
CERTIFICACIÓN DE CUMPLIMIENTO  DE CONTRATO U ORDEN DE 
PRESTACIÓN DE SERVICIOS (OPS) PARA PROCESO DE PAGO POR 

TESORERIA 

Versión 3

Fecha de 
aprobación

2/15/2018

Código: 04-02-FO-0002

INFORMACIÓN DEL CONTRATISTA

NOMBRE DEL CONTRATISTA: Maria del Carmen

TIPO DE DOCUMENTO: C.C X C.E No. 1013599290

CORREO ELECTRONICO: mariaclavijo720@gmail.com CELULAR: 3223849362

UNIDAD DE PRESTACIÓN DE SERVICIOS DE SALUD: SUBRED

UBICACIÓN DEL SERVICIO:
U C S ATENCION DOMICILIARIA SALUD 
MENTAL USS OCCIDENTE DE KENNEDY

SEDE: SUBRED

CENTRO DE 
COSTOS:  

Centro de 
costo

%

KE10V07-
14

100

ENTIDAD 
FINANCIERA:

BANCO DE BOGOTA TIPO DE CUENTA: AHORRO

NUMERO DE CUENTA BANCARIA 143234425 PENSIONADO NO

INFORMACIÓN PARA EL PAGO DEL CONTRATO U ORDEN DE PRESTACIÓN DE SERVICIOS

NÚMERO DE CONTRATO 8761 VIGENCIA 2024

NÚMERO DE CDP 1156 FECHA
2025-05-14 
16:56:31.000

NÚMERO DE CRP 23118 FECHA
2025-05-20 
00:00:00.000

OBJETO DEL CONTRATO: AUXILIAR DE ENFERMERIA

PERIODO CERTIFICADO: DESDE
FECHA INICIAL

HASTA
FECHA FINAL

2025-05-01 2025-05-31

VALOR HONORARIOS MENSUALES: $1,954,800

TIPO DE SERVICIOS Asistencial RESERVA DE GLOSA 0% N/A

OBSERVACIONES: (Descuentos, incapacidades, licencias de maternidad y pagos por porcentaje. O cualquier otra novedad que repercuta en el pago de honorarios, alivios 
tributarios) es de anotar que para los alivios tributarios se debe allegar los soportes.

CONTROL DE  EJECUCIÓN DEL CONTRATO

CONCEPTO VALORES

VALOR TOTAL DEL CONTRATO MAS ADICIONES: $16,608,380

VALOR EJECUTADO $11,386,508

VALOR A PAGAR AL CONTRATISTA $1,954,800

VALOR A LIBERAR $0

SALDO POR EJECUTAR $5,221,872

PORCENTAJE DE EJECUCIÓN 69%

El interventor o supervisor del contrato CERTIFICA QUE:

Se verifica  el cumplimiento del mínimo valor de  los aportes al sistema de seguridad social en salud y pensiones pagado en el mes. Los honorarios inferiores a $2.194,507 el 
valor para IBC debe ser sobre un salario mínimo legal vigente.

Número de Planilla IBC DE COTIZACION APORTE A SALUD 12.5% IBC
APORTE PENSION 

16% IBC
NIVEL 

ARL
APORTE 

ARL
TOTAL APORTES

86484698 $908,526 $113,566 $145,364 3 $22,132 $281,062

Dado en Bogotá a los treinta y un(31) días del mes de Mayo de 2025. Lo anterior para que surta el pago pertinente. 

Angely Boiles Caballis 
1045709952 
Supervisor

Constancia virtual de la cuenta de cobro aprobada por la Subred Integrada de Servicios de Salud 
Sur Occidente E.S.E. 

Todos los derechos reservados de la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente E.S.E.. 
Copyright © 2021



CERTIFICACIÓN DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS

OBLIGACIÓN ACTIVIDADES PRODUCTOS

Realizar acciones de auxiliar de enfermería direccionadas, de acuerdo a los programas y 
Plan de atención integral de enfermería para cada paciente.

Actividades propias de la atención de cada 
paciente en la ambulancia ( revisar Guías 
de manejo de atención) en los traslados de 
acuerdo a los despachos realizados por la 
central en el horario coordinado

Registro adecuado y oportuno de 
inventario y pedido de insumos, en todo 
momento será corresponsable el auxiliar 
del mantenimiento de la suficiencia de 
insumos, medicamentos y equipos, así 
como las fechas de vencimiento y 
verificación de semaforización de los 
mismo

Actualización de documentos del programa de salud Participar en el desarrollo d 
Mental.

Actividades propias de la atención de cada 
paciente en la ambulancia ( revisar Guìas 
de manejo de atenciòn) en los traslados de 
acuerdo a los despachos realizados por la 
central en el horario coordinado

"Auditorias generadas aleatoriamente en el 
proceso de traslado. -Auditoria de registros 
clínicos - Auditorias concurrentes 
aleatorias"

Realizar los procedimientos ordenados por el médico del equipo de salud mental o el 
médico regulador para la estabilización de pacientes, dentro de su núcleo de saber. 
Incluyendo la aplicación supervisada de medicamentos.

Aplica en casos de asistir a apoyar en el 
servicio de urgencias de cualquiera de las 
unidades.

Formato de asistencia a otros servicios

Responder y asistir a las citaciones derivadas de los requerimientos del sistema de 
PQRS, Novedades administrativas y Asistenciales generadas por el Centro regulador de 
Urgencias y Emergencias en Salud CRUE.

Diligenciamiento de la Hisoria clínica, la 
lista de chequeo y demás formatos 
definidos para el traslado de pacientes ( 
Entrega de las HC y demás formatos)

Certificación generada por líder de 
ambulancia , por apoyo administrativo de 
la CREAT ( se verifica las HC entregadas 
vs el libro de reporte de traslados )

Estar atentos al cumplimiento de las órdenes operativas del Centro Regulador de 
Urgencias y Emergencias. Realizar los reportes radiales de información pertinente al 
paciente con propósitos de regulación médica y orientación de acciones a seguir y 
brindar información relevante de situaciones de emergencia y coordinación con el 
médico regulador, directivos del centro regulador.

Registros clínicos coherentes y pertinentes
Auditoria de registros clínicos de 
coherencia y pertinencia

Mantener sus respectivos servicios en orden y estricta limpieza, cumpliendo con los 
procedimientos de limpieza y desinfección institucional. 8. Esterilizar, preparar y 
responder por el material, equipos y elementos completos bajo su responsabilidad.

Diligenciamiento del formato de Limpieza 
y desinfección

Entrega del formato de Limpieza y 
desinfección adecuadamente diligenciado

Desarrollar las actividades de acuerdo a la programación de actividades asignadas, 
según cronogramas previamente establecido, sin que estas actividades superen las 12 
horas continuas.

cumplir con las horas asignadas
realizar mis funciones dentro de las horas 
establecidas

Colaborar en actividades intrahospitalarias y extrahospitalarias para el desarrollo de los 
programas de salud de la Institución.

Realizar acciones en los diferentes 
programas de la Institución ( programa de 
seguridad, Humanización entre , medio 
ambiente)

Adherirse a los programas a través del 
actuar diario ( programa de seguridad del 
paciente, humanización, política 
ambiental, política del no fumador)

Participar en las acciones en vigilancia epidemiológica para situaciones que sean factor 
de riesgo para la población.

Utilizar los elementos de EPP, Notificar 
eventos de salud pública en caso de ser 
necesario, Diligenciar los registros 
pertinentes

Notificaciones en caso de dificultades, Uso 
correcto de EPP

Adoptar los procesos, procedimientos, guías, instructivos, formatos, protocolos que se 
requieran para cabal el cumplimiento de las actividades.

En caso de ser requerido, previo análisis
Cuando aplique previa autorización del 
personal

Propiciar las relaciones de coordinación necesarias para lograr una eficaz prestación de 
los servicios de salud.

Trabajo en equipo
Actitud de trabajo en equipo, entregas de 
turno ( se verifica libro de entrega de turno 
al azar)

Solicitar al supervisor los recursos necesarios y hacer uso racional de los bienes bajo su 
responsabilidad.

Cuidado y control de los insumos , 
recursos y bienes para el desarrollo de sus 
actividades

"Manifestaciones de mal uso , reportes de 
Biomédico. Control de Insumos ( Informe 
generado por apoyo administrativo)"

Diligenciar de manera clara, completa y oportuna, los instrumentos que le sean 
encomendados para el ejercicio de su actividad.

Diligenciamiento de Invima, Kardex.
"Certificación de líder Verificación en 
segunda instancia ( líder , profesional y 
auxiliar de apoyo)"

Aplicar las normas, guías y protocolos en el ámbito de sus actividades que garanticen la 
adecuada prestación del servicio de urgencias.

Revisar Guías de manejo, protocolos 
enviados, documentos que se requieran ser 
leídos

Evaluaciones de conocimientos en el 
momento designado

Reportar oportunamente las anomalías en la prestación del servicio al supervisor y si es 
posible los eventos de seguridad clínica evidenciados en el aplicativo de política de 
seguridad al usuario.

En caso de ser requerido, se deben 
notificar al líder del proceso y si son 
eventos de seguridad reportar en el 
aplicativos

Reportes generados , actas por reportes 
generados o no .

Actualizar los procesos y procedimientos inherentes a sus actividades. Autocontrol

Cumplir con las actividades inherentes al 
objeto contractual, para el mejoramiento 
de la calidad y aquellas incluidas dentro de 
los Planes de Mejoramiento de los 
estándares de habilitación y acreditación 
de los servicios de salud (Sistema 
Obligatorio de Garantía de la Calidad en 
Salud SOGCS), así como con los planes 
que se formulen en el Plan Operativo 
Anual y el Plan de Gestión, Guías, 
Protocolos, Procedimientos, de la Subred.



Realizar autocontrol sobre las actividades propias de su actividad.

Registrar todos los desplazamientos 
realizados como “Fallidos o efectivos ” por 
medio del aplicativo o en físico en la 
historia clínica prehospitalaria.

Reportes generados

Responder oportunamente a los despachos y/o llamados generados desde el Centro 
Regulador de Urgencias y Emergencias CRUE.

Registrar todos los desplazamientos 
realizados como “Fallidos o efectivos ” por 
medio del aplicativo o en físico en la 
historia clínica prehospitalaria.

Se levanta acta en caso de no 
cumplimiento

Garantizar la calidad de los servicios ofrecidos (idoneidad humana, moral y técnica) y 
desarrollar las obligaciones que se generen directa o indirectamente del objeto 
contractual.

Registrar todos los desplazamientos 
realizados como “Fallidos o efectivos ” por 
medio del aplicativo o en físico en la 
historia clínica prehospitalaria.

Se levanta acta en caso de no 
cumplimiento

Cumplir con las Leyes, Decretos, Acuerdos, Resoluciones, Circular de cualquier órgano 
externo o Reglamento interno, Código o Directriz interna de la ESE que tenga relación 
con la ejecución del objeto del presente contrato.

Registrar todos los desplazamientos 
realizados como “Fallidos o efectivos ” por 
medio del aplicativo o en físico en la 
historia clínica prehospitalaria.

Se levanta acta en caso de no 
cumplimiento

Conocer y aplicar las políticas institucionales.

Registrar todos los desplazamientos 
realizados como “Fallidos o efectivos ” por 
medio del aplicativo o en físico en la 
historia clínica prehospitalaria.

Se levanta acta en caso de no 
cumplimiento

Participar activamente en los procesos de acreditación, habilitación y sistema integrado 
de gestión que adelante la Subred y apoyar estos procesos con la información y//o 
documentación que sea requerida, según el área a que corresponda.

Adherirse al proceso de acreditación
Documentos que evidencien la gestión del 
Desarrollo del plan de mejoramiento

Responder por las glosas generadas en el desarrollo de las obligaciones del presente 
contrato, si a ello hibiere lugar. En los casos en los que aplique EL CONTRATISTA 
autoriza con la firma del presente contrato el descuento de los valores que se generen 
por glosas definitivas no subsanables aplicadas en contra de la ESE y con ocasión del 
desarrollo de sus actividades.

NA NA

Obrar con lealtar y buena fe en el desarrollo y ejecución del presente Contrato de 
acuerdo al Código del Buen Gobierno y Ética Insittucional y/o Profesional.

Propias de las actividades del servidor 
Público

Se levanta acta en caso de no 
cumplimiento

Pagar sus aportes al Sistema General de Seguridad Social Integral durante la ejecución 
del pesente contrato sobre los montos legales establecidos y dentro de los tiempos 
establecidos para tal fin. El incumplimiento de esta obligación o falsedad en la misma 
será causa de terminación del contrato.

Pago oportuno de aporte al sistema de 
seguridad social

Presentación de la planilla de pago cada 
mes

Cumplir con la adherencia a las guías de manejo, manuales instructivos , protocolos, 
procesos y procedimientos institucionales.

Propias de las actividades del servidor 
Público

Se levanta acta en caso de no 
cumplimiento

Velar y responder por los recursos y adecuado funcionamiento de los equipos, 
documentos o bienes muebles entregados a título de préstamo para la ejecución de las 
actividades propias del presente contrato. En caso de incurrir el CONTRATISTA, en 
extravio, pérdida, destrucción o daño no proveniente del uso normal de bienes 
entregados para el desarrollo de sus actividades el CONTRATANTE queda autorizado 
para deducir de los saldos pendientes a favor del CONTRATISTA las sumas 
correspondientes como pago o reposiciòn de los mismos.

Propias de las actividades del servidor 
Público

Se levanta acta en caso de no 
cumplimiento

Ejecutar las acciones preventivas y/o correctivas, y/o plan de mejoramiento a que haya 
lugar de acuerdo a las evaluaciones y recomendaciones emitidas por los óganos 
externos, supervisor de contrato y/o directrices internas.

Documentos generados de cumplir plan de 
mejora

Diferentes documentos

Preparar y presentar conforme a su competencia los informes, solicitudes, peticiones 
y/o respuestas requeridas por las entidades públicas o privadas, dentro de los términos 
de ley, garantizandi la veracidad , oportubnidad y confidencialidad de los mismos.

Respuestas de peticiones, informes y 
solicitudes de acuerdo a lo requerido por 
parte del proceso

Respuestas de peticiones, informes y 
solicitudes de acuerdo a lo requerido por 
parte del proceso

Asistir y aprobar los procesos de actualización presenciales y virtuales. Inducción y/o 
reinducción programadas por EL CONTRATANTE y por las entidades autorizadas por 
éste, con el fin de contribuir al desarrollo de las actividades y obligaciones 
contractuales.

Asistir a capacitaciones, reuniones y 
demás actividades donde se convoque la 
participación de los contratistas

Actas de asistencia, evaluaciones y demás 
que permitan evidenciar la asistencia

Realizar todas aquellas actividades necesarias tendientes al cabal cumplimiento del 
objeto del negocio jurídico e informar de manera oportuna las dificultades que se 
presenta en la ejecución de las responsabilidades asignadas.

Propias de las actividades del servidor 
Público

Se levanta acta en caso de no 
cumplimiento

EL CONTRATISTA se compromete a salvaguardar la imagen institucional. Cualquier 
actuación o pronunciamiento alguno que hiciere sin el conocimiento y consentimiento 
de la ESE que compromete el buen nombre de la SubredIntegrada de Servicios de 
Salud Sur Occidente ESE ode cualquiera de sus Unidades de Prestación de Servicios de 
Salud será motivo de terminación del contrato.

Propias de las actividades del servidor 
Público

Se levanta acta en caso de no 
cumplimiento

EL CONTRATISTA se compromete a salvaguardar la imagen institucional. Cualquier 
actuación o pronunciamiento alguno que hiciere sin el conocimiento y consentimiento 
de la ESE que compromete el buen nombre de la SubredIntegrada de Servicios de 
Salud Sur Occidente ESE ode cualquiera de sus Unidades de Prestación de Servicios de 
Salud será motivo de terminación del contrato.

Propias de las actividades del servidor 
Público

Se levanta acta en caso de no 
cumplimiento

Una vez termina el contrato, por terminación del plazo de ejecución o anticipadamente, 
el contratista se obliga a dar trámite de paz y salvo por todo concepto con la Entidad el 
cual deberá allegar con la última cuenta de cobro so pena de no certificar el último 
servicio recibido.

Radicar al líder del proceso oficio de 
terminación , diligenciar el formato de paz 
y salvo con la entidad, entrega de carnet

En caso definido por cualquiera de las 
partes

Conocer, promover y aplicar las Normas de Gestión Ambiental y residuos hospitalarios 
haciendo uso eficiente de los insumos puestos a su disposición así como los recursos de 
agua y energia y contribuir con el reciclaje.

Propias de las actividades del servidor 
Público, Adherirse al manual PIGA

Se levanta acta en caso de no 
cumplimiento



Cumplir con los planes de emergencia Institucionales y normas del Sistema General de 
Riesgos Laborales procurando el cuidado integral de su salud, contando con los 
elementos de protección personal necesarios para ejecutar la actividad contratata e 
informando a la Subred Sur la ocurrencia de incidentes o accidentes durante la 
ejecución del contrato.

Propias de las actividades del servidor 
Público

Se levanta acta en caso de no cumplimiento

Angely Boiles Caballis 
1045709952 
Supervisor 

Constancia virtual de la cuenta de cobro aprobada por la Subred Integrada de Servicios de Salud 
Sur Occidente E.S.E. 

Todos los derechos reservados de la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente E.S.E.. 
Copyright © 2021



DOCUMENTO EQUIVALENTE A FACTURA 

LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E 

NIT: 900.959.048-4 

 

 

 

 

DEBE A: 

 
MARIA DEL CARMEN CLAVIJO 

c.c 1013599290 
 
 

La suma $1.954.800, por concepto de prestar servicios de apoyo a la gestión 

administrativa y /0 asistencial en el área asistencial como auxiliar de 

enfermería en la unidad de atención domiciliaria durante el periodo de 01 al 

31 de Mayo de 2025 de conformidad con lo establecido en el contrato de 

prestación de servicios No 8761-2024. 
 
 
 
 

 

 

MARIA DEL CARMEN CLAVIJO 

C.C N O 1013599290 

BANCO DE BOGOTA 

NÚMERO DE CUENTA 143234425 AHORROS 



      
TOTALES PARAFISCALES

Valor Aporte Días Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados

SENA

0 0 0 0 0

ICBF

0 0 0 0 0

ESAP

MEN

TOTALES POR SUBSISTEMA

Tipo Administradora No. Administradoras 
Reportadas

Valor antes de IGE, LMA, 
IRP y Mora Total a Pagar

Salud 1 178.000 178.000

Pensión 1 227.800 227.800

Riesgos Laborales 1 34.700 34.700

CCF 0 0 0

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 3 440.500 440.500

TOTALES SALUD

Código EPS Nombre NIT Cotización Obligatoria UPC Adicional Incapacidades Licencia Maternidad Días Mora
Valor Mora

Valor Mora 
UPC

Total a Pagar No. Afiliados

No. Autorización Valor No. Autorización Valor Cotización

EPS037 Nueva EPS 900156264-2 178.000 0 0 0 0 0 0 178.000 1

TOTALES PENSIÓN

Código AFP Nombre NIT Cotización 
Obligatoria

Aporte Voluntario 
Afiliado

Aporte Voluntario 
Aportante

Aporte FSP - 
Solidaridad

Aporte FSP - 
Subsistencia Días Mora Valor Mora 

Cotización
Valor Mora 

FSP Total a Pagar No. 
Afiliados

25-14 Colpensiones 900336004-7 227.800 0 0 0 0 0 0 227.800 1

TOTALES RIESGOS LABORALES

Código ARL Nombre NIT Cotización Incapacidades Aportes Otros Valor Neto Días Valor Mora Subtotal No. Radicado Valor Saldo a Fondo Total a Pagar No. Afiliados

Obligatoria No. Autorización Valor Sistemas Cotización Mora Cotización Cotización Saldo a Favor Favor Solidaridad

14-11 ARL SURA 890903790-5 34.700 34.700 0 0 34.700 347 34.700 1

TOTALES POR SUBSISTEMAS

TOTALES CAJAS

Código CCF Nombre NIT Valor Aporte Días Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados

Este documento está clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Información

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 1 de 2

DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 

SALUD

CC 1013599290 MARIA DEL CARMEN CLAVIJO 
GOMEZ Cll49sur#12-31E 3223849362 mariaclavijo720@gmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA I – Independiente BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. NO

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2025-04 2025-04 I 12/05/2025 86484698 $440.500

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

1

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



DETALLE POR COTIZANTE

INFORMACIÓN COTIZANTE INFORMACIÓN NOVEDADES PENSIÓN SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES

No. Tipo No. de
Identificación Apellidos y Nombres

C
o

ti
za

n
te

S
u

b
ti

p
o

 E
xt

ra
n

je
ro
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xt
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E
xo

n
er
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o
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R
E

T

T
D

E

T
A

E

T
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P

T
A

P

V
S

P

V
S

T

S
L

N

IG
E

L
M

A

V
A

C

A
V

P

V
C

T

IR
L

C
O

R
R

E
C

C
IÓ

N

Cód. 
AFP IBC AFP Cotización Voluntari

o Afiliado
Voluntario 
Aportante

Fondo 
pensional 

de 
solidaridad

Fondo 
pensional de 
subsistencia

Cód. EPS IBC EPS Cotización / 
Valor UPC

Cód. 
ARL IBC ARL

C
la

se
 d

e 
R

ie
sg

o

Cotización Código 
CCF IBC CCF Aporte 

CCF
IBC otros 

parafiscales
Aporte 
SENA

Aporte 
ICBF

Aporte 
ESAP

Aporte 
MEN

1 CC 1013599290 CLAVIJO GOMEZ MARIA DEL CARMEN 59 0 N 25-14 1.423.500 227.800 0 0 0 0 EPS037 1.423.500 178.000 14-11 1.423.500 3 34.700 0 0 0 0 0 0 0

Este documento está clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Información

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 2 de 2

DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 

SALUD

CC 1013599290 MARIA DEL CARMEN CLAVIJO 
GOMEZ Cll49sur#12-31E 3223849362 mariaclavijo720@gmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA I – Independiente BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. NO

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2025-04 2025-04 I 12/05/2025 86484698 $440.500

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

1

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



 Bogotá DC, 26 de mayo del 2025

 

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACIÓN certifica que una vez consultado el Sistema de Información de 	Registro de Sanciones e Inhabilidades

(SIRI), el(la) señor(a) MARIA DEL CARMEN CLAVIJO GOMEZ identificado(a) con Cédula de ciudadanía número 1013599290:

 

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

 

 

 

 

ADVERTENCIA: La certificación de antecedentes contiene las anotaciones de las sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes. Cuando se
trate de nombramiento o posesión en cargos que exijan para su desempeño ausencia de antecedentes, se certificarán todas las anotaciones que
figuren en el registro. Anterior, de acuerdo a los incisos 3o. y 4o. del artículo 238 Ley 1952 de 2019.

NOTA: El certificado de antecedentes disciplinarios es un documento que contiene las anotaciones e inhabilidades generadas por sanciones penales,
disciplinarias, inhabilidades que se deriven de las relaciones contractuales con el estado, de los fallos con responsabilidad fiscal, de las decisiones de
pérdida de investidura y de las condenas proferidas contra servidores, ex servidores públicos y particulares que desempeñen funciones públicas en
ejercicio de la acción de repetición o llamamiento en garantía.  Este documento tiene efectos para acceder al sector público, en los términos que
establezca la Constitución Politica y la ley particular o demás disposiciones vigentes. El Sistema SIRI reporta como antecedentes solamente las
sanciones con debida ejecutoria recibidas de las autoridades nacionales colombianas. En caso de nombramiento o suscripción de contratos con el
Estado, es responsabilidad de la Entidad, validar la información de antecedentes del aspirante en la página web:
https://www.procuraduria.gov.co/Pages/certificado-antecedentes.aspx

Carlos William Rodríguez Millán

Jefe División de Relacionamiento con el Ciudadano (C)

CERTIFICADO DE ANTECEDENTES

CERTIFICADO ORDINARIO
No. 272326255

PIB

14:10:00

Hoja 1 de 01

ATENCIÓN :

ESTE CERTIFICADO CONSTA DE 01 HOJA(S), SOLO ES VALIDO EN SU TOTALIDAD. VERIFIQUE QUE EL NUMERO DEL CERTIFICADO SEA EL MISMO EN

TODAS LAS HOJAS.

División de Relacionamiento con el Ciudadano.

Línea gratuita 018000910315

Carrera 5 No. 15 - 60 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13170; Bogotá D.C.

www.procuraduria.gov.co



 

 

 

 

LA CONTRALORÍA DELEGADA PARA RESPONSABILIDAD FISCAL ,

INTERVENCIÓN JUDICIAL Y COBRO COACTIVO

 

CERTIFICA:

 
Que una vez consultado el Sistema de Información del Boletín de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy lunes 26 de

mayo de 2025, a las 14:11:17, el número de identificación, relacionado a continuación, NO SE ENCUENTRA

REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

 

 
Esta Certificación es válida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el tipo y número consignados en el

respectivo documento de identificación, coincidan con los aquí registrados.

 

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resolución 220 del 5 de octubre de 2004, la firma mecánica aquí

plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

 
 
 
 
 

Tipo Documento Cédula de Ciudadanía
No. Identificación 1013599290
Código de Verificación 1013599290250526141117

Generó: WEB

Con el Código de Verificación puede constatar la autenticidad del Certificado.
Carrera 69 No. 44-35 Piso 1. Código Postal 111071. PBX 5187000 - Bogotá D.C

Colombia Contraloría General NC, BOGOTÁ, D.C.
Página 1 de 1



CERTIFICADO DE ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS

LA PERSONERÍA DE BOGOTÁ, D.C. 

CERTIFICA 

Que una vez consultado el sistema de Registro de Sanciones e Inhabilidades Disciplinarias de la Personería de Bogotá
D.C., el señor(a)  MARIA DEL CARMEN CLAVIJO GOMEZ,  quien se identifica con 

CÉDULA DE CIUDADANÍA No. 1013599290 de BOGOTA D.C.

(MIL TRECE MILLONES QUINIENTOS NOVENTA Y NUEVE MIL DOSCIENTOS NOVENTA)

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

Esta Certificación es válida, siempre y cuando el número consignado en el respectivo documento de identificación,
coincida con el aquí registrado. El certificado de Antecedentes Disciplinarios expedido por la Personería de Bogotá D.C.,
contiene las anotaciones de sanciones e inhabilidades disciplinarias que reporten las Entidades Distritales y las
dependencias de la Personería de Bogotá D.C., con atribuciones Disciplinarias. 

ADVERTENCIAS: 

* El certificado de antecedentes disciplinarios ordinario deberá contener las anotaciones de las sanciones o inhabilidades
que se encuentren vigentes (Inciso 3°, artículo 238 - Ley 1952 de 2019).

* Cuando se trate de nombramiento o posesión en cargos que exijan para su desempeño ausencia de antecedentes, se
certificarán todas las anotaciones que figuren en el registro, en el certificado de antecedentes disciplinarios especial
(Inciso 4°, artículo 238 - Ley 1952 de 2019).

* Tres o más sanciones disciplinarias en los últimos cinco (5) años por faltas graves o leves dolosas o por ambas,
constituye inhabilidad para desempeñar cargos públicos. Esta inhabilidad tendrá una duración de tres (3) años contados a
partir de la ejecutoria de la última sanción. (numeral 2°, artículo 42 - Ley 1952 de 2019).

* Certificado expedido de conformidad con el numeral 5, artículo 102 del Decreto Ley 1421 de 1993, artículo 238 de la Ley
1952 de 2019, numeral 4.5, artículo 16 y numeral 6, artículo 21 del Acuerdo Distrital 755 de 2019.

* Para todos los efectos esta certificación debe ser complementada con la expedida por la Procuraduría General de la
Nación.

* Certificado expedido sin costo alguno. 

VÍCTOR JULIO URIBE GÓMEZ
Jefe Oficina Asesora Jurídica 

Hoja 1 de 1

CERTIFICADO ESPECIAL No. 3234304
Bogotá D.C., 26 de mayo de 2025 - 02:17 pm

Código de verificación: 3234304MWTZJ_U6YVF_65080 

Cra. 7 No. 21 - 24 - Conmutador (601)382 0450/80 
www.personeriabogota.gov.co 

http://personeriabogota.gov.co/


Consulta en línea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policía Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 02:19:26 PM horas del 26/05/2025, el ciudadano identificado con:

Cédula de Ciudadanía Nº 1013599290
Apellidos y Nombres: CLAVIJO GOMEZ MARIA DEL CARMEN

NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES
de conformidad con lo establecido en el artículo 248 de la Constitución Política de Colombia.

En cumplimiento de la Sentencia SU-458 del 21 de junio de 2012, proferida por la Honorable
Corte Constitucional, la leyenda “NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS
AUTORIDADES JUDICIALES” aplica para todas aquellas personas que no registran
antecedentes y para quienes la autoridad judicial competente haya decretado la extinción de la
condena o la prescripción de la pena.

Esta consulta es válida siempre y cuando el número de identificación y nombres, correspondan
con el documento de identidad registrado y solo aplica para el territorio colombiano de acuerdo
a lo establecido en el ordenamiento constitucional.

Si tiene alguna duda con el resultado, consulte las preguntas frecuentes o acérquese a las
instalaciones de la Policía Nacional más cercanas.

Dirección: Avenida El Dorado # 75
– 25 barrio Modelia, Bogotá D.C.
Atención administrativa: Lunes a
Viernes 8:00 am a 12:00 pm y
2:00 pm a 5:00 pm
Línea de atención al ciudadano:
5159700 ext. 30552 (Bogotá)
Resto del país: 018000 910 112
E-mail: dijin.araic-
atc@policia.gov.co



26/5/25, 2:19 p.m. Policía Nacional de Colombia

https://antecedentes.policia.gov.co:7005/WebJudicial/formAntecedentes.xhtml 1/2

http://www.policia.gov.co/
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Todos los derechos reservados.

 Presidencia de

la República

 Ministerio de

Defensa Nacional

 Portal Único

de Contratación

 GOV.CO



26/5/25, 2:19 p.m. Policía Nacional de Colombia

https://antecedentes.policia.gov.co:7005/WebJudicial/formAntecedentes.xhtml 2/2
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Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas
RNMC

 Consulta Ciudadano

La Policía Nacional de Colombia informa:
Que a la fecha, 26/05/2025 02:21:15 p. m.  el ciudadano con Cédula de Ciudadanía Nº. 1013599290 MARIA

DEL CARMEN CLAVIJO GOMEZ.

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.
De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Código Nacional de Seguridad y

Convivencia Ciudadana”. Registro interno de validación No. 116552403 . La persona interesada podrá
verificar la autenticidad del presente documento a través de la página web institucional digitando

https://www.policia.gov.co,   menú ciudadanos/ consulta medidas correctivas, con el documento de
identidad y la fecha de expedición del mismo. Esta consulta es válida siempre y cuando el número de

cédula corresponda con el documento de identidad suministrado.

 Policía Nacional de Colombia

 (Default.aspx)  

Portal de Servicios al Ciudadano PSC



  Nueva Busqueda    Imprimir 

26/5/25, 2:21 p.m. Consulta RNMC

https://srvcnpc.policia.gov.co/PSC/frm_cnp_consulta.aspx 1/1
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ADMINISTRADORA DE LOS RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL
DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD - ADRES

Información de afiliación en la Base de Datos Única de Afiliados – BDUA en el Sistema General de
Seguridad Social en Salud

Resultados de la consulta

Información Básica del Afiliado :

COLUMNAS DATOS
TIPO DE

IDENTIFICACIÓN CC

NÚMERO DE
IDENTIFICACION 1013599290

NOMBRES MARIA DEL CARMEN
APELLIDOS CLAVIJO GOMEZ

FECHA DE NACIMIENTO **/**/**
DEPARTAMENTO BOGOTA D.C.

MUNICIPIO BOGOTA D.C.

Datos de afiliación :

ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE
AFILIACIÓN
EFECTIVA

FECHA DE
FINALIZACIÓN DE

AFILIACIÓN

TIPO DE AFILIADO

ACTIVO NUEVA EPS
S.A. CONTRIBUTIVO 24/11/2022 31/12/2999 COTIZANTE

Fecha de
Impresión:

05/25/2025
13:15:16

Estación
de

origen:
192.168.70.220

La información registrada en esta página es reflejo de lo reportado por las entidades del Régimen
Subsidiado y el Régimen Contributivo, en cumplimiento de la Resolución 1133 de 2021 del
Ministerio de Salud y Protección Social y las Resoluciones 2153 de 2021 y 762 de 2023 de la
ADRES, normativa por la cual se adopta el anexo técnico, los lineamientos y especificaciones
técnicas y operativas para el reporte y actualización de las bases de datos de afiliación que opera la
Administradora de los Recursos del Sistema General de Seguridad Social en Salud - ADRES”.

Respecto a las fechas de afiliación contenidas en esta consulta, se aclara que la Fecha de
Afiliación Efectiva hace referencia a la fecha en la cual inicia la afiliación para el usuario, la cual
fue reportada por la EPS o EOC, sin importar que haya estado en el Régimen Contributivo o en el
Régimen Subsidiado en dicha entidad. Ahora bien, la Fecha de Finalización de Afiliación,
establece el término de la afiliación a la entidad de acuerdo con la fecha de la novedad que haya
presentado la EPS o EOC. A su vez se aclara que la fecha de 31/12/2999 determina que el afiliado

25/5/25, 13:15 aplicaciones.adres.gov.co/bdua_internet/Pages/RespuestaConsulta.aspx?tokenId=3R6hTIzKi8yOsTFe4h22mQ==

https://aplicaciones.adres.gov.co/bdua_internet/Pages/RespuestaConsulta.aspx?tokenId=3R6hTIzKi8yOsTFe4h22mQ== 1/2



se encuentra vinculado con la entidad que genera la consulta.

La responsabilidad por la calidad de los datos y la información reportada a la Base de Datos Única
de Afiliados - BDUA, junto con el reporte oportuno de las novedades para actualizar la base de
datos, corresponde directamente a su fuente de información; en este caso de las EPS, EOC y EPS-
S.

Esta información se debe utilizar por parte de las EPS y los prestadores de servicios de
salud, como complemento al marco legal y técnico definido y nunca como motivo para
denegar la prestación de los servicios de salud a los usuarios.

Si necesita retirarse, trasladarse, modificar sus datos o su estado de afiliación en el Sistema
General de Seguridad Social en Salud, se aclara que estas actualizaciones dependen netamente
de las EPS y no de la ADRES, por lo cual la solicitud de actualización debe ser escalada a la EPS
donde se presenta la afiliación.

IMPRIMIR CERRAR VENTANA

25/5/25, 13:15 aplicaciones.adres.gov.co/bdua_internet/Pages/RespuestaConsulta.aspx?tokenId=3R6hTIzKi8yOsTFe4h22mQ==
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UTC -5 13:19:57
MARIA DEL CARMEN...

Aumentar el contraste

¿Se requieren emisiones de

códigos de autorización?

Crear

Escritorio ➙ Menú ➙ Administración de contratos ➙ Ver contrato  

 
  Datos guardados

Cancelar   < Evaluación de la Entidad Estatal >

VER CONTRATO

Ejecución del Contrato
Porcentaje Recepción de artículos

Plan de Pagos

Sí No

Id de pago Número de factura Fecha de emisión Fecha de recepción Valor total de la factura Estado

No existen resultados que cumplan con los criterios de búsqueda especificados

Documentos de ejecución del contrato

Descripción Nombre del archivo Cargado por

DICIEMBRE 2024.pdf DICIEMBRE 2024.pdf Proveedor Descargar Detalle

enero 2025.pdf enero 2025.pdf Proveedor Descargar Detalle

Febrero 2025.pdf Fabrero 2025.pdf Proveedor Descargar Detalle

1033754181 - ANTECEDENTES
DISCIPLINARIOS.pdf

1033754181 - ANTECEDENTES
DISCIPLINARIOS.pdf

Proveedor Descargar Detalle

Marzo 2025.pdf Marzo 2025.pdf Proveedor Descargar Detalle

Abril 2025.pdf Abril 2025.pdf Proveedor Descargar Detalle

Borrar Cargar nuevo

Cancelar   < Evaluación de la Entidad Estatal >

Búsqueda Mis procesos Menú Ir a Buscar...

Información general

Condiciones

Bienes y servicios

Documentos del Proveedor

Documentos del contrato

Información presupuestal

Ejecución del Contrato

Modificaciones del Contrato

Incumplimientos

1

2

3

4

5

6

7

8

9
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  Datos guardados
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