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1.    INFORMACION GENERAL: N° 004 

No DE CONTRATO  C-PSAG-391-2025 FECHA DE SUSCRIPCION  AGOSTO 08 DE 2025 

TIPO DE CONTRATO PRESTACIÓN DE SERVICIOS DE APOYO A LA GESTIÒN, 

OBJETO  PRESTACIÓN DE SERVICIOS PARA BRINDAR APOYO COMO AUXILIAR DE 
ENFERMERÍA EN EL DESARROLLO DE LOS LINEAMIENTOS EN EL 
FORTALECIMIENTO DE LA GESTIÓN TERRITORIAL BASADO EN LA 
ESTRATEGIA DE ATENCIÓN PRIMARIA EN SALUD (APS) EQUIPOS 
BÁSICOS DE SALUD DE LA ESE HOSPITAL MARINO ZULETA RAMIREZ DE 
LA PAZ CESAR RESOLUCIÓN ASIGNACIÓN 0698 DE 2025 

CONTRATANTE HOSPITAL MARINO ZULETA RAMIREZ 

NIT ESE 824000204-5 

REP. LEGAL VANESSA MILENA TORRES MARTINEZ 

CONTRATISTA MARIA CECILIA NUÑEZ MENDOZA 

NIT CONTRATISTA N/A C.C.N° 1.067.816.595 

VALOR INICIAL CATORCE MILLONES CUATROCIENTOS MIL PESOS M/CTE ($14.400.000) 

PLAZO A EJECUTAR  VEINTICUATRO (24) DIAS Y CUATRO (04) MESES 

VALOR EJECUTADO  TRES MILLONES DE PESOS M/L ($ 3.000.000) 

PLAZO EJECUTADO DEL 01 AL 30 DE 
NOVIEMBRE DE 2025 

Garantías Si  No X 

SUPERVISOR  YINA PATRICIA 
MIELES CALDERON 

CARGO DE 
SUPERVISOR   

TECNICO ADMINISTRATIVO EN 
GD 

FECHA DE INICIO  08/08/2025 ADICION  Si  No X 

FECHA DE 
TERMINACIÓN  

30/12/2025 SUSPENSIÓN  Si  No X 

2. IMPUTACION PRESUPUESTAL  

CONTRATO FECHA RUBRO CONCEPTO CDP 
N°. 

RP N°  VALOR 

C-PSAG-391-
2025 

30/07/2025 245020800101 SERVICIOS 
TÉCNICOS DE 
APOYO ASISTENCIAL  
REMUNERACIÓN 

672 686 $ 14.400.000 

 

3. AVANCE FINANCIERO. 

CONCEPTO VALOR / N. A. 

VALOR INICIAL DEL CONTRATO  $ 14.400.000 

VALOR ADICION  $ 0.00 

ANTICIPO $ 0.00 

PAGOS ANTERIORES ACUMULADOS $ 8.400.000 

PAGO AUTORIZADO EN EL PRESENTE INFORME $ 3.000.000 

SALDO POR EJECUTAR $  3.000.000 

VALOR TOTAL DEL CONTRATO  $ 14.400.000 
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4. CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES. 

 OBLIGACIÓN DESCRIPCIÓN DE 
EJECUCIÓN POR PARTE 

DEL CONTRATISTA 

SI NO PARCIAL 

1.  Participar en las jornadas extramurales a 
las que hubiere lugar a petición de la 
supervisión como parte de los EBS para 
desempeñarse como miembro activo 
desde su perfil académico, facilitando la 
prestación de los servidos básicos de 
salud 

Apoyo en las acciones 
extramurales. 
Acompañamiento a los 
profesionales76 de EBS  

  

2.  Apoyar en la organización logística y 
operativa de la generación de la 
cartografía social de los microterritorios 
seleccionados; 

Se ejecutó acorde a las 
acciones previstas en el 
cronograma para la 
organización logística. 

 

  

3.  Apoyar en el diligenciamiento de los 
instrumentos de familiograma, APGAR 
familiar, ECOMAPA y escala de ZARIT en 
articulación con los profesionales del EBS 
y guardar bajo custodia los instrumentos 
diligenciados; 

Apoyo en la acciones de 
aplicación, consolidación y 
custodia de los instrumentos 
técnicos de caracterización 
dispuestos  

   

4.  Apoyar en las mediciones médicas a las 
que hubiere lugar durante la atención de 
las familia y sus integrantes; 

Apoyo en la acciones de toma 
de signos vitales. 

   

5.  Apoyar en el diligenciamiento de formatos 
para documentar las acciones de 
canalización y las afiliaciones al SGSSS 

Apoyo a Psicólogo en 
diligenciamiento de formatos 

   

6.  Apoyar en las acciones operativas que se 
requieran para materializar el seguimiento 
al Plan Integral del Cuidado Primario 
Individual, Familiar y Comunitario de la 
población abordada 

Apoyo en la acciones de toma 
de signos vitales. 

   

7.  Entregar mensualmente en medio físico y 
magnético informe técnico donde se 
evidencien las actividades desarrolladas 
según el cronograma aprobado por 
el supervisor. 

Verificación y visto bueno de  
coordinación de las 
obligaciones contractuales 
ejecutadas. 

   

 

5. CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES DE SEGURIDAD SOCIAL Y PARAFISCALES 

Mediante la adjunta al informe, se pasó a verificar el cumplimiento del artículo 50 de la Ley 789 de 2002 
como documento de verificación y constancia del cumplimiento del pago de la seguridad social en mi 
condición de supervisor del contrato estatal. En atención al siguiente detalle: 
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OBLIGACIONES 
PRESTACIONALES 

CUMPLIMIENTO DE LA SEGURIDAD 
SOCIAL Y PARAFISCALES 

VALOR DEL I.B.C 

$ 1.423.500 

Mes de salud   NOVIEMBRE 2025 Mes de pensión NOVIEMBRE E 2025 

SEGURIDAD SOCIAL PLANILLA N° 9494272541 VALOR DEL APORTE $ 440.500 

SALUD $  178.000 

PENSIÓN  $ 227.800 

RIESGOS LABORALES $ 34.800 

PARAFISCALES VALOR DEL APORTE $ 0.oo 

SENA $ 0.00 

ICBF $ 0.00 

Caja de Compensación Familiar $ 0.00 

 

6. CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO. 

De acuerdo a la información anteriormente DEL 01 AL 30 DE NOVIEMBRE DE 2025  el Contratista 
cumplió oportunamente las actividades objeto del contrato de la referencia y cumplió con el pago de 
Seguridad Social y/o parafiscales correspondiente al mismo periodo, de conformidad con el artículo 50 
de la ley 789 del 2002, Artículo 23 de la ley 1150 del 2007, Decreto 1703 del 2002 y demás leyes y 
Decretos que lo reglamenta. 

 

7. AUTORIZACIÓN DE PAGO 

 Por lo anterior, el (a) suscrito supervisor  (a)  autoriza el pago correspondiente al periodo comprendido0  
DEL 01 AL 30 DE NOVIEMBRE DE 2025 por valor de TRES MILLONES DE PESOS M/L ($3.000.000) 

 

8. ANEXOS 

 Informe de actividades DEL 01 al 30 de NOVIEMBRE de 2025 
 Informe Cualitativo y cuantitativo de las obligaciones contractuales  
 Formatos de evidencias Fotográficas 
 Cronograma de actividades del periodo 
 Formato de Actas 
 Planilla de Registro 
 Planilla de pago aportes SGSS del mes de NOVIEMBRE DE 2025 
 RUT 
 Certificación Bancaria 
 Pantallazo cargue a Secop soporte de cuenta 
 Cuenta de Cobro  

Dado en el municipio de La Paz, Cesar, a los 27 días del mes de NOVIEMBRE 2025 
 

   

                 

YINA PATRICIA MIELES CALDERON 

Supervisor


