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I INFORME DE ACTIVIDADES / '
FECHA DE ELABORACION: 11 DE NOVIEMBRE DE 2025 R
NOMBRES Y APELLIDOS: N i /4I ZULAY DANIELA GONZALEZ GONZ‘ALEZ
NUMERO CONTRATO: 7 0631 - 2025
VIGENCIA DEL. CONTRATO: 12 DE AGOSTO DE 2025 AL 28 DE FEBRERO 2026
FECHA DE EJECUCION: ¥ i 01 DE OCTUBRE DE 2025 AL 31 DE OCTUBRE DE 2025
VALOR INICIAL DEL _CONTRATO: 21.000.000
VALOR A COBRAR PERIODO: __ 7 4.600.000
QBJETO DEL CONTRATO: : PRESTAClON DE SERVICIOS COMO AUXILIAR DE ENFERMERIA PARA REALIZAR ACTIVIDADES INTRA Y EXTRA MURAL DE ATENCION PRIMARIA EN SALUD EN EL MUNICIPIO DE SOACHA
EN EL MARCO DE LAS NORMAS VIGENTES, MEDIANTE LA IMPLEMENTACION DE EQUIPOS BASICOS DE $ALUD EN EL CONTEXTO DE LAS ACCIONES DE PROMOCION Y MANTENIMIENTO DE LA SALUD, ATENCION
INDIVIDUAL, COLECTIVA Y COMUNITARIA DE CONFORMIDAD CON LA RESOLUCION 1010 DE 2025 EXPEDIDA POR EL MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL PARA LA ESE MUNICIPAL DE SOACHA JULIO
CESAR PENALOZA s ,
'PRODUCTO - EJECUTADOS SOPORTE
. PDF fistados de asistencias, pantallazos de finks y.
icipar en la ind y de Equipos Bésices de Participé de las reuniones-convocadas los dias 08 Y 23 De OCTUBRE de | registro fotografico. Evidencia en carpeta en drive
1 - |Salud acorde con los lineamientos ‘del Ministerio de Salud y EJECUTADO y la NAS '&?ﬁ‘
Proteccion Social para la ejecucion de las actividades ; hitps://drive.google. YiABSzwl
q j d?usp: g,
/ PDFacla entrega de equipos biomedicos. A,;é@'
Entrega de di médicos, iales e i para llever a . N 3 . . N EEeuTn Evidencia en carpeta en drive y la NAS &
2 cabo las actividades en ei micro tenritorio asignado K4 it ek aquibg 026, ie taci Sl BgRideequipas Rimedicds, HECUTARD hitps:/idiive.google. 1reYiABSzwl
ghV] jztocyCdTusp: ing i
PDF cronogramas, plan de trabajo, individua| y
y P 2 2 ;i Realice cronograma y plan de trabajo de actividades mensual individual genelal Evidencla en camela en drive y la NAS 5
3. {Planeacitn de la operacién por mes de ejecucion definida. y general EJ_ECU 'ADO e e TrCYIABSZw] b4
- qhViSA) p=sharing
PDF de los pantallazos dél SURVEY y registro
Se realizo la  caracterizacion individuat y familar en el apllcanvo indicado lulcgrafco Evidencia en carpa!a en drive ¥ la NAS
4 Caraclenzacnén socioambiental, individual yfam»hav en el micro por el ministerio EJECUTADO treYiAgszwl |5 4‘;‘&
territorio asignado h2ghVj| ZjztocyCe i id
; ghVij; Cd?usp: g
: 7
. " N el " POF Informe de cartografia y mapeo del EBS
Realizar mapeo-y cartografia social de los territorios de abordaje y da . ; o 2
5 |primer contacto con las comunidades de cada micro territorio S8 = del nucr‘;lmnltor!c e nad:e' mapay car(ogr}aﬂa EJECUTADO Evldencne_a mﬂiiﬁi‘a e dijve y la'NAS
{asignado para el drea rural y urbano del Municipio de Soacha. i9 ] . A o R ITOR g
» qhVj
7 pdf carta aseguramiento y pantallazo correo
5 F 2 2 . ) z enviado a sec safud. Evudencna en carpeia en drive
s |1dentificar personds no afiadas.al sistema de salud y gestionar ef Seldentificn "?e:f“iif;:s;g;:gg“;:af'gf 2 "'l;fr'r“‘l::‘a asignadayse T y la NAS A
¥ trémite de afillacion. 9 nasey = mtps./Idr|ve,gaogle.cum/dnvel!olders/lrcY|A85zw1
GhVjSAjl i Cd?usp: ing
T % NA black de notas Ewdanc(a en cargata en drive y
. i s S para este periodo no se identificaron personas con esquemas’ . 1a NAS
I - .
7 f::u'::;igﬁ"”' Y L g8 incompletos de vacunacion .EJECUTADO hitps:/drive.googe S/1rCYiABSZwI
o qhVj P g
Inducir a la demanda 'de servicios de los-eventos relacionados con fas :DF do. Evid i en e;me 1 NAS
8 |prioridades en salud pablica y aqueltes que ocasionan gran impaclo se realizo demanda inducida en el microterritorio asignado EJECUTADO Signiado. V) i:ff‘ en.carpela e yia g
en salud. k o SHrGYisgaNl
. GhVj P g
Gestional o raslado & Insiltuclonas o &alli de persghiss e Ne se identificaron personas para remisiones urgentes durante el periodo :;?F ‘:emrc:cmn |"ln :‘aslsdns. Bulgensast
9 - |requieren remisién urgente a pamr de lo identificado en la atencién en B para Ra.urg L EJECUTADO rps 3 endiey e
salud ejecutada / google, S/1rcYiABSZwl
# h2ghVj jztocyCd?usp g
T i POF de los pantallazos del SURVEY y registro ¢
erndarvevducaclnn parala salud. e informacién orlenmda ala se brindo’ para la satud e i orientada a la otografico. Evidencla en carpelo en drive y I NAS
10 de la salud, dela de | dela salud, dela de signos de EJECUTADO 5 o iA85zwl r
signos de-alarma‘y adopcién de practicas de cuidado de si mismo, de | alarma y adopciéa de praclicas. de cuidado de si mismo, de los demés y . i s el 5
los demas y.de sy entorno en los micro teritorios asignados, * de su entornio en el territorio asignado ] - i {mcy pehanng
‘ ) POF de los pantallazos del SURVEY y ragistro
41 |Imformar atas famias sobre el portafofio do servicios de salud y.de. | sé brindo informacion. sobre ef portafolio de servicios do salud y de olros & éir - fotdgrafico. 'ii'fﬁ.l"a en carpelo en drive y la NAS
olras sectores de acuerdo con.sus necesidades i seclores de acuerdo con sus necesidades . e 5 i mRe
g . g ghV] 2usp
. ¥ 3 POF formato de canalizaciones, realizadas en el o
12 Realizar seguimiento af acceso-efectivo a los servicios. de salud y se realizo canalizacion a tas personas del barrio Espafia identificadas‘con EJECUTADO cr:\_f:ro(emm; asignado. Evidencia en carpeta en A
servicios brindados. idad de atencion de profesi de EBS iNeyia :
A 5 b . < hitps: 3 I YiABSzwl
. GhVjSAj ZjztocyCe P g
5 . 3 ' PDF cerlificacion no pruebas rapidas. Evidencia en
13 Realizar tamizaje de pruebas répidas de acuerdo.a las prioridades y i3 ﬁi.?il:éﬁgnaz:i‘:?::: 'if;d:: :;Lavgl ':Edsi e aig:s“; P i’ P gue no se, EJECUTADO carpeta on drive y la NAS
necesidades en la poblacion de los. micro territorios asignados A ensiRpasisan.aRhRLRre: hitps;//drive.google.com/drivelfolders/rcYiABSzwl
i Y qhVjSAJ jetacyCd?usp ing
. PDF de acta de iumada, resgitro fotografico ,carta
Convocar a les miembros de cada hogar y comunidad a espacios de-. de jornada de salud-. Evidencia'en carpela en drive
14- {participacion social y popular por cada una de las veredasbarrios y durante este mes se reahzo erna(tfbdelaalud e dip 26 do sepliembre en EJECUTADO .|y la NAS A
micro territorios abordados por el equipo. ol cantrbxglitco: google. 1rcYiABSzwl S
ghVj j d?usp: g )
pdf cronogramas, plan de trabajo, individual y
P 3 - Iy formal izaci indi
Digitalizar los Instrumentos que sean diligenciados de forma manual  |se digitalizo fa informacion sollcitada por medio de cronograma individual, n survey y link de
15 ‘[enla que defina el Ministerio de Salud y Proteccién Social| general, plan de trabajo, formato de canalizaciones e Indicadores en drive EJECUTADO certificacion de sistemas. Evidencia en cavpeta en
para tal fin . plataforma survey y formulario google from para canalizaciones drive y Ia NAS
: | hitps://drive.googe. 1reYiABSzw]
- ghViSAj J P ing
Bl utllizard las log(as de- . . Actas de asistencia a territorio asignado y registro
16 i para la se firmaron registros de asistencia segun los dias que se abordo terrilorio EJECUTADO fotografico. Evidencia en carpeta en drive " laNAS
precsslbn y-exactitud.de los datos aportados en el informe de asignado hitps://drive.googte. 1rcYiABSzwl
actividades . qhVj ZjztocyCd?usp: ing
g){"&
El abordaje de tos micro tesritorios debe ser de manera articulada ' —— e - * J
oalre fos PBS pare lograr ta.sleclVidad vequerids, noss parmilgrel se realizo el abordaje dé el microterritorio asignado, de manera ::cl:)asr:: SSIE:?;\::‘H :le:fllo:m :SIQ: :‘[ﬁ;y relglill;fs
17 |abordaje de las famillas, individuos ylo entornos de manera individual oo el Snadg: EJECUTADO grafico. ARAn CamEsen e vl
; articulada con EBS = nnnmp 1rcYiABSzwl -|
o fuera de-los barridos que se @ AT %
realicen. R ™, =




. NA biock de notas Evidencia en carpeta en drive y.
18 Asistir y participar activamente en bngadas, jornadas de salud y durante este mes no se realizaron brigadas pero se estuvo én dispasicion EJECUTADO ’:“NA,S i .
demés actividades programadas. de hacerlo ; PR ; i
Qv d7usp: g
.Ef contratista debera entregar de manera oporiuna segun Ias (achas > 2 "
eslipuladas por la referente del de . ‘ pd;r;:o?ogra?\zsé gEn g;(;aba]o, lr_xd‘;\;ldn:;l Y
los productos realizados-en campo, bases de datos y se realizo a entrega oportuna a lider de EBS de los productos segun las general, Jorialo da;cangll AneEo NLatorey.
19 ratroslimontacion de casos ylo a fa persona encargada de consolidar actividades realizadas FJECUTADD Evidencia en carpeta‘en drive'y Ia NAS
1a informacién y seguimierito al plan de cuidado familiar y a su - i i ot
respectiva.canalizacién . i w id
Cldusuta verde participar de las actividades de gestién
ambiental y poner en préctica el contenido de las capacitaciones de Wi cofvoniornpshadiog erdss WA S INA biock'de notas Evidencia en carpeta en drive y
20 |manejo integral de residuos, conductas g 00/8 ESpaci }" el Petoiestay, Isposicopae  E4ECUTADO a N "
bésicas de bi limpieza y hospital verde y agera 2 gdog| : 1reYiA8Szwl
todas aquellas que surjan en el desarrolio ° 4
de sus actividades K
Elcontratista deberé cumplir todas y cada una de las actividades
asignadas durante el periodo de ejecucidn, lo.cual deberd ser v
acreditado ante el supervisor con la evidencia correspondiente y , . i
5 Jusnﬁcara el pago de los honorarios pactados en el presente acuerdo pdf cronogramas, plan de trabajo, individual y
En caso de imiento total o parcial de las general, formato de canalizaciones, indicadores,
achvxdades asignadas, se dispondré por parte del supervisor un plan pantallazo survey y link de canalizaciones y
21 _|de mejora‘para subsanar el cumplimento, ciando sea factible, en 48 gimplio contodsisy ““zn‘z’;’ d:e':se‘:fc‘;::“"s asignades durants o EJECUTADO certificacion de sistemas, Evidencia en carpeta en
caso de no jarse los y acordes al objeto 4 d drivo y fa NAS
el definird la. ia de adelantar una geogle. 1rcYiABSzwl
kermmaclén anumpaoa unilateral del contrato con la debida glosa de d?usp=sharing
no al se reflejara en la posterior
liquidacién, actuacién que se aprueba por parte del contratista con ta. |
del contrato
¢
-‘ g Registro fotografico.Evidencia en carpeta en drive
Hacer usa del transporte suministrado por la ESE Municipal Jullo ‘ y la NAS
22 |Cesar Penaloza de acuerdo al crenograma para cada una de 1as rutas se realizo uso del transporte segun o indicado EJECUTADO google. 1rcYiABSzwl
establecidas para cada micro tersilario., = qhVj j dPusp: ing
: PDF certificado de curso de cancer Evidencia en
Las demés Actividades que |e sean asignadas dutante el mes y estén " 5 e 3 £ carpe:a en drivey la NAS
23 acordes con la naturaleza del objeto conlractua realice ef curso de pfavsnc«tn del cancer solicitado bor?lder ds/EBS EJECUTADO mmn’“ ArcYiABSzw!
: dPusp: ing:
El contratista se obliga a ejecutar el 100% de las actividades y metas PDF cionogramas, plan dg trahejo, individual y
% i \ general, formato de canalizaciones, indicadores,
eslablecidas en la resolucién 1010.de 2025, los cuales deben Paritelinzoaoryey'ylinkde cansllzcicies ¥
somelerse a reglas de veracidad confiabilidad calidad y pertinencia y se ejecuto el 100% de las actividades establecidas y & someten a R /s 3 3
24 " s ; L EJECUTADO certificagion de sistemas, Evidencia en carpeta.en
que serdn abjeto de auditoria en e terreno por parte de los veracidad y auditoria por parte de los supervisores del.contrato drive y I NAS
suprvisores del contrato y sus apoyos, esto coni el fin de poder ’ ool —
certificar su cumplimiento y efectuar el pago correspondiente Sk "
ghVj P g
§ NA block da notas Evidencia en carpsla en drivey’
: 2 " . la NAS
25 . Al finalizar el cnn:;alo dev:al;sr carné, porta carné, gorra no. sehraahz‘a entrega |c_ie »Z:r;adcezam;e'érg:ma EJECUTADO . hitps:/idfive.google. e AreYiABSzwl
.|y chagueta en perfecto estado y chaqueta por continui contralo ISAj jztocyCd?usp=: 9
. NA blnck de notas Evndencla en‘carpeta en drive y
2 Al finalizar el contrato devolver equipos biomédicos, tecnclégicos y no se hace  de equipos bi i y i por EJECUTADO la N
demas que le sean entregados. continuidad de contrato X google. 1reYiABSzw|
} -d?usp: ing
g PDF formatos ‘diligenciados de cuenta de cobro y
3 . k soporte de planilla mes de septiembre. Evidencia
27 Presentar oportunamente las cuentas de cobro y los se pri ta cuenta de cobro segun soficitud del referente EJECUTADO en.carpeta drive'y NAS,
soportes deaporte a seguridad social del programa con respeclivos snpone de aporte a seguridad social - google. 1reYiABSzwl
P - ghVj 1 Cdusp= g
ZULAY DANIELA GONZALEZ GONZALEZ / i;wwo JULITH PAS A CASTILLO
CC.10124562 E / cooRDINADORA EQUIPOS BASICOS DE SALYD COORDINADORA EQ#IPOS BASICOS DE SALUD -,
PERFIL: LIAR DE ENFERMERIA . ‘4

Ko
TELEFONO: 3025691934
EMAIL: zdanlelag24@gmail.com




VIGILAD o SUPEIIIZNYIQNDKHC!A !iﬁkﬁ‘ﬁ SERA

OE COLOMBIA

ARL|SUFAS

Medellin, 11 de noviemibre de 2025

CERTIFICADO DE AFILIACION - ARL SURA

La Administradora de Riesgos Laborales, SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A.NiT 890.903.790 - 5, certifica:

Que ZULAY DANIELA GONZALEZ GONZALEZ identificado(a) con C1012456273 se encuemra aishado(a) a
Rlesgos Laborales y esta en estado activo. v

e

Si desea validar que este cemﬁcado haya sido realmente emitido por ARL Sura y la informacian aqu: contenida sea real, v:sxee WWW.
arlsura. com,co / validar certificados ¢ mgresa el siguiente codsgo {Inico de generacion valido por un mes:C10124562732531 535636

Direccion de Aseguramiento Seguros Obligatorios

Direccion IP 10.205.28.18
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E S. E MUN!C!PAL DE SQACHA JUL%Q

: REPRESENTANTE,LEGAL*“ ol

GESAR PENAL@ZA
efaloza
: MACROPROCESO APOYO. . Ebrrinaite. : ‘ gaozmso A-JURCON Fo
PROCESO: GESTION JURIDIGA iNFORME DE SUPERVISION VERSION: 01
ACTIVIDAD: CONTRATACION - CONTRACTUAL PERSONA ° [FECHA: 26/11/2021
" e ki m I ‘ - NATURAL e
- [FECHA DE ELABORACION  |NOVIEMBRE 19°DE: 2025 7.
~ [CONTRATO No. : 0631-2025 '
|CONTRATISTA ! JzuLay DANIELA GONZALEZ GONZALEZ 5
|REPRESENTANTE LEGAL N/A
IDENTIFICACION N/A-

- IDENTIFICACION -

1012456273 l

' [OBJETO CONTRAGTUAL

~ |PRESTACION DE SERVICIOS COMO- AUXJL!AR DE ENFERMERIA
: PARA REAUZAR ACTIVIDADES INTRAY EXTRA MURAL DE ATENCION
|PRIMARIA EN-SALUD EN EL MUNICIPIO DE- SOACHA EN EL MARCO|
DE LAS NORMAS VIGENTES;. MEDIANTE, LA. IMPLEMENTACION DE

EQUIPOS BASICOS DE SALUD EN EL CONTEXTO DE LAS ACCIONES

- IDE PROMOCION Y MANTENIMIENTO DE LA SALUD, ATENCION

!NDIV!DUAL COLECT[VA Y COMUNITARIA DE CONFORMIDAD CON LA
RESOLUCION 1010 DE 2025 EXPEDIDA POR EL ‘MINISTERIO DE|

CISALUD Y- PROTECC!ON SOCIAL PARA LA ES[: MUNICIPAL DE

SOACHA JULIO CESAR PENALOZA

FECHA DE INICIO

112/08/2025 f'

~ [FECHA DE TERMINAC!ON

128/02/2026 7

DURACION |[EL CONTRATO SE EJECUTARA DESDE SU PERFECCIONAMIENTO E
INICIO DE EJECUCION EN EL SECOP I, SIN QUE DICHO PLAZO'
PUEDA EXCEDER EL 28 DE FEBRERO DE 2026
PRORROGA: A : . , XHOE
 [VALOR DEL CGNTRATO i $2‘1.ooo.ooo 7
INICIAL el o
~ [VALOR ADICION v ; 30
|VALOR TOTAL DEL CONTRATO _ [$21.000.000 .

F’EREODO FACTURADO

DEL 01 OCTUBRE DE 2025 AL 31 DE OCTUBRE DEL 2025 -

 |VALORA GIRAR

$3.000.000 /’

 [LUGAR DE EJECUC!‘QN
- |[CONTRACTUAL ~

SOACHA

~ [ACTIVIDADES EJECUTADAS

El ~ contratista ejecuta

las® obhgamones contractuales especnflcas :
re!acxonadag en el informe de actividades que presenta con £u cuenta del

cobro y cuyas-evidencias reposan en el Drive dispuesto para tal fin.

ELABORADO POR

REVISADO POR APROBADO POR

Referente gestién doctimental

Gerente !




E S E. MUNICIPAL DE SOACHA JULIO
Sy CESAR PENALOZA

Pefialoza LR ‘
MACROPROCESO: APOYO Eormato: CORGD; AURERRS
|PROCESO: GESTION JURIDICA INFORME DE SUPERVISION  [version: o1
ACTIVIDAD: CONTRATACION CONTRACTUAL PERSONA  [FECHA: 26/11/2021 _

NATURAL.
. /

OBSERVACION El contratista allega planilla de seguridad social N° 1076276500 pagada el

10/11/2025¢ cuenta de cobro No.3:2025 ¢ informe de actividades. Teniendo en
cuenta que el contratista ejeguto el 100% de las actividades correspondientes a la
meta de mes de octubre -2025. De acuerdo con la certificacion de actividades emitido|
las Coordinadoras de los Equipos Basicos en Salud Jeimmy Vargas Hurtado&u:;ulith
|Paola Barbosa Castilld’, donde autorizan el pago de la suma correspondiente al valor|
a ‘girar estipulado para el periodo certificado: El valor autorizado por el mismo
teniendo en cuenta el valor disponible en el contrato de la contratista.

" INFORMACION PLANILLA DE SSS

IBC: :

NO. DE PLANILLA:

VALOR PAGADO PENSION:
VALOR PAGADO SALUD:

. $1.423.500
1076276500
$227.800f"
$178.000|

VALOR PAGADO ARL: $34.700| /
, \VALOR CONTRATADO . $21.000.000/-
RELACION DE PAGOS ‘
” \VALOR PAGADO A LA FECHA $6.000.000| /
VALORA GIRAR $3.000.000 /
‘ SALDO POR EJECUTAR $12.000.000| /
NOMBRE Y CARGO DEL ‘
SUPERVISOR _
: - IVONNE BELLO RODRIGUEZ {
JEFE OFICINA ASESORA DE PLANEACION /
FIRMA SUPERVISOR e L
ELABORADO POR - REVISADO POR APROBADO POR

Referente gestidn documental

Gerente
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Julio César

Pefaloza

LA SUSCRITAS COORDINADORAS DE LOS EQUIPOS BASICOS DE SALUD
« : ‘ DE LA E.S.E. MUNICIPAL DE SOACHA .
JULIO CESAR PENALOZA

CERTIFICA QUE:

/

El (la) sefior (a) ZULAY DANIELA GONZALEZ GONZALEZ , identificado (a) con Cédula de
Ciudadania No. 1012456273 /éjecuté las actividades solicitadas @ demanda del periodo de la
certificacion del contrato de prestacién de servicios No. 0631-2025, _suyo objeto contractual es *:
PRESTACION DE SERVICIOS COMO AUXILIAR DE ENFERMERIA PARA REALIZAR
ACTIVIDADES INTRA'Y EXTRA MURAL DE ATENCION PRIMARIA EN SALUD EN EL MUNICIPIO
DE SOACHA EN EL MARCO DE LAS NORMAS VIGENTES, MEDIANTE LA IMPLEMENTACION
DE EQUIPOS BASICOS DE SALUD EN EL CONTEXTO DE LAS ACCIONES DE PROMOCION Y
MANTENIMIENTO DE LA SALUD, ATENCION INDIVIDUAL, COLECTIVA Y COMUNITARIA DE

" CONFORMIDAD CON LA RESOLUCION 1010 DE 2025 EXPEDIDA POR EL MINISTERIO DE.
SALUD Y PROTECCION SOCIAL PARA LA ESE MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR
PENALOZA.. . )

| | / /

Que el valor de pago corresponde al perfil de AUXILIAR DE ENFERMERIA la-suma de $3.000.000;
para el periodo DEL 01 DE OCTUBRE,D/E 2025 AL 31 DE OCTUBRE DEL 2025, periodo durante el
cual ejecutd el objeto contractual pactado y las obligaciones del mismo de acuerdo a las evidencias
presentadas y los documentos que asi lo soportan los cuales reposan en la. NAS-INTRANET y el

rd

fisico en el archivo correspondiente.

Soacha, NOVIEMBRE 11 de 2025. //

AAAAAAAA

4 Pefialoza

ELABORADVO POR : . REVISADO POR ‘ 7 APROBADO POR






) 25wl E.S.E. MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR

‘J)Légglgggar PENALOZA

MACROPROCESO: APOYO : ) : . CODIGO: A-JURCON-F 005

Formato: -

PROCESO: GESTION JURIDICA CERTIFICACION DE SUPERVISION CONTRACTUAL | VERSION: 01

IACTIVIDAD : CONTRATACION _ FECHA: 26/11/2021

PERSONA NATURAL

El (LA) SUSCRITO(A) SUPERVISOR(A) CONTRACTUAL DE LA E.S.E. MUNICIPAL DE
- SOACHA JULIO CESAR PENALOZA

CERTIFICA QUE: -
El (la) sefior (a) ZULAY DANIELA GONZALEZ GONZALEZ identificado con
Cédula de Ciudadania N° 101245627é ejecutd la Prestacion de Servicio segun
~contrato No 0631-2025 fas actividades reglizadas en el periodo DEL 0} DE
OCTUBRE DE 2025 AL 31 OCTUBRE DE 2025, durante el cual ejecuto el objeto

contractual pactado y las obligaciones del mismo de acuerdo con el informe del
contratista y los documentos que asi lo soportan.

: /7
Durante el periodo de certificacion, el contratista ejecuto el 100% de las actividades
- asignadas para la meta, por lo tanto, se sugiere el pago correspondiente al valor de
$.3.000.000 (TRES MILLONES DE PESOS M/C) / ‘

Soacha, 11 NOVIEMBRE 2025 /

IVONNE BELLO ZODRIGUEZ; f

JEFE OFICINA ASESORA DE PLANEACIO

ELABORADO POR » - REVISADO POR o ‘| APROBADO POR

Referente gestion ‘ Referente de Calidad

documental Gerente -







Chts £
Jattio dsae Bofinlors

EMPRESA DE SALUD ESE DEL MUNICIPIO DE SOACHA
' JULIO CESAR PENALOZA

k MACROPROCESO: APOYO

HUMANO

ACTIVIDAD: TALENTO HUMANO

- EVALUACIéN EJECUCION CONTRATOS DE

CODIGO: A-TH-EECPS-F 001

VERSION: 1

FECHA: 01/04/2025

FECHA DE LA EVALUACION

11 DE NOVIEMBRE DE 2025 /

'NOMBRE DEL EVALUADO

ZULAY DANIELA GONZALEZ GONZALEZ

OBJETO DEL CONTRATO DEL EVALUADO

ey

PENALOZA

LY
: PRESTACION DE SERVICIOS COMO AUXILIAR DE
‘ENFERMERIA PARA REALIZAR ACTIVIDADES INTRAY
EXTRA MURAL DE ATENCION PRIMARIA EN SALUD EN
EL MUNICIPIO DE SOACHA EN EL MARCO DE LAS
NORMAS VIGENTES, MEDIANTE LA IMPLEMENTACION
DE EQUIPOS BASICOS DE SALUD EN EL CONTEXTO DE
LAS ACCIONES DE PROMOCION Y MANTENIMIENTO DE
LA SALUD, ATENCION INDIVIDUAL, COLECTIVA Y
COMUNITARIA DE CONFORMIDAD CON LA
RESOLUCION 1010 DE 2025 EXPEDIDA POR EL
MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL PARA
LA ESE MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR

NOMBRE DEL SUPERVISOR DEL EVALUADO

IVONNE BELLO RODRIGUEZ/

CRITERIOS DE EVALUACION

La puntuacién de la evaluacnon esdeta’ !
Cada item tiene una puntuaclon de 0.5 maximo.

PARAMETROS DE EVALUACION

3.3

Se comunica adecuada y asertivamente con las demas personas (plde
favores y da “6rdenes” de una manera correcta) =

ACTIVIDAD )
CUMPLIMIENTO - OBSERVACIONES
. Tiempo de ejecucién labores: E £ ’ é
" q Cumple los tiempos en-los que debe ejecutar sus actividades, segun ~ ;’
corresponda a' las agendas programadas, atencién a usuarios internos, O . ‘ d
externos, al publico en general | - . i
el Asiste a las reuniones y actividades convocadas.
2 Oportunidad y Galidad en la entrega de productos y tareas asignadas: ‘ .
. Entrega cuando le es solicitado los productos. A L\
2.1 Entrega con calidad los' productos “derivados’ del cumphmlento de sus’ )
. actividades contractuales
3 Relaciones interpersonales: Es buen compariero y/o lider, tiene la
oportunidad de hablar con él (o ella) y compartir,,, L
3.1 No genera conflictos dentro de la empresa D (__\
3.2 | Comparte sus conocimientos con los deméas '

ELABORADO POR REVISADQ POR

APROBADO POR

Referente Gestion Documental

Referente de Calidad

Gerente




EMPRESA DE SALUD ESE DEL MUNICIPIO DE SOACHA
JULIO CESAR PENALOZA

MACROPROCESO: APOYO

HUMANO

PROCESO: GESTION DE TALENTO

ACTIVIDAD: TALENTO HUMANO

EVALUACION EJECUCION CONTRATOS DE
PRESTACION DE SERVICIOS

CODIGO: A-TH-EECPS-F 001

VERSION: 1

FECHA: 01/04/2025

3.4

Aplica las normas de cortesia que deben regir las relaciones en la entidad

4

Conocimientos para ejecutar sus actividades: Cumple adecuadamente

y en aplicacién de las normas, los procesos y. procedimientos sus

- actividades.

41

Se esmera por capacitarse y actualizarse en el cumplimiento de las
mismas. v

- Cumplimiento codigo vestuario: Cumple con las normas de vestimenta,

presentacion personal e hlglene socializados en la Circular 005 de 13 de
febrero de 2025

Seguimiento de'los parametros establecidos respecto a la adopcion
de comportamientos seguros y al uso de distintivos institucionales:
Usa los elementos de proteccion personal.

6.1

Hace buena'disposicién de los residuos que genera

6.2

Desarrolla las actividades de acuerdo con los procedimientos de trabajo

6.3

Hace uso de los elementos distintivos institucionales como chaqueta y
carné, cumpliendo los pardmetros establecndos

Conocimientos de la empresa: Contnbuye con el conocimiento de la
plataforma estratégica institucional - (Misién, visién y valores corporativos)
de la empresa.

741

Asume una posicion de pertenenc:la respeta y atlende con voluntad las
indicacionesy ordenes de sus supervisores, demuestra satisfaccion con su
trabajo

Atencion al cliente interno y externo: Realxza sus - actividades sin

inconvenientes, manteniendo.buena relacién con 16s' Usuarios internos y
externos ;

8.1

Demuestra una capacidad resolutiva ante las necesidades de estos

Desempeiio y compromiso con- el sistema de gestién Integral. El

“contratista aplica los procedimientos del Sistema de Gestién Integral |

(Calidad, Seguridad y Salud enel trabajo y ambiental)

-1

9.1

Cumple con sus actividades y responsabilidades en forma apropiada y
evidencia su compromlso con la (s) politica (s), objetivos de la.empresa y
otros.

10

Cumplimiento de actlwdades y responsabilidades. Cumple lo pactado |

contractualmente de manera proactiva o requiere frecuentes recordatorios

55

de las actividades y deberes asignados en los tiempos requeridos.

TOTAL = Sumatoria de.los parémetros evaluados

.0

% Evaluacién ejecucién contractual: puntaje de1 a5
SOBRESALIENTE: 4.1a5.0
SATISFACTORIO: 3.0a4.0
NO SATISFACTORIO: " 0a2.9
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" ZULAY DANIELA GONZALEZ GONZALEZ

IVONNE BELLO RODRIGUEZ
SUPERVISOR

ELABORADO POR

REVISADO:POR

APROBADO POR

Referente Gestién Documental

Referente de Calidad

Gerente




ESE.

Munidpat de Soacha
INTNEINININ
Julio César

Penaloza

Estado:

Fecha de la CXP:
Tercero:
Proveedor:
Cuenta contable:
Disponibilidad:
Factura:

Valor:

Valor en letras:

Observaciones:

Detalle compromiso:

Detalle comprobante:

Fecha: viernes, 14 de noviembre de 2025

E.S.E MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR PENALOZA
832.001.794 - 2
CUENTA POR PAGAR: 19139

Confirmado

13/11/2025

Cedula de ciudadania - 1012456273 - ZULAY DANIELA GONZALEZ GONZALEZ /
1012456273 - ZULAY DANIELA GONZALEZ GONZALEZ

24905501 - SERVICIOS

1154 Compromiso: 1386 Obligacion: 3232
DS0000012580 Fecha: 13/11/2025 Plazo:
$2,970,000

DOS MILLONES NOVECIENTOS SETENTA MiIL PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

CxP Generada Desde Inventarios (Comprobante de Entrada #00000000013256)

Contrato 0631 de 2025, Pago prestacién de servicio auxiliar de enfermieria para realizar actividades intra y extra mural de
atencién primaria en salud, de conformidad con la resolucion No. 1010 del 2025 expedida por el Ministerio de Salud y Proteccién
Social.

EBS

PRESTACION DE SERVICIOS DE CONFORMIDAD A LA RESOLUCION No. 1010 DE 2025, MSPS.

PAGO: MES DE OCTUBRE DE 2025

CONTRATO DEL 2025 No. 631

CONCEPTOS ,
Cuenta contable | Base l Centro de cpsfés INaturaleza Valor /
032 73120203 - HONORARIOS Debito 7 $3,000,000.00
079 24362709 - SERVICIOS (RETEICA) 10 X MIL $3,000,000.00 o Credito $30,000.00
CUOTAS
N° Cuota Fecha de vencimiento Valor
1 13/11/2025 $2,970,000.00
Codigo y nombre del rubro Codigo y nombre del tipo de gasto Valor
$0.00
ELABORO: JOSE CIRO PINTO GOMEZ
/; :
Pagina 39/60

Reporte: PGRPCxP
LICENCIADO A: [E

Usuario: AD79208415

.S.E MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR PENALOZA] NIT [832001794-2]



ES.E,
Municipal de Soacha

Julio César
Pefaloza

Estado:
Fecha:

CDP:

RP:
Tercero:
Documento:

Observaciones:

Confirmado

13/11/2025 4:41:32 PM
1154

1386

OBLIGACION

3232

1012456273 - ZULAY DANIELA GONZALEZ GONZALEZ

00000000013256
EBS

Fecha Actual : viernes, 14 noviembrs 2025

E.S.E MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR PENALOZA
832001794

PRESTACION DE SERVICIOS DE CONFORMIDAD A LA RESOLUCION No. 1010 DE 2025, MSPS.
PAGO: MES DE OCTUBRE DE 2025
CONTRATO DEL 2025 No. 631

Nombre reporte : PSRPGObligacion

RUBROS
Cédigo Nombre Recurso Tipo de Gasto Valor Debito Credito Total Final
RESOLUCION 1010 DE 2025 J001 - RECURSOS _ 2.4 - GASTOS DE
2:4/5.02.09.1% EBS MINISTERIO DE SALUD  |CORRIENTES lOPERACION $82,000,000.00 $0.00 $0.00  $3,000,000.00
Total Obligacion : $3,000,000.00 $3,000,000.00
Pagina 40/60

Usuario: AD79208415

LICENCIADO A: [E.S.E MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR PENALOZA] NIT [832001794-2]
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ZULAY DANIELA GONZALEZ GONZALEZ - Documento No.: 1012456273

P £.T/UUVU VU

DOS MILLONES NOVECIENTOS SETENTA MIL PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

E.S.E MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR PENALOZA

832001794 Fecha Actual : viernes, 14 noviembre 2025

COMPROBANTE DE EGRESO
Néamero : 000000000020683

Consecutivo : 000000000020683 Estado :
Fecha del Egreso : 14/11/2025 11:16:37 a. m. Valor :
Beneficiario 1012456273 GONZALEZ GONZALEZ ZULAY DANIELA

Detalle : Egreso Generado por la Dispersion 00000001210 ‘ Nurmero Nota:

Valor en Letras DOS MILLONES NOVECIENTOS SETENTA MIL PESOS CON CERO CTVS M/Cte.
DATOS DEL PAGO EN CHEQUE

Banco BANCO DAVIVIENDA

Numero : Consignar : 11/14/2025 Impuesto X Mil :

DETALLE DEL MOVIMIENTO
CONCEPTO TERCERO CUENTA DEBITO
BANCO DAVIVIENDA CTA
2300367410 - RES. 1010-2025 MIN 1012456273 11100634 $ 0,00
EBS
COMODIN 1012456273 24905501 $2.970.000,00
Egreso Generado por la Dispersion 00000001210
FACTURAS AFECTADAS
Factura Valor Factura Valor Factura
DS0000012580 $ 2.970.000,00

ORDEN DE PAGO GENERADA
Consecutivo Fecha Rubro Nombre Recurso
RESOLUCION 1010

Pagina 1/1

Confirmado
$2.970.000,00

00000001210

$ 0,00

CREDITO

$ 2.970.000,00

$0,00

Valor

Valor

DE 2025 EBS 001 - RECURSOS

3097 20251114 2.4.5.02.09.11 MINISTERIO DE CORRIENTES $ 3.000.000,00
SALUD
PREPARADO REVISADO APROBADO CONTABILIZADO FIRMA'Y SELLO DEL
BENEFICIARIO

Nombre reporte : TSRPComprobanteFgresoCherise

LICENCIADG A: [E.S.E MUNICIPAL DF SCACHA JULIO
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DONAVIVIENDANA

Comprobante de Pago 19/11/2025 - 7:35

Datos del Proceso de Pago

Nombre Empresa EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO E.S.E MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR PENALOZA
Nombre Proceso EBS 47

Cuenta Origen de los Fondos EMPRESARIAL - 550002300367410

Fecha del Pago 14/11/2025

Hora del Pago 10:12

Detalle Proceso de Pago

Nit Destino 1012456273 Referencia 0000000000000000
Nombre 00 i
Producto o Servicio Destino 9975238030 Entidad destino BANCOLOMBIA

Valor $ 2.970.000,00 Estado Pago Exitoso







