MUNICIPIO DE AQUITANIA - BOYACA
NIT. 800.077.545-5

SISTEMA INTEGRADO DE PLANEACION Y GESTION

APOYO CODIGO: F-GCP- 011
GESTION CONTRACTUAL FORMATO
PUBLICA VERSION 3 20/03/2024

INFORME DE ACTIVIDADES PARA PAGOS

INFORME DE ACTIVIDADES PARA PAGOS

FECHA Diciembre de 2025

CONTRATO No. C-AMA-CD-117-2025

OBJETO DEL CONTRATO “PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES, CONSISTENTES
EN LA ASESORIA Y APOYO A LA AUDITORIA TECNICA,
ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA, A LOS PROCESOS DE
ASEGURAMIENTO DEL REGIMEN SUBSIDIADO DE SALUD Y LA
AUDITORIA GAUDI, EN EL MUNICIPIO DE AQUITANIA BOYACA”.

CONTRATISTA NIDIA BETZABED PEREZ REYES

IDENTIFICACION CC 47.432.773

VALOR DEL CONTRATO CINCO MILLONES OCHOCIENTOS TREINTA MIL PESOS M/CTE ($
5,830.000,00)

FORMA DE PAGO Un (1) ACTA PARCIAL POR VALOR DE TRES MILLONES

QUINIENTOS MIL PESOS MIL PESOS M/CTE ($3.500.000) y acta final
($2.330.000

PLAZO DE EJECUCION DEL | UN (01) MES Y VEINTE (20) DIAS

CONTRATO

FECHA DE SUSCRIPCION DEL | 07 DE NOVIEMBRE DE 2025

CONTRATO

FECHA ACTA DE INICIO ONCE (11) DE NOVIEMBRE DE 2025
SUPERVISOR INGENIERO FABIAN ANDRES PORRAS MOLINA

| A. PRORROGAS

PRORROGA No TIEMPO (MESES)

No aplica No aplica

| B. SUSPENSIONES

TIEMPO (DIAS CALENDARIO)

ACTAS No

No aplica No aplica

[ C. VALOR ADICIONES
ADICIONAL No VALOR ($)

No aplica No aplica

[ D. RELACION DE ACTAS DEL CONTRATO
ACTA FECHA OBSERVACIONES
ACTA DE INICIO 11 de noviembre de 2025 NA

E. REPORTE DE ACTIVIDADES EJECUTADAS

En cumplimiento de las obligaciones establecidas en contrato de la referencia me permito realizar
reporte de actividades realizadas desde 11 de diciembre hasta el 31 de diciembre de 2025.

ACTIVIDADES EJECUTADAS

DESCRIPCION DE ACTIVIDADES ] ACTIVIDAD REALIZADA

A. GENERALES

1.Realizar la asesoria y seguimiento al proceso de
afiliacién de aseguramiento del municipio.

*remision modelo resolucion listado censal

2. Realizar la asesoria y seguimiento al proceso de
novedades.

* solicitud portabilidad a EPS Coosalud de
usuaria MARIA ANTONIA SUESCUN

B. ADMINISTRACION DE LOS RECURSOS DE REGIMEN SUBSIDIADO

1.Realizar seguimiento a la generacién de soportes
que evidencien que el municipio realizé la adicién
de los recursos asignados por la Nacion, el
departamento y los recursos propios, para la
financiacion del régimen subsidiado de la vigencia
2025, de acuerdo con el monto de recursos
establecido por el Ministerio de Salud y Proteccién
Social MSPS o con base en la Liquidaciéon Mensual
de Afiliados. (incluido el 0.4% del monto total

Seguimiento Recursos LMA DICIEMBRE
2025 para pagos EAPB.
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MUNICIPIO DE AQUITANIA - BOYACA

NIT. 800.077.545-5

del ACTO ADMINSTRATIVO que garantiza la
continuidad del aseguramiento durante la vigencia
2025, el cual se debi6 emitir durante los primeros
15 dias habiles del mes de enero, asi como las
respectivas modificaciones acorde con las
publicaciones de la LMA, los Montos estimados de
recursos del Minsalud y el correspondiente
respaldo presupuestal, dando cumplimiento al
articulo 4° del Decreto 971 del 31 de marzo del
2011, Decreto 780 de 2016 Capitulo 2, Articulo
2.3.2.2.3, Decreto 2265 de 2017 Articulo
2.6.4.2.2.2.2 Numeral 1 y demas normatividad
vigente, y envio oportuno a la secretaria de Salud
de Boyaca, antes del 31 de enero de 2025.

SISTEMA INTEGRADO DE PLANEACION Y GESTION
APOYO : CODIGO: F-GCP- 011
GESTIOI\J)SSSE?ACTUAL FORMATO VERSION 3 20/03/2024
INFORME DE ACTIVIDADES PARA PAGOS
estimado de recursos del Régimen Subsidiado en
cada entidad territorial, destinados a la IVC de la
SNS). Decreto 2497 de 2018, articulo 10.
2 Realizar asesoria y seguimiento a la generaciéon | Ajuste  resolucion  recursos REGIMEN

SUBSIDIADO DICIEMBRE 2025

3.Realizar asesoria y seguimiento a la generacion
de Soportes que evidencien que el municipio
realizd el descargue presupuestal y giro de
recursos de manera mensual acorde con el
Decreto 971 de 2011, Articulo 10. Modificado por el
art. 1, Decreto Nacional 1713 de 2012 y Decreto
2265 de 2017 Articulo 2.6.4.2.2.2.2, Numeral 2 y
demas modificatorios que sean expedidos. (incluida
la afectacion mensual de los recursos sin situacion
de fondos destinados a la Superintendencia
Nacional de Salud para acciones de Inspeccion,

| Vigilancia y Control, 0.4%). .

*revision liquidacién mensual de afiliados de
Diciembre de 2025.

*elaboracién de certificado de pago de EAPB
COMPENSAR - NUEVA EPS- SANITAS-
CAJAZOPI, CAPITAL SALUD Y SALUD
TOTAL del mes de diciembre de 2025

* elaboracién de certificado de pago de 0,4%
de IVC Superintendencia de diciembre de
2025.

4. Realizar asesoria y seguimiento a la generacion
de soportes de envio del Informe mensual de
Reporte de transferencias (ETESA) a la
Superintendencia Nacional de Salud, como lo
establecié en las Circulares Externa 008 de 2018 y
002 de 2020, de la SNS y sus modificatorios.
Verificar que el valor registrado corresponda al
extracto del mes reportado en pesos. (copias de
extractos bancarios mensualizados, archivo TXT y
evidencia del cargue oportuno).

efectivo ante
de salud -

validacion y  cargue
superintendencia nacional
Coljuegos noviembre 2025.

5.Realizar asesoria y seguimiento a la generacion
de soportes de envi6 del Informe de CIRCULAR
EXTERNA 2024151000000005-5 DE 202405-03-
2024 de la Superintendencia Nacional de Salud.

NA

6.Realizar asesoria y seguimiento a la generacion
de soportes del reporte oportuno y adecuado y
consistente de la ejecucion de los excedentes de la
cuenta maestra del régimen subsidiado de salud, a
través del ANEXO TECNICO No. 1- formato
"determinacion del uso de recursos de excedentes
de la cuenta maestra del régimen subsidiado - plan
de aplicacién" con corte a 31 de diciembre de la

| vigencia inmediatamente anterior.

NA.

7.Realizar asesoria y seguimiento a la generacion
de Soportes del oportuno envio del ANEXO
TECNICO No. 3 formato "seguimiento y ejecucion
de recursos excedentes de la cuenta maestra del
régimen subsidiado", con copias del archivo Excel y
PDF firmado, para verificar que la informacion
reportada que sea acorde con la copia aportada del
extracto bancario del trimestre inmediatamente
anterior, asi como su reporte oportuno a la
Secretaria de Salud de Boyaca en los primeros 10

NA
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dias habiles siguientes al cierre de cada trimestre;
segun lo establecido en la Resolucion 1756 de 28
de junio de 2019 y/o demas normativa que la
modifique, sustituya o adicione.

C. SEGUIMIENTO A LA GESTION DEL ASEGURAMIENTO

1.Realizar asesoria y seguimiento a la generaciéon
de Soportes del seguimiento a la red contratada,
para la prestacion integral de los servicios de salud
a los usuarios de Régimen subsidiado y Régimen
Contributivo, garantizando accesibilidad,
oportunidad y pertinencia a los usuarios (suministro
de copias de contratos, formato de seguimiento a
los mismos, con nombre IPS, numero de contrato,
valor contratado, porcentaje de ejecucion trimestral
y modalidad de contratacion.

NA se realizo en informe 1

2.Realizar asesoria y seguimiento a la generacion
de Soportes del seguimiento mensual realizado al
pago de la red de servicios de salud de las EAPB
en todos los niveles de atencion, que garantice la
prestacion integral de servicios de salud a los

usuarios del Régimen subsidiado y Régimen
Contributivo, discriminando la modalidad de
contrataciébn  (capita o evento), procesos

gestionados por la Auditoria Interna de Salud
Municipal.

Seguimiento pago de la red de servicios de
salud de las EAPB IV TRIMESTRE 2025

3.Realizar asesoria y seguimiento a la generacién
de Soportes del seguimiento a los Sistemas de
Informaciéon de Atencién al Usuario — SIAU que
tiene cada una de las Entidades Administradoras
de Planes de Beneficios de Salud en el municipio y
soportes de la adecuada operativizacion acorde
con las necesidades de los usuarios, procesos
gestionados por la Auditoria Interna de Salud
Municipal.

NA

4.Prestar apoyo para el seguimiento de peticiones,
quejas y reclamos de las EAPB.

* Seg.ndo requerimiento — Inoportunidad en
la prestacion de servicios - Usuaria
CAROLINA CHAPARRO - Nueva EPS

5.Realizar apoyo a la generacién de Soportes del
seguimiento realizado por el municipio al sistema
de referencia y contrarreferencia de las Empresas
Administradoras de Planes de Beneficios (EAPB)
que operan en el Municipio.

seguimiento referencia y contrarreferencia de
las Empresas Administradoras de Planes de
Beneficios (EAPB)

D. AUDITORIA GAUDI

de mejora propuestos

1.Realizar Notificacion de visita a la oficina principal | NA, auditoria realizada en agosto y

de la EAPB para realizar visita de Auditoria al | Septiembre 2025

aseguramiento

2. Asesorar en la expedicion de resolucion | NA, auditoria realizada en agosto y

mediante la cual se ordena la visita de auditoria por | septiembre 2025

parte del alcalde municipal.

3.Emitir el reporte de hallazgos y evaluacion Sng&fgg.?.gg 'nf(:;ré%s(e:liumt%”a GALD |

alcanzada por la EAPB 025 FEAPB
SANITAS, NUEVA EPS RS Y RC,
CAJACOPI

4.Realizar Solicitud de presentacion de planes de | NO aplica

mejora

5.Realizar Seguimiento al cumplimiento de planes | NO aplica

6.Emitir acta de cierre y evaluacion definitiva de la
| gestion de las EAPB.

se Cumplié actividad en informe noviembre
2025

7.Realizar visita en sitio para realizar el
seguimiento a los criterios objeto de verificacién

NA

OTROS

*proyeccion actividades PAS 2026
*asistencia reunién equipos basicos
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INFORME DE ACTIVIDADES PARA PAGOS

*elaboracién informe aseguramiento y
asistencia rendicion de cuentas alcaldia

F. ASPECTOS FINANCIEROS

DESCRIPCION VALOR

VALOR DEL CONTRATO $5,830.000,00

VALOR ADICIONADO (S| APLICA) $00

VALOR TOTAL CONTRATO $5,830.000,00

VALOR ACTA PARCIAL $3.500.00,00

VALOR PRESENTE ACTA $2.330.000,00

VALOR TOTAL EJECUTADO $5,830.000,00

SALDO POR EJECUTAR $00

G. GARANTIAS

GARANTIA DE CUMPLIMIENTO: N/A

2. GARANTIA DE RESPOSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL: N/A
3. APROBACION DE GARANTIAS: N/A
H

. AFECTACIONES PRESUPUESTALES

—

La afectacion presupuestal de la presente se debe realizar de acuerdo con el siguiente pormenor:

CODIGOS PRESUPUESTALES DENOMINACION RUBROS VALOR
2.3.2.02.02.009.12.03.01. Coljuegos 25%/R.B. DERECHOS $2.330.000,00
FUENTE 1.3.3.4.22 POR LA EXPLOTACION

JUEGOS DE SUERTE/SALUD Y

PROTECCION

SOCIAL/Inspeccion, vigilancia y
control/Intersubsectorial
Salud/Servicio de auditoria y
visitas inspectivas

TO AL $2.330.000,00

I. REPORTE DE LA SUPERVISION

Por parte de la supervision se realizd seguimiento técnico, administrativo, financiero contable y
juridico mediante acompafiamiento continuo al contratista evidenciando el cumplimiento y
ejecucion el objeto contractual correspondiente al periodo comprendido del desde 11 de diciembre
hasta el 31 de diciembre de 2025.

[ ANEXO REGISTO DE EVIDENCIAS |

Actividad 1

« B O R &8 & & @ O

Soficitud Urgente - reporte listado censal vigencia 2025 / Aquitania G I
o Dudtoriosahad sudiNariasalud s s T e Wiaeomend R 6@

Cordial ssludo ss Natafia Rics.

Teniendo en coenta Ja resciucidn 759 ce 2024 relerenie o repora lislado censal y
En caso de que no se haya adalantado & procese y acorde 2 esolucion Se ajuste listads censal de 13 presents vigencia y teniendd en cuents gue
calificacion de bases de dalos. agradezco se informe si requisre apoyo pars el reporie ¢l cual se Jebe adelantar a mis tacdar ol diz mares "3 DE D!CNZMBRC 2025

En saso de requary o apoyo o4 tequiere, s inciltay

1 Resolucion de kstade censal rmicipal aduptada para i vigentia

2. Base de Satos de pobiacion & reportar :dentificands gruge pebiacional
3, Archidvo M3 def mes de diciemtbre Cescargada de la platalorma SFTP
A suario y rontrasefia pats reponts en aplicatives misionales SiISPRO

£ los Wimines anteriores gusdo lanta

Nidia Perez
Asesor tégimen Subsidiado
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ACTIVIDAD 2.

oy
N
ADRES
ADMINISTRADORA DE LOS RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL
DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD - ADRES

Informacidn de aiiliacion en la Base de Datos Unica de Afiliados - BDUA v of Sistems General de
Segundad Social en Salud

Resultados de fa consulta

Informacion Basica del Afiliado ©
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B. ADMINISTRACION DE LOS RECURSOS DE REGIMEN SUBSIDIADO

ACTIVIDAD 1 -2
« @ o8 ©5 B swets < >

CERTIFICADOS DE PAGO EAPB MES DICIEMBRE 2025 & %

& g M tusten ¢ @ & i

o NIDIA BETZABED PEREZ REYES «ciccnasious o ns

st Salodl @
Sogamess, dciemire de 1025
Sedomey

SECRETARIA DE HACIENDA
Municpin de Agutars

Cardiat safudo,

Mediante of prestnte me permito adjuntar fos certheados de pago para fas BAPE: Nuevs B9 en Hovilidad, Nueva EPS, SANTTAS, CAURCORY, ¢ ¥ SALUD TOTAL dients 3l mes de diciembry de 2025

s importante mencionar que segdn LHA de diciembre hace falta §67,102.525,02 del rubro Departamento pars ef pago de NUEVA EPS,

Agradezcs Is atenciin peastada y estard atents 3 ampliar la informacidn que se tequiers.

TOTAL,
SISTEMA GENERAL | ESTIMADO RECURSOS | RECURSOS
DE ESFUERZO PROPIO ESFUERZO PGN - ADRES ENERO-
PARTICIPACIONES | MUNICIPIO -2025 SIN PROPIO DICIEMBRE 2025
ESTIMADO (12/42) | SITUACION DEFONDOS | DEPARTAMENTO
- 2025
programado matriz
septiembre $785875450000 |  $212860.36660  [$1.87643307979)  $11.673.706.794,06
gjecutado LMA 2025 §7858754609.00 |  §21159702000  |$194353560483)  §11.176.068.690,38
ajuste $0,00 §1.263.337 60 -5 67.102525,04 §497.638.10388
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ACTIVIDAD 3
L5 ® O B 8 8 ¢ Bawites <
CERTIFICADOS DE PAGO EAPB MES DICIEMBRE 2025 & ¢
Q NIDIA BETZABED PEREZ REYES « 0600030 gutamantong g aoems W 1ol & © «

Sogamesn, dowmbre de 1025
Sedores

SECRETARIA DE HACIENDA
Municipio da Aguitania

Cordis! satudo,

Mediants of presenta me permits adjuntar los certificados de pago pats fas EAPB: Nuevs EPS en Moviidad, Nueva EPS, SANITA., CAJACOPL, COMPENSAR, Y SALLD TOTAL cotrespandants 3l mes de dicembre de 2025,

£s importante mencionar que segun LMA de diciembre hace falta $ 67.102.525,02 del rubro Departamento pars el pago de NUEVA EPS.

Agredesco fs atencidn prestada y estaré stents a ampliar by informacidn que 58 requiera.

ACTIVIDAD 4
« B ¢ 8 B Om ot et

ARCHIVOS 276 NOVIEMRE 2025 PARA REPORTE SUPERSALUD - PARA FIRMA DIGITAL AQUITANIA

0 NIDIA BETZABED PEREZ REYES w0000 diiagur s eniornigmat oom &P hn § G0 N0 Dae S Sinst Y

it Wsorais

Condiyt sabuda,

Dor medin del prasente sdjunto archive vaiidado armspondientis 2 mfoemas de Etasa {178] da naviambes de 2025,

Agradexco i Frems dal vespactive y s darvafucidn para raaicac el respective Gargue aote s uperiniendenca nacionsl de sakad

Aeotaosunty,

NIDIA PEREZ REYES
Profasianat apcyo sudicra

Un archivo adjunto » Analizados por Gmai (O & adadir s Drive

BOOUTTHAGKN20.,
& 4

ACTIVIDAD 5 -6-7 NO APLICA

C. SEGUIMIENTO A LA GESTION DEL ASEGURAMIENTO

ACTIVIDAD 1 NA se realizo en informe 1

ACTIVIDAD 2

SEGUIMIENTO (SEGUN RESOLUCION 1587 DE 2016) DEL PAGO A LA RED PRESTADORA DE SERVICIOS (Red Publica del
Departamento- Modalidad Capitacion y Evento)
MUNICIPIO:AQUITANIA PERIODO: OCTUBRE- NOVIEMBRE- DICIEMBRE
2025
Py VALOR GIRADO
MES coniG EPS CONTRATADA - POR 1PS CONTRATADA- |VALOR GIRO IPS POR
OEPS MODALIDAD CAPITACION MODALIDAD EVENTO [EVENTO
CAPITACIDN
CAJACOPI | ESE SALUD 0.00 HOSPITAL REGIONAL
AQUITANIA SOGAMOSO v R
MES A Ess02¢ EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
OCTUBRE HOSPITAL SAN RAFAEL TUNJA
3.200,000.000.00
CAJACOPI | ESE SALUD 0.00 HOSPITAL REGIONAL
es 2 ABLTABAA SUNAMORS 199.534.332,00
woviemere | S50 EMPRESA SOCIAL DEL ' TTADO
HOSPITAL SAN RAFAEL TUNJA
3.200.000.000,00
CAJACOPI | ESE SALUD 0,00 HOSPIT AL REGIONAL 0.0¢
AGUITARIA SOGAMOSO
MES 3
piciemsre | E55024 EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
HOSPITAL SAN RAFAEL TUNJA
$00.000.000,00
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INFORME DE ACTIVIDADES PARA PAGOS

| SEGUIMIENTO (SEGUN RESOLUCION 1587 DE 2016) DEL PAGO A LA RED PRESTADORA DE SERVICIOS (Red
Publica del Departamento~ Modalidad Capitacién y Evento)
PERIODO: OCTUBRE- NOVIEMBRE~
MUNICIPIO: AQUITANIA DICIEMBRE 2025
ws
— coDIG - CONTRATADA - | YALOR GIRADO POR | 1PS CONTRATADA- | VALOR GIRO IPS POR
0 EPS MODALIDAD CAPITACION MODALIDAD EYENTO |EVENTO
CAPITACION
WULYA LPS | (5L SALUD AQUITANIA 6,00 HOSPITAL REGIONAL SOBAMOSC,
nes 1 12447824 835,00
tpssar EMFRESA SOCIAL DELESTADO
CTUMNE HOSPITAL SANRAFAEL TUNJA
16.246.204583,60
NULYA EPS | C5L SALUDAQUITAMIA .T92. 794,00 HOSPITAL REGIORAL SOGAMOSO 2.361.531.486,00}
L mEs2
NOVIENBRE srasat DELESTADO
HOSPITAL SAHRATALL TUNJA
335,603.089,00
WULYA EPS | £51 SALUD AQUITANIA TTLE94506,00 HOSPITAL REGIONAL SOGAMOSO
WES 3 2164.051964.90
oicunsre | ST EMFRLSA SOCIALDELESTADD
HOSPITAL SANRAPALL TUNJA
b 5.470.457.994.40
voraL - .
BOLEETRE - 186.387.700.00 38.926.042.085,00

+SEGUIMIENTO (SEGUN RESOLUCION 1587 DE 2016) DEL PAGO'A LA RED PRESTADORA DE SERVICIOS (Red’
Publica del Departamento~ Modalidad Capitacién y Evento)
MUNICIPIO:QUITANIA lPERIDDO: OCTUBRE~-NC VIEMBRE-DICIEMBRE
cooie CONTRATADA - | VALOR GIRADO POR |!PS CONTRATADALL | 0 06 1o poR
ES oEps Ere MODALIDAD CAPITACION Mt |evento
CAPITACION
(14401 0,00 HOSPITAL REGIONAL
wes s SRR 360.401934,00
CMPRISA SOCISLDEL
ocvusng | M52 £STADOHOSPITALSAN
RASALL TUNIS
T24.916.044,00
(SEsaL 200 ROSPITAL REGIONAL
s0saoso 442.152 417,00
”:;::“ b EHPRCSA SOCIAL DEL
LSTADOMOSPITAL SaN
RAFALL TURJA £89.654.002,00
£SESAL 9,00 ROSPITAL REGIOMAL
SOGAMOSO
HES DY
DICIEMBRE rsses 345.432.459,00
CHPRESASOCIALDEL
ESTADO ROSPITAL SAN $49.183.7%. 00
roras 2.992.626.674,00
TRINESTRE B
ACTIVIDAD 3 NA
ACTIVIDAD 4.
& m 6 B &8 O @ [ I R 2B < >

Segundo requerimiento - Inoportunidad en la prestacion de servicios ~ Usuaria CAROLINA CHAPARRO - Nueva EPS &

itocasaliod sudita s D s W Wikt R €
Sata mtinn i Boyecs

Aquitania 17 de dicientbrs 2825

]

Doctora
MARIAM LILIANA CARRILLO PENA
Gerente 2onal RUEVA £P5 S.A, Soyacd

ditosias bovacsd SumLe

cia: Segunda requerimi - Inap idad an la prastacidn de servicios ~ Usuana CAROUINA CHAPARRO ~ Nueva £FS

Cordial satudao:

En atendidn al ofico remitido por esta entidad territorial con fecha 5 de bre de 2025, g oon i3 queja p da por 12 vsuana CARDLINA CHAPARRC,
con cédula de i3 No. 463372342, y teniendo en Cuenta que a 13 fecha no se ha recibido respuesta ni se evidencia solcion efectiva al caso, se procede 3
1ealizar SEGUNDO REQUERIMIENTO,

Tal como se infarmd e el oficio inicial, 2 fa usuaca le fue ordenada biopsia poc ol Hospital Regional de Duitama desde of 11 de agosto de 2025, contanda con autaracion

emitida por Nusva EPS el 12 de aqusto de 2025, sin que hasta of momento se hays efectuade ¢ config una inop ¢ en ja prestacién del

servico de salud.

£n consecuencia, s reitera de manera urgents la soliotud 3 ia EAPS paca que s2 garantice de forma inmediata la asignacién de i3 ©ita para 13 realizacion del pracedimients
do con el p szado, o Se realice of cambio de prestador, en casc de persistr a impositilidad de atencidn, do fa ¢ dy op d def
seIvicio,

ACTIVIDAD 5. na

D. AUDITORIA GAUDI

ACTIVIDAD 1-2 se ejecuto en meses agosto septiembre 2025

ACTIVIDAD 3

Palacio Municipal Calle 6 No. 6 — 43/45.
Teléfono: 3118295946 Céd. Postal 152420
www.aquitania-boyaca.gov.co E- mail: contactenos@aquitania-boyaca.gov.co
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INFORME DE ACTIVIDADES PARA PAGOS

€ m O B @ O & [ I S séxd ¢ >
NOTIFICACION INFORME DE AUDITORIA GAUD! | SEMESTREVIGENCIA 2025 EAPB CAJACOPI REGIMEN @ @
SUBSIDIADO.

° suditotioselud suditonasaiug <.
, cieumag, bevieran D

Docrora:
LEYDI YADIRA GUTIERREZ REYES
GERENTE REGIONAL CAJACOPLERS
Regional Bayaci

Asunto: NOTIFICACION INFORME DE AUDITORIA GAUDI | SEMESTRE VIGENCIA 2025 EAPB CAJACOPI REGIMEN SUBSIDIADO.

Cordial vafuid,
Er e Seridas por Ia Lev 1435 de 2011, fa Ley £751 de 2018 5, ea especiai, fas atribudas pot Ja Ley T4S de 2001, antivulo 44, mameral 44.4.3: “Gesitonary
sugervisar of aocaso G i presiceion 9 oz servicos G saiel para i poblaciin de sx fwisdicin... ", & dando cumpli 3ot dela Nacional de Satod.
emitidos medimte iz Circaler Externs 2025151000000005.5 del 3 de juro de 2023, mie pesmito resmutis el informe fiai de las avdatosizs realizadas dajo la metodologia GAUD, n virtud de
que ¢130 s novieabre Ge 2025 finalizaroa las i &3 vigencia entza ol 1 de enero v #3 30 de jussio Ge 2025,

« m o B & © & W o taere

NOTIFICACION INFORMES DE AUDITORIA GAUD! | SEMESTRE VIGENCIA 2025 NUEVA EPS REGIVEN CONTRIBUTIVOY &
REGIMEN SUBSIDIADO, OK
o QU AUHITOTDFANS <4030 8ot A S ARG 5 e a0 b G PY €
B vk 605 SUBSICADG.ou

aguitania, dicieriove 2028

Dactass

MARIAM LLIANA CARRILLO PERA
Gasents Zonal NUEVA £PS 5.5 Bepash
casTesa 13 #9-37 Saganows
WAL, BOYAC B PUSIRPSEOMO0

Asunto: NOTIFICACION INFORMES DE AUDITORIA GAUDE 1 SEMESTRE VIGENCIA 2025 NUEVA EPS RECIMEN CONTRIBUTIVO Y REGIMEN SUBSIDIADO.

Cordial saluda.

Fo complismiacto de ias compeencias conferidat pot Ia Ley 1938 61 2013, ia Ley 1753 de 2015, e especial, las siribuidas pos 2 Ley 713 de 2001, anicalo 43, pusiera! 43.0.3: “Gestiona 5

& i iz servicios o salud para i pellavien de ox, ber .,y dando i alos dela Nacionat de Safud,
o 202515100000000S. 5 da] 3 da gunio e J023, me permie resitis ¢} snfbene fina) de Ins andstocian reatizadat ba 1 Mewodologia GAUDL, e virmd e
i tax woditorias jenstes 3 1 Vaencis essive ¢f } de anero v e 30 de vnis de 2023

ue ol 30 de . o
b b & X o
Q  inzent x ‘ Ll SR Google
@ ® o ® g & @ [/ I S s €y
NOTIFICACION INFORME DEAUDITORIA GAUD! | SEMESTRE VIGENCIA 2025 EAPB SANITAS 8 @
REGIMENCONTRIBUTIVO.

e DOFALRLENLL W e, WG W4E e bt fY € H

para Sacsan. Enarayey -

° suditariasatud suditariasahud rattoasensiin
Aquitania, diviembre 2025

Dotter
EDUARDO JOSE BARRIOS

Director oficinas Boyacd EPS SANITAS
@barrios@colsanitas.com

oy

Asunto: NOTIFICACION INFORME DE AUDITORIA GAUDI 1 SEMESTRE VIGENCIA 2025 EAPB SANITAS REGIMEN CONTRIBUTIVO.

Cordial safudo,

|
En cumplimiento de las competencias conferidas por fa Ley 1438 dz 2011, la Ley 1751 de 2015 y, @n especial, las atribuidas por la Ley 715 de 2001, articulo 44, numeral |
44,1.3: "Gestionar y supervisar ¢l acceso 3 13 prestacidn de los servicios de salud para i poblacin de su ‘unsdiceidn..”, y dando pi alos | de fa
Superintendencia Nacional de Salud, emitidos mediante la Greular EXterna 2025151000000005-5 del 3 de junio de 2025, me permito remitir e} informe final de 135 auditorias |
realizadas bajo la metodologia GAUDI, en vistud de que el 30 de noviembre de 2025 finali las auditorias correspondientes a la vigendia comprendida entre ef 1 de
enero y ef 30 de junio de 2025,
Atentamente, 1

ACTIVIDAD 4-5-6
NO aplica para el periodo de auditoria 1 semestre 2025

ACTIVIDAD 7 se ejecuté en meses agosto septiembre 2025 /

[ 6<
&é\@%@gﬂ%YEs FABIAN ANDRES PORRAS/MOL

C.C No. 47.432.773 de Yopal : Sogamoso |
Contratista i

Elaboro: NIDIA PEREZ. profesional apoyo auditoria -
Reviso: SANDRA PINEDA. coordinacién local de salud \lo ﬁo !
Aprobo: FABIAN ANDRES PORRAS MOLINA. Secretario de Planeacién
Palacio Municipal Calle 6 No. 6 — 43/45.

Teléfono: 3118295946 Cod. Postal 152420
www.aquitania-boyaca.gov.co E- mail: contactenos@a uitania-boyaca.qov.co
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