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ESE MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR PENALOZA

1MACROPROCESO: APOYO

CODIGO: A-RFGD-F018

PROCESO: RECURSOS FISICOS Formato: VERSION; 01
HOJA DE TRAZABILIDAD
SUBPROCESO: GESTION . Y
l;_JOCUM ENTAL FECHA: 28/03/2023_
1.CONTRATO v 0806-2025 2. AREA EBS
3. CONTRATISTA IEIMMY VARGAS HURTADO COURDINADOR - .
COORDINADOR DE SEDE Y/O SECRETARIA
COPIA CONTRATO OBSERVACIONES
COPIA ACTA DE INICIO ‘ ‘ i w
INFORME DE ACTIVIDADES % ‘ / ’ / 7
PAGO 5.G.5.5.5 X ‘ ; / AAANS T
CERT. BANCARIA : : "/ "
FOR. RETEFUENTE » ) : |
INFORMIE Y/O ACTA DE ALMACEN ’ .
SUPERVISOR: . DR RODOLFO MIRANDA
CERTIFICADO DE SUPERVISION EECHA DE ENTREGA FIRMA
PAZ Y SALVO ‘
LIQUIDACION
OBSERVACIONES FECHA DE ENTREGA FIRMA
i
Fd -‘;7
PRESUPUESTO:
OBSERVACIONES FECHA DE ENTREGA FIRMA
FECHA DE ENTREGA EIRMA
CONTABILIDAD:
OBSERVACIONES FECHA DE ENTREGA FIRMA
FECHA DE ENTREGA FIRMA
TESORERIA:
OBSERVACIONES FECHA DE ENTREGA FIRMA
FECHA DE ENTREGA | . FIRMA
JURIDICA: ' o
OBSERVACIONES FECHA DE ENTREGA FIRMA







SOACHA, 18 DE DICIEMBRE 2025
CTO 0806 DE 2025

CUENTA DE COBRO N°, 05

ESE MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR PENALOZA
NIT. 832.001.784-2

DEBE A
JEIMMY VARGAS HURTADO
CEDULA NO. 53.134.004 DE BOGOTA

LA SUMA DE: ($7.000.000) SIETE MILLONES PESOS M/CTE. POR CONCEPTO OBJETO:
PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES COMO COORDINADOR DE LOS EQUIPOS
MULTIDISCIPLINARIOS CONTRATADOS PARA EL DESARROLLO DEL PROGRAMA DE
EQUIPOS BASICOS EN SALUD DE CONFORMIDAD CON LA RESOLUCION 1010 DEL 2025
EXPEDIDA POR EL MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL. PERIODO DEL 1 DE
DICIEMBRE AL 31 DE DICIEMBRE DE 2025, SEGUN CONTRATO NO. 0806 /2025,

CONSIGNAR A LA CUENTA DE AHORROS NRO 0550002300371669 DE BANCO DAVIVIENDA

ANEXO PLANILLA DE PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL NO. 1077516355, FECHA DE PAGO 26
DE NOVIEMBRE DE 2025.

Fags,
. 53134004 DE BOGOTA

DIRECCION: CRA 34 # 34-56 CIUDAD VERDE SOACHA
TELEFONO: 3214325443
CORREQ: sommer851@hotmail.com
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INFORME DE ACTIVIDADES
FECHA DE ELABORACION: I8 DE DICIEMBRE 225

EN SALUD DE CONFORMIDAD CON LA RESOLUCION 1010 DEL 2025 EXPEDIDA POR EL MINISTERID DE SALUD ¥ PROTECCION SOTIAL

HOWERES Y APELLIDOS: JEIMMY VARGAS HURTADO

| BumERD courraTo: 2006 DEL202S

VIGENCIA DEL CONTRATO: 34 DE AGOSTO 2025 HASTA £1.28 DE FEBRERO 2026
FECHA DE BIECUCION: 1 OF DICIEMBRE 2025 AL 31 DE DICIEMBRE 2025

VALOR WICIALDEL COMTRATO: $49.000.000

VALOR A COBRAR PERIODO : $7.008.000

QBJETO DEL CONVRATO: PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES CONIO COORDINADIOR DE LOS EQUIPOS MULTIDISC ONTRAYADOS PARA EL DESARROLLG DEL PROGRAMA DE EQUIPOS BASICOS

desinfaccibn, hospltal varde y tadas aquetias que sutjan en el
desarrolio de sus sctividudes,

fEM ACTWIDAD CORTRACTUAL 4 PRODUCTD. EIECUTADOS sqpoRiE
,Mmu.".'g“  de las ESE ks procesas y ¥ Parz of tyes de s realizn e pi & EJECUTADO IGITAL EN DRIVE
do Ecuipos Basicos de Sakud. ) ’ * oyt dedon o belscos o OBLIGACION 1
fectoes i A0 Y PR He Jok DK Pera of o3 de DICIEMBRESo restzn ) peimer infomne tecrico, fnanciors SOPORTE DIGITAL EN DRIVE
signatios para ta apesaci equipds bisicos da. acuerdo i 2028
2] ;‘zbmp;x:hm.:ﬁm' 3 bésicos da salud de alos s de iz recolucion 1040 det EJECUTADO OBLIGACIGN 2
| Reelear & stminlstrativas y Saancieras i Para ol mes de DICIEMERE se resizen sctiones que contiouyen @ lo) EIECUTABO SOPORTE DIGITAL EN DRIVE]
intogre fos Euuip: da:Sakx, 2 fo5 eoquipas basivs de seid, i DEUGACION 5
Trazac fos | de j 6 v :
demés acci g i st imiento de d Pata of mes de DICIEMERE se verfica plan de Irsbals ¥ cronogramas de oa) SOPORTE DIGITAL EN DRIVE]
4 enplan iticoy para e BIECUTADO. | CBIIGACION
Basicos de Salud,
Reafizar ) Y veri ¢ d dny
5 imi de activi i acada uno de los perfiles que| para ot mes de DIGIEMBRE se rexliza monkioreo e b operacion s 1os 6qipos] EJECUTADO SOPORTE DIGITAL EN DRIVE
los equlpos bé desalud de acuerdo 6 los indicadpres |baiscos da saiud OBLIGACION 5
de desermpefio estipulados,
Elaborar un plan intagref da prayectos de fa E.S.£, que detalle el i y
s alcante, cronpgrama, presupuesto y gestidn de riesgos, Para el mat de ostuve en it o R pam) EJECUTADG SOPORTE DIGITAL EN DRIVE{
un sistems di i y controf para ajuster jos {essa achided, OBLIGACION 6
[ de ateidn y mitigacidn en acualquier riesgo 4
identificado durante la glecucion. . 5
Deg v informe: io sobra el do de tos. Pass of mes do, en pero o fii pack] SOPORTE DIGITAL EN DRIVE!
L &n tursa, i Jo avancds, hitos ¥ EIESOTRD0 OBLIGACION 7
prablemas encontrados,
atodas tas partes B 3 5 & 5 4 T SOPORTE DIGITAL EN DRIVE
Poaetmes e ADO 2
& brogreso det proyecto medi v i P picn: FIERH CBLIGACION B
s rando gue la informacion sea precisa y opottuna -
da ¢ o ik 3 la misién ¥ visidn de ls
entidad. Copminarcon tes distintas dreas de la ESE para integrar sus P b — SOPORTE DIGITAL EN DRIVE]
a idn y ejecucion de un, : BIECUTADO  IoB1iGACION
lalsoracin efectiva vl uso sfich de os recyrsas
institucianaltes.
Interactuar con otras entidades y gestionar todos jos recursos. .
10 Kt 03 pary fzar que fos <o {r5| Para ef mes de DICIEMBRE se recizan mesas do aticutacion para mejorse EJECUTADO SOPORTE DIGITAL EN DRIVE!
{condicionss adecuadas para arado para iniciar su i e eviar s b Ta ejscuc icos de salud. OBLIGACION 10 .
manera efective y conforme a los esténdares establscidos. i
izac el G el d i
wl” parael fo gostidn BR6HC {pora of mes du DICIEMBRESe gararsien l sfocuscion de Jos nssmientos do lo : SOPORTE DIGTTAL EN DRIVE
] n ta atencién primaria v la conformacion y operacidn de tos rwscicion 1510 del 2025 EIECUTARG DBLIGACION 11
eguipos”, por la Direceion di iény idn ¥ de
Prestacidn de Servicios yAtencisn Primaria,
Presentara fa Direccidn de Promocitn y Prevencién de este -
io Jos sop informes de ién téenica y i ) .
12]de manera trimestral, acorde 2 fo establecido an ef Anaxe Técnlco: f:: :g;:f;ﬁf‘:;‘m; P inflame timeatrl ya s 4l icto o) ESECUTADO 20 POR‘FEODtGIJA;. EN DRIVE,
s i para el fortateci de! nivel primario basado en 2R OBLIGACION 12
Atencion Primaria en Salud” que hace parta integral del presente
acto admdnistrativo.
13| Realizar tos informes requeridos por las dirsctivi d e INSHIUCHEN © | e 0e rescticiss 1016 corag o T teies, fnenors EJECUTADO 'ggzgg: % 13"“ EN DRI
los antes externos previos sval de 1a administracion de le ESE.
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supervisidn v Ia sita gerencia de Ia ES.E . OBLIGAGION 14
Brinder el soporte {técnlco,administrativo), requerido porel
def contrato, ndo & la gesticy | objetivo d
il —— a’f"ya 101G 233 gestion con el o i oo Para o} mes da OICIEMBRE so binda sopste maueiido 2t supendsor del SCPORTE DIGITAL EN DRIVE|
v contrto BIECUTAD0 OBLGACION 15 -
del i sagin i iay cen quese -
dichas act da d o i
" izarla i iGn daf ients pors fa gestion Pare of mws de DICIEMBRE 9o realza geeion documentsl 6 fos seportes! EIECUTADG SOPOI DIGITAL EN DRIV
4 dels i dalos €83, |peemados dende los equipon basicos de selud OBLIGACION 16
Cléusula vecde parti dal ividades de gestion ambi ¥ \ 4
poner an précica ! cor dak manejo e
17}integral de rasiduos, conductas basices de biosaguridad, impiezsy | P 6 mas:de DICIEMBRE o prticins un capacincion. EJECUTARD

SOPORTE DIGITAL EN DRNE}




Et f.cmr&tl’ta debem cumpllrtodas y cads unz de fas actividades

i6n, lo cust deberk ser
acreditadlo ante el supervisor con la svidencia correspondiente y
justificara ef page de {os honorarios pactades 2n el pnzsenta acusrdo

de Encasode total o parcial delag
ivi i & por parte del isorun plan |Pam ef mes de  DICIEMBRE o cumplio con lss actividades programedas de

184 EJECUTADO NO APLICA

de mefora psra subsanar al cumplimento, cuando sea factible,en  {2cvero &l conlraio. e

caso de ne evi i fos y stordes al ohjeto

centfactus! el sup:amsor def' iniré la procedencia de edalantar una
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ividades no aj 8t se reflejard en {a postedior
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19| Reatizar la revisisn de de pagode los DUTTE R Vbl aigaonp bt paisheregei i EJECUTADO SOPORTE DIGITAL EN DRIVE

de aportas al sisteina de segusidad social

2 o . " Para ¢l mas do DICIEMBRE se raslizo fa verificacion de cada trio de 105 3opoiias

20} :::;n:;::;e[z;sﬁ:;&;:;:xdm:las rargadas de la glecacion ol diva por ceta ¢ foin s equipes basicot de sakid. EJECUTADO SOPORTE DIGITAL EN DRIVE
o1t Hiaceral alscundo e ) saftunre b i 5 :‘;n & mes de DICIEMBRE no sa conto con ol saftwore de georsfarenciorion ya| EJECUTADO SOngA‘FEC’GDINGI;FAL EN DRIVE

108 (Ineamiantos téanices esteblacidos. QBLIGACION 21
2) Hacer uso det poria ESE icipal Julie Se iveliza usu del Ganspate w lov cferendss sctvidades designadss Y] EIECUTADO SOPORTE DIGITAL EN DRIVE] -

Cesar Pefialaza de acuerdo al cronograma pars casta uns da jas rutas |progremedas. OBLIGACION 22

establecidas para catfa micro territorio,
2 At finalizar e contrato devolver camié, porta camig, goa v chanusta PO D EMBRETH g weg EJpeuT NO APLICA

en perfecto estado y demds elementos que fe sean entregados.

1 il decobroy fos N g >

2 soportes de aporte a seguridad social. et b EIECH NO APLICA

Lasdemds i quelessan sy estén des con la

del objeto Con'la firma dal
trato, et ssta sutoriza ol ¢ s e e ESECUTADO SOPORTE DICITAL EN ORIVE
movil parata in dal apli de tacion e se L r o oNZ
4 en la i en terrenc an el marco dal

de la Resalucidn 1010 de} 2025,

3 134, 004 DE BOGOTA E v

TELEFONO! 3214325483
EMAIL: sommerg51 @hotmali.com
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Resumen de pago

Descripcién de compra
Pago de Seguridad Social

Tienda
SIMPLE Ol

Estado dela transaccion
Transaccion éxitosa

Fecha de la transaccion

26 de noviembre de 2025 alas 3:39 p. m.
cus |

1957719481

ReferenciaNequi
00099

(Cuanto?
-$866.300,00

Valor de los impuestos

$0,00

Numero de referencia i
172.2910.57

Numero de referencia 2
CC

Numero de referencia 3
53134004

Factura de comercio
- 1077516355

Tu plata salio de:







EMPRESA DE SALUD ESE DEL MUN!CIP!O DE SOACHA
JULIO CESAR PENALOZA

IMACROPROCESOQ: APOYO

PROCESO: GESTION DE TALENTO

EVALUACION EJECUCION CONTRATOS DE

CODIGO: A-TH-EECPS-F 001

- HUNAND PRESTACION DE SERVICIOS VERSION: 1
ACTIVIDAD : TALENTO HUMANC ' [FECHA: 01/04/2025
FECHA DE LA EVALUACION 18 DE DICIEMBRE DE 2025
NOMBRE DEL EVALUADO JEIMMY VARGAS HURTADO

OBJETO DEL CONTRATO DEL EVALUADO

PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES COMO
*| COORDINADOR DE LOS EQUIPOS
MULTIDISCIPLINARIOS CONTRATADOS PARA EL
DESARROLLO DEL PROGRAMA DE EQUIPOS BASICOS
EN SALUD DE CONFORMIDAD CON LA RESOLUCION
1010 DEL 2025 EXPEDIDA POR EL MINISTERIO DE
SALUD Y PROTECCION SOCIAL

NOMBRE DEL SUPERVISOR DEL EVALUADO

RCDOLFO MIRANDA RIVERA

CRITERIOS DE EVALUACION
La puntuaclon de la evaluacibnesde 1ab
Cada item tiene una puntuacién de 0.5 méaximo

PARAMETROS DE EVALUACION

ACTIVIDAD

CUMPLIMIENTO

OBSERVACIONES

Tiempo de ejecucion labores:
Cumple ios tiempos en los que debe ejecutar sus actividades, segiin
corresponda a las agendas programadas, atencién a usuarios internos,
externos, al ptblico en general

11

Asiste a las reuniones y actividades convocadas.

03

Oportunidad y Calidad en Ia entrega de productos y tareas asignadas:
Entrega cuando le es solicitado los productos

24

Entrega con calidad los productos derivados del cumphmpento de sus
actividades contractuales

0.3

Relaciones interpersonales: Es buen compafiero yio lider, tiene Ia
oportunidad de hablar con él (o ella) y compariir,,, ,

34

No genera conflictos dentro de la empresa

3.2

Comparte sus conocimientos con fos deméas

33

Se comunica adecuada y asertivamente con las demas personas (pide
favores y da “6rdenes” de.una manera coirecta)

3.4

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

*| Conocimientos para sjecutar sus actividades: Cumple adecuadamente
y en aplicacién de las normas, los procesos y procedimientos sus |

actividades.

4.1

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

Cumplimiento cédigo vestuario: Cumple con las normas de vestimenta,
presentacion personal e higiene socializados en la C;rcular 008 de 13 de
febrero de 2025

ELABORADO POR ‘ . REVISADO POR

APROBADGC POR

Referente Gestion Documental

de Talente H

Referente de Calidad

Gerente







, EMPRESA DE SALUD ESE DEL MUNICIPIO DE SOACHA

JULIO CESAR PENALOZA

{MACROPROCESO: APOYO

HUMANO

PROCESO: GESTION DE TALENTO

E\CTIVIDAD : TALENTO HUMANO

EVALUACION EJECUCION CONTRATOS DE
PRESTACION DE SERVICIOS

CODIGO: A-TH-EECPS-F 001

VERSION: 1

FECHA: 01/04/2025

Seguimiento de los parametros establecidos respecto a la adopcion
de comportamientos seguros y al uso de distintivos institucionales:

contractualmente de manera proactiva o requiere frecuentes recordatorios
de las actividades y deberes asignados en los tiempos requeridos.

6 Usa los elementos de proteccién personal.

6.1 Hace buena disposicion de los residuos que genera )

6.2 Desarrolla tas actividades de acuerdo con iosrpArocedimientos de trabajo O g

6.3 Hace uso de los elementos distintives institucionales como chagueta y
carné, cumpliendo los paramefros establecidos

7 Conocimientos de la empresa: Contribuye con &l conocimiento de la
plataforma estratégica institucional {Misién, visién y valores corporatives)
de la empresa. .

7.1 Asume una posicién de pertenencia, respeta v aliende con voluntad las O \%
indicaciones y Srdenes de sus supervisores, demuesira satisfaccidn con su
trabajo

8 Atencién al cliente intemno y externo: Realiza sus actividades sin
inconvenientes; manteniendo buena relacién con los usuarios internos vy
externos

8.1 . 4 . O %
Demuestra una capacidad resolutiva ante las necesidades de estos : *

9 Desempefic v compromiso con el sistema de gestion Integral. El
contratista aplica los procedimientos del Sistema de Gestion Integral
{Calidad, Seguridad v Salud en el trabajo v ambiental)

9.1 Cumple con sus actividades y responsabilidades en forma apropiada y O 3
evidencia su compromiso con la (s) politica (s), objetivos de la empresa y A
otros. ;

10 Cumplimiento de actividades y responsabilidades. Cumple lo pactado

TOTAL = Sumatoria de los parémetms evaluados

% Evaluacién ejecucién contractual: puntajede 125

SOBRESALIENTE: 4.1ab50
SATISFACTORIO: 3.0a40
NO SATISFACTORIO: 0a29

SehSFadOn0

ASPECTOS POR MEJORAR: Diligenciar de manera habil y adecuada los formatos indicados y aprobados

ACCION A TOMAR: Organizar un plan de trabajo semanal para que pueda lograr Ia meta al 100%

- /maoépo—vﬁmm RIVERA

ELABORADO POR REVISADO POR

APROBADO POR

de Talento
i6n D al

Referente de Catidad

Garente
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E.S.E. MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR

i W e
@emiazc PENALOZA
MACROPROCESO: APOYO
_ Formato:
PROCESO: GESTION JURIDICA | CERTIFICACION DE SUPERVISION CONTRACTUAL
PERSONA NATURAL

SUBPROCESO: CONTRATACION

CODIGO: A-JURCON-F 005

VERSION: 01

FECHA: 26/11/2021

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

CERTIFICA QUE:

El (la) sefior (a) JEIMMY VARGAS HURTADO, identificado con Cédula de
Ciudadania N° 53.134.004 ejecutd la Prestacion de Servicio segun contrato No.
0806-2025 las actividades realizadas en el periodo DEL 1 DE DICIEMBRE DE 2025
AL 31 DE DICIEMBRE DE 2025, durante el cual ejecuté el objeto contractual
pactado y las obligaciones del mismo de acuerdo con el informe del contratista y los
documentos que asi lo soportan.

Durante el periodo de certificacion, el contratista ejecuts el 100% de las actividades
asignadas para la meta, por lo tanto se sugiere el pago correspondnente al valor de
$7. 000 000 ( SIETE MILLONES PESOS M/CTE)

Soacha, 18 DE DICIEMBRE 2025

ELABORADO POR REVISADO POR APROBADO POR

Subgerente Administrativo y _ Referente de Calidad

i . Gerente
Financiero







E.S.E. MUNICIPAL DE SOACHA JULIO

>y Jofiseésar™ CESAR PENALOZA
i,y Pefialoza :
MACROPROCESO: AFOYO Eormato: CODIGO: A~JURCON-F
002

IPROCESO: GESTION JURIDIGA

INFORME DE SUPERVISION  Kirsion o7

SUBPROCESO: CONTRATACION

CONTRACTUAL PERSONA  [FECHA: 26/11/2021

NATURAL
FECHA DE ELABORACION IDICIEMBRE 18 DE 2025
CONTRATO No. 0806-2025 '
CONTRATISTA JEIMMY VARGAS HURTADO
REPRESENTANTE LEGAL N/A
IDENTIFICACION N/A
REPRESENTANTE LEGAL
IDENTIFICACION 53.134.004 :
OBJETO CONTRACTUAL PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES COMO

COORDINADOR DE LOS EQUIPOS MULTIDISCIPLINARIOS
CONTRATADOS PARA EL DESARROLLO DEL PROGRAMA DE
EQUIPOS BASICOS EN SALUD DE CONFORMIDAD CON LA
RESOLUCION 1010 DEL 2025 EXPEDIDA POR EL MINISTERIO
DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL

FECHA DE INICIO 14/08/2025

FECHA DE TERMINACION 2810212026 ;

IDURACION EL CONTRATO SE EJECUTARA DESDE SU PERFECCIONAMIENTO E
INICIO DE EJECUCION EN EL SECOP Ii, SIN QUE DICHO PLAZO

‘ PUEDA EXCEDER EL 28 DE FEBRERO DE 2026

PRORROGA: NIA.

VALOR DEL CONTRATO $49.000.000

INICIAL

VALOR ADICION $0

VALOR TOTAL DEL CONTRATO  [$49.000.000

PERIODO FACTURADO DEL 1 DE DICIEMBRE DE 2025 AL 31 DE DICIEMBRE DEL 2025

VALOR A GIRAR $7.000.000

LUGAR DE EJECUCION SOACHA

CONTRACTUAL

ACTIVIDADES EJECUTADAS El contratista ejecuta las obligaciones coniraciuales especificas

: refacionadas en el informe de actividades que presenta con su cuenta de

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

- ELABORADO POR REVISADO POR APROBADO POR

Subgerente Administrativo y
) Financiero

Referente de Calidad Gerente




E.S.E. MUNICIPAL DE SOACHA JULIO

MAC

) Risae ~ CESAR PENALOZA
e, Pofialoza s (
ROPROCESO: APOYO Formato: cozmeoz A-JURCON-F
3 , . 00
IPROCESO: GESTION JURIDICA INFORME DE SUPERVISION  iyersion: o1
SUBPROCESO: CONTRATACION CONTRACTUAL PERSONA FECHA: 26/11/2021
' ‘ NATURAL

OBSERVACION

El coniratisia allega planilla de seguridad social N° 1077518355 pagada el
26/11/2025, cuenta de cobro No.5-2025 e informe de aciividades. Teniendo en
cuenta que el contralista elecuté el 100% de tas actividades correspondientes a la
meta del mes de DICIEMBRE -2025. De acuerdo con la certificacion del supervisor
del contrato el subgerente de servicios de salud Rodolfo Rafael Miranda Rivera,
donde autoriza el pago de la suma correspondiente ai valor a girar estipulado para el
periodo certificado. Bt valor auterizado por el mismo teniendo en cuenta el vaior

disponible en el contrato de la contratista.

1BC: ; $2.800.000)
y . NO. DE PLANILLA: 1077516255
INFORMACION PLANILLA DE SS8 AT SR BPAGADO PENSION: $448.000
VALOR PAGADO SALUD: " $350.000
VALOR PAGADO ARL: $68.300
’ VALOR CONTRATADO $49.000.000
RELACION DE PAGOS :
VALOR PAGADO A LA FECHA $28.000.000
VALOR A GIRAR $7.000.000]
SALDO POR EJECUTAR i $14.000.000]
NOMBRE Y CARGO DEL RODOLFO RAFAEL MIRANDA RIVERA
SUPERVISOR SUBGERENTE DE SERVICIOS DE SALUD
FIRMA SUPERVISOR
ELABORADO POR REVISADO POR APROBADO POR

Subgerente Administrativo y
Financiero

Referente de Calidad

Gerente
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rECHA DE aciiento - 05-FEB-2011

BOGOTA D.C
(CUNDINAMARCA)
LUGAR DE NACIMIENTO

05-FEB-2029 O+ M

FECHA DE VENCIMIENTO GS AM SEXO
12-JUL-2018 BOGOTA D.C. |
FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION un .
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EPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL
TARJETA DE IDENTIDAD

overe - 1.012.450.050
GOMEZ VARGAS |
ﬁ?ﬁmﬁﬂ% :

ELIAN DAVID
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FECHA BE NacwienTe  T1-FEB-2016
BOGOTA D.C
(CUNDINAMARCA)
LUGAH DF NACRIENTO
11-FEB-2034 O+
FECHA DE VERCBYENTS BE A
15-MAR-2023 BOGOTA D.C.
FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION
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Fecha: lunes, 22 de diciembre de 2025

E.S.E MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR PENALOZA

NS NSNS NSNIN
Julio César

Pefialoza 832.001.794 - 2
CUENTA POR PAGAR: 20228
Estado: Confirmado
Fecha de la CXP: 22/12/2025
Tercero: Cédula de ciudadania - 53134004’{JEIMMY VARGAS HURTADO /
Proveedor: 531 34004'/JUEIMMY VARGAS HURTADO
Cuenta contable: 24905401 - HONORARIOS
Disponibilidad: 1295 Compromiso: 1428 Obligacion: 4327
Factura: DS0000013672 Fecha: 22/12/2025 Plazo:
Valor: $5,377,400

Valor en letras: CINCO MILLONES TRESCIENTOS SETENTA Y SIETE MIL CUATROCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

Observaciones: CxP Generada Desde Inventarios (Comprobante de Entrada #00000000014358)

Qusalle sompromisy: conformidad con la resolucién 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,
Detalle comprobante: PAGO: DICIEMBRE DE 2025
CONTRATO DEL 2025 No. 0806

Contrato 0806 de 2025, Pago prestacién de servicios profesionales como coordinador de los equipos multidiciplinarios, de

CONCEPTOS
Cuenta contable } Base | Centro de costos |[Naturaleza Valor
032 73120203 - HONORARIOS Debito $7,000,000.00/
079 24362709 - SERVICIOS (RETEICA) 10 X MIL $7,000,000.00 / Credito $70,000.00
CUOTAS
N° Cuota Fecha de vencimiento Valor
1 22/12/2025 $5,377,400.00
Codigo y nombre del rubro Codigo y nombre del tipo de gasto Valor
$0.00
ELABORO: JQ{E CIRO PINTO GOMEZ
Pagina 89/94
Reporte: PGRPOP Usuarig: AD79208415

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




Estado:
Fecha:

CDP:

RP:
Tercero:
Documento:

Observaciones:

Julio César
Penaloza

832001794
OBLIGACION
4327

Confirmado

22/12/2025 10:33:58 AM

1295

1428

53134004 - JEIMMY VARGAS HURTADO

00000000014358

Fecha Actual ; lunes, 22 diciembre 2025

E.S.E MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR PENALOZA

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

PAGO: DICIEMBRE DE 2025
CONTRATO DEL 2025 No. 0806

RUBROS
Cédigo Nombre Recurso Tipo de Gasto Vator Debito Credito Total Final
SERVICIOS PARA LA
21.2.02.02.008.04 |COMUNIDAD, SOCIALESY  [201-RECURSOS 2.1 - GASTOS DE $7,000,000.00 $0.00 $0.00|  $7,000,000.00
CORRIENTES FUNCIONAMIENTO
PERSONALES
Total Obligacion : $7,000,000.00 $7,000,000.00
) ) Pagina 90/9
Nombre reporte © PSRPGOE - /

LICENCIADO A: [E.S.E MUNICIPAL DE SOACHA JULID CESAR PE&ALQZA} NIT [832001794-2]

Usuario: ADYS

i5
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JEIMMY VARGAS HURTADO - Documento No.: 53134004

CINCO MILLONES TRESCIENTOS SETENTA Y SIETE MIL CUATROCIENTOS
PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

E.S.E MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR PENALOZA

832001794

Consecutivo :
Fecha del Egreso :
Beneficiario
Detalle :

Valor en Letras

Fecha Actual : lunes, 05 enero 2026
Pégina 1/1

COMPROBANTE DE EGRESO
Ndamero : 000000000021699

000000000021699 Estado : Confirmado
30/12/2025 2:14:15 p. m. Valor : $5.377.400
53134004 VARGAS HURTADO JEIMMY

Egreso Generado por la Dispersion 00000001236 Nurnero Nota: 00000001236

CINCO MILLONES TRESCIENTOS SETENTA Y SIETE MIL CUATROCIENTOS PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

DATOS DEL PAGO EN CHEQUE

Banco BANCO DAVIVIENDA
Numero : Consignar : 12/30/2025 Impuesto X Mil : $0
DETALLE DEL MOVIMIENTO ‘
CONCEPTO TERCERO CUENTA DEBITO CREDITO
BANCO DAVIVIENDA CTA
2300367410 - RES. 1010-2025 MIN 53134004 11100634 $0 $5.377.400
EBS
COMODIN 53134004 24905401 $5.377.400 $0
Egreso Generado por la Dispersion 00000001236
FACTURAS AFECTADAS
Factura Valor Factura Valor Factura Valor
DS0000013672 $5.377.400,00

ORDEN DE PAGO GENERADA

Consecutivo Fecha Rubro Nombre Recurso Valor
SERVICIOS PARA LA
COMUNIDAD, 001 - RECURSOS
4086 20251230 2.1.2.02.02.008.04 SOCIALES Y CORRIENTES $7.000.000,00
PERSONALES
PREPARADO REVISADO APROBADO CONTABILIZADO FIRMA' Y SELLO DEL
BENEFICIARIO
Elabord. :AD1073691569 DORA ESTEFANIA
ACERO RUIZ
Nomibre reporte : TSRPComprobanteEgresoChegue Usuario Id. (ADSZ2845861

LICENCIADO A: [E.5.E MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR PENALOZA] NIT [832001794-27






Pago a proveedores exitoso

Y»“A & e
Numero

Fechay hora de [a tran:

Valor

$5,377,400.00

Origen

Empresa social del estado e.s.e munic

Nit: 8320017942
Banco davivienda
Cuenta de ahorro | 550002300367

Destino

Jeimmy vargas

Cédula de ciudadania: 53134004
Davivienda

Cuenta de ahorro | 2300371669

Tenga presente que las transaccion:
abonaran en la cuenta dest
procesamiento establecidos.

i &

io cesar pefialoza






