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ESE MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR PENALOZA

MACROPROCESO: APOYO

3
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ACTIVIDAD: GESTION DOCUMENTAL

‘Formato:
HOJA DE TRAZABILIDAD

-

CODIGO: A-RFGD-F 018

VERSION: 01

FECHA: 28/03/2023 -

1.CONTRATO

0910-2025

2. A/REA

3. CONTRATISTA

Katherine Pardo Arandia

EBS 026

: 7
AUXILIAR DE ENFERMERIA

COORDINADOR DE SEDE Y/O SECRETARIA

COPIA CONTRATO
COPIA ACTA DE INICIO
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/
Soacha, 02 DE MARZ;) DE 2026

: CTO 0910 DE 2025

CUENTA DE COBRO No. 05 /'

ESE MUNlCIPAL DE SOACHA JULIO CESAR PENALOZA
ﬂ “NIT. 832.001.794-2

DEBE A

/f’

' KATHERINE PARE?{S ARANDIA 7/,
Cédula No 1073721688 DE $OACHA;

7 a3
Ve

o

La suma de: TRES MILLONES DE PE8/OS M/Cte. ($3. OOD OGOVPor concepto
OBJETO: “PRESTACION DE SERVICIOS COMO AUXILIAR DE ENFERMERIA
PARA REALIZAR ACTIVIDADES Y EXTRA MURAL DE ATENCION PRIMARIA EN
EL MUNICIPIO DE SOACHA EN EL MARCO DE LAS NORMAS VIGENTES,
MEDIANTE LA IMPLEMENTACION DE EQUIPOS BASICOS DE SALUD EN EL
- CONTRATO 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 CBSAR PENALOZA,”, periodo de 01 DE FEBR&;RO DE 2026 AL
28 DE FEBRERO DE 2026, seglin contrato No 09?0/2025, ‘

Consignar a'la cuenta de ahorros Nro. 0550488407168118 DE DAVlVIENDA

Anexo planillo de pago de segundad Socxal No. 1078886289 fecha de pago
'26/02/2026

{

KATHERINE PARDO ARANDIA

CC: 1073721688

Direccién: CALLE 15 A SUR NUMERO 10B-05
Teléfono Celular: 3223246269

CORREO: KATHERINEPARDOO7@GMAIL.COM






INFORME DE ACTIVIDADES

FECHADE ELABORACION: 92 DE MARZO - 2026

NOMBRES Y ARPELLIDOS: KATHERINE PARDO AWDIA 7
NUMERQ CONTRATO: No-0910-2025 g
VIGENCIA DEL CONTRATO: / 10 BE OCTUBR;DEL 2025 AL 28 DE FEBRERO 2026 2
FECHA DE EJECUCION: 1 DE FEBRERO DE 2026 AL 28 DE FEBREROQ DE 2026
FROH*OGA 91 DE MARZO DE 2026 AL 10 MAR20 DE2026
{VALOR INICIAL DEL_CONTRATO: $21.000.000 /
VALOR A COBRAR PERIODO: $ 3.000.000

MARCO DE LAS NORMAS VIGENTES, MEDIANTE LA IMPLEMENTACION DE EQUIPOS BASICOS DE SALUD EN EL CONTEXTO DE LAS ACEIONES DE PROMOCIAN Y MANTENIMIENTO DE LA SALUD,

PRESTACION DE SERVICIOS COMO AUXILIAR DE ENFERMERIA PARA REALIZAR ACTIVIDADES INTRA Y EXTRA MURAL DE ATENCION ?‘MAR!A EN SALUD EN EL MUNICIPIO DE SOACHA EN EL
ATENCION INDIVIDUAL, COLECTIVA Y COMUNITARIA DE CONFORMIDAD CON LA RESOLUCION 1010 DE 2026 EXPEDIDA POR EL MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL PARA LA ESE

MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR PERALOZA

IVIDAD CONTRACTUAL

. PROBUCTO

EQUTADES | 1 o
e ; - - - ) - £DF Acta de
SRER! en la induceicn y t de Eruipos Basicos de. | Este mes de noviembre se panlicipd de las capatitatiénes los EIECUTADO vigencia en ca) drive v
* | Salud acorde con los lineamientos det Ministerio de Sakidy dias ;24 denowiemibre en los difererites espacios. NAShitos:fidrive gooale. 151 OHWK-
Preteccién Social para la ejecucion de las aclividades. Z8ABA 2 ThAIGIBES
N 4 N 2 N/A Block di tes Evidenci eta en dri i N/A g
2 Entrega de dispositivos médicos, materiales e insumos para levar No tos medicos; @ EJECUTADO Er{t’eﬁ:cde ,: e f v i S o :‘.e .r Z: ;L:ti:%}d—:
a caba las actividades en'el micro teritorio asignado. - - insumos para realizar acmldades en el microterritorio, . ‘a dsivey NAS
v PDF {plande v grupal
b : A z Se realizo e} cronograma de actividades 3 ejecutar en el cargeda en carpeta de drive y
Pl 6n por m definida. 2
3 laneacién de fa operacitn por mes de e;_ecuclén efini mes denivienbre EJECUTARO NASKEs /s giiogle: o OB WEEEVS
¥ 32s5CIMBe0mwpQZA
: e s gt stz A o,
4 |caracigrizacion socioamblental, individual y farifar en etmicro femiiares en et teritoro of parise, fleno grande y el cardal BIECUTABO L iive.goagle SA XS EWUZDENarUQ-
termitorio ssignado. - comuna § 1
3 : B & o5 i Carta de apertura, PDF acta da recorido y apertura, POF formato de
&' |Realizar mapeo y cartografia social de los temitorios de abordaje y axa m’::&m on del mapc o por o m: sicisocial Pare EJECUTADO i3 y PDF listado de firmas evi i3 cargada en carperta de
de privier contacto con las comunidades de cada micso temitorio p drive Y MAS
asignado pars el drea rural y urbano del Muriciplo de Soacha. .
: . : W/A. Bloci da notas
e ; ) ' Enilimes deis - s EBS EJECUTABO Ewdeﬂua en carpata en drive y la
" 3 ; 1QIreSUZgOnFSUzvala
- identificar personas no afifadas al sistema de salud y gestionarsl DAJIBMMAa318y
tramite de afifiacién.
5 N/A. Block de notag
# " lrsanser wi, X ¢ ) » n. enelmes de novrembre 16 se realiza canahauen nt EJECUTADG Evidencia en carpeta en drive yla NAS

a esquema de

google.

(Emy. L YigmaST

g |inducir a la demands de servicios de fos evertos relax:wnados con

se realizé I induccion 2 s demanda de servicios de saiud en el
m«cro temitorio asignado. con gi prcp&w!o de profmver fa

PDF Canafizaciones Evmma en carpeta endrive v Is NAS

ias prioridates en salud piblica y aquelias qu gran Gnactivs dela lap RlRcuARY ?;‘j%sg;:,:;nm; bl >
Impactoén salud tsmiprana y sontrol de.eventos de interss ¢n salud publ@ca
. ! ., NA. Block de notas
& -Gestionar el traslado a instituclones de safud de personas gue Mo se reafizatraslados nj remisiones urgentes a ninguna BilETEABS Evidencia en carpeta en dive'y fa NAS
requia}kr;n rcm(srén urgente 8 partir de fo identificado en l2-atencidn institucion hips:drive.google. . SHCIAWQeWdC
0 5l Bo-JXOEALm
BIiIGaT EGUCACION Para 18 Sala & ITOrmacion GHertaaa a 18 B
de fa salud, detla i a N/A. Block de notas
4 de sl ignos de alarma y. adopeion de practicas de cuidadc de st en el mes de se realiza & de ¥ | Evidencia e cameta en dive y Ia NAS
L el o gl S ol de en emitoric asignado EIECUTADO  pips ucive google 1v1SpQVZDIFOMUBIRRHCSS
asignados ! . TF“-ZP?LGR
T N/A. Block de notas
Realizar seguimiento af acceso efectivo & los servicios de salud y | en el mas de noviembre nio se reafiza seguimiento de servios de! Evigencia en carpela en drive y ta NAS.
12 ! ” EJECUTADO e Y
. Iservicios brindados. ” salud ogh i 1PY Lt CADWHikp:
5 : ZrkvEnl2T\Wy
/
. PDF evidencia en
" en ef mes de noviembre se brinds informacion de servies de campela endrive yia
" salud FIRCUTADD goog! i 1¥4SChDSUKT7c_BXOE
Informar  las familias Sobre el portefolio de servicios de salid y de FZGEBMVIWICBSC
ofros seclores de acuerdo cen sus
i & A, Blosk ds notas
13 Real&zar tamizeje de pruebas répidas de acuerdo ats pnmidades Na se cusnta con pruebas répidas por lo que no se realizé la EJECUTATO Evidencia en carpeta en drive y la NAS
iy enia poblacién de tos micro i activided pero-se estuya en disposicén de hacerio Witps:ifdrive.google.com/griveaOfolders/ 1XNG-
GnOXWanc)quGEbIodjExNBNLu
¥ . N PDF evidencia en
Convocar a los miembros de cada hogar y comunidad & sspacios
e 3 fa 2 espacios de enel : carpeta en drive y la NAS
14 |de participacion secial y popular por cada upa de las versdas- s sroman EJECUTADO i
: 5 e g + micro teritoric por of EBS en dia 22 de noviembre hitps:ifdnive.google. 15QUHZLaOMIEDXZSCcN_A%S
e 1 abordi 3
aImios y micro eritorios indos por al equips. GSPGOWFLNY.
Digitalizar ios instrumentos que sean diigenciados de forma manual PDF pantalfazo con los soportes cargados de cada obligacion y
15 |onamermamionta que defina ol Minidter de Skaty Prafaceion | En ¢ mes de noviembe se digtafzan os saportes yovidencies| g ooieane ceiificacion e sistemas evidencias en carpeta diive y NAS
Social para tal fin, . i que define ef ministerio de-salud ive.google. SEWQmITFK-s-
£1 abordaje de los ticro teritoring debe ser de manera articulata 1 PDF Acta de ia y registo en carpeta drive
17 enire fos EBS para fograr la ividad requerida, no ite.el | Se realiza ot abordeje en et micro temitorio de moenera aficulada EIECUTADD ¥ NAS
abordale de fas familias, individuos y/o entomos.de manera con el EBS asignado hitps:/fdrive.googie comidrivei/foldersi YidsChDOUK?7¢_BXOEFZGg
individual o'fuera de los barridos que se realicen. P v Bm\wiCBSC
E xmhzaré Ias i y ias de PDF Actade y registo i en carpeta drive
16 B Se el mes de noviembre s¢ realiza o acta y of regtsm EJECUTADOD yNAS "
i precigén y-exactitud de los dsios apom;das en el informe de Tefrogrifico correspondiente B ‘ 5 3 hifpg:7idrive.google. isyGBJ8sDZHRICY
LsYqKAY4 . 8 4
i 2 3 ! sl : P PDF evidencia en
rticl i 2
18 Asistiry perticipar activamente en brigadas, jornadas de seludy se realizaron brigadas, joradas de safud e 22 de nmmre &n EJECUTADS carpeta en drive y i MAS Ritps:crive goodle e toX

demas actividades programadas.

el salon comunal det bario Bano grande
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El contratista deberd entregar de manera oportuna segin las fechas

ia en carpeta en drive

estnpu!ades por la referenta del programa, cronograma de Certi ion referente EBS
18 los ‘encampo, bases do datosy | Se en:regm ds manera cportuna las actividades ejecmadas yse EJECUTEDO yla NAS
retroallmemncién de casos yio e la persona envargada de Ot i ion-en las fechas £ d hiips://drive.google. h‘u:uuTkELW Db
al plan de cuidado famiiiar y| i DZmbg2HUe
asy respechva canalizacion
Clausula verde participar de las actividades de gestion ambientel y N/A. Block de notas
poner en practica ef contenido de |as capacitaciones de manejo - " ' " i B )
20 }integral de residuos, conductas basicas de bioseguridad, fimpieza y No fui convocado & espacx;s ;:Zdt;s perc estuve en disposition; EJECUTADO stos m{ivsdencia en carpeta en drive yla NAS e
desinfecrion, hospital verde y todas aquelias que surfan enel RgEio s/ 1Z-CR -
-CRaGNviiwY
desarralio de sus actmdades
23 . No me fusron asignadas clras aclividades EJECUTADO Eviden ciame: & 5;;2 2: x:fy I NAS
tas.demas Actividades que le sean asignadas durante el mesy
estén acordes con fa del objeto contractual.
Para b foreson t6 mes de navieibre:ss climpiieron ‘con PDF cronograma individual, PDF actes, PDF canalizaciones, POF
I idendi e
2 fas activi enta on 1010 de. | EJECUTADO s oo L i b
. N v et £ ol 2 & .
Ef contratista se obliga a ejecutar ef 100% de las actvidades y Hiz5enel micotarmioty, hG3nS7IdKBOVHEHXISE
metas establecidas enla :esolucum 1010 de 2025 fos cuales
deben areglas de alidad y ™
pertinencia y que seran cbjeto de suditoria en ef terreno por parte
de {os supervisores del contrato y sus apoyos, esto con et fin de £
poder cerificar su i y efectyar el pagod i
| &5 contratista debera cumptir todas y cada una de las actividades * 4
asignadas durante ¢l periodo’de ejecucion, lo cual debera ser
acreditdo anté el supervisor con la evidencia correspondiente'y
justificar ef pago de los honorasios pactados en el presente
acuerdo de Encaso deil i total ¢ pam(g] FRF crof individual, PDE F canalizaciones PO
21 [delss actividades asignadas, se dispondra por parte del sup Para mes de se s EJECUTARO Pantalazos del Survey Bvidencia cargads en cappetade Drivey
6n plan de mejora pata subsanar el cumpimento, cuando sex enel NAS htps:/fcrive qoogle com/driveAl/0ffolders/1aQGIDOX2SCasHald
factible, en caso de no farse los ¥ ' SNia21eKeiZ0br >
acordes al objeto ¢l sup definird a p r
de adelantar una tem;namm anuapm!a umlalera! del comnam conlal
deblda glosa de se
reflejaré en la posterior! hqmdacrén acluaclén que se aprueba por
parte det conda ipcion del contrate. =
Hacer uso del transporte suministrado por le ESE Municipal Jufio Dutnth lmes oF tioviembes s iso/sl soividyde kastions
4 - surminis S ici] io ) e ”
22 | Cesar Pefiaioza de acuerdo el cronograma para cada una de las ol h::;?s f;fbﬂ:“ﬁ;;helizgzzx:;: :gr:\{'o 9 EJECUTADO | PRE Redistro dancia en carpeta de drive y NAS
nutas establecidas pard cada micro teritoric. i asionad ¥
. N/A. Biack de notas
25 ’ Se teatizara-ta davolucion de camé, porta carmé, gorra EJECUTADO Evidencia en carpeta en drive y la NAS
Al finalizar el contrato devolver.came, porte cams, goma y chaqueta en perfecto estad ai finalizar el contrato. . hitpsidrive.googie.comdrive/uioldersA PQyIVQYMREKRUaHICICe
Y chaquete en perfecto estado. - ' . QVrédbdkhh
3 Se realizara | " winos N/A.  Block de notas
28 tecnologicos y demas en perfee;o lg;;do al finalizar f EJECUTADOD Evidencia o carpeta en drive y la NAS
Al finglizar ef contrato devolver Bquipss tiomédicos tecnoldgicos y contrato. hitps://drive googie. _WM8bT15P_tirAkdW
demgs que le sean enfregados. 3 QF![_S!KMD)‘
. Se realiza antrega de cuema de cobro e los tiempo POF Evidencia en carpeta
27 ; . s blecidos con los EJECUTADO . en diicyy 2. NAS
Presentar oportunamerte las cuerntas de cobro y fos respectivos % hitps:idive. google omjdriv Adiders/i fcauStMLoJSOABOP 2nIY 2t-
seposes de eporte g seguridad social. social. - i u\ 'ﬁ‘ APNGECow ;
7 7
m ’3\ £ _3: . / /
KATHERINE PARDD ARAND! Y : ADo - SULITH PAOLA SA CASTILLO /
C.C -~ 1073721888 DQRA EQUlPOS EASICOS DE SALUD COORDINADORA EQUIPDS BASICOS DE SALUD
PERFIL.: AUXILIAR DE ENFERMER!A
TELEFONO:3223246269

GMAIL. KATHER!NEPARDOOT@G MAIL. COM ]’







| Julio Césa
) Pefialoza

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) KATHERINE PARDO ARANDIA identificado (a) con Cédula de
- Ciudadania No. 1073721688 ejecutd las actividades solicitadas a demanda del periodo de -
la certificacion del contrato de prestacién de servicios No. 0910-2025, cuyo objeto
contractual es “PRESTACION DE SERVICIOS COMO AUXILIAR DE EM/FERMERlA PARA
REALIZAR ACTIVIDADES Y EXTRA MURAL DE ATENCION PRIMARIA EN EL
MUNICIPIO DE SOACHA EN EL MARCO DE LAS NORMAS VIGENTES, MEDIANTE LA
IMPLEMENTACION DE EQUIPOS BASICOS DE SALUDEN EL CONTRATO 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 AUXLIAR DE ENFERMERIA la suma de
$3.000.000; para el periodo DEL 01 DE FEBRERO DE 2026 AL 28 DE FEBB@ERO DEL
2026, periodo durante el cual ejecuto 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 fisico en el archivo correspondiente.

Soacha, 02 DE MARZO 2026 /

1Y VARGASIRTADO

BASICOS DE SALUD / ‘

] o
~ JULITH PAC RE é)SA CASTILLO ;
'COORDINADORA EQU{POS BASICOS DE SALUD

ELABORADO POR . , ~ REVISADO POR B APROBADO POR

Subgerente Administrativoy - ) Referente de Calidad ) Gerente
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E.S.E. MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR
~ PENALOZA |
MACROPROCESO: APOYOD ‘ - CODIGO: A-JURCON-F 005
: ‘ Formato: : :
PROCESO: GESTIGNJURIDICA | CERTIFICACION DE SUPERVISION CONTRACTUAL | VERSION: 01
ACf WVIDAD: CO_NTRATAClé‘N L ‘ PERSONA NATURAL FECHA: 26/11/2021

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

CERTIFICA QUE:

PR o '
El (la) sefior (a) KATHERINE PARDO ARANDIA identificado con Cédula de
Ciudadania N° 1073721688, ejecutd la Prestacion de Servicio segln contrato No
0910-2025 las actividades realizadas en el periodo DEL 01 DE FEBRE/I(O DE 2026
AL28DEF EBRERO@E 2026, durante el cual ejecutd el objeto contractual pactado |
-y las obligaciones del mismo de acuerdo con el informe del contratista y los

documentos que asi lo soportan. ‘ Y

Durante el periodo de certificacion, el contratista ejecuté el 100% de las actividade‘s |
~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, 02 DE MARZO 2026 .

: jwu& y é%QCLO £

_LORODRIGUEZ =~/

IVONNE MARCELA B
JEFE OFICINA ASESORA DE PLANEACION /
~ ELABORADO POR "~ REVISADO POR 'APROBADO POR
Subgerente Administrativoy - Referente de Calidad

; : Gerente
~ Financiero
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Julio César
Péafaloza

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

MACROPROCESO: APOYO

PROCESO: GESTION JURIDICA

Formato: g&meo: A-JURCON-F
INFORME DE SUPERVISION ERSION. 57

JACTIVIDAD: CONTRATACION

CONTRACTUAL PERSONA
- NATURAL

FECHA: 26/11/2021

P
FECHA DE ELABORAGION " Jo2 DE MARZO 2026
|CONTRATO No. 310-2625 )
CONTRATISTA KATHERINE PARGO ARANDIA
REPRESENTANTE LEGAL TNA
IDENTIFICACION REFRESENTANTE LEGAL N ,
IDENTIFICACION iG7ar21688 . 7
OBJETO CONTRACTUAL FRESTACION D SERVICIOS COND AUXILIAR BE ENFERVERTA PARK REATIZAR AGTIIGRDES VERTRATIURA]

DE ATENCION PRIMARIA EN EL MUNICIPIO DE SOACHA £N EL MARCO DE LAS NORMAS VIGENTES, MEDIANTE
LA IMPLEMENTACION DE EQUIPOS BASICOS DE SALUDEN EL CONTRATO DE LAS. ACCIONES DE PROMOCION Y
MANTENIMIENTO DE LA SALUD, ATENCION INDIVIDUAL,- COLECTIVA Y COMUNITARIA DE CONFORMIDAD CON
LA RESOLUCION 1010 DE 2025 EXPECHDA POR EL MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL PARA LA ESE
MUNIGIPAL DE SOACHA JULIO CESAR PERALOZA

FECHA DE INICIO 10/10/2025 ‘ r
FECHA DE TERMINACION 28/02/2026 .
. [DURACION |ELCONTRATD SE EJECUTARA DESDE SU PERFECCIONAMIENTO E INICIO DE EJECUCION EN EL SECOP #, SIN

QUE DICHO PLAZO PUEDA EXCEDER EL 28 DE FEBRERD DE 2026

IPRORROGA:

01-10-MARZO 2026

[VALOK DEL CONTRATO 521 .000.000
INICIAL
IVALOR ADICION 50
VALOR TOTAL DEL GONTRATO 1§27.600.000
T R R I .
[PERIODO FACTURADO DEL 07 DE FEBRERQ DE 2025 AL 28 DE FESRERO DEL 2026
VALOR A GIRAR Fatooo,oaa 7
LUGAR DE EJECUCION SGACHA |
GONTRACTUAL s ) )
ACTIVIDADES EJECUTADAS El contratista ejecuta las obligach contractuales especificas relacionadas en el informe de actividades que presenta)
- con su cuenta de cobro v cuyas evidencias renosan en sl Drive dispuesto pges EA f‘n)
OBSERVACION tﬁ contratista afiega plenllla de seguridad social N* 1078886289 pagada el £5-02-2028, cusnta de cobro No.5-2025 )
informe de actividades, Teniendo en cuenta que ef contratista ejecutd el 100% de las actividades correspondientas a fal
meta de mes de FEBRERQ-2028. De acuerdo con la certificacién de actividades emitido las G defos p
Basicos en Saiud Jeimmy Margas Hurtado y Julith paota Barbosa castillo , donde autorizan ef pago de b sumal
carrespondiante al valor a givar estipulado para el periodo cartificado, El valor autorizado por ef mismo tehienda en cuenm
el valor disponible en el contrato de la contratista,
IBC: $1.450.805)
. T % - oo |
INEORMAGION PLANILLA DE 888 INO. DE PLANILLA: 1078886289
. VALOR PAGADO PENSION: $280.280)
YALOR PAGABO-BALUD: 18,258
VALOR PAGADD ARL: $42.760
VALOR CONTRATADO $ 21.000.000)
0N DE PAGI
RELA(»: o PAGDS VALOR PAGADO A LA FECHA $10.380.000
VALGR A GIRAR % 3.060.000
|SALD0 FOR BIECUTAR ;‘7.610.000 ¥
INOMBRE ¥ CARGO DEL SUPERVISOR :

7 ———7

VONME MARCELA BELLO RODRIGUEZ:
EFE DFICINA ASESORA DE PLANEACION

N

{FIFNA SUPERVISOR 2 ; 7
oo pelio X
* /
ELABORADO POR REVISADO POR APROBADO_ POR
Gerante

Subgetente Administrative y
Financlero

Referente de Calidad
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EMPRESA DE SALUD ESE DEL M_UNICIP!O DE SOACHA
JULIO CESAR PENALOZA =

MACROPROCESO: APOYO

- {HUMANO

PROCESO:

: ' EVALUACION EJECUCION CONTRATOS DE
GESTION DE  TALENTO PRESTACION DE SERVICIOS

ACTIVIDAD: TALENTO HUMANO

CODIGO: A-TH-EECPS-F 001

VERSION: 1

FECHA: 01/04/2025

FECHA DE LA EVALUACION

2 DE MARZO DE 2026 /-

NOMBRE DEL EVALUADO

KATHERINE PARDO ARANDIA / , /

OBJETO DEL CONTRATO DEL EVALUADO

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", periodo de 01 DE SEPTIEMBRE DE 2025 AL 36 DE |

£

NOMBRE DEL SUPERVISOR DEL EVALUADO

SEPTIEMBRE DE 2025
‘ IVONNE MARCELA BELLO °

S

, CRITERIOS DE EVALUACION
La puntuacién de la evaluaciénesde1a5
Cada ltem tiene una puntuacion de 0.5 méaximo

PARAMETROS DE EVALUAC!ON

ACTIVIDAD -

T

CUMPLIMIENTO OBSERVACIONES

Tiempo de ejecucion labores: :

Cumple los tiempos en los que debe ejecutar sus actividades, segln
corresponda a las agendas programadas, atencidn a usuanos internos,
externos, al publico en general :

oy

Se esmera por capamtarse y actualizarse en el cumplimienio de las
mismas.

11| Asiste a las reuniones y actividades convocadas.
2 Oportunidad y Calidad en la entrega de productos y tareas asrgnadas :
Entrega cuando le es solicitado los productos. e ; s 4
21 Entrega con calidad los pmductos derivados del cumplimiento de sus (J . 3 ) ,
actividades confractuales ) : a '
3 Relaciones interpersonales: Es buen compafiero ylo hder ﬁene la’
oportunidad de hablar con él (o ella) y compartir, ,
31 No genera conflictos dentro de la empresa .
3.2 Comparte sus conocimientos con los demés (3 g
3.3 _ Se comunica adecuada y asertivamente con las demas personas (pide *
e s favores y da “6rdenes” de una manera correcta)
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. O L §
4.1 . 5

ELABORADO POR - . REVISADO POR

APROBADO POR

Referente de Talento Humano
Referente Gestién Documental

Referente de Calidad

Gerente







{MACROPROCESO: APOYO

EMPRESA DE SALUD ESE DEL MUNICIPIO DE SOACHA
JULIO CESAR PENALOZA

EVALUACION EJECUCION CONTRATOS DE

CODIGO: A~ TH-EECPS -F 001

Zﬁg&ﬁsom GESTION ' DE -~ TALENTO PRESTACION DE SERVICIOS -, 1
ACTIVIDAD: TALENTO HUMANO " WAL i

Cumpiimiento cédigo vestuario: Cumple con las normas de vestimenta,

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

5 presentacién personal e higiene socializados en la Circular 005 de 13 de O L
febrero de 2025 \ Lol
Seguimiento de los parametros establecidos respecto a la adopcién
de comportamientos seguros y al uso de distintivos mstitucronaies

6 Usa los elementos de proteccion personal.

il Hace buena disposicién de fos residuos que genera !

6'2 Desarrolla las actividades de acuerdo con los procedimientos de trabajo ) O % %

6.3 Hace uso de los elementos distintivos institucionales como chaqueta y
carné, cumpliendo los parametros establecidos

7 Conocimientos de la empresa: Contnbuye con el conocimiento de la-
plataforma estratégica institucional (Mision, vision y valores corporativos)
de la empresa. = e

74 Asume una.posicion de pertenencia, respeta y atiende con voluntad las &) ' %

| indicaciones y ordenes de sus supervisores, demuestra satisfaccién con su . . \
trabajo L

8 Atencién al chente interno y externo: Realiza sus actividades sin
inconvenientes, mantemendo buena: relacnon con los usuarios internos. y ;

7 externos () . g

8.1 Demuestra una ca acidad resolutiva ante las necesidades de estos .

; p
S Desempefio y compromiso con el sistema de gestion Integral. El
: contratista aplica los procedimientos del Sistema de Gestién Integral :
(Calidad, Seguridad y Salud en el frabajo y ambiental) )

9.1 Cumple con sus actividades y responsabilidades en forma apropiada vy « i
evidencia su compromiso con la (s) politica (s) objettvos de la empresa y O & |
ofros.

10 Cumplimiento de actividades y responsabilidades. Cumple lo pactado

TOTAL = Sumatoria de los parametros evaluados

L

% Evaluacion ejecucion contractual: puntajede 1 a5

SOBRESALIENTE: 4.1a5.0
SATISFACTORIO: " 3.0a4.0
NO SATISFACTORIO: 0a 29 -

"ASPECTOS POR MEJORAR:

ACCION A TOMAR: |

kﬁ%\\n/f: ,r.»( ’ ngmi /

\_%q&*u&, PBelto K.

KATHERINE PARDO ARAND|A { IVONNE MARCELA BELLO
1 ‘ ; SUPERVISOR
. ELABORADO POR REVISADO POR APROBADO POR

Referente de Talento Humano
Referente Gestion Documental

Referente de Calidad

Gerente -
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PAGOSIMPLE |  wrowuomcon ey
Fochs crescion fepoite: 2026.02-26, 10:2909 Al .:v.o Planite: E PLANRAA WDEPENDENTES : Numéro Planills: 1078886289
Periado Cotizacibn:  kbretode 2026  Peviodo Servicio:  febeero de2026  Relerencis pago(PIN: 8823644933
. PAGADOZE/022026 . . o
1. DATOS DEL APORTANTE
Razén Social KATHERINE PARDO ARANDIA ; -
Documento CClo7Iv21688 . |Direceion CL. 15A SUR #10B - 05,
Tipo do Emprasa INDEPENDIENTE _ y ~eldtono RII4B269
Tipo Pardona : INATURAL _ |Forma Presentacidn  JUNICO :
Cludad ! IsoacHA _ _ |Dapartamento CUNDINAMARCA
{Reprasentants Legal - lidentticacion 4
{ Total Aditlados 1 : _ . laap ARL SURA
i, DETALLE DEL APORTANTE . \ .
Oatos dol Afillado Salud . Riesgos Cajas Parafiscalos Total |
staon | At e | T e P o8 SRR S S B B favrimvadne bt B ol B~ Bl Bl 6.l BN
® PRI PR MR TAS SETEQ0M 218500 e 3 SIMAEGE SRR am LI NRRIMCTE 3¢ E1 B0 54 44 s 544 8507
HLIOTALES v
i | nt ..,as:-.- BCLops | Apwen Pasoiies | Apsmns Sated | & ApomenCupes | dgmens Snoa | AjomurcaF | Smee Apn e | P | Mo ne | wimiehs | wumsrem
4 : : | EMP - | Ui Bdtocaa afaven) EPS : woRA oy
n,rg £1.780905 , $37300050 $8 33&8, $3%.950 nﬁ.uﬂn. &8 89 u,Q nﬂm 3¢ 86 $o $545.300 -3¢ 586D
: . Vagha Tae 1 s
Uine &5 de Servicen FonoSAMPLE: Bugoth 601 4846634~ Cam: 602 S540477 » iz 604 3146643 B i 607 6438000 » Cartagena: 608 6345464 « Pavawa: §08 1402482 « Barrgnquilia: $05 3618550 » Rexto diel Paix: GI8G0 §71 975 - jibs ue Fica, SIMPLES [Ei oder
' ; el UNPLES
Antes 4 ’ oteger of medso putden .
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& ' Detalle del movimiento

@ Pagorealizado

- Pagoen ~

Sistema Integrado Multiple De Pagos |

¢Cuanto?
$541.800,00

Febha

26 de febrero de 2026 alas10:07a. m.

Referencia
_M03705428 ‘

¢De donde sali la plata? |
Disponible

?

¢ Algun problema con este movimiento?






Certificado de Participacion

St -G a2 A e

- La Organizacion Panamericana de la Salud |
| _ ~certifica An.cm.. |

katherine hm\Qo

ha bm&oﬁm&o y aprobado el Curso Virtual:
 Prevencién Combinada del VIH con énfasis en PrEP Qam:

y de Accion Prolongada

Ofrecido a través del Qmﬂhzm Virtual de Salud Publica
Horas: 11 - Porcentaje de aprobacion: 95,00 %
- 1 de marzo de 2026

~1  CAMPUS
' VIRTUAL
|_~_1|| DE SALUD
[=——| pUBLICA

Dr. \m\me%m\WQMm da Silva Jr.
Director

*La-autenticidad de este certificado se v.cmim varificar en Eﬁm&\nmuﬁca,nmvo.06\330\3@%&3&@35mBﬁm\r_ﬂxwnrv.umoamnwmmmumm?om%&uwm&wmm.oﬁmnﬁam,%a

“Powered by B CamScanner
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N Jutio Cés

E.S.E. MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR

Peﬁalozaa PE NALOZA
MACROPROCESO: APOYO CODIGO: A-JURCON-F 004
Formato:
PROCESO: GESTION JURIDICA ACTA DE RECIBO FINAL Y LIQUIDACION VERSION: 01
; PERSONA NATURAL
SUBPROCESO: CONTRATACION FECHA: 26/11/2021
NUMERO DE CONTRATO 910-2025

FECHA ELABORACION:

9 DE MARZO DE 2026

CONTRATISTA:

KATHERINE PARDO ARANDIA

CC:

1073721688

OBJETO:

PRESTACION DE SERVICIOS COMO AUXILIAR DE
ENFERMERIA PARA REALIZAR ACTIVIDADES 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
MANTENIMIENTO DE LA SALUD Y LA ATENCION INDIVIDUAL
COLECTIVAY COMUNITARIA DE CONFORMIDAD CON LA
RESOLUCION 1010 DEL 2025 EXPEDIDA POR EL
MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL

VALOR:

$21.000.000

FECHA DE INICIO:

10/10/2025

FECHA DE TERMINACION:

28/02/2026

PRORROGA:

1 de Marzo de 2026 a 10 de Marzo de 2026 ™ .8

PERIODO CERTIFICADO

1 de FEBRERO de 2026 al 28 de FEBRERO €

SUPERVISOR:

IVONNE MARCELA BELLO RODRIGUEZ L i
Subgerente de servicios de salud

FECHA PRESENTE ACTA:

9 de MARZO de 2026 oy

En Soacha, Cundinamarca, el dia dos (2) del mes de abril de Dos mil veinticinco (2.025) se
reunieron: Dra. WALDETRUDES AGUIRRE RAMIREZ, identificada con C.C. No. 64.558.248 en
calidad de Gerente, el Sr(a). MARIA DEL PILAR TELLEZ BERNAL identificado(a) con CC
524741186, y (la) Dr. (a). IVONNE MARCELA BELLO RODRIGUEZ en el cargo de Subgerente de
servicios de salud y en calidad de supervisor (e), con el propésito de realizar el acta de recibo final
y liquidacion del confrato de la referencia, de la siguiente manera:

ACTIVIDADES:

Como supervisor(a) del contrato de prestacion de servicios en mencion y
el informe de ejecuciéon de actividades; se evidencia que el contratista
gjecutd las actividades propias de su objeto contractual.

ELABORADO POR

REVISADO POR APROBADO POR

Subgerente Administrativo y

Angie miranda

Financiero

Jefe de la Oficina Asesora de Planeacion y Gestion Interna

Gerente




E.S.E. MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR
D JulioC X
& e ioa PENALOZA
MACROPROCESQ: APOYO CODIGO: A-JURCON-F 004
Formato:
PROCESO: GESTION JURIDICA ACTA DE RECIBO FINALY LIQUIDACION VERSION: 01
SUBPROCESO: CONTRATACION PERSONA NATURAL FECHA: 26/11/2021

RELACION DE PAGOS

VALOR CONTRATADO $21.000.000

VALOR PAGADO A LA FECHA $10.390.000 ﬂ/
VALOR A GIRAR $3.000.000
SALDO POR LIBERAR - $7.610.000 »~

El presente documento es soporte para que el area financiera de la entidad realice la liberacién de

saldo no ejecutado, es decir la suma de siete millones seiscientos diez mil

($7.610.000).

pesos M/cte

En la presente acta las partes se declaran a paz y salvo la una para con la otra por todo concepto.

Para constancia se firma la presente acta, en el Municipio de Soacha, por los que en ella
intervinieron el dia (9) del mes de marzo de Dos mil veintiséis (2.026).

EL CONTRATANTE
L 4

EL CONTRATISTA

WALDETRUDES AGUIRRE RAMIREZ
Gerente E5

.E. Municipal de Soacha

- %va‘\ayw /\%\/é@

KATHERINE PARDO ARANDIA
CC 1073721688

SUPERVISOR

T 5, 3
Jyoune L/?}Qﬂw X,
IVONNE MARCEL/A BELLO
RODRIGUEZ

Supervisor del contrato

A

APOYO A LA SUPERVISION

JEE@%(R%%%’\JURTADO

Coordinador EBS

Py 5

greTE, S

%%”ﬁu@@ NE ?meﬁ{}
Zﬁ:s :l{ Y Glae@
f%g«g Lraelrie Pl

ELABORADO POR

REVISADOC POR

Angie miranda
Subgerente Administrativo y
Financiero

Jefe de la Oficina Asesora de Planeacion y Gestién Interna

Gerente

APROBADO POR




A3
V2 E S. E Munic'pal de Soacha

g Juho Cesar Penaloza
NIT: 832001794-2

ACTA DE LIBERACION DE SALDOS DE LAS CUENTAS
POR PAGAR CONSTITUIDAS A TREINTA Y UN (31) DIAS
DEL MES DE DICIEMBRE DE 2025

En Soacha Cundinamarca, a los once (11) dias del mes de marzo de 2026, se
procede a liberar un saldo del presupuesto de GASTOS DE OPERACION
(CUENTAS POR PAGAR), en la suma de SIETE MILLONES SEISCIENTOS
DIEZ MIL PESOS M/CTE. ($7.610.000), correspondiente al registro presupuestal
No. 1748 de octubre 10 de 2025, a nombre de KATHERIN PARDO ARANDA.

Por lo anterior el saldo liberado se ajusta en el presupuesto de gastos de

operacion (cuentas por pagar), en el siguiente rubro: 2.4.5.02.09.03 CUENTAS
POR PAGAR.

Dado en Soacha, en la oficina de presupuesto, a los once (11) dias del mes de
marzo de 2026.

Atentamente,

SALFONS®D NUNEZ GUTIERREZ
V dmijnistrativo

VINZ \/
Carrera 2#12-37 Sede administrativa - Soacha Cundinamarca "’ ’ A“
leléfono: (BO1) 770 2707
E-mail: empresadesa!ud@esesoacha.gov.co JV
www.esesoacha.gov.co ) s m

@ @esesoacha (f) ESE Municipal de Soacha Julio César Pefialoze (X) esesoacha ﬁ;% @ﬁﬁ@






Fecha Actual : jueves, 12 marzo 2026

) ' cn0s 2.8.E MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR PEFIALOZA
RAVAVAVAVAZN

nY Julio Cosar - 832.001.794 - 2
5 Penaloza

Compromiso
REGISTRO PRESUPUESTAL No: 916

Estado: Confirmado
Fecha del documento: 12/03/2026
Dependencia: Gerencia
Concepto: Pago prestacion dg setrvicio auxiliar qg enfermeria para realizar aqtividades in_trg y gxtra mural de atencié_n' prima}'ia en
salud, de conformidad con la resolucion No. 1010 del 2025 expedida por el Ministerio de Salud y Proteccién Social.
Tercero: 1073721688 - KATHERINE PARDO ARANDIA
Tipo de contrato: Contrato PRESTACION DE SERVICIOS
Nro. CDP: 870
RUBROS
Cédigo Nombre Recurso Tipo de Gasto Valor Inicial Debitos Creditos Total Final
2.4,5.02.09.03 gk"%‘;’g;m PAGAR VIGENGIA gcgéggglfv?gos %3&5?32%8 DBl g 3.000.000,00 $0,00 $0,000  $3.000.000,00]
Total Compromiso :| $ 3.000.000,00 $ 3.000.000,00

ONSG'NUNEZ GUTIERREZ

¢ Administrativo Presupuesto

Elaboro: AD7920650







Fecha documento:
Vigente Hasta:
Dependencia:

} Julio César
Y Pefialoza

12/03/2026
11/04/2026

CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL 870

GERENCIA

Pago prestacion de servicio auxiliar de enfermeria

Vigencia Fiscal 2026

PAL DE SOACHA JULIO CESAR PENALOZA
832.001.794 - 2

para realizar actividades intra y extra mural de atencién primaria en

Concepto: salud, de conformidad con la resolucién No. 1010 del 2025 expedida por el Ministerio de Salud y Proteccion Social.

Ordenador: Waldetrudes Aguirre Ramirez

GASTO| RUBRO |RECURSO CONCEPTO VALOR DEBITOS CREDITOS |VALOR ACTUAL
2.4 2.4.5.02.09.03 001 CUENTAS POR PAGAR VIGENCIA ANTERIOR $ 3.000.000,00 $ 0,00 $ 0,00 $ 3.000.000,00

TOTAL:

$ 3.000.000,00

$ 3.000.000,00

Elaboro: AD79208508

LUIS ALE@NSO/NUNEZ GUITERREZ

o/Admigiistrativo Presupuesto

9/48






Penaloza

Estado:
Fecha de la CXP:

Tercero:

Proveedor:
Cuenta contable:
Disponibilidad:
Factura:

Valor:

Valor en letras:

Observaciones:

Detalle compromiso:

Detalle comprobante:

Julic César

Fecha: jueves, 12 de marzo de 2026

E.S.E MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR PENALOZA
832.001.794 - 2
CUENTA POR PAGAR: 21116

Confirmado

12/03/2026

Cédula de ciudadania - 1073721688 - KATHERINE PARDO ARANDIA
1073721688 —iKATHERlNE PARDO ARANDIA

24010108 - SERVICIOS

870 Compromiso: 916 Obligacién: 852
DS0000014431 Fecha: 12/03/2026 Plazo:
$2.970.000

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

CxP Generada Desde Inventarios (Comprobante de Entrada #00000000015121)

Pago prestacién de servicio auxiliar de enfermeria para realizar actividades intra y extra mural de atencion primaria en salud, de
conformidad con la resolucién No. 1010 del 2025 expedida por el Ministerio de Salud y Preteccién Social.

EBS-CXP 2025

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

PAGO: FEBRERO DE 2026

CONTRATO DEL 2026 No. 0910

CONCEPTOS

Base Valor

Cuenta contable ] Centro de costos Naturaiezal

032 73120203 - HONORARIOS Debito $ 3.000.000,00%
079 24362709 - SERVICIOS (RETEICA) 10 X MIL $ 3.000.000,00 Credito $ 30.000,00
CUOTAS
N° Cuota Fecha de vencimiento Valor
1 12/03/2026 $ 2.970.000,00
Codigo y nombre del rubro Codigo y nombre del tipo de gasto Valor
$ 0,00
ELABORO: J/OSE CIRO PINTO GOMEZ

Péagina 81/104

L
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KATHERINE PARDO ARANDIA - Documento No.: 1373721688

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

E.S.E MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR PENALOZA

832001794 Fecha Actual : lunes, 16 marzo 2026
Pagina 1/1

COMPROBANTE DE EGRESO
Ndmere : 000000000023014

Consecutivo : 000000000023014 Estado : Confirmado
Fecha del Egreso : 16/03/2026 12:59:30 p. m. Valor : $ 2.970.000,00
Beneficiario 1073721688 PARDO ARANDIA KATHERINE

Detalle : Egreso Generado por la Dispersion ¢0000001261 Numero Nota: 00000001261

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

Banco BANCO DAVIVIENDA
Numero : Consignar : 03/16/2026 Impuesto X Mit : $ 0,00
DETALLE DEL MOVIMIENTO
CONCEPTO TERCERO CUENTA DEBITO CREDITO

BANCO DAVIVIENDA CTA
2300367410 - RES. 1010-2025 MIN 1073721688 11100634 $ 0,00 $ 2.570.000,00
EBS
COMODIN 1073721683 24010108 $2.970.000,00 $ 0,00
Egreso Generado por la Dispersion 00000001261
FACTURAS AFECTADAS

Factura Valor Factura Valor Factura Velor

DS0000014431 $ 2.970.000,00

ORDEN DE PAGO GENERADA
Consecutivo Fecha Rubro Nombre Recurso Valor
CUENTAS POR PAGAR 001 - RECURSOS

897 20260316 245020903 yreoy U ANTERIOR | CORRIENTES | $ 3-000.000,00
 PREPARADO  REVISADO | AFROBADO | CONTABILIZADO | FIRMAY SELLO DEL
s : ' BENEFICIARIO

Elabord. :AD1073691569 DORA ESTEFANIA
ACERO RUIZ

Nombre reporte : TSRPComprobanteEgresoCheque Usuario Id. :AD1073691569






Comprobante de Pago

Datos del Proceso de Pago

Nombre Emprasa

EMPRESA SOCIAL DEL ESTADG E.S.E MUNICIPAL DE SOACHA JULIC CESAR PENALOZA

Rombre Proceso

89 EBS FEBRERO

Cuenta Origen de los Fondos

EMPRESARIAL - 550002300367410

Facha del Page

16/03/2026

Hora del Pago

10:56

Detalie Process da Pago

Kt Dastine 1073721688 Referencia 00000000C0060C000
Mombre 00

Producte o Servicio Destino 488407168118 Entidad destine DAVIVIENDA

Yalor $ 2.870.000,00 Estade Pago Exitoso







