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Los Patios, MARZO del 2026 
 
DE:   MARTHA LILIANA GÓMEZ CORREA 
   Subdirector Administrativo 
PARA:   ANDRÉS ELOY GALVIS JAIMES  
   Gerente 
REFERENCIA: INFORME DE SUPERVISIÓN CONTRATO DE PRESTACIÓN DE SERVICIO No.0191. 
 
Por medio de la presente me permito presentar informe de supervisión del Contrato de la referencia, manifestando 
lo siguiente: 

IDENTIFICACIÓN DEL CONTRATO: 

CONTRATO N° ESE-HLMP-CPS-0191-2026 
CONTRATISTA HECTOR FAVIAN SANCHEZ CONTRERAS 

C.C. 1090411947 

OBJETO DEL CONTRATO 
PRESTAR SUS SERVICIOS PROFESIONALES DE APOYO AL ÁREA 
DE GLOSAS DEL ESE HOSPITAL LOCAL DEL MUNICIPIO DE LOS 
PATIOS 

FECHA SUSCRIPCIÓN 2 DE FEBRERO DE 2026 

FECHA TERMINACIÓN 30 DE ABRIL DE 2026  

VALOR DEL CONTRATO $9.900.000 

REGISTRO PRESUPUESTAL 00214/27-01-2026 

PERIODO A COBRAR FEBRERO 2026 

VALOR A PAGAR $3.300.000 

SALDO POR EJECUTAR $6.600.000 

NOMBRE DEL SUPERVISOR MARTHA LILIANA GÓMEZ CORREA 

CARGO DEL SUPERVISOR SUBDIRECTOR ADMINISTRATIVO 

 

APORTES DE SEGURIDAD SOCIAL N° PLANILLA 4646477553 

APORTES ENTIDAD VALOR 

SALUD COOSALUD  $218.900 

PENSIÓN PROTECCION $280.200 

ARL COLPATRIA $9.200  

 
El Supervisor del contrato por parte de la ESE Hospital Local del Municipio de Los Patios. Certifica que el (la) 

Contratista ha dado cumplimiento al objeto del Contrato de Prestación de Servicios No. 0191 durante el período 

descrito, según el informe de actividades relacionado en la cuenta de cobro.  

 
 
MARTHA LILIANA GÓMEZ CORREA 
SUBDIRECTOR ADMINISTRATIVO 
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Los Patios, MARZO 2026 
 
Doctora 
MARTHA LILIANA GÓMEZ CORREA 
Subdirector Administrativo 
E.S.E. Hospital Local Municipio de los Patios. 
 
Respetada Doctora: 
 
 
ASUNTO: ACTIVIDADES CONTRACTUALES DE FEBRERO DE 2026 

 
 

CONTRATO No: ESE-HLMP-CPS-0191-2026 
NOMBRES Y APELLIDOS: HECTOR FAVIAN SANCHEZ CONTRERAS 
DOCUMENTO IDENTIDAD: 1.090.411.947 
OBJETO CONTRACTUAL: PRESTAR SUS SERVICIOS PROFESIONALES DE APOYO AL ÁREA DE 
GLOSAS DEL ESE HOSPITAL LOCAL DEL MUNICIPIO DE LOS PATIOS  
N° DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL: 0217 
N° REGISTRO PRESUPUESTAL: 0214 
N° RUBRO PRESUPUESTAL: 2.1.2.02.02.008.08.01 DE SERVICIOS PROFESIONALES. 
ÁREA DE DESEMPEÑO: E.S.E HOSPITAL LOCAL MUNICIPIO DE LOS PATIOS y/o IPS SATÉLITE QUE SE 
REQUIERA.          
 

Periodo
/fecha 

Actividades según contrato 

FEBRERO 

 2026 

1.Describir las cuentas auditadas de cada EPS y gestionar su atención en el aspecto de glosas 
formuladas. 
2.Responder las glosas en el formato establecido de respuesta de glosa, utilizando los soportes 
necesarios y apoyándose en las áreas pertinentes para respuesta y/o soporte. 
3.Identificar acciones de mejora a partir de la gestión de glosas más allá de las acciones puntuales 
frente a los casos, generado plan de acción y/o cuadro de acciones correctivas con responsable y 
cronograma de seguimiento o enviando la respuesta de glosa a la aseguradora que la genero, 
según el caso. 
4.Cociliar las cuentas con base en los criterios de auditoria reconocidos y las políticas 
institucionales, registrando los hallazgos en el formato de seguimiento de auditoria o solicitar a las 
áreas responsables de los hallazgos las acciones correctivas tendientes a la solución puntual del 
caso y que eviten la repetición en casos futuros. 
5.Realizar el seguimiento a las acciones correctivas y responder requerimientos de los auditores 
de los aseguradores en relación con los usuarios. 
6.Recopilar la información obtenida en el proceso de auditoría para continuar con la auditoria 
retrospectiva en los casos que fuere necesario junto con planilla de gestión de seguimiento. 
7.Asistir a reuniones con otros actores del SGSSS cuando sea solicitado por la Gerencia o 
Subdirección administrativa para tratar asuntos atinentes al objeto contractual. 
8.Acreditar durante la ejecución de la orden, el pago de los aportes al SGSSS, salud, pensión y 
ARL. 
9.Mantener la debida confidencialidad, reserva y discreción en el manejo de las historias clínicas 
y la demás información que llegue a su conocimiento con ocasión del presente acuerdo. 
10.Presentar informe de las actividades realizadas en post de la ejecución del objeto contractual 
oportunamente. 
11.Corregir, aclarar, y o explicar las solicitudes y requerimientos de auditoría, órganos de control, 
instancias legales y las diferentes áreas que permitan proteger a la institución de glosas, 
descuentos o sanciones de rigor. 
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12.Asistir a las capacitaciones programadas por parte de la empresa, por constituirse en elemento 
necesario para la correcta ejecución del contrato. 
13.Ser miembro de los comités de salud que conforme la empresa o que sean conformados por 
las autoridades de salud nacionales, departamentales y municipales, cuando así se requiera. 
14.Apoyar la evaluación de los servicios de salud, analizando la labor de las áreas asistenciales y 
de los profesionales asistenciales. 
15.Si en el cumplimiento de las actividades, objeto del presente contrato se desarrollaron 
proyectos, obras, documentos que impliquen derechos de autor, el contratista acepta sin 
condiciones que los mismos sean de propiedad de la empresa, estando en la obligación de 
transferidos a la entidad. 
16.emitir informes de hallazgos y alertas de riesgo que permitan proteger a la institución de glosas, 
descuentos, o sanciones de rigor con destino a las áreas de planeación, calidad y gerencia.  
17.Tener disponibilidad a los a los requerimientos de la entidad contratante, para emergencias de 
carácter local y regional, durante periodos de contingencia. Igualmente deberá asumir la 
responsabilidad de escoger estilos de vida y trabajo saludables de acuerdo a las normas de higiene 
seguridad y salud en el trabajo. 
18.revisar soportes y coherencia de registros en historias clínicas a fin de presentar 
recomendaciones de mejora oportunas conducentes a evitar posibles motivos de glosas. 
19. Cumplir plenamente con la normatividad vigente en materia de prevención de Riesgo de 
Lavado de Activos y de la Financiación del Terrorismo, así como prevenir que sus operaciones 
sean utilizadas en cualquier forma en actividades delictivas y de ocultamiento de dinero o bienes 
provenientes de tales actividades. Constituirá causa justificada de terminación anticipada el 
incumplimiento de las obligaciones referidas al SARLAFT. 
20. Las demás actividades que le sean asignadas. 

 

ACTIVIDADES ESPECÍFICAS DESARROLLADAS DE FEBRERO 
 2026 

 
1. Apoyo Participación en capacitaciones virtuales. 
2. Apoyo Solicitud fecha conciliación EPS FAMISANAR. 
3. Apoyo a solicitudes al área de facturación la orientación y/o apoyo como líder del proceso de cartera 

y glosas. Solicitud de capacitación al personal de facturación en cuanto a la plataforma de Coosalud, 
Comfaoriente y demás donde se requiera descargar autorizaciones de traslados procedimiento que 
así lo amerite.  De acuerdo con lo anterior esta solicitud se hace relevar, que los motivos de glosas 
notificadas por las EPS son la autorización de traslados y/o procedimientos que así lo requiera. 

4. Apoyo conciliación con la FOMAG EPS se envían soportes. 
5. Apoyo conciliación con la EMMSANAR EPS. 
6. Apoyo el informe de glosas del mes enero al área de financiera Dr. Víctor. 
7. Apoyo conciliación de glosas con la EPS POLICIA. 
8. Apoyo conciliación de glosas con la EPS SALUD TOTAL. 
9. Apoyo informe de glosas al área jurídica de la vigencia 2024-2025-2026. 
10. Apoyo conciliación de glosas con la EPS COOSALUD. 
11. Apoyo conciliación de glosas con la PREVISORA SOAT. 
12. Revisión del correo institucional y su gestion. 
13. Apoyo Gestión de la plataforma itindro. 
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HECTOR FAVIAN SANCHEZ CONTRERAS 
CONTRATISTA 



PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACIÓN APORTES
 SOPORTE DE PAGO GENERAL

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

TIPO IDENTIFICACIÓN: NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN:
NOMBRE Ó RAZÓN SOCIAL:
CIUDAD/MUNICIPIO: DEPARTAMENTO:
DIRECCIÓN: TELÉFONO:
TIPO APORTANTE: CLASE APORTANTE:
TIPO EMPRESA: ACTIVIDAD ECONOMICA:
FORMA DE PRESENTACIÓN:

CÉDULA DE CIUDADANÍA 1090411947
HECTOR FAVIAN SANCHEZ CONTRERAS

CUCUTA NORTE DE SANTANDER
AV LAS AMERICAS 20 A N 46 BR LAURELES 7777777

02-INDEPENDIENTE I-INDEPENDIENTE
PRIVADA Comercio al por mayor de computadores, equipo per

ÚNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

NÚMERO PLANILLA: TIPO DE PLANILLA:
PERIODO COTIZACIÓN OTROS MES AÑO PERIODO COTIZACIÓN SALUD: MES AÑO
DÍAS DE MORA:
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): NÚMERO AUTORIZACIÓN:

4646477553 I-INDEPENDIENTES
febrero 2026 febrero 2026

0
2026/03/10 9996050014

TOTAL APORTES A PENSIÓN
ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE
No. COTIZANTES COTIZACIÓN

APORTES VOLUNTARIOS
EMPLEADOR COTIZANTE

FSP
SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA

MORA
COTIZACIÓN FSP

TOTALES
APORTES MORA VALOR PAGADO

230201 230201- PROTECCION 1 $ 280.200 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 280.200 $ 0 $ 280.200
SUBTOTALES: $ 280.200 $ 0 $ 280.200

TOTAL APORTES A SALUD

ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE

No.
COTIZANTES

INCAPACIDAD POR
ENFERMEDAD

NÚMERO
AUTORIZACIÓN

VALOR

LICENCIA MATERNIDAD

NÚMERO
AUTORIZACIÓN

VALOR

SALDO A FAVOR

PLANILLA VALOR

LIQUIDACIÓN

COTIZACIÓN
VALOR
ADRES

MORA

COTIZACIÓN
VALOR
ADRES

TOTALES

APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO

EPS042 EPS042 - COOSALUD 1 $ 0 $ 0 $ 0 $ 218.900 $ 0 $ 0 $ 0 $ 218.900 $ 0 $ 0 $ 218.900
SUBTOTALES: $ 218.900 $ 0 $ 0 $ 218.900

TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE
No. COTIZANTES

INCAPACIDAD IRP
NÚMERO AUTORIZACIÓN VALOR PAGO A OTROS RIESGOS

SALDO A FAVOR
PLANILLA VALOR

LIQUIDACIÓN
COTIZACIÓN

TOTALES
APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO

14-4 14-4-SEGUROS DE VIDA COLPATRIA S.A 1 $ 0 $ 0 $ 0 $ 9.200 $ 9.200 $ 0 $ 0 $ 9.200
SUBTOTALES: $ 9.200 $ 0 $ 0 $ 9.200

LIQUIDACIÓN DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE

Nº
IDENTIFICA

CIÓN
NOMBRES

TIPO
COTIZANTE

SUBTIPO
COTIZANTE

SALARIO
BÁSICO

TIPO DE
SALARIO

C
O

LO
M

B
IA

N
O

E
X

T
R

A
N

JE
R

O

NOVEDADES

IN
G

R
E

T

T
D

E
T

A
E

T
D

P
T

A
P

C
O

R

V
S

P

V
S

T

S
LN IG
E

LM
A

V
A

C

A
V

P

V
C

T

IR
P

SEGURIDAD SOCIAL
PENSIÓN

ADMIN

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC COTIZACIÓN

FSP

SUBSISTENCIA SOLIDARIDAD

APORTES
VOLUNTARIOS

EMPLEADOR EMPLEADO

TOTAL
APORTE

SALUD

ADMIN

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC COTIZACIÓN
VALOR
ADRES

TOTAL
APORTE

ARP

ADMIN

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC
CENTRO

DE
TRABAJO

TOTAL
APORTE

PARAFISCALES

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC

CCF

ADMIN
TOTAL

APORTE

SENA

TOTAL
APORTE

ICBF

TOTAL
APORTE

C
O

M

R
E

F
O

R
M

A
T

R
IB

U
T

A
R

IA

INDICADOR
TARIFA

ESPECIAL

ESAP

TOTAL
APORTE

MINEDU

TOTAL
APORTE

1 CC
1090411947

SANCHEZ
CONTRERAS
HECTOR
FAVIAN

INDEPENDIE
NTE
CONTRATO
PRESTACIÓN
DE
SERVICIOS

$ 1.750.905 01 230201-
PROTECCI
ON

30 $
1.750.905

$ 280.200 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 280.200EPS042 -
COOSALU
D

30 $
1.750.905

$ 218.900 $ 0 $ 218.90014-4-
SEGUROS
DE VIDA
COLPATRI
A S.A

30 $
1.750.905

109041194 $ 9.200 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0NO Normal $ 0 $ 0

TOTAL PAGADO: $ 508.300

2026/03/10 9:56 AM USUARIO: SOI CC1090411947 1PÁGINA 1 DE


