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FORMATO INFORME DE SUPERVISOR

C6digo: GJC22F Version: 1

FEcllA DE OLTIMA REVIsloN: 16/01A2024

CELEBRADO ENTRE LA E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO JULI0 MENDEZ BARRENECHE Y
MERLYS JOHANA TORREGROSA FAJARDO identificado con C.C.1140831045

iligen'ciamiento: 2026-02-26

DEL CONTRATO Y PERI DE PAGO

OBJETO DEL CONTRATO: PRESTAC16N   DE   SERVICIOS   PROFESIONALES   COMO   ENFERMERA   (0)
PARA   REALIZAR  ACTIVIDADES  ASISTENCIALES   EN   LA   E.S.E   HOSPITAL
UNIVERSITARIO JULIO MENDEZ BARRENECHE.

i)     No CONTRATO: CD20260305

TOTAL DEL CONTRATO: 7.400.000,00 VALOR DEy HONQRARIOS PERloDo: 3.700.000,00

FECHA DEL ACTA DE INICIO: \^ 2026-01-09 FINALIZACION: 2026-02-28

NOMBRE DEL SUPERVIS MILCIADES OSORIO SANCHEZ

UNIDAD FUNCIONAL EJECUCION DE ACTIV]DADES: UNIDAD  FUNCIONAL  DE   HOSPITALIZACION  Y  CUIDADO

cRmco

IONES C

tcDP -ADICION: RP A ADICION: TO CON ADICION:

DE ACTIVIDA

1.     El contrato se encuentra debidamente legalizado: Sl
2.i:sCc°oni[atd%tsadaeit%j|%?gu£JBS|i#8:#csofgteae#:8§:|Caer:acrignardae!in[f%#:Za%j6eTe83'ciTfndc:°anc?jdv?d88:tsr:aiE'esean

3.     8i:f8!£8natLaetisotay per:%tn;8ssaeti#actc°:jrapTt%n!%+arsagtElig:a§i,ones Contractuales, los cuales pueden ser verificados en

4.     Saur:fies'c8Penst,raijis!%#8 SxuiFep':FTiert?:°u|8 5Sd%e°rij1%?j°7n8egsdfere2not82? lps  aportes  al  sistema  de  seguridad  social  y  de

Teniendo en cuenta lo anterior,

t` periddo del mes de Febrero

ervisor cloy vista o corres

EEE..5.          V-FIRMA DE QUIEN CONVALIDA EL CLJMPLIMIENTO DE LAS ACTIVIDADES

8742789
UNIDAD FUNCIONAL DE HOSPITALIZACION Y CUIDADO CRiTICO

P6gina 1
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CODIGO:  GJC23FVERSION:003FECHADEULTIMA REVISION:   .

2210812024
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CELEBIIADO ENTF`E LA E S E   HOSPITAL UNIVERSITARIO JULIO MENDEZ BARRENEC\HE Y'
tAt\       "                                              A                                     ,     MERLys|OHAMTORREOROZAfAjAROO

/,;.,``r`t\;'1,,i.I;?r,,r(,).~,?i,,?  (  ,I;(`!J           y

•..        -,         '.i.v •'4r!`l`,J`,```.,       `                   Y

CON C.¢ N.1.140.831.045

I. INFORMACION €ENEFIAL DEL CONTRATO DE PRESTACION I)E SERvlclo
i,(v`;:,'':\  `        `'({fy\`\  )iyt,`   §    `'      `/    /;r/

OBJETOOELCoNTRATo:I:i:vSETRAs:+°#,DOEj3:FoVLC!33:£8::;'E°N\:#:.C°M°ENFERMERA(O)PARAREALIZARAC"DAOESASISTENCIALESENLAESEHospITAL

CONTRATO OE PRESTAcioN DE SEF`vlclos pROFEsioNAiES N®.              I                   cD2026OcO5                   I                    DE FEciiA IN€],O`   ,`,:„  `,;,I,4   \ \w^`., \\  \` ;,\y  qswapap

IT"I-.``*,,, r,,
i   ii:a A¢"vmwhE § (BEALunpe a%E.Lhp8Eo?'c°o%}oDn:.S:::Fab.a£%|

N EL oBjEro v L^s ob`°hicdado.a.peclfica.d.I?bjr!pd,IOREal,cO";,.`),,-;rd

1
Planeer  organLzir  diriglr  I.alhar 18® ge.Clones n.ceeulas poe logpr .I funclonaml.nto d. loe .ervlclo. d® acoerdo . les I)Iaeco y I)logramg .stol)I. cld®|.

2 R.allzar Rondas d. §egurldad a. Pacl.nt. dleha: ld.nlmcacl6n d® I)aclent®, V.nopunclone®, Equlpe. lnv8.lvo., ..gnu.clch d. I.slduo. hcapftalalo., old.n y .a.o I.1o. I.ndclo.

3 Veriflcar I. aplicacl6n d. ll.ta. de chequeo pera ®1 co^trol ei` Ia pr.von¢16I` d® lnfocclone. y pioc®.a. I)i.leo. d. EI`f®men'a

4 V®lar per ®1 cumpllmlento de lo. protocolo8, proc.€o. y /orm&tco d. los diforentco lewlclo., .jemplo. .I lngr..a y .alld. d. Io. .uxlll.ro. a. en/em.ula.

5 Comprobar la reallzacl6n de la aeop.la .n lol diterento. 8endclco y qua ee ®ncLientr. blen onganhado lo. .itto. a. hbajo.

6

Vlgllar y controlar .I  u8o .d.¢uado d® lo. reel.tro® d® ®nfomerla (®xpodjent® cll.nlco.  c.nlo, veol.tree•.I.di.tlco& pl.nco d. .il.nlcl6n, rot.c 6n, ,te.y ..e.ura/ I. achilllz.cl6rl dial. de lo. ngl.fro. en ®1
fable.a de cama. .e8®rvada8.

7 Dctectar la neee.load d. materi.V®qulpo d® lo. .®rriclo. y o®.tJong I. adqul.icl6n.

8 V.riflcar que .. cumpl. con la notlflcacl6n Inn.I)I.t. I. Io. .vento. .dv.rloe y/a lncld.nl.. qu. .. pr.aenton .n 1® ofenel6n dot pact.nt..

9
V.rmca¢16n d. I. pr®par.cl6n .I.cuad. d. lo. eetudlo. y clrugl'a.

10
Vulcar.I reglctro de lae conclon®. I. lee.nfemerae ael.t®nel.Ie.                                                                                                                                                         `-\     `{E`:-} lt,: r. ,  :I;`    \`

11
All.tir . lae reunlone. y iondae n`6dlca. y de .nfoTm®ria d. .u dr.a para ®.tar al I.nto del proc..a I. .tonci6n y cull.do d® Io. pacl.nto..

a    ,        \..

12 Reellzar I. Notlflcacl6n I. dafloe y ro.llzar rondo conJunbment. con el lroa de in.ntenlmwhto.

13 Infomar pow ..¢rito, dlulam.nte a coordln.cl6I. lo. I nconv.nlonto. pr®e®ntedo. en coda .ervlclo.

14
Pr     onclonar it.ncl6n de enfomerfe .   actelite. he.pltallz4do3 ..gdn lae nco..ldadco fl.lc..  froJol60lca.  p.lcol6glci.y .ocfalg .®odn lo. e.I.bfocl ".I p|lo d. tlenel6n de .Iif.met.OP1'

1\`

15
Apoyar ®n el Mono/a y control I. ma`erial y .qulpo .n la ateilctch del paclente.

16 OIIlg®nclir y eiibegai hleton.. cllnlca. a factwacl¢n de pacleute qu® toneal` eor®.oe ®n.I arden e.tablecldo..                                                                                     `t  , `.,..

17
Cunpllr con el dlllqenclaml.n!o a. lal RIP§, form.to., Inefrom.ntos de control..®gulml.nto, mluacl6n, d. I. i.S.i.                                                                                                 ` i  '

18
Vewhc.r el comscto dlllgenctml.nt® d®I /orm&to d® SMOI|A                                                                                                                                                                                                   7                     `.i,T::\

19

Actuallear Kardex y t.detae de in.dlcamento. d® .cuerdo I lo.¢amblo. ctectuados par in.dlc® tratante .n fa .volucl6n y ordene. m6dlcae, en lo. dlforento. tumo. (cordq,a, noch.) .te,

20 Admlnl8hacl6n do medicam.nto. d. aouerdo al protocolo lnetltuclonal.

21 Sup.wl8ar y cumpllr con la correcta .¢oreg.cl6n a. Io. alemento. de protecclch personal y in.n.jo de rep. Iucla.

22
Debe realLzar un ln/one det4Jlado .®bro I.. ac8vldade. roalBadac y ®1 cumpllmlonto de la. ml.rna.. .egdrl 1® seeueilcla ..lablecld. p.r b Unload Funclonal de Enlem®giv

23 Apoyai .n la .upervlsl6n ® ln.peecl6n ®p®rtuna al carro d¢ pare, equlpo. blom6dlco. con lo. que cu.nd .I eerviclo, has.. Iae mepeetlvae onofacJone. a qu¢ llallen lugaf se. dleda y quliic.nd

24 Ge8tlonar la lnfoma¢16n, y/a documenlo. fislco., drdeAe. de procedlmlento. que .e .onere ®n el eervlclo d® aouefdo a I. ne¢e.Idad del paclonle y nomallvldad.

25c
Oanndzar qu® la preetacl6n de ferviclo obJ.to del conhato cumplan ®Iflctam®nt¢ con la. caracterl.tlcae y "ferenclae a..on.B. .n el p"entedoCur,nlo, lee cuale. f¢deb.n qu.fy a la. rroma. de calld4d d®
onlomldad con lo ®8tablecldo par la E.S.E Ho.I)ltAI  Univereltarlo Jullo N6ndce B&mneche. Adlclonalm.nto li I.r.nffa I. lo. ..rvl¢lco ofrocldo. tleb. pemitl. qu. e.los in.ntoilgon .u c.lldad . ld®n.ld.I,

26
Cumpll/ con lo o.tutl¢cldo en  la ro.olucl6n 32eo de 201e, de mapera que 8e 9arantlco fa ®f®cthra y aporfuma ateJ`cl6n I.finld. .A la Rutl Integral deAtonelch Natemo I.erfualal, Plon de Ac.lemel6ri pan fa
Reduc€[6n de la M®rtalldtd  N.tom. y Estotef]la llosDltal F'®drlno,  8endn 8u comDet.ncl4. I

27 Capecltar d persond all.tenclal (.nfomerae) cobre colocacl6n de Implant. Sub d6mlco y apllcacl6n de m6todo. d. .ntlconcopelch

ill. iNFOR'inAdfoN dE ApORTE§ A SEGURIDAD sO\cquf   \ i  :4j#\,;*-+i;i;!t;\,yy;,,L`,,^l/``,t'L,\`           '/        .'S,,I                           ,        A

No. DE PLANiLLA:              I                                            ®49e5i€7i4 OPERAOOR:
•.'..:`  T,L\'AI\OnTES ENuNEA        .

CONCEPTO DEL PAGO                                                            ENTIDAO FECHA DE PAOO
`      VAL:ORPAGAcO

SALU D:                                                                                                     SANITAS 11102J20Z®
`~:+,    ,   :  .:`:„:  $218.000

PENSION :                                                                                              PORVENIR 17/02/2026                ` riil\'pe<}   `RA;¥t$  280.ZOO   ;`,

RI ESGOS LABORALES:                                                         COLPATRIA •il02Izoas I,-,     ,.,..-y$42.7®o     -

\    +      +  \   ,\     t   `+                                                                                                    iv.DEOLARAcidifes'O
ELCOwTRATISTA`\Y``{;;\;Y5t-``v`;`{Lfi{i;, ta •1

1.- Que de9arroll6 las actividades descritas en el lnforme anexo,  dentro del perlodo de cobro.
2.- Que rea ice el pago de la Seguridad  Social por el valor qile exige la Ley,  pago del cual anexo copia simple.

3.- Que au torizo los lmpuestos a que estoy obligado a pagar, por ocasl6n al sef`alado contra'O.                                                                                              =  :.

\\`                                                                                        ,I                                                            r          v.AN£XoS                                               ,     x   qr,``\\;`\,S
"t:REh::"}t&^A     `                                                                                             (Cuando se roauien coth unade beotlioacfroddcontofo)\\¢1/it  fsts,liii:S:  st

Anexar evi.dencjas fotoclraficas v/o docu mentales a ue soporten las aclividades roalizadas en el Deriodo corTesool`djonteFIRNADELCONTRATIST^:''?i~„}s`7``Hc``i,rct.;++}.,i.„./`.,"Ar'\

N.. IDENTIFICACION:                                                                                                                                                                1.140.831.045
•¢;i,      ,y



FRE  e.nlhea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Chase Aportante

DATOs GENERAus DE LA LIQulDAaoN

LIQulDAC[ON DETALL^DA DE ^PORTES

EMPLEADO                                                             PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES

No.    I  ldentificaci6n Nombres            Codigo|D{as IBC give Cedigo D1'as IBC Aporte Cod'8o D1'as 'BC Aporte Codigo Bias 'BC Aporte Dias 'BC Aporte

|sucursa>i:,pRINclpAi'(±`Amia<d`O:)``

*,tl,I.I,I$1,7sO,905
\'       `       i-       SZ80.ZOO

I,tl,l|L'J,I$1,7sO,cos
-         -                $2,8,goo:

:i, SSO
A                             ,              :           .,$6--

^,``

*\\51,*1\*$1,7sO.905 ral    I,I, -.                -:----:-i.§ SOSO

Centre d. Tri]baj®: PRINapJu ( I Afibdds)auded:SANTAMARTADepto:MAGDAl"A(1Afiliados) $2eo,Zoo
'$2ie,goo

SO „2.700 SO

Sl.750,cos $2eo,Zoo S1,750,905 $2ie,9OO SO $0 $1.7sO.905 $42,700 SO $0

CC 1140831045 TrmormREysGRosA           p03Oi sO S1,750,cos Szco,zoo EPS005 30 $1,750,cos $218.900 0 ;0 sO 1 cO $1 ,750,ac *2,700 a SO $0

Total          Afiliados( 1) $1,750,sos §Z80.ZOO $1,750,905 $218,cO SO SO $1,750,sos $12,700 $0 $0

#±-?±rrS; .:`t. `=£ ;`..i;`.-Lil?:i.`^-;£:~`±*=fy;#               `         pigiv`gr~-`£riLgiv*.'



ca  e.nlinee

AFP  (Al)MIN[STRADORAS:  1 )

PORVENIR

ARL (ADMINISTRADORAS:  1 )

COLPATRIA ARP

EPS  (ADMINISTRADORAS:  1 )

sANn.As

230301

$280,2cO

$280,ZOO

sO2,7cO

;42,700

$218,900

$218,900

•-..  1RES

$281'300

$281.300

$42,9cO

*2,goo

S219,800

$219,800

•Jiifg
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ACTA FINAL

CODIGO:  GJC26FVERSION:002
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ACTA FINAL DEL CONTRATO NO. CD20260305 DEL 2026

I  NO. DEL CONTRATO CD20260305 DEL 2026

I  NOMBRE DEL CONTRATANTE ESE HOSPITAL UNIVERSITARIO Jtjllo\ MENDEZ BARRENECHE

I  NOMBRE DEL CONTRATISTA MERLYS JOHANA TOF`REGROSA' FAJARB
_a

I  NO. DE IDENTIDAD 1140831045

loBJETODELCONTRATO

PRESTACION DE SERVICIOS PROFESION\ALES COMO ENFERMERA(0) PARA
REALIZAR ACTIVIDADES ASISTENCIALES EN LA E.S.E HOSPITAL UNIVERSITARIO
JULIO MENDEZ BAF`RENECHE

VALOR TOTAL DEL CONIRATO SIETE MILLONES CUATROCIENTOS MIL PESOS Mfl..  ($7.400.000)

FOF`MA DE PAGO EI HUJMB cancelafa al CONTRATISTA (2) cuota(a), par valor de TRES MILLONES
SETECIENTOS MIL PESOS M/L. ($3.700.000), de conformidad con el informe de la
ejecuci6n de las actividades contractuales Iealizadas. provla cortmcaci6n de
cumplimlento expedida por parte del Supervisor del contrato

PLAZO DE EJECuCION Previa legalizaci6n del contrato sin exceder 28 de FEBRER0 de 2026'.
COP 2
REGISTF`O PRESuPUESTAL 237
FECHA DE ACTA DE INICIO 9 DE ENERO DE 2026

FECHA DE TERMINACION CONTRATO 28 DE FEBRERO DE 2026
ADICION                          :  I.`f``. `.t ;I.:.„

COP DE LA ADICION N/A

RECISTRO PRESuPuESTAL DE LA ADICION N/A                                                                            I:L',`,,  '`   i
i

PLAZO ADICION NI^                                                                                 .     -)j`jl   `....   `

FORMA DE PAGO ADICION N/A

FECHA DE TERMINACION DE CONTRATO CON
r`f,,    .  `

N/A                                                               t',i          ',ADICION.

VALOR ADICION NIA,-..., I

VALOR FINAL DEL CONTRATO N/A I

SUPERVISOR DEL CONTFIATO PROFESIONAL ESPECIALIZADO UNIDAO. D̀E HOSPITALIZACION Y CulDADO
CRIT'CO

Entre  los  suscritos,   IVIILCIADES  OSOFtlo  SANCHEZ,   mayor  de  edad,   id,entificado(a)  con   fa  dedula  de

:#Edca#:+Z::B:+#uNi3A8a74fd7%ieeN#A#asepn,TfacY8#'y°8ffi#g:^c%'#¥o,d:u:°aF#a`°#+
supervisor del contrato CD20260305 per otra parte MERLYS JotlANA TORREGR08A FAJARDO, identificado con le
cedula  de  cirdedanla  No.   1140831045  en  su  condici6n  de  contratjsta  se  reunieron  para  firmar  acta  de
finalieacich de contralo.

Par dltino  el  hospital  se+ declara  que  no exists  emolurnento algunq;chtrei lasv par(es  y  con  tod6 qoricepto
respecto de las obligaciones mutuas pactada§ en el contrato prostact6ngg §eryicios en referencia.     `+

-_           +        A                /

Para conetancia se firma por las parte§, en fa ciudad de Santa Maria edd mos:de FEBRERO del afro 292a
:+     ,+     t`,      ;_I         "      t

SUPERVISOR,

MILCIADE/ap.# a{g vfo .<
OSORIO SANCHEZ

CONTRATISTA,\

#EL!#S,9REfaiTSRqEfesfiAcfo
FAJARDO
1140831045

1'

I,1:

;!i   .!';

•!L,  '£

# .= `.I ,  ,

•,`'t.,.I

I.1

'



•.    i;,       I        '::::;

\ .'  ..

MERLys j6nrfuA TORREGROsA` FAjARDO
1140831045

CALLE 16#5-80
32'05564426

M.TORREGROZA.FAJARDO@GMAIL.COM

NTA DE COB

DATOS PERSONALES  \

DATOS DEL CONT

N° CONTRATO: CD20260305

OBJETO DEL CONTRATO: PRESTAC16N DE SERVICIOS PR®FESIONALES COMO ENFERMERA (0)
PARA REALIZAR ACTIVIDADES AS'15TENCIALES  EN  LA E.S.E  HC)SPITAL

UNIVERSITARIO JULIO  MENDEZ bARRENECHE.

FECHA INICIO: 2026-01-09 FECHA FINAL: 2026-02-28

VALOR CONTRATO: 7.400.000,00 3.700.000,00

rcm
MERLYS JO REGROSA


