Certificacion de cumplimiento informe de obligaciones por prestacion
de servicios - Honorarios

1. DATOS GENERALES CUENTA DE COBRO: 04
CONTRATO No. 029  Del: 05-01-2026
PLAZO DE EJECUCION DESDE: 05 DE ENERO 2026 HASTA: 18 DE ABRIL DE 2026

NOMBRE Y APELLIDO CONTRATISTA: PAULA ANDREA ABELLO GAMBA
No. Documento de identificacion:  1.006.778.998

Direccidn y teléfono: Manzana C casa 18 Nueva Jerusalem — Acaclas - Mévil: 318 327 5066

Objeto del contrato: PRESTACION DE SERVICIOS COMO PSICOLOGO PROFESIONAL PARA EL PROGRAMA "PIC" PLAN DE
INTERVENCIONES COLECTIVAS QUE DESARROLLA EL HOSPITAL LOCAL DE GUAMAL PRIMER NIVEL DE ATENCION E.S.E.

No. de Aprobacion de Planilla Aportes Salud y Pension: 74811150 (ABRIL)

Consignar a la Cuenta: 91269529712 Del Banco: Bancolombia Tipo de Cuenta;: AHORROS

Pago No.: 4/4 Periodo generacion de la cuenta del 05 de ABRIL al 18 de ABRIL de 2026

2. INFORMACION FINANCIERA

VALORES , _
VALOR TOTAL DEL CONTRATO INCLUIDAS ADICIONES S 13,866,000.00
HONORARIOS A PAGAR PRIMER INFORME S 4,000,000.00
HONORARIOS A PAGAR SEGUNDO INFORME S 4,000,000.00
HONORARIOS A PAGAR TERCER INFORME S 4,000,000.00
'|HONORARIOS A PAGAR CUARTO INFORME S 1,866,000.00
{HONORARIOS A PAGAR QUINTO INFORME
HONORARIOS A PAGAR SEXTO INFORME
HONORARIOS A PAGAR SEPTIMO INFORME
HONORARIOS A PAGAR OCTAVO INFORME
HONORARIOS A PAGAR NOVENO INFORME
PAGOS HONORARIOS ACUMULADOS INCLUIDOS EL
PRESENTE PAGO ? 15, 800,000:00
EJECUCION FINANCIERA EN PORCENTAJE INCLUIDO EL : B s
PRESENTE PAGO
SALDO PENDIENTE POR PAGAR . - o $ : -
Nro. Registro Presupuestal 000029
Nro. Certificado de Dlsponlbll lidad presupuestal _000029_
Rubro Presupuestal _2120202009010202 ___
[ | |APORTES AL SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL
APORTES OBLIGATORIOS EN SALUD(*): $ 218,900.00
APORTES OBLIGATORIOS EN PENSION *) S 280,200.00
APORTE ARL (*): : $ " 42,700.00
TOTAL 9 541,800.00
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3. INFORME DETALLADO DE ACTIVIDADES

_Obligacién Contractual

Producto/Evidencias

1. Realizar actualizacién del Plan Integral de Cuidado
Primario — PICP, con el propésito efectuar el seguimiento
al riesgo, fortaleciendo entornos seguros, protectores y
promotores de salud; esta actualizacion se desarrollara de
acuerdo con el nivel de riesgo, los riesgos generales y/o
el momento del curso de vida, con el fin de prevenir el
avance hacia situaciones de mayor vulnerabllldad y se
debera efectuar asi:

. Realizar el primer acercamiento con la familia
para ajustar y concertar las actuvndades del PICP. (50
mensuales)

. Primer Seguimiento: A los ocho (8) dlas
posteriores a la visita inicial se debe efectuar una segunda
visita de seguimiento la cual incluird una intervencién por
enfermeria y otra por psicologia con sus respectivas
demandas inducida y canalizacion a los servicios de salud
.| y sociales.

. Segundo seguimiento:-Realizar a los ocho (8) dias
posteriores a la ultima intervencion ' seguimiento las
actividades concertadas con participacion de enfermeriay
psicologia. con sus respectivas demanda 'inducida 'y
canalizacion a los servicios de salud y sociales.
Diligenciando 1los instrumentos entregados por la
secretaria de salud del Meta, cumpliendo con los
estandares de calidad del dato.

J

Durante el periodo correspondiente realicé la actualizacién de
45 familias del Plan Integral de Cuidado Primario (PICP),
dando ' cumplimiento a los dos primeros seguimientos
establecidos.

En el primer seguimiento, Ilevé a cabo el acercamiento inicial
con las ' familias, realizando mi presentacién como
profesional, ajustando y concertando las actividades a
desarrollar dentro del PICP y definiendo los temas a abordar
en las visitas posteriores. Asi mismo, se trabajo el
fortalecimiento de la comunicacion en el entorno familiar,
permitiendo identificar dinamicas familiares, necesidades y
factores protectores. Esta actividad se desarrollé con 45
familias.

En el segundo seguumnento desarrollé un proceso de
psicoeducacion dirigido a las familias, utilizando un folleto
informativo como-herramienta pedagégica para €l abordaje
de pautas de crianza, promoviendo practicas de cuidado,
buen trato y la construccion de entornos familiares seguros y
protectores. Esta intervencion se realizé con 45 familias.

Las actividades se ejecutaron en articulacion con el
componente. de enfermeria, generando las demandas
inducidas y canalizaciones correspondientes a los servicios
de salud y sociales. Asi mismo, se diligenciaron los
instrumentos establecidos por la Secretaria de Salud del
Meta, garantizando la calidad, oportunidad y adecuada
sistematizacion de la informacion.

Anexo 01

2. Realizar cuatro (4) actividades colectivas de
informacion en salud para el cuidado familiar con el
propésito de orientar y fortalecer los habitos saludables y
el autocuidado. ,

Estas actividades se desarrollaran ‘mediante la
participacion activa en espacios comunitarios, bajo la
responsabilidad de los integrantes del Equipo Basico de
Salud (EBS), quienes brindaran a los individuos y sus
familias las siguientes actividades:

Sesion 1: Promover la adopcién y sostenimiento de
estilos de vida y entornos saludables mediante acciones
colectivas que fortalezcan las capacidades individuales,
familiares y comunitarias para el autocuidado y la salud
integral, prevenciéon de enfermedades no transmisibles,
trastornos mentales, promocion de la actividad fisica,
alimentacioén saludable y reduccién de riesgos asociados
al consumo de alcohol y tabaco. .

Sesion 2: Reducir los criaderos del vector (Aedes aegyptl
y otros) mediante lavatéon de tanques (simulacién de
lavado, cepillado, tapado y mantenimiento periédico de los
tanques, albercas y depdsitos de agua en viviendas,

Durante el mes de enero se desarrollaron y cumplieron las
sesiones 1y 2, orientadas a la promocion de estilos de
vida y entornos saludables, asi como a la prevencion de
Enfermedades Transmitidas por Vectores, mediante
acciones de sensibilizacién comunitaria sobre autocuidado,
actividad fisica, -alimentaciéon saludable y prevencién del
dengue y la EDA.

Asi mismo, se dio cumplimiento a la sesién 4, enfocada en
la sensibilizacién .sobre nuevas masculinidades y la
prevencion de la violencia de género “Rompamos el
circulo”, la cual se llevé a cabo el 4 de marzo en las
instalaciones de la Policia Nacional del municipio de
Guamal, promoviendo el compromiso comunitario con la
equidad de género y la no vnolencna en cualqulera de sus
formas.

De acuerdo con lo anterior, se dio cumplumlento al 100 %
de la actwudad establecida.
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instituciones y espacios comunitarios) y recoleccién de
inservibles y diversos para la prevenciéon de
‘| Enfermedades Transmitidas por Vectores. Fortalecer las
practicas de higiene, agua segura y disposicion de
residuos. Sensibilizacidon en barrios y veredas sobre
prevencion de dengue y EDA.

Sesion 3: Identificacion del etiquetado nutricional frontal
de alimentos procesados, con énfasis en el contenido de
azucares, sodio, grasas saturadas y grasas trans.
Definicion y diferenciacién entre productos procesados y
ultraprocesados, promocion de la lonchera saludable y
sensibilizacion a los padres, madres y cuidadores sobre la
responsabilidad e importancia de la alimentacién
saludable en el periodo escolar.

Sesion 4: Sensibilizacién e informacion participativa que
promueva nuevas masculinidades y la prevencion de la
violencia de género "Rompamos el circulo" para la
identificacion de patrones de violencia y estrategias para
evitarlos, con el fin de lograr en los participantes el
compromiso comunitario y simbdlico de equidad entre
géneros y no a la violencia en cualquiera de sus formas.

3. Participar en los espacios de andlisis y mesas de trabajo
convocadas por las entidades territoriales, tanto municipal
'como departamental, en todo lo referente al Plan De
Intervenciones Colectivas Departamental (PIC).

Durante el periodo participé en los espacios de andlisis y mesas de
trabajo convocadas por las entidades territoriales en el marco del
Plan de Intervenciones Colectivas Departamental (PIC). En este
sentido, asisti a la reunién virtual realizada el dia 15 de abril del
presente afio, convocada por el nivel departamental y dirigida a
todos los equipos PIC, donde se dieron a conocer los instrumentos
a desarrollar y las actividades correspondlentes a cada profesional
del equipo.

Anexo 02

4. Realizar mensualmente acciones de medios de
comunicacion y difusion efectivos en el micro-territorio
como: perifoneo, redes sociales, piezas comunicativas,
carteles,- avisos parroquiales o religiosos, a través de
| plataformas o enlaces existentes en el municipio, del
espacio de escucha activa.

Durante la ejecuciéon del contrato realicé mensualmeme
acciones de comunicacion y difusion en el microterritorio,
haciendo uso de redes sociales y otras plataformas
disponibles. en el municipio para promover el espacio de
escuchd activa. En este sentido, se llevaron a cabo las
publicaciones correspondientes a las actividades del PIC
departamental, logra'ndo una ejecucic’:n del 100%.

De acuerdo con lo anterior, se dlo cumplimiento al 100 %
de la actlwdad establecida.

5. Realizar atencion del centro de Escucha, garantizando,
64 atenciones por mes, cuatro dias a Ia semana, en el mes
de enero.

Durante el mes de enero di cumplimiento a la atencion del
Centro-de Escucha, garantizando la prestacion del servicio
conforme a lo establecido, con el nimero de atenciones
requeridas (64), distribuidas en cuatro dias a la semana,
asegurando un acompaﬁamlento oportuno, contmuo y de
calidad a la poblacnon atendida.

De acuerdo con lo anterior, se dio cumplimiento al 100 %
de la actividad establecida.

6. Realizar la segunda Jornada de educacion en salud (En
el mes de enero) dirigido a lideres de la comunidad sobre
factores protectores para la prevencion de la violencia con

Durante el mes de enero realicé la segunda jornada de
educacién en salud dirigida a lideres comunitarios, orientada
a la prevencidn de la violencia en el hogar y al fortalecimiento

i
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el objetivo de fortalecer los procesos de deteccion y |de los factores protectores en los entornos familiar, educativo
manejo de situaciones problematicas en el entorno hogar, | y comunitario. Para el desarrollo de esta actividad, que cont6é
educativo y comunitario, con sensibilizacion durante todo | con la participacion de 30 asistentes, se realizé la
el proceso formativo para la participacion en la|convocatoria correspondiente y la adecuacién del espacio,
conformacion  y/o dar a continuidad al grupo de apoyo | llevandose a cabo en el auditorio del Hospital Local, con inicio
comunitario en salud mental. Este ejercicio se puede |a las 4:00 p. m. Durante la jornada se desarrollé una charla
articular desde las mesas de concertacion para contar con | educativa en la que se abordaron estrategias para la
intervenciones conjuntas de policia nacional, comisaria de | deteccion temprana y el manejo de situaciones de riesgo,
familia, bienestar familiar entre otros. Se debe garantizar | promoviendo la participacién activa de los asistentes y el
una asistencia de 30 participantes y su duracién sera de | fortalecimiento del apoyo comunitario en salud mental.
dos (2) horas 0 mas si asi lo amerita. ; i

| De acuerdo con lo anterior, se dio cumplimiento al 100 %
de la actividad establecida.

7. Realizar la segunda sesion de un proceso educativo de | Durante el mes de enero Ilevéj acabola segunda' sesioén del proceso
cuatro sesiones dirigida a nifios, nifias, en Manejo y educativq dirigido a nifios y nifias sobrg el manejoyla expre;;nén de
expresion de Emociones. Se debe garantizar una las emociones, desarrollada en el barrio Las Villas. En esta jornada
asistencia de 25 participantes y su duracién sera de dos se trabaj6 la identificacién y expresién emocional a través de

Hreese : . actividades ludicas y participativas, utilizando herramientas como el
IE) horas o mas si asl o amerlta. (En el mes de enero). dibujo y la mimica, lo que facilité la comprensién de las emociones
- * | y.promovi6 espacios seguros de expresion entre los participantes.

| De acuerdo con lo establecido, se dio cumplimiento al 100 % de
la actividad programada.

8. Realizar la segunda sesion de un proceso educativo de [ Durante el mes de enero desarrollé la segunda sesién del
cuatro sesiones dirigido a adolescentes sobre Familia'y | proceso educativo dirigido a adolescentes, enfocada en la
resolucion de conflictos donde se aborde la estrategia | temética de familia y resolucién de conflictos, en el marco de
habilidades para la vida orientada a la prevencion de|la estrategia de habilidades para la vida orientada a la
conductas de riesgo asociadas al consumo de drogas, con | prevencion de conductas de riesgo asociadas al consumo de
sensibilizacion durante todo el proceso formativo para la | sustancias psicoactivas. La actividad se llevé a cabo en el
participacién en la conformacion y/o dar a continuidad al | polideportivo del barrio Villa Bernarda, donde se abordaron
grupo de apoyo comunitario en salud mental. Se debe | aspectos relacionados con la resolucién pacifica de conflictos
garantizaruna asistencia de 25 participantesysu duracién|en el entorno familiar, promoviendo el dialogo, la
sera de dos (2) horas o mas si asi lo amerita. (En el mes | comunicacion asertiva y la participacién activa de los
de enero). : | adolescentes como factores protectores para la salud mental.
: De acuerdo con lo establecido.

Se dio cumplimiento al 100 % de la actividad programada.

9. Realizar 1 Jornada de educacién en salud sobre|Se _dio. cumplimieljto a la actividad programada mediante la
factores protectores y de riesgo en salud mental dirigido a | realizacién de una jornada de e'duc'acién en salud, desarrollada a
bderes dlo Ja compurided an Paitas 3a Cianza AU | e e s
et r |o 2 4 salua mental,
p:gg'eii\f %Iebu?jr;tterca;::?éncon el rﬁgjne;!\éo %Z fogi?lﬁ%?o y e: con énfasis en pautas de crianza que promueverni el buen trato.
grobleméticas A entornY) hogarjy e R Esta jornada tuvo como objetivo fortalecer los procesos de deteccion

il ! y manejo de situaciones problematicas en los entornos familiar y
sensibilizacién durante todo el proceso formativo para la | comunitario, asi como sensibilizar a los participantes sobre la

participacion en la conformacién y/o dar a continuidad.al | importancia del buen trato como factor protector de la salud mental.
grupo de apoyo comunitario en salud mental. Este|La actividad se realizd en articulacién con el Enlace de Género de
ejercicio se puede articular desde las mesas de |la Alcaldia Municipal y conté con la asistencia e intervencion de la
concertacion para contar con intervenciones conjuntas de | Policia Nacional.

policia nacional, comisaria de familia bienestar familiar

entre otros. Se debe garantizar una asistencia de 30 De acuerdo con lo anterior, se dio cumpllmlento al 100 % de la
participantes actividad establecida.
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10. Realizar la tercera sesion de un proceso educativo de
cuatro sesiones dirigida a niilos, nifas en Resiliencia. Se
debe garantizar la asistencia de los 25 participantes en la
primera y segunda sesion y su duracion sera de dos (2)
horas 0 mas si asi lo amerita. (En el mes de febrero).

Realicé la tercera sesion del proceso educativo dirigido a nifios y
nifas sobre resiliencia, dando continuidad al proceso formativo y
garantizando la participacion de los asistentes de las sesiones
anteriores. La actividad se llev6 a cabo el 20 de febrero, con inicio a
las 4:00 p. m., y tuvo una duracién acorde a lo establecido. Durante
la sesi6n se trabajé el fortalecimiento de la resiliencia a través de
diferentes situaciones cotidianas, promoviendo el reconocimiento y
la expresion de emociones, tanto a nivel personal como en la
interaccién con sus compafieros, favoreciendo el desarrollo
emocional y las habilidades para la vida.

De acuerdo con'lo anterior, se dio cumplimiento al 100 % de la
actividad establecida.

11. Realizar la tercera sesidn de un proceso educativo de
cuatro sesiones dirigido a adolescentes sobre Redes
Sociales y presién de grupo donde se aborde la estrategia
habilidades para la vida orientada a la prevencién de
conductas de riesgo asociadas al consumo de drogas, con
sensibilizacion durante todo el proceso formativo para la
participacion en la conformacion y/o dar a continuidad al
grupo de apoyo comunitario en salud-mental. Se debe
garantizar la asistencia de los 25 participantes de la
primera y segunda sesion. Cada sesién debe contar con
una duracién de dos (2) horas o mas si asi lo amenta (En
el mes de febrero).

Realicé la tercera sesién del proceso educativo dirigido a
adolescentes, enfocada en redes sociales y presién de grupo,
abordando la estrategia de habilidades para la vida orientada a la
prevencién de conductas de riesgo asociadas al consumo de
drogas. La sesién se llevd a cabo el 20 de febrero, dando inicio a la
1:00 p. m., con una duracién acorde a lo establecido y garantizando
la-participacion de los asistentes de las sesiones anteriores.
Durante el desarrollo de la actividad se trabajé el uso adecuado y
responsable de las redes sociales, la identificacién de riesgos y la
prevencion de delitos asociados a su uso, promoviendo la reflexién
critica, la toma de decisiones responsables y la continuidad del
proceso de fortalecimiento del grupo de apoyo comunitario en salud
mental. /

De acuerdo con lo anterior, se.dio cumplimiento al 100 % de la
actividad establecida.

12. En enero, debera convocar y constituir el grupo de
ayuda mutua con los lideres comunitarios en salud mental
sensibilizados durante los procesos e intervenciones, y se
debera realizar 2 sesiones en el mes de un proceso de 3
sesiones, una cada quince dias donde se promueva la
construccion, formacién y empoderamiento comunitario
con minimo 15 participantes. TEMAS: Que es un grupo de
apoyo y/o ayuda mutua la importancia en el entorno
comunitario. Tener en .cuenta el lineamiento técnico
Orientaciones para el Trabajo con Grupos de Apoyo Yy
Grupos de Ayuda Mutua del Ministerio de Salud 2018,
énfasis en Rutas de Atencién, empoderamiento
comunitario y demas temas concertados con los
integrantes del grupo, segun las Guias metodolégicas.
Cada sesion debe contar con una duraCIén de dos (2)
horas o mas si asi lo amerita.

Durante el mes de enero se realiz6 la convocatoria y conformacion
del grupo de ayuda mutua, integrado por lideres comunitarios y la
red de pacientes en salud mental. La convocatoria se efectud a
través de redes sociales y de manera personal, logrando la
participacién minima requerida.

En el marco .de un proceso formatlvo de tres sesiones, se
desarrollaron dos sesiones durante el mes de enero, contando con
una asistencia minima de 15 participantes, orientadas a la
construccion, formacién y empoderamiento comunitario.

La primera sesién se llevé a cabo el miércoles 21 de enero y la
segunda sesién el miércoles 28 de enero, en las cuales se
abordaron temas relacionados con qué es un grupo de apoyo y/o
ayuda mutua y su importancia en el entorno comunitario.
Adicionalmente, durante las sesiones se desarrollaron actividades
de” relajacién y conexién con el cuerpo, contribuyendo al
fortalecimiento del bienestar emocional, la cohesion grupal y la
participacion activa de los integrantes. Cada sesion conté con una
duraciéon minima de dos (2) horas, 0 mas segun lo requerido por el
desarrollo del proceso.

De acuerdo con lo anterior, se dio cumplimiento al 100 % de la
actividad establecida para el periodo correspondiente.

13. Realizar atencién "del centro de Escucha,
garantizando, 48 atenciones por mes, cuatro dias a Ia
semana, en el mes de febrero.”

Realicé la atencién del Centro de Escucha durante el mes de
febrero, dando cumphmlento a lo establecido, garantizando un total
de 48 atenciones, distribuidas en cuatro dias a la semana,
asegurando la disponibilidad del servicio, la atencion oportuna y el
acompaiamiento psicolégico a la poblacién que lo requirié.
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De acuerdo con lo anterior, se dio cumplimiento al 100 % de la
actividad establecida.

14. Realizar 1 Jornada de educacién en salud sobre
factores protectores y de riesgo en salud mental dirigido a
lideres de la comunidad en Salud y trastornos mentales y
prevencion de la conducta Suicida signos de alarma.

Se realizé una (1) jornada de educacién en salud sobre factores
protectores y de riesgo en salud mental, dirigida a lideres de la|.
comunidad, en la cual se abordaron temas relacionados con los
trastornos mentales, la prevencion de la conducta suicida y el
reconocimiento de signos de alarma. Dicha actividad se llevé a cabo
el dia 20 de marzo, con el propésito de fortalecer los conocimientos
y capacidades de los lideres comunitarios en la promocién del
cuidado de la salud mental y la prevencién temprana de riesgos
psicosociales.

De acuerdo con lo anterior, se dio cumphmlento al 100 % de la
actividad establecida.

15. Realizar 1a cuarta sesiéon de un proceso educativo de
cuatro sesiones dirigida a nifios y nifias.en Manejo y
resolucion de conflictos. Se debe garantizar la asistencia
de los 25 participantes de la primera, segunda y tercera
.| sesién y su duracién sera de dos (2) horas o mas siasilo
amenta (Enel mes de marzo).

Realice la cuarta sesién de un proceso educativo, compuesto por
cuatro sesiones, dirigida a niflos y nifias, orientada al manejo y
resolucion de conflictos. Esta sesién correspondi6 al cierre del
proceso formativo y se llevé a cabo el dia 17 de marzo.

Para su desarrollo, se garantiz6 la asistencia de los 25 participantes
que hicieron parte de la primera, segunda y tercera sesién, asi como
una duraciéon _minima de dos (2) horas, ajustaindose segun la
dindmica y el cumplimiento de los objetivos pedagégicos
propuestos. S ' )

De acuerdo con lo anterior, se dlo cumplimiento al 100 % de la
actividad establecida.

16. Realizar la cuarta sesion de un proceso educativo de
cuatro sesiones dirigido a adolescentes sobre Proyecto de
Vida, donde se aborde la estrategia habilidades para la
vida orientada a la prevencion de conductas de riesgo
asociadas al consumo de drogas. Se debe garantizar la
asistencia de los 25 participantes dela primera, segunda
y tercera sesion y su duracion sera de dos (2) horas omas
si asi lo amerita. (En el mes de marzo).

Realice la cuarta sesién de un proceso educativo, conformado por
cuatro.sesiones, dirigido a adolescentes; enfocado en el Proyecto
de Vida, en el cual se abordé la estrategia de habilidades para la
vida, orientada a la prevencion de conductas de riesgo asociadas al
consumo de sustancias psicoactivas.

Esta sesioén correspondi6 al cierre del proceso formativo y se llevé a
cabo el dia 20 de marzo. Para su desarrollo, se garannzo la
asistencia de los 25 participantes que formaron parte de la primera,
segunda y tercera sesién, asi como una duracién minima de dos (2)
horas, ajustandose segun la dindmica de las actividades y el
cumplimiento de los objetivos planteados.

De acuerdo con lo anterior, se dio cumplimiento al 100 % de la
actividad establecida.

17. Realizar la tercera sesién de grupo de apoyo de
acuerdo a la guia metodoldgica entregada por el programa
de’ convivencia social y salud” mental, garantizando la
participacion de los 15 integrantes como minimo. Una vez
se finalicen las 3 sesiones, el grupo de apoyo se
formalizara como resultado del empoderamiento y
autogestion a través de un acta de creacion. El grupo de
apoyo conformado debera quedar en capacidad de
participar de forma activa en las acciones y/o campafas
de conmemoracién’ dejando en el acta las acciones
propuestas en las siguientes fechas: Conmemoracion del
dia Internacional de la Salud Mental, El Dia Internacional
de la Lucha contra el Uso Indebido y el Trafico llicito de
Drogas, El Dia Mundial para la Prevencién del Suicidio, en

Realicé la tercera sesién del grupo de ayuda mutua, dando
continuidad al_ proceso  de conformacién y . fortalecimiento
comunitario en' salud mental, en articulacién con los lideres
comunitarios prevuamente sensibilizados. La sesion se llevo a cabo
el 26 de febrero, dando inicio a las 4:00 p. m., con una duracion
acorde a lo establecndo y contando con la partncupacnén minima
requerida.

Durante el encuentro se abord6é el tema de soltar .y reconectar
consigo mismos, mediante una actividad reflexiva orientada al
autocuidado emocional y al fortalecimiento del bienestar personal y
comunitario. Asi mismo, se concertaron de manera participativa las
fechas y compromisos para la participacion en futuras acciones y
conmemoraciones en pro de la salud mental, en concordancia con
los lineamientos técnicos para el trabajo con grupos de apoyo y
ayuda mutua del Ministerio de Salud.

'()
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jornadas de mayor aglomeracion familiar y comunitaria,
entre otras, y apoyar a la poblacion del micro territorio en
temas relacionados a la salud mental cuando asi lo
requieran.

De acuerdo con lo anterior, se dio cumplimiento al 100 % de la
actividad establecida.

18. Realizar una mesa de trabajo en la que socialice las
acciones ejecutadas frente a la implementacién de la
estrategia en la comunidad y actores institucionales y
sociales del territorio que participaron en las mesas 1 ala
3.

Se realiz6 una mesa de trabajo con los actores institucionales y
sociales del territorio que participaron en las mesas 1 ala 3, con el
propdsito de socializar las acciones ejecutadas frente a la
implementacion de la estrategia en la comunidad.

Para el desarrollo de esta actividad, se asisti6 a cada una de las
dependencias, donde se dieron a conocer las actividades realizadas
desde el PIC departamental y el Centro de Escucha, socializando
los procesos, avances y acciones desarrolladas en el territorio. Esto
permiti6 fortalecer la articulacion interinstitucional, promover la
participacién activa de los actores involucrados y consolidar el
trabajo conjunto. /

La actividad se ejecuté en su totélidad, evidenciando un
cumplimiento del 100 % de lo programado conforme a los
objetivos planteados. ]

19. Apoyar la coordinaciéon en la elaboracién-de los
informes que el objeto del contrato lo amerite.

Brinde apoyo a la coordinaciéon en la elaboracién de los
informes que'el objeto del contrato ameritd, realizando los
informes necesarios para presentar y consolidar las
actividades ejecutadas durante el mes correspondiente,

| garantizando la organizacion, - veracidad y oportunidad de la

informacién reportada.

CERTIFICACION JURAMENTADA

Como Contratista del HOSPITAL LOCAL DE GUAMAL PRIMER NIVEL DE ATENCION E.S.E. y para dar cumplimiento a lo
estipulado en el Articulo 4 del Decreto 2271 de junio 18 de 2009, (Decreto 1702 de 2003) (Ley 797 de 2003) certifico bajo la
gravedad de juramento que los documentos soporte del pago de mis aportes obligatorios al Sistema General de Seguridad
Social corresponden a los ingresos provenientes del Contrato 029_ del _05_01_2026

Fi

: ANDREA ABELLO GAMBA
0.: 1.006.778.998

Nota: Declaro bajo Gravedad de Juramento, que mis ingresos del aiio 2025 no superaron las
1400 UVT y ademas no soy Declarante de Renta.
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4. EVALUACION DEL CONTRATISTA (Informacion debe ser diligenciada por el
supervisor del contrato).

considera que incumplié el mismo.

RANGO DE CALIFICACION b LRt g 2 N _
EXCELENTE El contratista super¢ las especificaciones técmcas establecidas de los productos (o]
Servicios.
El contratista cumplié las especificaciones técnicas establecidas de los productos o
BUENA e
servicios. ‘ '
REGULAR El contratista en el desarrollo del contrato presenté inconformidades que no son graves, ni
se considera que incumpli6 el mismo.
NO CUMPLE El contratista en el desarrollo del contrato presenté inconformidades gravesy se

EVALUACION DEL CONTRATISTA

: cAuHCAciéN

CUMPLIMIENTO (Oponumdad en la entrega de los productos o servncnos Atencnén a

suministrado)

compromisos adquiridos) BUENO
CALIDAD (Grado en el que el producto o servicio cumple las necesidades y expectativas BUENO
contractuales) '

COMUNICACION (Comunicacion asertiva durante la ejecucién del contrato) BUENO
EVALUACION GENERAL (Percepcién general sobre el producto y/o servicio BUENO

5. CUMPLIMIENTO DEL SISTEMA INTEGRADO DE GESTION:
Certifico que el contratista dio cumplimiento a los requisitos y lineamientos establemdos por
el Sistema Integrado :

de Gestion de la siguiente manera:

Sistema de - * Cumplié / No
Gestién aplicable R : Cumplié
3 Usé la documentacnén vigente establecida aphcable el ~
Calidad desarrollo de las obhgacuones contractuales. "~ CUMPLIO
Pammpo de Ias actividades programadas en SST CUMPLIO
Seguridady  |Realizé las obligaciones contractuales utlhzando los| . '
Salud en el elementos de proteccion personal o protocolos de| CUMPLIO
Trabajo bioseguridad.
En el desarrollo de sus actividades no incurrié en actividades
de riesgo sin el cumphmlento de las medidas y protocolos| CUMPLIO
necesarios. »
La documentacién que generé el contratista esta acorde a los
‘Documental lineamientos normativos en materia archivistica y politica de| CUMPLIO
gestién documental de la entidad.
: Se manejé reserva de la informacion utilizada para el
Seguridad y | yosarrollo de sus obligaciones. CUMPLIO
Privacidad de la
(fomacidn Se garantiz¢ la integridad y disponibilidad de la informacion CUMPLIO
generada de la gestion contractual.
s % El desarrollo de las obligaciones contractuales esta acorde a '
Medio Ambiente los lineamientos normativos vigentes. CUMPLIO
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CERTIFICACION DEL SUPERVISOR DEL CONTRATO

En mi calidad de supervisor del Contrato de prestacion de Servicios arriba relacionado, certifico el cumplimiento a cabalidad
de las obligaciones establecidas en el mismo por parte del contratista y el desarrollo de las actividades descritas en el presente
informe, razén por la cual autorizo el pago por valor de UN MILLON OCHOCIENTOS SESENTA Y SEIS MIL

MICTE. $ 1.866.000 .

Nombre: YENNY ALVARADO ROJAS
Cargo: subdirectora Administrativa y Financiera

Firte Uemq\ . &\QM&A@ |
Anexos

1. Fotocopia de los aportes obligatorios a salud y pension del periodo, segun las
obligaciones del contrato :

2. Registros fotograficos, evidencias de las actividades realizadas.

3. Carta Retencion ’
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EVIDENCIAS FOTOGRAFICAS

Anexo 1

8:30 - 5G &

Solicitando unirse...

meet.google.com/ejy dazm-ymw

Andrea Abello

= e

Podras unirte a Ia roeunion cuando
te lo permitan

Cancelar

Te uniras come
@@ pauls sbellog@gmail.com
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ACTIVIDADES REALIZADAS Y REGISTRO FOTOGRAFICO

Publicacién de Hospital Guamal

2
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MESA DE TRABAJO



Guamal Meta, 23 de abril de 2026

Senor(a):

YENNY ALVARADO ROJAS
subdirectora Administrativa y Financiera
Municipio de Guamal- Meta

Cordial saludo.

Referencia: Entrega de informe correspondiente al contrato de prestacién de servicios No
029 DEL 05 DE ENERO DE 2026 Objeto: “PRESTACION DE SERVICIOS COMO PSICOLOGO
PROFESIONAL PARA EL PROGRAMA "PIC" PLAN DE INTERVENCIONES COLECTIVAS QUE
DESARROLLA EL HOSPITAL LOCAL DE GUAMAL PRIMER NIVEL DE ATENCION E.S.E”

Para su informacion y fines pertinentes, respetuosamente, remito el informe de actividades
realizadas durante el periodo del 05 de ENERO 2026 al 18 de ABRIL de 2026 relacionado con el
desarrollo del objeto del contrato de prestacién de servicios Nro. 029-2026

Atentamente

'PAULA ANDREA ABELLO GAMBA
C.C No.: 1.006.778.998 de Acacias
CONTRATISTA
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PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
™o WUWERO NOMBRE APORTANTE OMECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA NUMERO FECHA PAGO CANTIDAD CANTIOAD.
ASOCIADA (DUNE L/ARO) PLAMILLA (DWWES/ARO) EMPLEADOS e
EXONERADO PAGO
cc 1006776998 | PAULA ANDREA ABELLO GAMBA | Cafle 167 84139 M2 C | 518375066 | paula abellog@gma.com PARAFISCALES Y 74811150 1010472026 ! g
3 SALUD
FORMA PRESENTACION CLASE APORTANTE NOMBRE SUCURSAL COOGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPO PERIODO SALUD PERIODO PENSION TPO PLANILLA TOTAL ROWMA TOTAL A PAGAR
Yok 1= Independiente META ACACIAS * NO. 2026-04 202604 ' $0 $541 800
- TOTALES POR SUBSISTEMAS %
TOTALES SALUD
Cédigo EPS Nombre NIT UPC A ] Licencia Maternidad Dias Mora Valor Mors | Total & Pagar | No. Afiliados
It Valor Mora ui -
; No. Autorizacién | Valor No. Autortzackén | valor Cotizacién
EPS00S _ Sanitas EPS 800251440-6 218900 [ -1 ] | [) 0 [) 218 900 1
TOTALES PENSION
Cotizacién Aporte Voluntario | Aporte Voluntario | Aporte FSP - No.
YAt Obligatoria o Total a Pagar Afiliados =
230301 = 280.200 B, 0 [ 280 200 T 3
1 \{_‘} A : d{ X . 3 T \
i SY 5 5 T
Codigo ARL Valor Neto Dias | Valor Mora Total a Pagar | No. Afiliados R
No. Autorizacién | 2 Mora A
14-25 t [ ] x| 242 700 o #o “42.700 T Y
] [ | ey ? s
; Y B
Cédigo CCF l : NIT | Valor Aporte | Dias Mora l Valor Mora Aporte l Total a Pagar l No. Afillados i;»
a2 WA . . Y prad
TOTALES PARAFISCALES - 1 3 TOTALES POR SUBSISTEMA
Valor Aporte l Diss Mora Valor Mora Aporte Total 3 Pagar Tipo Administradora io: Adminietradorse 7 | aes "n"’,""" IGE.LMA. | 1oeal 2 Pagar
SENA > Salud 1 218 900 218 900
0 | "0 [ [ | [ | 0 Pension 1 280 200 280.200
ICBF 3 Riesgos Laborales 1 42700 42.700
-0 | [ | [ | [ | ] CCF o o 0
ESAP ' / ESAP 0 ) )
| | 1 | ICBF ] o 0
MEN MEN ) ) )
] I | ] - SENA ) o o
TOTALES 3 541 800 541800

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacion

i\ Scanned with !
i & CamScanner’;


https://v3.camscanner.com/user/download

uoeWIOoU| 3p JopeiadQ Jesuadwo) ap ayied Jod 0QVAIYd 0wod 0pedfjise|d £153 0JUIUNIOP 3153

) o ) ° 0 ° ° ° oocze | ¢ |oc|sososus | sew | oosmz ot | sosossr | soosa3 ° 0 [ ° o0zoez | oc | sososzs | rocosz _ z_ 0 | 6s | vasanv vinva venvo omizev | SSSRL0L |
i : p sounsisges | PIPHEPUOS :J; H m 3 : [reea—"
A, |32, | 23, | D e B | B | woom | s m P wvom | 35 |20 E | srom | esam | Wl s Sommron | v | sooemea) 8 | asvom | 357 wv. m_a—m_m—.—n_m_“ m_m m_m:_rmm w e dvovmety | oamun’ | o
$3Wosiavave 0 y $3TVu08V) S008I anwvs - NOWONId ‘SIAVGENON NODVRUOIN i © 2ANVZUO0D NOOVRNOIN
5 IINVZ1L0D ¥Od 3T11V13a
e irss 0s ] ¥0-9202 09202 ’ ON $VIOVOVY _ VAN AuApLadopU| - | 3
$ voiNn
wvovevIvioL VIWON V104 - VYNNI Ot wOIN3d 0003d | Ve OcOWad ' OMDWONIQVOND OUNINVANVGIO | 001009 | WENA0NE WENON | ANVANONY VIO | NOIDVANISIUY YWNOY
anvs
\ 81 s
0 ' 9202001 0Sk1ievL o&awiuuzg.. wod yewbDOoyeqe eined | 990S2ZERIE | .oy 7y oot yw Jou oyun | YENVO OTIBY VINONY VINVY | 8668249004 2
Den S00VT I " loyvsanmal ywvid (oyvrsanwna) vav1208Y A ) . e
ovousvd | OvouNvd 0DV VW23 OuINON vavIo0sY 00va VKO3 | vIvIe 03402 oNO4TIL NQRI3WA LUNVLNOUY 35nON Quamon © o
YTUNY1d ¥ 30 S01V0 N 2 z JANVLINOGY 130 SOLVA il

S3130dV 3a NOIDVAINDIT0LNY 3A VAVIOILNI V1INV d Eg.m___g_a_E_.omcgEonwl. .

- " ~


https://v3.camscanner.com/user/download

Scanned with

B e i e ot AL i 0 . 8 b s S it AT b it = o ia o il it e - - o =

*(SNH13Y) pnjes ua ouewny

ojud|e] 9P |RUOIIRN odiun 0135163y (239 ‘jruoisajold endjIIew ‘jrucisajold e3afie] ‘Ugisajoid v) UNBIS A ‘pnjes ap ©14RIBII2S euUn Jod o oLAISIUIW
3352 sod epipadxa ‘|eUOIdRU ©14031443] |2 OPO) U3 0121242(d IP UGIDLZIIOING IP UQIDN|OSDY) SPJUIBIA uRGRIJUOCIUD S anb so3isinbas sof ap ojuarwijdwnd
12 uoie3ipaloe anb sojuawndop so| opueiuasald ‘pnjes e ap 2L [2p ugdRdN0 N UQISaj0id NS opudidsafa Jenuiuod apand pnies U2 ourwNy ojuajey
I3 “I°120S UOI333304d A pnjes 2p OLIdYSIULLY |2 10d OPR|CUDS O] UOD PLPIWIOJUOD DP UQIILZI|ENIdC Op 0S3D01d UD RIIUINIUD S vISANdSIP USIdLWIojUL BT

V13W 730 NOIDVNY3IS0D $690€ hc-mo.rﬂon . VI901001sd ¢ Tt j@2307 ANN

eI1UPPEdY UG RULIOJUT

Wd £6:Z:6*-2T-¥0-9Z0Z N .

sugpewWIc Ul 23udINGIs B €1351631 8668££900T 2D u0d (B)opedyiuap; vAWYD OT138V. VINANY VInvd (e)iouas (e) |3 ondb gie3suod
@S pnjes ua ouewn}y Ojuaje) BP |euCEN 031U 0135163y |ap SOJEP Ap SPSE] SB| SEPESIAL ZAA BUN ‘6T0T P 90TZ A37 0321390 |2 TOT A 00T SOINJIIE SOf UCD PepuILIcjuad 3Q

R uabiA VEWVD omaav V3YANV vinvd 8668229001 ) o & =



https://v3.camscanner.com/user/download

Guamal Meta, 23 de Abril de 2026

PAULA ANDREA ABELLO GAMBA identificado con cédula de ciudadania No.
1.006.778.998 de Acacias, Meta, para efectos de determinar el calculo de

retencion en la fuente sobre rentas de trabajo, de acuerdo con lo previsto en el
articulo 103 y 383 del Estatuto Tributario,

"CERTIFICO:

Que mis ingresos por rentas de trabajo mencionadas en el articulo 103 del
Estatuto Tributario, las realizo como persona \nétural .y manifiesto que no he’
contratado-o vinculado dos (2) o mas trabajadores asociados a mi actividad, para
desarrqllar el objeto y oblligaqio‘nes contractuales con la E.S.E.-Hospital de Guamal
Meta. ' . : '

Por lo anterior solicito se me aplique la retencién en la fuente, teniendo en cuenta
el articulo 383 del Estatuto. % !

Se expide a los VEINTITRES (235 dias dél mes de abril de 2026, con destino al
Hospital Local de Guamal Meta, Primer Nivel de Atencion E.S.E. cormo soporte
para determinar el célculo de retencion en la fuente por concepto de rentas de
trabajo periodo del 05 de Abril al 18 de Abril de 2026.

N

PAULA ANDREA ABELLO GAMBA
C.C. 1.006.778.998 de Acacias - Meta
CEL: 3183275066 T
CORREQ: paula.abellog@gmail.com
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HOSPITAL LOCAL DE GUAMAL PRIMER NIVEL DE ATENCION E.S.E
HOSPITAL LOCAL NIT, 800037202-3
DE GUAMAL FORMATO PAZ Y SALVO CONTRTO PRESTACION DE SERVICIOS

PRIMER NVEL DE ATENCONE S E

Fecha: 04/02/2024 Cédigo: GAF-FR-04 Versién: 01

Guamal Meta, 23 de abril de 2026

PAZ Y SALVO AR

Por medio del presente hacemos constar que la contratista PAULA ANDREA ABELLO
GAMBA con Cédula de ciudadania No 1006778998, se encuentra-a Paz y Salvo con
las diferentes éreas de la institucion.

Este Paz y Salvo se elabora para efectos de la recepmén y postenor pago de la cuenta
de cobro No 04 del Contrato No 029-2026 ,

Se firma a la fecha por las partes interesadas.

ﬂenn U‘l’.greZ

‘ Lider del Proceso de Calidad Lider del Proceso de Contratacion
: o)
Qmelq oaleS
Coordiphadora PIC Departamental Lider del Proceso de Talento Humano
) .

Coordinadora HSE

\

El diligenciamiento de este formato es de obligatorio cumplimiento y debe ser
entregado anexo a la cuenta de cobro.

Cra 7° N°. 14-28/32-42 Barrlo Fundadores Teléfonos 3138147214-3138148424-3138148440

www.hospitalqguamal.gov.co / e-mall: gerencia@hospitalguamal.gov.co
Guamal - Meta
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