' Secretaria de Selud
Subred Integrada de Servicios de Salud
L
. Centro Oriente E.S.E.

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOSDE SALUD CENTRO ORIENTE E.SE
APOYO - GESTION DE CONTRATACION
FORMATO CUENTA DE COBRO CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS
Y DE APOYO A LA GESTION

CODIGQ: AP-IA-FT-014

VERSION: 7
FECHA: 2025-06-09

DATOSDEL CONTRATISTA
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DANIEL MAURICIO CAMACHO BARREIRO

CC: 1117518987
CEL: 3133407285
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' Centro Oriente E.S.E.

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOSDE SALUD CENTRO ORIENTE E.SE CODIGO:

ecretarta de Salud APOYO - GESTION DE CONTRATACION AP-IA-FT-077
Subred Integrada de Servicios de Salud FORMATO INFORME DE EJECUCION Y SUPERVISION DE ACTIVIDADES DEL VERSION: 2
CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOSY DE APOYO A LA GESTION FECHA: 2025-06-09

CELEBRADO ENTRE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOSDE SALUD CENTRO ORIENTE E.SEY

DANIEL MAURICIO CAMACHO BARREIRO

CON C.C N° 1.117.518.987
OBJETO DEL CONTRATO: PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES EN ARTES PARA DESARROLLAR ACTIVIDADESEN EL PLAN DE SALUD
PUBLICA DE INTERVENCIONES COLECTIVAS DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO
ORIENTEE.SE
CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS
PROFESI ONAL ES No. PS 6646 2025 FECHA INICIO CONTRATO 2025/10/01
\égh?iiql_g:ml_ DEL $ 4.195.200 | No. HORAS EJECUTADAS 184
VALOR TOTAL DEL VALOR DE HONORARIOS
CONTRATO INCLUIDO $ 40.948.800 ; $ 4.195.200
ADICIONES: PERIODO A CERTIFICAR:
PLAZO DEL CONTRATO
INCLUYENDO OCHO (8) MESES
PRORROGAS
UNIDAD FUNCIONAL DE EJECUCION DE ACTIVIDADES: SEDE ADMINISTRATIVA SAN JOSE OBRERO
NOMBRE DEL SUPERVISOR: MARIA ANGELICA PENALOZA DIAZ
I1. ACTIVIDADESREALIZADASEN EL PERIODO, DE ACUERDO CON EL OBJETO Y LASOBLIGACIONESESTABLECIDASEN EL CONTRATO
ITEM (Deben ser coher entes con las obligaciones especificas del contrato realizadas durante el mes)
1. Obligacién: Prestar sus servicios con calidad y oportunidad, para el desarrollo de las actividades del Plan de Intervenciones Colectivas en €
Distrito Capital seglin convenio PSPIC vigente y suscrito entre el FDSy la Subred.
1.1 Actividades Desarrolladas: Se brind6 apoyo a través de diversas expresiones artisticas como musica, teatro, danza,clown, artes plésticas entre
otras. para garantizar la prestacion de los servicios con calidad y oportunidad, en e marco del desarrollo de las actividades del Plan de
1 Intervenciones Colectivas en el Distrito Capital, conforme a convenio PSPIC vigente suscrito entre el FDS 'y la Subred Centro Oriente E.S.E.,
correspondiente al mes de mayo de 2026.
1.2 Producto (Evidencia): Entrega de soportes y entregables derivados de la prestacion del servicio en € marco del producto 54/55 Sesiones
Cuidarte Cuidandonos a través del arte / Reconocimiento del cuerpo a través del arte Circuito de la salud para més bienestar. Esto incluyo las
sesiones colectivas y las encuestas de percepcion correspondientes a un total de 56 sesiones, aplicando el 10% de las encuestas de percepcion ala
poblacion interveniday el 100% de las intervenciones en los grupos socioeducativos. Los soportes quedaron bajo custodia del equipo responsable.
2. Obligacion: Presentar mensualmente el cronograma de actividades a desarrollar.
2.1 Actividades Desarrolladas: Se present6 el cronograma individual de acciones correspondientes al producto 54/55 Cuidarte Cuidandonos a
2 través del arte, correspondiente al mes de mayo de 2026.
2.2 Producto (Evidencia): Cronograma individual de acciones, actualizado diariamente, correspondiente al producto 54/55 Sesiones Cuidarte
Cuidandonos a través del arte / Reconocimiento del cuerpo a través del arte Circuito de la salud para mas bienestar, bajo la modalidad de
cronograma magneético, correspondiente al mes de mayo de 2026.
3. Obligacion. Apoyar la prestacion de servicios en e Plan de Intervenciones Colectivas, a través de diversas expresiones artisticas como musica,
teatro, danza,clown, artes plasticas entre otras. Presentando la informacion y/o soportes que se solicite conforme a los anexos y lineamientos
técnicos del convenio PSPIC vigentey suscrito entre el FDS'y la Subred.
3.1 Actividades Desarrolladas: Se realiz6 la presentacion de soportes conforme a lineamiento técnico del producto 54/55 Sesiones Cuidarte
Cuidandonos a través del arte / Reconocimiento del cuerpo a través del arte Circuito de la salud para mas bienestar. En €l desarrollo de las
sesiones Cuidarte Cuidandonos a través del arte se llevaron a cabo los siguientes momentos: A. Momento de creacion artistica: El equipo realizo
la planeacion y la propuesta metodoldgica, incorporando recursos y estrategias orientadas a abordar necesidades identificadas y a facilitar la
3 expresion de sus realidades mediante procesos artisticos, haciendo uso de diversas expresiones artisticas como musica, teatro, danza,clown, artes

plésticas entre otras.. B. Momento de implementacidn: Se desarrollaron las sesiones conforme a la planeacién establecida y a los lineamientos
técnicos definidos. C. Momento de sistematizacion: Se diligencio el formato de sesion colectiva de acuerdo con el temaimplementado; se efectud
el registro de la cobertura poblacional mediante observacion; se aplicéd la encuesta de percepcién Cuidarte a 10% de las personas intervenidas; y
se aplico & 100% de las encuestas generadas en |0s grupos socioeducativos.

3.2 Producto (Evidencia): actas de creacidn, Registro Sesiones Colectivas, encuestas de percepcion, Asistencias técnicas y fortalecimiento de
capacidades y actividades de autocuidado. (segin dinamicas de la cantidad de asistencias técnicas pueden ser méas de 1 acta) Soportes se
encuentran en custodia del equipo.

4. Obligacion: Apoyar las actividades inherentes al objeto del contrato para el mejoramiento continuo de calidad y aquellas definidas dentro de los
planes de mejoramiento de los diferentes estandares de habilitacion y acreditacion de servicios de salud.

4.1 Actividades Desarrolladas: Se asistio y se dio cumplimiento a las actividades de fortalecimiento orientadas al mejoramiento continuo de la
calidad, asi como a aquellas definidas en |los planes de mejoramiento de los diferentes estandares de habilitacion y acreditacion de los servicios de
salud, haciendo uso de diversas expresiones artisticas como musica, teatro, danza,clown, artes plésticas entre otras. Lo anterior se desarroll6 en €
marco del producto 54/55 Sesiones Cuidarte Cuidandonos a través del arte / Reconocimiento del cuerpo através del arte Circuito de lasalud para
mas bienestar, correspondiente al mes de mayo de 2026.




4.2 Producto (Evidencia): Soportes que den cuenta del apoyo de todas las actividades inherentes al objeto del contrato.

5. Obligaciéon: Cumplir con la meta, actividades y/o productos programados y asignados con la calidad del dato requerida (oportunidad,
consistencia, exactitud) desde su perfil profesional y conforme a los anexos y lineamientos técnicos que hagan parte de la relacion contractual
entre el FDSy la Subred.

5.1 Actividades Desarrolladas: Se realizo la entrega semanal y mensual de los soportes correspondientes a las acciones gjecutadas, garantizando la
precritica, la pertinencia técnica, la calidad del dato y la veracidad de la informacion; dando cumplimiento a los anexos y lineamientos técnicos
establecidos en € marco de la relacion contractual entre el FDS'y la Subred y donde se evidencia el uso de diversas expresiones artisticas como
musica, teatro, danza,clown, artes plésticas entre otras. Lo anterior correspondio a producto 54/55 Sesiones Cuidarte Cuidandonos a través del
arte/ Reconocimiento del cuerpo através del arte Circuito de la salud para més bienestar, desarrollado durante el mes de mayo de 2026.

5.2 Producto (Evidencia): Sesiones colectivas y encuestas de percepcion total de los dos productos 56 sesiones y 260 encuestas (teniendo en
cuentalas dindmicas y la poblacion abordada, pueden ser mas de lo plasmado). Soportes se encuentran en custodia del equipo.

6. Obligacion: Realizar apropiacidn conceptual desde su perfil con los anexos y lineamientos técnicos del convenio PSPIC vigente y suscrito entre
el FDSy la Subred.

6.1 Actividades Desarrolladas: Asistir a la presentacion del convenio PSPIC vigente y suscrito entre el FDS'y la Subred y realizar 1a respectiva
apropiacién conceptual de los documentos operativos, anexos técnicos, caja de herramientas y demas documentos para la operatividad del
producto 54/55 Sesiones Cuidarte "cuidandonos a través del arte”" / Reconocimiento del cuerpo a través del arte _ circuito de la salud para mas
bienestar Cuidarte "cuidédndonos através del arte".

6.2 Producto (Evidencia): Soportes relacionados con nuevas apropiaciones conceptuales que permitan el desarrollo del producto durante el
convenio.

7. Obligacion: Realizar revision y responder por los formatos de captura, documentos, bases o informes generados como resultado de las acciones
o0 intervenciones realizadas de acuerdo a los lineamientos técnicos de los entornos y procesos transversales del convenio Interadministrativo
PSPIC.

7.1 Actividades Desarrolladas. Se realizd la entrega previay la revision de soportes, encuestas de percepcion y el registro de informacién en €l
formato de sesiones colectivas correspondientes a las acciones gecutadas durante el mes de mayo de 2026, garantizando la precritica, la
pertinencia técnica, la calidad del dato y la veracidad; y, de ser necesario, se realizaron los gjustes correspondientes, dando cumplimiento a los
anexos y lineamientos técnicos que hacian parte de la relacion contractual entre e FDS y la Subred, del producto 54/55 Sesiones Cuidarte
Cuidandonos através del arte/ Reconocimiento del cuerpo através del arte Circuito de la salud para més bienestar.

7.2 Producto (Evidencia): Firma de listado de asistencia a proceso de pre criticay pre auditoria.

8. Obligacion: Notificar los eventos de interés en salud pblica detectados en cada una de sus intervenciones.

8.1 Actividades Desarrolladas: Se realiz6 la notificacion de los eventos de interés en salud pablica identificados durante | as acciones desarrolladas
en el mes de mayo de 2026 por € producto 54/55 Sesiones Cuidarte Cuidandonos a través del arte / Reconocimiento del cuerpo através del arte
Circuito de la salud para mas bienestar.

8.2 Producto (Evidencia): Notificacion de los eventos identificados, para que se tomen las medidas necesarias en salud publica.

9. Obligacion: Organizar el archivo de la documentacion generada de acuerdo ala normatividad y tabla de retencion documental.

9.1 Actividades Desarrolladas: Se realiz6 la organizacion y entrega del archivo que contenia las acciones desarrolladas por €l equipo del producto
54/55 Sesiones Cuidarte Cuidandonos a través del arte / Reconocimiento del cuerpo a través del arte Circuito de la salud para més bienestar,
correspondientes al mes de mayo de 2026.

9.2 Producto (Evidencia): Acta de gestion documental, donde se especifica por perfil las labores realizadas: redlizar verificacion de gestion
documental, FUII y foleo.
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10. Obligacion: Dar cumplimiento a las actividades de los procesos TRANSVERSALES del PSPIC, de acuerdo a su competencia:
CANALIZACIONES, PAI, Educacion parala Salud Publica, GESI, ACCV SyE, Natificacion de EISPy Participacion Social.

10.1 Actividades Desarrolladas: Se desarrollaron las actividades correspondientes a rol asignado en el producto 54/55 Sesiones Cuidarte
Cuidandonos através del arte / Reconocimiento del cuerpo através del arte Circuito de la salud para mas bienestar, relacionadas con los procesos
transversales del PSPIC, enfocadas en las competencias requeridas: canalizaciones, PAI, educacion para la salud publica, GESI, ACCVSyE,
notificacion de EISPy participacion social.

10.2 Producto (Evidencia): Instrumento de canalizacion.
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11. Obligacion: El contratista se obliga a que las glosas que se generen por incumplimiento de las obligaciones contractuales y de acuerdo alos
hallazgos que identifique €l equipo de seguimiento y/o interventoria del FFDS SDS a Convenio Interadministrativo PSPIC (conforme al anexo
de CRITERIOS DE GLOSA), serén causa de inicio de apertura de procedimiento administrativo sancionatorio de incumplimiento contractual .
11.1 Actividades Desarrolladas: Se generaron los soportes teniendo en cuenta el proceso de autocontrol, la calidad del dato, la veracidad y la
pertinencia técnica, dando respuesta a documento operativo y a las demés obligaciones contractuales; asi mismo, se garantizd el alistamiento
oportuno de los productos para el proceso de seguimiento y/o interventoria.

11.2 Producto (Evidencia): Alistamiento de productos para el proceso de seguimiento e interventoria.
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12. Obligacion: Realizar las demas obligaciones que se relacionen con el objeto del contrato y que sean requeridas por la supervision.

12.1 Actividades Desarrolladas. Se redlizaron las actividades solicitadas por la supervision que estaban relacionadas con el objeto del contrato,
cumpliendo con los lineamientos establecidos y asegurando la correcta gjecucién de |as responsabilidades asignadas.

12.2 Producto (Evidencia): Soportes que den cuentadel cumplimiento de las demas obligaci ones que sean requeridas.

I11. VERIFICACION DE ACTIVIDADES DESARROL LADAS

SE VERIFICA QUE QUE HA CUMPLIDO CON LASACTIVIDADES ASIGNADAS DURANTE EL MES O PERIODO LABORADO Y SE APRUEBA PARA

EL PAGO RESPECTIVO.

ITEM

CUMPLIMIENTO DE REQUISITOS Sl NO

1

¢El contrato se encuentra debidamente legalizado? X




¢El contratista autorizé que los impuestos que debe cancelar parala legalizacion del mencionado contrato le

2 sean descontados del valor a cancelar como consta en la declaracion del informe de eecucion de X
actividades?
3 ¢Que el contratista presentd satisfactoriamente las obligaciones contractuales, los cuales pueden ser X

verificados en el informe anexoy en el SECOP?

4 ¢Que el contratista da cumplimiento a sus obligaciones frente a los aportes a sistema de seguridad socia y X
de parafiscales, tal como exige el articulo 50 de laLey 789 de 2002?

5 ¢Que adjunto evidencia del cargue en el aplicativo secop de la cuenta correspondiente al mes objeto de X
cobro?
Teniendo en cuentalo anterior y conforme ala clausula " Forma de Pago, CERTIFICO el cumplimiento de las obligaciones pactadas con €l contratista, parael

pago correspondiente a periodo del (2026-05-01) AL (2026-05-31)
IV. INFORMACION DE APORTES A SEGURIDAD SOCIAL

No. DE PLANILLA: | N° 82529114 OPERADOR: MI PLANILLA
CONCEPTO DEL PAGO ENTIDAD FECHA DE PAGO VALOR PAGADO
SALUD: SURA 2026/05/12 $ 218900
PENSION: COLFONDOS 2026/05/12 $ 280.200
RIESGOS LABORALES: SEGUROS BOLIVAR 2026/05/12 $ 42700
OTRO

TOTAL PAGADO $ 541.800

V. DECLARACIONES DEL CONTRATISTA
1.- Que desarrollé | as actividades descritas en €l informe anexo, dentro del periodo de cobro.
2.- Queresalicé el pago de la Seguridad Social donde €l ibc se cal culo sobre el 40% de los ingresos cancelados del mes anterior pago del cual anexo copiasimple, sin
gue en ningun caso el IBC seamenor al SMMLV (de ser el primer pago adjunto certificaciones de afiliacion a eps, arl, pension, rut)
3- Que adjunto evidenciadel cargue en el aplicativo secop de la cuenta correspondiente a mes objeto de cobro .
4.- Que autorizo los impuestos a que estoy obligado a pagar, por ocasion al sefialado contrato.

VII. ANEXOS
(Cuando se requiera como una de |as obligaciones del contrato)

Anexar evidencias fotogréficas y/o documental es que soporten las actividades realizadas en el periodo correspondiente
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i DANIEL MAURICIO CAMACHO BARREIRO

“| s 6646 2025 0588EE
DANIEL MAURICIO CAMACHO BARREIRO
CC: 1117518987

NOMBRE Y FIRMA DEL CONTRATISTA

RI SETT DAYAN RODRIGUEZ DIAZ
7| Ps 6646_2025_0588EE

BRISETT DAYAN RODRIGUEZ DIAZ

SUPERVISOR ALTERNO

FIRMA DE QUIEN VALIDA

AN
% MARIA ANGELICA PENALOZA DIAZ
: PS 6646_2025_0588EE
MARIA ANGELICA PENALOZA DIAZ
SUPERVISOR DEL CONTRATO

FIRMA DE QUIEN CONVALIDA EL CUMPLIMIENTO DE LAS
OBLIGACIONES PARA EL PRESENTE PERIODO DE PAGO
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03 compensar | miplanilla.com

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 1de2

DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA NUMERO FECHA PAGO CANTIDAD CANTIDAD
ASOCIADA (DIA/MES/ARO) PLANILLA (DIA/MES/ARO) EMPLEADOS UPC
EXONERADO PAGO
cc 1117518987 DANIEL MAURICIO CAMACHO | CALLE 268 SUR #120 | 3133407285 | avatar2507@hotmail.com PARAFISCALES Y 82529114 12/05/2026 ! 0
SALUD
FORMA PRESENTACION | CLASE APORTANTE | NOMBRE SUCURSAL CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO PERIODO SALUD |  PERIODO PENSION TIPO PLANILLA TOTAL NOMINA TOTAL A PAGAR
UNIcA | - Independiente BOGOTA D.C. BOGOTA, D.C. NO 2026-04 2026-04 1 $0 $541.800
TOTALES POR SUBSISTEMAS
TOTALES SALUD
Caédigo EPS Nombre NIT Cotizacién Obligatoria | UPC Adicional Incapacidades Licencia Maternidad Dias Mora Valor Mora Valor Mora UPC | Total a Pagar No. Afiliados
No. Autorizacién Valor No. Autorizacién Valor Cotizacion
EPS010 EPS Sura 800088702-2 218.900 0 0 0 0 0 0 218.900 1
TOTALES PENSION
Cotizacion Aporte Voluntario Aporte Voluntario Aporte FSP - Aporte FSP - G Valor Mora Valor Mora No.
Codlunlein Diildie har Obligatoria Afiliado Aportante Solidaridad Subsistencia DIES (wiE Cotizacion FSP VELEl &P Afiliados
231001 Colfondos 800227940-6 280.200 0 0 0 0 0 0 280.200 1
TOTALES RIESGOS LABORALES
Codigo ARL Nombre NIT Cotizacion Incapacidades Aportes Otros Valor Neto Dias Valor Mora Subtotal No. Radicado Valor Saldo a Fondo Total a Pagar No. Afiliados
Obligatoria No. Autorizaciéon Valor Sistemas Cotizacion Mora Cotizacion Cotizacion Saldo a Favor Favor Solidaridad
14-7 Seguros Bolivar S.A. 860002503-2 42.700 42.700 0 0 42.700 427 42.700 1
TOTALES CAJAS
Coédigo CCF Nombre NIT Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados
TOTALES PARAFISCALES TOTALES POR SUBSISTEMA
Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados Tipo Administradora . AemilSiE s peiante=lCelCERNAY Total a Pagar
Reportadas IRP y Mora
SENA Salud 1 218.900 218.900
) [ [) [ 0 [ ) [ 0 Pension 1 280.200 280.200
ICBF Riesgos Laborales 1 42.700 42.700
0 [ [) [ 0 [ 0 [ ) ccF 0 0 [)
ESAP ESAP 0 0 0
[ [ [ [ ICBF 0 0 [)
MEN MEN 0 0 0
| | | | SENA 0 0 0
TOTALES 3 541.800 541.800

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



o.:compensc:r ' miplanilla.com PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 2de 2

DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA NUMERO FECHA PAGO CANTIDAD CANTIDAD
ASOCIADA (DlA/MES/ANO) PLANILLA (DlA/MES/ANO) EMPLEADOS uPC
EXONERADO PAGO
cc 1117518987 DANIEL MAURICIO CAMACHO | CALLE 268 SUR #120 | 3133407285 | avatar2507@hotmail.com PARAFISCALES Y 82529114 12/05/2026 ! 0
SALUD
FORMA PRESENTACION CLASE APORTANTE NOMBRE SUCURSAL cODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO PERIODO SALUD PERIODO PENSION TIPO PLANILLA TOTAL NOMINA TOTAL A PAGAR
Onica | - Independiente BOGOTA D.C. BOGOTA, D.C. NO 2026-04 2026-04 1 $0 $541.800

DETALLE POR COTIZANTE

INFORMACION COTIZANTE INFORMACION NOVEDADES PENSION SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES
5 z £
Tipoy 2| o |8]E]8 3 Bondg) Fondo £

. HEIEHEHARANARAR zlul<|elels] 2 |18| cod. 81 “ Voluntario | Voluntario | pensional “ & [Cotizacion /| Céd a2 | Codigo k] Aporte IBCotros | Aporte | Aporte | Aporte | Aporte

No-| Namero de Apellidos y Nombres ElzElc151z 2 B1= BRI 5 2 2|55 1= B B |2| are | BCAFP | & [Cotzacion | "Asiliado | Aportante de pensional de | C6d.EPS | IBCEPS | 5 [Vaorupc| AR | 'BCARL | 5 | & | Cotizacion [ Foeg” IBCCCE |2 CCF |parafiscales| SENA | ICBF | ESAP | MEN
Identificacion HEAEHE £ subsistencia H
afs g solidaridad g
o O o

cc CAMACHO BARREIRO DANIEL
1| 1117818087 MAURICIO 590 N 231001 | 1.750.905 [ 30| 280200 0 0 0 0 EPS010 | 1.750.905.|-80|~218.900 | 14-7 | 1.750.905 | 30-[~8~ (42700 0 0 0 0 [ 0 0 0

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




M Gmall Daniel Camacho <cavatar2@gmail.com>

PSE - Transaccion Aprobada CUS 301090754

1 mensaje

serviciopse@achcolombia.com.co <serviciopse@achcolombia.com.co> 11 de mayo de 2026 a las 21:40
Para: cavatar2@gmail.com

iHola, daniel camacho!

Estado de la Transaccion:

. Los siguientes son los datos de tu transaccion:

Valor: $ 541.800

Empresa: COMPENSAR-OI

Descripcion: MiPlanilla.com Pago Proteccion Social
Fecha de la transaccion: 11/05/2026

CUS: 301090754

Gracias por utilizar nuestro servicio.

Ten encuenta estos tips de seguridad:
i Usa dispositivos personales o de confianza para realizar tus pagos.
il No abras enlaces sospechosos.
Cambia tus contrasefas con regularidad.
= Digita manualmente la URL del portal de tu entidad financiera.

: | Recuerda que PSE nunca te contactara para solicitarte informacion personal.

Para mayor informacién comunicate con nosotros:

& EnBogota: +57 (601) 3808890 Opcién 5
@ Contactanos: https./www.pse.com.co/persona-centro-de-ayuda

N



https://www.pse.com.co/persona-centro-de-ayuda
https://www.pse.com.co/persona-centro-de-ayuda
https://www.pse.com.co/persona-centro-de-ayuda
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No existen resultados que cumplan con los criterios de busqueda especificados
Crear
Documentos de ejecucién del contrato
Descripcion Nombre del archivo Cargado por
O PS 6646 2025 CUENTA DE COBRO PS 6646 2025 CUENTA DE COBRO Proveedor Descargar Detalle
OCTUBRE 2025.pdf OCTUBRE 2025.pdf
) PS 6646 2025 CUENTA DE COBRO PS 6646 2025 CUENTA DE COBRO Proveedor Descargar Detalle
NOVIEMBRE 2025.pdf NOVIEMBRE 2025.pdf
O PS 6646 2025 CUENTA DE COBRO PS 6646 2025 CUENTA DE COBRO Proveedor Descargar Detalle
DICIEMBRE 2025.pdf DICIEMBRE 2025.pdf
) PS 6646 2025 CUENTA DE COBRO PS 6646 2025 CUENTA DE COBRO Proveedor Descargar Detalle
ADICIONALES DICIEMBRE 2025.pdf ADICIONALES DICIEMBRE 2025.pdf
) PS 6646 2025 CUENTA DE COBRO PS 6646 2025 CUENTA DE COBRO Proveedor Descargar Detalle
ENERO 2026.pdf ENERO 2026.pdf
O PS 6646 2025 CUENTA DE COBRO PS 6646 2025 CUENTA DE COBRO Proveedor Descargar Detalle
FEBRERO 2026.pdf FEBRERO 2026.pdf
COMUNICACION SUPERVISOR PS COMUNICACION SUPERVISOR PS Comprador Descargar Detalle
6646 2025 24-3-2026.pdf 6646 2025 24-3-2026.pdf
O PS 6646 2025 CUENTA DE COBRO PS 6646 2025 CUENTA DE COBRO Proveedor Descargar Detalle
MARZO 1 AL 19 DE 2026.pdf MARZO 1 AL 19 DE 2026.pdf
) PS 6646 2025 CUENTA DE COBRO PS 6646 2025 CUENTA DE COBRO Proveedor Descargar Detalle
MARZO 20 AL 31 DE 2026.pdf MARZO 20 AL 31 DE 2026.pdf
0O PS 6646 2025 CUENTA DE COBRO PS 6646 2025 CUENTA DE COBRO Proveedor Descargar Detalle
ABRIL 2026.pdf ABRIL 2026.pdf
Borrar Cargar nuevo
Cancelar < Evaluacion de la Entidad Estatal >
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