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LA SUPERVISIÓN CERTIFICA: 
 

Que la E.S.E. Hospital del Rosario Identificada con NIT 891.180.039-0 y representada 
legalmente por José Alexander Moreno Córdoba, identificado con cedula de 
ciudadanía No. 79.435.577 de Bogotá D.C., en desarrollo y ejecución del Contrato 

Interadministrativo No MCCDCPS098 – 2026, cuyo objeto es PRESTACIÓN DE 
SERVICIOS DE SALUD POR PARTE DE LA E.S.E. Y A FAVOR DEL MUNICIPIO 
PARA LA EJECUCIÓN DE LAS ACTIVIDADES DE PROMOCIÓN DE LA SALUD Y 
GESTIÓN DEL RIESGO EN SALUD, DEL PLAN DE SALUD PÚBLICA DE 
INTERVENCIONES COLECTIVAS (PSPIC), VIGENCIA 2026, cumplió a satisfacción con 

las actividades contractuales del periodo comprendido del 01 de marzo al 31 de marzo 2026 
en favor del Municipio de Campoalegre acorde a lo pactado en el respectivo Contrato. 
 
Además, se verifico el cumplimiento de las actividades contractuales y recibí el informe de 
gestión con sus respectivos anexos por parte del contratista, el cual se cargó en la plataforma 
del SECOP II, para ser incorporado en el respectivo expediente contractual. 
 
La presente certificación se expide para efectos del PAGO N° 2 por el valor de TREINTA UN 
MILLONES CUATROCIENTOS CUARENTA Y NUEVE MIL SETECIENTOS VEINTE SIETE 
PESOS ($31.449.727,00) M/CTE, el valor se debe afectar de la siguiente manera: 
 

RP CDP CÓDIGO DESCRIPCIÓN DE LA CUENTA / RUBRO VALOR 
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DESARROLLO DEL SECTOR DE SALUD 
PÚBLICA DEL MUNICIPIO DE 
CAMPOALEGRE – FUENTE: 1.2.4.2.02 – 
SGP – SALUD PÚBLICA. 

$20.000.000,00 
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DESARROLLO DEL SECTOR DE SALUD 
PÚBLICA DEL MUNICIPIO DE 
CAMPOALEGRE – FUENTE: 1.2.4.2.02 – 
SGP – SALUD PÚBLICA. 

$18.000.000,00 
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DESARROLLO DEL SECTOR DE SALUD 

PÚBLICA DEL MUNICIPIO DE 

CAMPOALEGRE – FUENTE: 1.2.4.2.02 – 

SGP – SALUD PÚBLICA. 

$30.000.000,00 
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DESARROLLO DEL SECTOR DE SALUD 

PÚBLICA DEL MUNICIPIO DE 

CAMPOALEGRE – FUENTE: 1.2.4.2.02 – 

SGP – SALUD PÚBLICA. 

$15.000.000,00 
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DESARROLLO DEL SECTOR DE SALUD 

PÚBLICA DEL MUNICIPIO DE 

CAMPOALEGRE – FUENTE: 1.2.4.2.02 – 

SGP – SALUD PÚBLICA. 

$45.000.000,00 
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DESARROLLO DEL SECTOR DE SALUD 

PÚBLICA DEL MUNICIPIO DE 

CAMPOALEGRE – FUENTE: 1.2.4.2.02 – 

SGP – SALUD PÚBLICA. 

$30.000.000,00 
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DESARROLLO DEL SECTOR DE SALUD 

PÚBLICA DEL MUNICIPIO DE 

CAMPOALEGRE – FUENTE: 1.2.4.2.02 – 

SGP – SALUD PÚBLICA. 

$30.000.000,00 
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DESARROLLO DEL SECTOR DE SALUD 

PÚBLICA DEL MUNICIPIO DE 

CAMPOALEGRE – FUENTE: 1.2.4.2.02 – 

SGP – SALUD PÚBLICA. 

$30.000.000,00 
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DESARROLLO DEL SECTOR DE SALUD 

PÚBLICA DEL MUNICIPIO DE 

CAMPOALEGRE – FUENTE: 1.2.4.2.02 – 

SGP – SALUD PÚBLICA. 

$15.000.000,00 
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DESARROLLO DEL SECTOR DE SALUD 

PÚBLICA DEL MUNICIPIO DE 

CAMPOALEGRE – FUENTE: 1.2.4.2.02 – 

SGP – SALUD PÚBLICA. 

$15.000.000,00 
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DESARROLLO DEL SECTOR DE SALUD 

PÚBLICA DEL MUNICIPIO DE 

CAMPOALEGRE – FUENTE: 1.2.4.2.02 – 

SGP – SALUD PÚBLICA. 

$135.298.996,00 

VALOR TOTAL $383.298.996,00 

 
Así mismo hago constar que se verificaron los pagos de aportes obligatorios al Sistema de 
Seguridad Social Salud, Pensión, ARL, realizados por el contratista por el periodo certificado, 
los cuales están ajustados a las normas legales vigentes. Fotocopia de los mismos acompañan 
el informe que se cargó en la plataforma del SECOP II, para ser incorporado en el respectivo 
expediente contractual 
 

ESTADO FINANCIERO DEL CONTRATO 

VALOR INICIAL  $383.298.996,00 

ADICIÓN  $0,00 

VALOR TOTAL DEL CONTRATO  $383.298.996,00 

RELACIÓN 
DE PAGOS 

FECHA PERIODO A COBRAR VALOR A PAGAR VALOR EJECUTADO 

Pago N° 1 Desembolso No. 001 $37.352.000,00 $37.352.000,00 

Pago N° 2 01 de febrero al 28 de febrero 2026 $31.449.727,00 $68.801.727,00 

Pago N° 3 01 de marzo al 31 de marzo 2026 $31.449.727,00 $100.250.454,00 

 
Se expide la presente certificación en el municipio de Campoalegre, 11 de junio 2026. 

 

 

 

 

 

 

__________________________ 
ANA MARIA ARIAS SILVA 

Directora Local de Salud 
 

 

 

PROYECTADO POR:   REVISADO POR:   APROBADO POR:  

NOMBRE: Ana Maria Arias Silva NOMBRE: Ana Maria Arias Silva NOMBRE: Ana Maria Arias Silva 

CARGO:  Directora Local de Salud CARGO:  Directora Local de Salud CARGO:  Directora Local de Salud 
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