MUNICIPIO DE BARBOSA Usuaria Pago:

BECHAVAR
2287

NIT 890980445-7
COMPROBANTE DE EGRESO NUMERO : 2026-02439
Fecha de Pago: 05-06-2026 Estado: PAGADO

PAGADO A: LOPEZ ZAPATA VIVIANA |Id: 1035230311

DESCRIPCION:  PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES PARA EL FORTALECIMIENTO EN EL PROCESO DE
GESTION DE LA SALUD PUBLICA EN ASEGURAMIENTO AL SISTEMA GENERAL DE SEGURIDAD SOCIAL
EN SALUD - SGSSS Y DEL MUNICIPIO DE BARBOSA.

Otros:
Tipo Pago Doc. Ref. ; CUENTA DE COBRO N° 4 Acta Parcial #:4
PGNOR
Vir Bruto: 4,120,000.00 Vir Deduge.: 247,200.00 Vir Amortiz.: 0.00 Valor Neto:  3,872,800.00
DETALLE DE LOS BANCOS
Banco Nro. Cuenta Nro. Cheque Beneficiario Valor
7 BANCOLOMBIA 07-651-410750-09 TRANSFERENCIA LOREZ ZAPATA VIVIANA Id: 103523031 $3,872,800.00
Total: $3,872,800.00
DETALLE DE LAS DEDUCCIONES
Descripcién Vir. Base Valor || Descripcién [ vir.Base || Vvalor |
£2.ESTAM PRO CULT LUIS TEJADA (2.6%) || 2 $4,120,000 582,400 53 ESTAM FROADULTO MAYOR (4.0%) || 4 ][ $4,120,000] $164,800
TOTAL Deducibles: $247,200.00  TOTAL no Deducibles: $0.00

Ioullet

BERTHA NUBIA ECHAVARRIA MORALES ]
AUXILIAR ADMINISTRATIVA BENEFICIARIO

Qr —106 -2626
O:d

"ALCALDIA BARBOSA - DEPARTAMENTO DE ANTIGQUIA” é ,; - P ’

CENTRO ADMINISTRATIVO MUNICIPAL - CAM

Direccion: CALLE 15 N 14 - 48 Teléfono: 4548300 Fax: 4083014 Nit: 890980445-7 Correo Electrénico:
alcaldia@barbosa.gov.co




MUNICIPIO DE BARBOSA Usuarfo Oretend

JRAMIRE

NIT 890980445-7 /
ORDEN DE PAGO NUMERO : 2026-2287 Fecha/Estado

Comprobante: 24 24.EGR.CONTRAT.SERVIQ-PROFESIONALES-TECNICO-‘ 05/06/2026 ORDENAI

TIPQO PAGQ:  Pago Parcial Gantratacion CONTRATO: CO.14

PAGADOA:  LOPEZ ZAPATA VIVIANA ,Id: 1035230311

DESCRIPCION:PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES PARA EL FORTALECIMIENTO EN EL PROCESO DE GESTION DE
LA SALUD PUBLICA EN ASEGURAMIENTO AL SISTEMA GENERAL DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD - SGSSS
Y DEL MUNICIPIO DE BARBOSA.

Doc. Ref, ; CUENTA DE COBRO N° 4 Acta Parcial #:4

Vir Bruto:  4,120,000.0¢ Vir Deducc.:  247,200.00 Vir Amortiz.: 0.00 Valor Neto: 3,872,800.00
FReserva || # REGISTRO PRESUPUESTAL
CDP || CRP Fondo Depen. | [ Cédigo | Descripcién | ViIr.xCédigo |
0071 101 | 2.3.2.02.02,009.08.04.01.007:202500000010518 OGS - FUNCIONAMIENTO )
[ 97 | 1es 310.1 ;23.2.02.02.009 08, ! $4.,120,000.00
TOTAL: $4,120,000.00
r DETALLE DE LAS DEDUCCIONES
I Descripcién |[ ¥ir.Base |[ Valor || Descripcion I[ Vir.Base || Valor
02.ESTAMPRO GULT tUIS TEMDA20%) [ 2 ][ $4.120,000 §82,400 59.ESTAM PROADULTO MAYOR (4.0%) || 4 ||  $4.120000f  $164,800
TOTAL Deducibles: $247,200.00 TOTAL no Deducibles: $0.00
DETALLE DE CUENTAS CONTABLE Page 1 of 1
J Cédigo il Descripcion || Valor Debito |! Valor Crédito |
4.1.10.01.04.01 ESTAMPILLA PROCULTURA 82,400.00
4.1.10.01.04.03 ESTAMPILLA PRO ADULTQ MAYOR 70% AAM 164,800.00
2.480.04 ACCIONES DE SALUD PUBLICA 3,872,800,00
5.5.02.16 ACCIONES DE SALUD PUBLICA 4,120,000.00
4,120,030.00 4,120,000.00

S

JULIETH ALESANDRA RAMIREZ VALENCIA T YHAN MAURICIO GOMEZ ARDILA

ELABORO TECNICC REVISO TESORERC GENERAL

"ALCALDIA BARBOSA - DEPARTAMENTC DE ANTIOQUIA"

CENTRO ADMINISTRATIVO MUNICIPAL - CAM

Direccién: CALLE 15 N 14 - 48 Teléfono: 4548300 Fax: 4063014 Nit: 890980445-7 Corren Electrénice:
alcaldia@barbosa.gov.co




CUENTA DE COBRO No. 4/

MUNICIPIO DE BARBOSA ANTIOQUIA
NIT. 890,980,445-7

DEBE A:
NOMBRE -
CONTRATISTA Viviana Lopez Zapata
EMAIL vivilopezz84@amail.com
N° DOCUMENTO '
IDENTIDAD 1035230311 COTIZANTE $.5. A FONDO DE PENSION St
N° CELULAR 3136010204 PERIODO 1 de mayo a 30 de mayo de 2026
PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES PARA EL FORTALECIMIENTQ EN EL PROCESO DE
GESTION DE LA SALUD PUBLICA EN ASEGURAMIENTO AL SISTEMA GENERAL DE SEGURIDAD
OBJETO SOCIAL EN SALUD - SGSSS Y EL MUNICIPIO DE BARBOSA

NUMERO DE
CONCEPTO DEL INGRESO CONTRATO VALOR MES , VALOR EN LETRAS
Henorarios / .
Servicios X SENI.CIOS 106-2026 4,120,0 CUATRO MILLONES CIENTO VEINTE MIL PESOS
Técnicos M/L
Profesionales
ANO VALOR
[ SALARIQ MINIMO MENSUAL LEGAL VIGENTE 2026 $ 1,750,905
DOCUTMENTOS ANEX0S d CUSMA Ue | [~ CALCULO APORTES OBLIGATORIOS A SEGURIDAD SOCIAL (SALUD,
Cobro PENSION Y ARL)
Solicitud CONCEPTO IBE % COTIZACION| VALOR APORTE
g':;l':?d{;:;%‘f;j sl Aportes  |NQ Aporte obligatorio a PENSION 1 75090 16.0% 280.145
Cuentas AFC {(18,0%) Minimo e ? o !
Solicitud H H
| SALUD
Aportes Fondo Certificado de Aporte of 'ogator.lo. 2 1,750,905 218,863
. Sl N NO {12,5%) Minimo 12 5%
de pensiones Dependientes -
| _voluntarias Aportes a Riesgos Laborales QJSUI.SOS 0.522% 9,140
Manifiesto bajo la gravedad de juramento que TOTAL APORTES CBLIGATORIOS 508,148
en ¢l soporte adjunto, he incluido como base g
de seguridad social el 40% de los ingresos de
esta cuenta de cobro.
TIPO DE CUENTA
Favor realizar consignacion a la Cuenta Bancaria No. | 91200713058 AHORROS
Se firma en: BARBOSA ,alos 30/mayo/2026

Cuenta de Cobro

Viviana {2

C.C.No. 1035230311

. Version Ocho




"~ INFORME DE EJECUCION PARCIAL -

- ~ SECRETARIA DE SALUD
- . ALCALDIA DE BARBOSA'
NOMBRE DEL CONTRATISTA VIVIANA LOPEZ ZAPATA
NUMERO DEL CONTRATO 106 - 2026

FECHA DE INICIO

01 DE FEBRERQ DE 2026

CUATRO {4) MESES, CONTADOS A PARTIR DE LA SUSCRIPCION DEL ACTA

PLAZO DE INICIO, SIN SUPERAR VIGENCIA 2026
PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES PARA EL FORTALECIMIENTO
OBLETO EN EL PROCESO DE GESTION DE LA SALUD PUBLICA EN ASEGURAMIENTO
AL SISTEMA GENERAL DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD - SGSSS Y EL |
MUNICIPIO DE BARBOSA |
VALOR DEL CONTRATO DIECISEIS MILLONES CUATROGIENTOS OCHENTA MIL PESOS ML
(§16.400.000).
SUPERVISOR DANIELA CADAYID GONZALEZ
NUMERO DE PLANILLA DE SEGURIDAD SOCIAL | 1081558602 /
) Z

-DESARROLLO DE LAS OBLIGACIONES ESPECIFICAS

<o OBLIGACIONES CONTRACTUALES

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES REALIZADAS

.. _ENEL PERIODO INFORMADOQ EYIDEN C IA :

Brindar apoyo para presentar durante la
vigencia del contrato los -Archivos. PAK
correspondientes a cada mes y el
Certificado con dificultad para cargario
directamente en la plataforma web de la
ADRES cuando aplique.

Cumplimiento: Cumple

Se realizé el respectivo cargue en la platafdrmé de la

ADRES del archivo. Pak en el mes de mayo. Pantallazo y Certficado

Apoyar con el reporte de un (1) archive de
afiliaciones Excepcionales de la Qrdenanzas
2. 1035

Porcentaje de cumplimiento: 100% -

- | envlo se tiene proyectado para julic

Este reporte se realiza de manera trimestral el segundo N/A

Apoyar con la realizacion de una {1}
constancia de pablacion afiliada al Régimen
3, | Subsidiado.

Porcentaje de cumplimiento: 100%

Pendiente, el cerlificado se realiza de manera N/A
semestral.

Apoyar con el reporte del Listado Censat el
segundo dia habil de cada semana cuando
4, | aplique.

Cumplimiento: Cumple

Se realizé el cargue de archivo con listado censal en el
OneDrive dispuesto por la secretaria seccional de salud
y proteccidn social de Antioquia.

Pantatlazo del cargue en
OneDrive

Apoyar con la revision mensual de las
inconsistencias en los documentos de
identidad y realizar depuracion de la
informacion en las bases de datos.

Cumplimiento: Cumple

Este mes se depurd la base de datos del maestro del

subsidiado Excel con depuracion

Apoyar con la verificacién mensual de las

inconsistencias en las Encuestas SISBEN y

8 tipo de poblacién y realizar ia depuracién en
' |las bases de datos.

Cumplimiento: Cumple

Se verificaron 124 usuarios en el mes de mayc con
presuntas inconsistencias en bases de datos y encuesta
SISBEN .

BD en Excel

7 Apoyar con la identificacién mensualmente a
| la Pobiacién no afiliada al SGSSS y generar

Se realizo cruce de bases de datos para identificar |a | Base de datos  de

poblacion ne &filiada y se procedio con el cargue de la | poblacidn no afiliada.




" DESARROLLO DE LAS OBLIGACIONES ESPECIFICAS

OBLIGACIONES CONTRACTUALES

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES REALIZADAS
EN EL PERIODO INFORMADO

EVIDENCIA

las respectivas alertas al area de
aseguramiento.

Cumplimiento; Cumple

infarmacion en la carpeta dispuesta en el OneDrive
dispuesto por la secretaria seccional de salud vy
proteccion social de Anfioquia.

Apoyar a identificar y reportar al érea de
aseguramiento mensualmente los usuarios
con portabilidad.

Cumplimiento: Cumple

Se realizd la solicitud de portabilidad para las personas
privadas de la libertad que se encuentran en el centro
carcelario del municipio y que requerian la coatinuidad
de la prestacion de los servicios de salud.

Notificacion al area de
aseguramiento de
usuarios con portabilidad

Apoyar con la realizacién de un (1) reporte
de la Resolucion 4505 de 2012 para la
poblacién no asegurada del municipio.

Porcentaje de cumplimiento: 100%

Se realizé reporte del primer rimestre de 2026

Pantallazo del cargue en
plataforma

10.

Apoyar con la realizacién de dos {2) reportes
a SISPRO de depuracion de cartera
enmarcadas en la circular 030 de 2013.

Porcentaje de cumplimiento: 100%

Proximo reporte se realiza en julio

N/A

1.

Apoyar una (1) auditoria GAUDI en los
componentes de prevencion y promocién de
la salud.

Cumplimiente: 100%

Actividad realizada en el mes de abril

Informe del mes de abril

2.

Apoyar en la realizacion de las visitas de
verificacion de condiciones de habilitacién
que sean requeridas por la comunidad ylo
por la SSIS, buscar articulacion con otras
dependencias en caso de ser necesaro y
entregar informe.

Cumplimiento: N/A

Visita programada para el mes de junio

NIA

13.

Apoyar con la identificacion mensualmente
poblacién retirada de las EAPB y que no se
les aplicé movilidad, con el fin de realizar el
requerimiento respectivo af ente asegurador.

Cumplimiento: Cumple

En este mes se.realizd seguimiento de las EAPB que
reportaron usuarios a los cuales se les aplicd movilidad.

Archivo en Excel con
sequimiento.

14.

Brindar asesoria y acomparfiamiento a ravés
de llamadas telefonicas o de forma
presencial a treinta (30) personas (efectivas)
que no tienen encuesla SISBEN y que estan
afiliadas a las EAPB del municipio, con el fin
de orientarlas para la consecucion de la
encuesta y 1a actualizacion de la informacion
n la EAPB correspondiente.

Porcentaje de cumplimiento: 100%

Se contactd via WhatsApp a 30 usuarios del régimen
subsidiado sin encuesta Sisbén, brindando asesoria
sobre su importancia; se logré comunicacién efectiva
con 10 de ellos.

Bitacora de llamadas con
Sgto y pantallazo

15.

Brindar apoyo al  programa  de
aseguramientc con el fin de verificar y
asesorar a quince (15} personas que
requieren aftliacion al SGSSS, para que
puedan pertenecer al Sistema de Salud, por
medic de las bases de datos de

En este mes se logro asesorar a una (5) persona en
afiliacidn al Sistema de Salud.

Pantallazos




"OBLIGACIONES ESBECIEICAS]

OBLIGACIONES CONTRACTUALES

aseguramiento

Porcentaje de cumplimiento: 40%

""!DESCRIPCIWGN DE LAS'ACT|VIDADES REALIZADAS]II E'{?mch:A_

EN ELTPERIODO INFORMADO

16.

Las demas que lengan relacionadas con &l
objefo contractual y sean delegadas por el
jefe inmediato.

Cumplimiento: Cumple

Se realizo la jornada para certificacion de permanencia
en el territoric de a poblacidn migrante afiliada al
régimen subsidiado.

E-Card, base de datos y
evidencia fotografica

17.

Apoyar las actividades logisticas de todos
los eventos que realice la dependencia con
el fin de darle cumplimiento al plan de
desarrollo 2024-2027 "Barbosa nos Une por
la Vida" y demas actividades institucionales.

Cumplimiento: NIA

Se apoyo el evento de celebracion del dia de la madre
en el municipio Evidencia fotografica

PERIODQ EJECUTADQ:

Del 01 al 30 de mayo de 2026

VALOR DEL PERICDQ.

CUATRO MILLONES CIENTG VEINTE MIL PESOS MIL ($4.120.000)

Para constancia se firma en Barbosa el 30 del mes de mayo de 2026.

Viana [

VIVIANA LOPEZ ZAPATA
Contratista

C.C 1.035.230.311

Teléfono: 3136010204

Correo: vivilopazz94@gmail.com

DANIELA CADAVID GONZALEZ
Supervisora




Evidencias mayo

Cargue reporte Resolucion 4505

- Estado de cargue - Periodo: 2026 - Trimestre: 1

BARBOSA
B Vehcis

@ st Prmmoo

L Conmkw Tibin v

Verificacion Sin SISBEN

P surew

@ wosrne @ JH D D0 T i apimie O rmc v

Athie  Wide s Trs  Disposicén deplgea  Fémmulr  Oatos  Reviiar Vst mutomedze

o g tga

e T i

v

1 W = o= . e " -
! & Comr lam w1 A & [ T PR E R EBERE I~ 0
" b o - M:rv-8-0-4- B contner et - Fornta  Latenas et i fhewae femats DP9 iy My Condmcnidl  Crmplerwens
= f Copiartermata ' tambcrnnil = comm i - celde - - - - £ Vo« (o = seletcmnar~ -
L " Fyeat, 5 vy truss Coap Edidn L el Chmpirmmrict
e e i e C e - r—— — S - e P sl
[ v B ow Jrv: CoDERS
: a

A 1 < [ £ ¢ [ H 1 ! x L M N 0 [ a R s T u v w .

e AR WUMCAFL PRM_NPELL SEG_AVELLNPRIM_NOME1EC WOME FNAC  $EXG CEFTU  MURIC  CODIGO_DA NOMBAE OTKOHIRE MRECIOHAL TONAL  IDLAJIL_CO NUM_LFLC AF_DARRES AR_TELKEY AH_TELMOV AF1_TELMOV AF) GORREC O

1

H L3 HRISIIISAT CAMACHO  FEANANDEZ EMLY OAHIANA  10W0272026 F ) n 5079 ANTIOQUIA BARBOSA  NDROCCIDEIANTIOQUIA LT LLIETITN €4 10A NO 1081 15071085 T2IEIRCIES MOGSHIMpER TNt
3 o ORI GONZALEZ  MORA AN CAMULO 171372000 M § n 5079 ANTIOQUA BARBOSA  NORGLIIDEIANTIOQUA £t 3911 GATTAN B1RTIETIN shakina 61 FOBI
¢ [EPSSd) R Lo334M0790 DIA2 GARCIA MARLACELESTE 124102028 F 5 k] 5079 ANTIOQUIA BARBOSA  NDROCQIDEIANTIOOMA T S0ZSMEI0 VAD LACENTACR 1935 3136117313 anratiladal BIN_{
5 |EPSS41 . Lowe368965 FLOMES. NORAZES  GABAIELA WAL F 5 n 3079 ANTIOQUIL. BARBOSA  NOROCCIDEZANTIOQUIA €T 1118962732 CLGOE7 46 INTERIOR 202 JL2543414

& |EPSS4Y RC 1094239227 GRVIRIA QIEDA LYAN 24042028 M 5 k] S0TY ANTIOGQHAL BARBOSA  NOROCCIDEIANTIOOURA CC 1066521135 BARJODEMY  3TIN0XY L3254

7 |EPSSIY RC 1238932830 VERA HURO? 1AL AN M H) ® ST ANTIOQUAA BARBOSA  HOROLX =4 313605 J1286512502

4 [EPSSTY o 1112670011 BOLARCS  MBEA JEFFERSSON 120062990 M 3 n HTH ANTIOGUIA. BARBOSA  HOROCCIDESANTIOGUAA CRIGAS NN

9 |EPSSI? L4 AR5 MUROZ VELASQUHR  13AAS RIS/ W L] ™ K79 ANTIOQURA.  BARBOSA oo BARBOSA DT

10 [EPatr? LA 163737553 AGUDELD  GARDIA WRETTA L8RL2020 F L ™ 01 ANTIOQUIA BARBOSA  NOROCCIOEIANTIDQUIA CRITNGH, 237HS DIGMSTR

1 |EPesyy RG IEMNIE CARDONA  MORENC  EMRLIA KAYVNIS ¥ 3 n $79 ANTIOQUIA BAABOSA  NORDCTIDEIANTIOMNA CANSERLACE 2965996 3118724189

12 |[EPSS? o 1001243640 SANCHEZ  HARIN QMR [STEBAN 9SAL20D M L] n 3079 ANTIOQUS BARBOSA  NORDCCIDEIANTIOCNA CAL740 12 310055,

13{EPEENY ac 1635237683 CARCLA ROMIRQ  AHDY DAKNEL IRV M 5 " 5079 ANTIOQULA BAABDSA  ROROCCIDEIANTIOQUMA. LT POTEEI2ET VRDLALOM] 4070800 31B24dGETA

1% [EPSSY? o 15453178 HINAD HENAG ABORC  ANTONIO  J0/0)/1STS M 3 n 3079 ANTIGQULA BARBGSA  ROROCCIDETANTIOQUIA v

14 EPSETY [~ SEIG404 MURILLD  CACERES  ARKD TEAAR TN M 3 L 7 ANTIGOUA BUGBOIA  NOROCTDETANTIOOUIA [=RULFLBE 1 RGN

16 |EFSSI7 (-4 1ML ARENAS cma YEISOH ©F JESUs TS50 M H " 07 ANTIGQULA BAABGSA  HOROCCIDE! ANTIOQUIA VRO

17T o TIITIW CARMONA  CASTRALCK JORGE AR £30rnam M 3 ] 507 AMTICQUIA BAABOSA  HOROCTIDETANTIOOUUA DGO HUIGY TS

14 [EASSIY L 1082200600 BOLAROS  DIAZ EMILIAND 17092022 M B » 507 ANTIOQUIA BARBOSA  NOROCCID{IANTIOQUIA Co LELe1L CRIE AR ALxErseaz?

% |[EPEST7 n 1025277642 GUARONEZ  PARRR, EMAMUEL  1OSE 00017 M 3 » 5079 ANTIOQUIL BARBOSA  HOROCCIDEFARTIONUA LT 19054312 (112D 25 NaessT

Fodlisrl R 1200 AVARE?  GRIVED LUCAMA 050052029 F 3 " 3079 ANTIOQUIA BARBOSA  NOROCCIDEIANTIOQULA (A% Fi1. k2] ST

1 [EPSSS7 (=4 1125409631 AHDRADE A2 AN NEARDO HH10E M 5 n 5079 ANTIOQUIA BARBOSA  NOROQCCIDEIANTICQULA VRDLAPAL AE7BR asahafeisug SN
2 EPERT o 5556035 BUTRAGG  NAVARAD  GERARDO AURNTE M 5 n 3079 ANTIOQUUL, BAABOSA  NOROCTIDEIANTIOQULA WRD FILO YERDE 31131550 rigulli e SN
2 iy o 051941 HERNANDEZ CORONADO EVER CHRIQUE WNLN007 M 5 L Fosc] BARBOM.  NC jei LT RICN DA LARRRD Nixxad wn, bec ol SIN T
2 [pPrasyy [+4 27586024 CANMONA  DEGOMEZ  MARTA ELENA X% F L] k] 5079 ANTSOQUIA BARBOSA  HORQCTHOE ANTIDQUIA cRéss 7H01T7 NIEDGTEREY JIMDILSTE rad WSO SN
28 |EPSSd [+ 11196 16580 GARCIA APAMANER ANGIE ECHENA 0 F 3 ke 5079 ANTSOGQUIA BARRODSA  HOROCCIDE ANTIDQULA o158 DASDIET SUESTSTS antorelT2H] SIN_D
RS =4 1018495305 MOKTENEGA ARDILA A VALENTINA  J0/ILN9ST F L Kl 5079 ANTIOGLRA BARBOSA  NOROCTIOEIANTICONAN VRD BUENOS ARE FI SAN | I4ES2607 JI0MAII06 mca mity mar PO
Fedlic 1] -4 LT BBAZA CAND DORA ELENA IO F s n 5070 ANDIOQULA BANBOSA,  NCMOCCIDEI ANTIDQUA AINCRTERT 4071383 matisokars SIN_{
28 EPSET o 1835211671 MARQUEZ  MENESES  STIVEN AMBDUNDER 17031935 M L) | 5079 ANTIOQUWA BARBOSA  NORDCCHOEIANTICOUIA CASI011BAASHIONE 211515137 wrurusnadd SIN, !
T {EPEEN o 01N IIMENLZ  ZAPATA FRERY HUMBERTD Q281972 M . 5 n 5079 ANTIOQUIA  BARBOSA  NOROCCIDEIANTIOQUIA CBO0TZRO 516347 . St
30 EP3SYY mn 1125081908 GONZALEZ  SAMMARTIN LAWNA TR F 5 k] SI78 ANTIOQUIA BAXBAOSA  NCROCCIDEIANTKIGINA G ANTITHT LHATILO K A0S 31220588 BN ¢
3 im c LI MARIN SANCHEZ  (EON RAMIRQ AT N H " SOTS AHTIOQUIA BAREOSA  NORCCOIDERANTOQUIA aune ALELGLD LB}
3 [EPSSIT [~ 43551752 CARDOMA  MUNERA K] YOUMA TN F 5 n 5079 ANTIOQNAA BARBOSA  HOROCCIDE! ANTIOQRA CLIENZOA]  S067%28 E
23 [EPFRIT =4 WHAZITX AOCKICUEZ POSADA JOHATHAN  ANDRES WL M 5 n SO78 ANTIOGUEA. BARBOAA  HOROCOWDELANTIOQURA KNFVRD B 4T ABNELS] sumontable $IN_¢
W |[FSST? =1 TN MOMALES RAMMRO ANTONKD 1071968 M 3 " W78 ANTIOGEAA. BARBOSA  HOROCCIEANTIOOUA VADLALOMI 325656 . N
35| [PSST? a 1129805170 HARIN CARMOMWA  DANIELA WAL2010 F 3 L T3 ANTIOMAIA BARBOSA  WORGCCITANTIOQUIA &C Toness 14 1332 AS0a348 317 680 H & (L
3 [£rsST) n ICISIS0 HADRID ARIAS DUvAN 251272015 M 5 k] T ANNOQUIA BARBOSA  NORODCCIOELANTIOGA ©F 1005226518 €1 1363 feravreail e L1
E R4 1) o 70120185 ZAPATA AGUDELD  PEDRCH KasE 1G5 M 5 k] 5079 ANTIOQUIA SANBOSA  NOROCGIOEEANTIOOURA VRD FOFALITC LI

LI 0379 3} + [ L4

Ure [T hecankiease teso camens

A T B -——————




- " ———— e —_— - PR,
& wrparuo @ JH 9 @ 5 0 MRANTE Y RTINS () CF Rtk v P osusce Q@ - o x
s P et
ko mide sty Tae Dhooiedepdpas  fémin: Dsm Reviar Ve AP A0 R |
i @ s ) O B R B BSE I 0§ B i
. " o ] P £ bar focmat Eslen da - ' " Beecary i . ¢
P e Biu-g-0-a B Comtimyceorne ~ % v % 3 J*“E,...m.:...m. T vk e Fema ! O bemme Oudenwry wemary | Contdentidod - Camplomentm |
L Petasaren 5 Faerty Annnibn L] mnew & Eros : Cetes Ecvidn Contigendubizd  Comsttmontan e
fa N AR ;}
- -t o - S e — st - - e mm PP Cm e e s -
A ] [4 ] € ‘... H | 3 ¢ " LI [} [} ) li
DOCUME] Cwanip Perscans
; - wace MO MUNTAD  Perapeing IR Prime Sequnco FECHA VICIMMA  GKLPO  Oheccdnde  Thempo de peemanencia en ¢ et TUFONG  Opstvi
Apelldo_ mombie_  Nombre _ MACWRINTO UMD SGBEN  resldeach monicipio conforman e ruckeo s
! £} . . G {7 [ o) 2 S I 2 [] I foller . [ 1G] &
7{saviA __ PT_ ., Foomit QavMEd _. HERIBERTC: RAMON 12fa5/19¢3 nl cAUEArZas o aafos .- L3 1138249674 . e .
3 Jsavia » T3NS CAMEID EOUVAR  WICTOA DAV B1L/19% sl CALLE 44 471-3¢ « TS . 3114249604 )
4 [Savia T TOSA664 DOLIVAK [DECAMERD ANGELICA  MAFTA Lfo1/rsa H] CALLE 44 ¥21-31 aafios ] 3110049678
3isavs T B 6201920 OBENTD Avna JGCAEED  DANELA . 05/10/2000 NO Br . 300EMAYD BAROS 7 mssm !
£ SAVIA T ARNISY PAMA BOSCAN  CILA 6370711964 ro 85 1A#21-58LAESME] BANDS 2 MDA :
7 sAviL PT €I7L705 HERMANDEZ MADER FABLAN  HOSUE /e NO (33 qUene 26 BARDS 5 I
8 [sAvia ] $5T022 HERNANDER MADER  FMANCELSS JAZMiN WO RIS 25 £afans. H BN
L8 |nueva Ft ASATEIT AOAES PARRA RAYMOND  ALEJANDRO N0 CAUFaAEME2 1afos H 4 21MeA%a40 X
10{5AvLA T 4540583 PARRA BOSCAN  MARIALEIANDAS HO  CAULaa R 7altos . 1225047209
nfsavis 1T 4135902 ZARRAGA ACOSTA SAINT NO  CAUEAANZI-6Z 7afios . ‘ 1226047448
12is5AtTOTANT WESISIPERD  _ 0OMEZ PATAIOA  DABELA A1 uoSTARAS Eafios PR J0AITIR L . ‘
1HEALDTOTAFT WA GOMIALEZ_ PEREL | ASRON  AMEIANDRO A3 LOSTAPUS vafigs 3 vooanm [
14 |sawp TOTA BT i AHTIS GONZALEY PEREL  AMGELUMA ISABELLA A3 UDS TAPLAS safios 3 004232088 ' -
14]savia 4 1185750 ROEARIO KARIN DELVAUE  [1/01/1387 B CAUEIZNLEM 4 adios 1 01U
¢ [savia oo , 1358850 ROSARID (ROSARIO ORLEIDIMAR DEL CANMEN  L3/10/2007 M cauEleam aafas . 1. HQ2AMT1 e . .
- 17 [savea L TNy LOPEZ SMWTHIR  AEYDA N 18/04/1967 €1 EREDA TAMPBOACT 1afios 1 INNTINT, .\
> 10 {SAVIA et S0RIEM ROJS 1088 s TGREGOMC  L3/01/2001 N0 WBTANTEOE CALY B afios HABTANTE BE CALLE )
AN [UEVA FT TITTLS ANCAADE CHACK  ANA : " vurfim 3 AESMERMLDA sakoy 1 1a%en
SAVIA  PT SOCHTLI ROJAS L 10PE2  KATHGRINE GAAKELA uioe _B3  ssouwooPARGuE | dafos [ D )
nlsavia o SISZI5) PRIVERA VASIUEL  MARSDY ‘nvi1zfi9e2 a3 TAnian yakios - [ TS ) .
2 |5Avia L S4EIT1] SARRLA ALZURIG VTSRS MENVERUNW W0eTT Lo SANRAFASL ' s afios 3 10N 1
23 [SAVS P — . _SdssEMALIURG GUACARL  ORIAKA  DAIRIE el 1 M SAMRARAEL _ GARDs . 3 I0NBINT | . .
2 [SALUD TOTA PT 612430 ROMS FESUS ANTONIG LDV 1S ~No SAMRAFATL | safios ) 003153302 :
Bi{savia L 815487 VILALTA i 2l BETANIA  ACAA MILAGRO L3/03/1397 B VALLICTOS Takos 5 04557282
2 [saven [ TITI2T SALCIDO VILALTA  ENYERLYN  ALEIANDRA  M/08/2m7 B3 VAUECTOS 1afes H W33
27 [savia Lid __ BITIN26 SALCEDO JVILALTA  JABISMAR  SOFIA 10/02/2015 . 83 1 VAECADS rafics H _ 0assIMED
0 [savea PT EISCA%0 DUAZ ROCKIGUEZ CARINA  NAYARY /019 8 i ELPORTON a ARy 3 TTATII0 ¥ -
2 [savia " a7l KRR APGUELLD.  KOSE ANTONIG I3/ ®) [ Broson 5AROS : i nHTnE . Ly
isavu_ _n _ _§Lom1 FERE2 DAL 208 DAMIELA o3 3] B FONION 8 ARDS . 3 3TN .. — o
It jsavia L 4130813 PEREZ Duz 088 LEOMARDO  E3/C7/2013 By ELPORTON sakios 5 NN N
3 Isam 44 €189389 PERET o2 ANGEL DAVID ayfefais L] EL PORTON gakios s TR
33 Isavan " 2405225 ALVARADO TiAsa RONNY  ABRAMAM  LL/OS190 4] €L AOGRESD TaRios 1 KM
ylu_uu °T SIIASE MRS . SMAID) SOUMAR Lcte L Lr L. M EIMISTIDS AN 8 RS | 33PN
P et 2 P, mmie semim—mey meiefhenll ISR DO R rabee | L. Okl EL B
.

LTimemark Vérified

<
=
[+
0
o]
=
x
M
f
a
0
>
e
L




AT
éj‘ ?riml!g 0

3 I

0Sa "Ehmem

3

f)
-
A
!

- .

L L
oy K
. T

.

P
&
¥




wme ALCALDEA DE —

BARBOS

DEpITIEMANIS ¢1 ADIIOGUIL

ACTA DE SUPERVISION DEL. CONTRATO 106 DE 24 DE ENERO DE 2026.

Con el objeto de informar el avance realizado en la ejecucion del contrato 106 DE 24 DE ENERO
DE 2026, se presenta el Informe de Supervisién del contrato de la referencia, con fundamento
en la Ley 80 de 1993, Ley 1150 de 2007, Ley 1474 de 2011, Decreto 1082 de 2015, y demas
normas que regulan la materia, mediante |0s siguientes componentes:

.DATOS GENERALES
PERIODO A QUE CORRESPONDE
EL INFORME 01 05 2026 | A 30 05 2026
¢Se reporta algin desempefio S| NO X
deficiente o a mejorar? ] ] /
PORCENTAJE DE EJECUCION 100%

. DATOS DEL SUPERVISOR/INTERVENTOR

NOMBRE DE LA SUPERVISOR

DANIELA CADAVID GONZALEZ

DEPENDENCIA

SECRETARIA DE SALUD

CARGO

SECRETARIA DE SALUD

LOCALIDAD

-0
el

-

BARBOSA ANTIOQUIA

. ‘\ i i i -
2. DATOS DEL CONTRATO SUPERVI_SADOF INTERVENIDO

L

R

Al

CONTRATANTE: 4. MUNICIPIO DE BARBOSA ANTIOQUIA
CONTRATISTA: - {VIVIANA'LOPEZ ZAPATA

CEDULA DE CIUDADANIA 1.035.230.311/ %

REPRESENTANTE LEGAL.: Juan David'Rojas Agudelo

CEDULA DEL REPRESENTANTE
LEGAL.

70.142.186

PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES
PARA EL FORTALECIMIENTO EN EL PROCESO DE

OBJETO: GESTION DE LA SALUD PUBLICA EN
' ASEGURAMIENTO AL SISTEMA GENERAL DE
SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD - SGSSS Y DEL

MUNICIPIO DE BARBOSA.
VALOR INICIAL: DIECISEIS MILLONES CUATROCIENTOS OCHENTA

MIL PESCS M/L ($16.480.000)

VALOR ADICIONES:

N/A

VALOR TOTAL DESPUES DE
ADICIONES:

DIECISEIS MILLONES CUATROCIENTOS OCHENTA
MIL PESOS M/L ($16.480.000)

DURACION INICIAL:

Cuatro (4) meses, contados a partir de la
suscripcién del acta de inicio, sin superar vigencia
2026

Centro Administrativo Municipal | Bernardo Jaramillo Sierra | NIT 890.980.445-7 | Cédigo Postal 051020
Calle 15 No. 14 - 48 | www.barbosa.gov.co | alcaldia@barbosa.gov.co | 604 454 83 00




BARBOSA

Departamentn an An

AMPLIACIONES: N/A
Cuatro (4) meses, contados a partir de la

gﬂitgglr:)NEsPESPUés DE gg;gripcic’)n del acta de inicio, sin superar vigencia
FECHA DE INICIO: 01 DE FEBRERO DE 2026

FECHA DE TERMINACION: 30 DE_\MAYO DE 2026

VALOR TOTAL EJECUTADOQ: $16.480}Q{J _

3. INFORME TECNICO DEL CONTRATO:

« Cumplimiento final del objetc y alcance del contrato: E|l contratista cumplié
satisfactoriamente el objeto y alcance del contrato.

Cumplimiento final de los requerimientos y especificaciones técnicas establecidas: El
contratista cumplid con las actividades del presente contrato de acuerdo con las
actividades presentadas con su propuesta aprobada por el municipio y las
especificadas en el estudio previo, bajo la supervision del contrato que en este caso
estuvo a cargo de la Secretaria de salud. .

« Cumplimiento final de las obligaciones del contratista y del confratante establecidas
en el contrato: El contratista cumplié con las obligaciones generales necesarias para el
cumplimiento del objeto contractual, en especial las gue se describieron en los Estudios
Previos.

¢ Registro final de la entrega de productos e informes por parte del contratista: El
contratista realiza la entrega de los soportes, mediante informe final de actividades, sedUri idad
social en original y en copia con su respectiva planilia correspondlente al mes de MAYO DE
2026, y cuenta de cobro. S~

¢« Porcentaje final de ejecucion fisica del contrato: El contrato se ejecutd en un 106’%\
4. INFORME ADMINISTRATIVO:

Contiene:

* Verificacién de las novedades dei personal y del pago de apories al Sistema de Seguridad
Social Integral.

“Periodo.de | .0 Gl Pago -.-..Pago Total agado
Cotizacion”| N°Planilla <l AW | p e, |PagoARL| . :fer?odo»;
FEBRERO 1079860541 $218.900 $280.200 $9.200 $508.300

MARZQO 1079875671 $218.800 $280.200 $9.200 $508.300

ABRIL 1080618640 .} $218.800 $280.200 $9.200 $508.300

MAYO 1081558602 | $218.900 $280.200 $9.200 $508.300
.

Centro Administrativo Municipal | Bernardo Jaramillo Sierra | NIT 890.980.445-7 | Cédigo Postal 051020
Calle 15 No. 14 - 48 | www.barbosa.gov.co | alcaldia@barbosa.gov.co | 604 454 83 00
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BARBOSA

GepattamInia de ARtiokuik

Para los contratos con persona Jur:-dtca se registran los datos de la Certificacion firmada por el
Revisor Fiscal de la Empresa o por el representante Legal respecto al pago de aportes al Sistema
de Seguridad Social Integral y Parafiscales. -

-Fechasfde cobertura*dé‘!a 'Relamén]de io's*datb's“'delq'ﬁlen

scertificacion'dellpago realizado al .flrma el documento (Firmadolpor,el|

.Slstema de'Seguridad Social
Integral

N/A T N/A ' N/A

Fech adel

« Informe de las modificaciones realizadas al contrato, como: otrosies, adiciones,
ampliaciones, cambios de obra, suspensiones y reanudaciones, cesiones de contrato:
Al contrato 106 de! 24 de ENERO 2026 no se le realizo ninguna modificacion

« Informe de la relacién de designaciones temporales y/o Re designaciones de
supervisién, tanto para el caso del contratista: Para el CONTRATO 106 DE 24 DE
ENERQ DE 2026, se delegd la Supervision del contrato a la sefiora DANIELA CADAVIOD
GONZALEZ, con nimero de cédula 1.128.282. 480 como SECRETARIA DE SALUD.

- =

- T_p i
) Informe de la materializacion “de” nesgos y su mltlgacmn No se presentd ninguna
materializacién de riesgos y su m|t|ga0|0n - y"\
.f { \/‘ . -.}
e Evaluacion al contratlsta: Se aneixa la-evaluacién del Gontratista.
ane ; 21 GOl
up ——— -
Criterios de Calificacion.  “ .. ' Puntaje

Excelente: Servicio que super¢ las’expectativas dela
contratacién ya que fue ejecutado satlsfactorlamente enun
tiempo de duracién menor que el establecido en el estudio 100-81
previo, generando impacto a través del tiempo de respuesta del
servicio u obra requerido.

Bueno: Servicio que cumplié con los requisitos de contratacion. 80-71
Aceptable: Servicio que presento fallas menores pero que no
afectaron la calidad del mismo y la prestacion del servicio por 70-60

parte de la Administracién Municipal.
Regular: Servicio que presenté fallas mayores y solucionables

oportunamente por el contratista para la prestacion de los , 59-30
servicios de la Administracién Municipal.
Malo: Servicio que presento fallas mayores y no solucionables 290

per el contratista.

Aspecto a Evaluar
P a Calificacion

Centro Administrativo Municipal | Bernardo Jaramillo Sierra [ NIT 890.980.445-7 | Cédige Postal 051020
Calle 15 No. 14 - 48 | www.barbosa.gov.co | alcaldia@barbosa.gov.co | 604 454 83 00




BARBOSA

F1amento g9 Anlieguih

a. Cumplimiento del Objeto del Contrato: Es recibir a entera

satisfaccién los servicios contratados durante el mes objeto de 1a 90
supervision.

b. Cumplimiento de los plazos: Este criterio debe evaluarse de

acuerdo con el cumplimiento del contratista en los plazas definidos 60

para la entrega de los productos ¢ actividades objeto de contrato.
c. Afiliacién y pago oportuno al Sistema de Seguridad Social
Integral: El contratista entrega los soportes del pago correspondiente 100
al mes objeto de la supervision de manera integra.

d. Atiende de manera efectiva las quejas y reclamos y propende
por dar soluciones a las mismas. El contratista tiene una buena
actitud ante las sugerencias de mejora u observaciones que se hagan
con el fin de mejorar sus servicios.

80

Promedio 82.5%

OBSERVACIONES:

+ Informe de si el contrato fue auditado, por parte de los entes de control o por de la
Secretaria de Evaluacién y Control y sus resultados: El contrato no fue auditado por parte
de ningun ente de control.

5. INFORME FINANCIERO Y CONTABLE:

Contiene;

5.1 PRESUPUESTO:

CONTRATO INICIAL B
' FONDO CODIGO O RUBRO No. | No. COMPROMISO VALOR
o PRESUPUESTAL CDP | PRESUPUESTAL | RESERVADO
07 2.3.2.02.02.008.08.04.01.007 | 97 165 $16.480.000

Indicar rubros presupuestales a afectar de ser necesario:

FONDO CODIGO O RUBRO ' CONCEPTO VALOR
PRESUPUESTAL _

No se presentaron cambios o reservas presupuestales al presente contrato.
5.2 EJECUCION PRESUPUESTAL:

Relacion de los pagos realizados

Centro Administrativo Municipal | Bernardo Jaramillo Sierra | NIT 890.980.445-7 | Cédigo Postal 051020
Calle 15 No. 14 - 48 | www.barbosa.gov.co | zlcaldia@barbosa.qov.co | 604 454 83 00
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JCOMPROMISO VLR IFNCLEECHA VALORIE I'-A-
PRESUPUESTA‘ @E{%@_ | Aclg' lﬁ@i %CTETRADO . EJECUCION
165 $16.480.000] 1 |06-03-2026| $4.120.000 51 2. 360 000 25%
165 $16.480.000; 2 |30-03-2026| $4.120.000 | $8.240.000 50%
165 $16.480.000| 3 |[06-05-2026{ $4.120.000 | $4.120.000 75%
165 $16.480.000| 4 $4.120.000 $0 100%

Se autoriza realizar el CUARTO page por valor CUATRO MILLONES CIENTO VEINTE MIL
PESOS M/L ($4.120.000)

Resumen de la ejecucién de los recursos:

Valor del Contrato $16.480.000
Adiciones $0

Total, valor del contrato mas adiciones $16.480.000
Pago realizado acumulado $8.240.000
Pago autorizado mes MAYO 2026 $12.360.000

6.

INFORME JURIDICO:

No se presentaron multas, sancaones cléusula penal declaracion de la caducidad o
incumplimiento. o, N
jqi \."‘! .- / It‘h -
Los servicios fueron recibidos ‘a satisfaccién, no se presentaron quejas ni reclamaciones
frente al cumplimiento del objeto contractual asi'como reporte de incidentes o afectaciones

a terceros. T

§5 *2‘-”"- ,.3

B :‘jé".,“" /e

\ s ;
Para todos los efectos legales se verifit caron los  pagos de aportes y parafiscales, al momento
de la cancelacién de cada factura, tal y como'se relacioné en el numeral administrativo del
presente informe.

Para constancia, se firma en Barbosa Antioguia, a los treinta (30) dias del mes de MAYO del afio
2026,

Atentamente,

ANV

i —— —

lfi'w'arlﬂ LZ.

DANIELA CADAVID GONZALEZ
CC. 1.128.282.480
SUPERVISORA DEL CONTRATO

VIVIANA LOPEZ ZAPATA
CC. 1.035.230.311
CONTRATISTA

Centro Administrativo Municipal | Bernardo Jaramillo Sierra | NIT 890.980.445-7 | Cédigo Postal 051020
Calle 15 No. T4 - 48 | www. barbosa.qov.co | alcaldia@barbosa.gov.co | 604 454 83 00
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Comprobante en linea
Pago PSE

Pago exitoso
CUS 335355485

Comercio
SIMPLE Ol

Fecha .
25 May 2026 15:26

Ndmero de faétura
1081558602,

Descripcidn del pago
Pago de Seguridad Social

Numero de comprobante
TR260525152653XI13p0V

Producto origen

Producto
e dedeit 3058

e

Referencia 1
172.29.10.57

Referencia 2
CC

Referencia 3
1035230311

Valor del Pago
$508.300

Costo de la transaccion
$0

25 May 2026 15:26




Codigo:
Contrato:
Contratista:

Objeto:

MUNICIPIO DE BARBOSA Pag. 1de1

28-May-2026 09:30:28
CONTRATACION UserLRANGEL
Actas por Contrato

CO.114 Fecha Contrato: 24/01/2026
PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES Valor Contrato: 16,480,000.00 Valor Adicién: 8,240,000.00
1035230311 LOPEZ ZAPATA VIVIANA

PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES PARA EL FORTALECIMIENTO EN EL PROCESO DE -
GESTION DE LA SALUD PUBLICA EN ASEGURAMIENTO AL SISTEMA GENERAL DE SEGURIDAD SOCIAL EN
SALUD - SGS55 Y DEL MUNICIFIO DE BARBOSA,

v, n

CDPs: RE:97,RE:843
# Acta Fecha Parc (%) Valor Tipo Acta  Vigencia  Estado
Total Acta PARCIAL 16,480,000.00
1 26/02/2026 25.00 4,120,000.00 PARCIAL 2026 PAGADA
2 20/03/2026 25.00 4,120,000.00 PARCIAL 2026 PAGADA
3 29/04/2026 25.00 4,120,000.00 PARCIAL 2026 PAGADA
4 2810572026 25.00 / 4,120,000.00 F,’J{RCIAL 2026 VIGENTE

100@/ 16,480,000.00°

EEA\TVe Y

CADAVID GONZALEZ DANIELA
Interventor

SAIMYR
Sistemas de Administracién de Inforrnacién Municipal y Rentas
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