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APOYO A LA GESTION PERSONA
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1. TIPO DE INFORME

INFORME PARCIAL INFORME FINAL ||

Cuota Numero 04

2. ASPECTOS GENERALES DE CONTRATO Y SU EJECUCION

Contrato No. 4145.010.26.1.0346 de 2026

Nombre completo del contratista: JAMES ALEXANDER CHINGAL GARCIA

Documento de identificacion: 6.097.248

Nombre del supervisor: OLGA LUCIA CUELLAR MEJIA

Organismo: Secretaria Distrital De Salud de Cali

Prestar servicios de apoyo a la gestidén en el Proceso Servicios de Salud Publica de la
Secretaria de Salud del Distrito Especial de Santiago de Cali.

3. INFORME JURIDICO

Fecha de Inicio Fecha terminaciéon

14/ENE/2026 30/JUN/2026

Modificacion(es) al contrato: al contrato: Adicion y prérroga No. 1, suscrita el 10 de abril de
2026.

Suspension: N/A

Reanudacion: N/A

Cesion: N/A

Terminacion anticipada: N/A

Este documento es propiedad de la Administracién Central del Municipio de Santiago de Cali. Prohibida su alteraciéon o modificacién por
cualquier medio, sin previa autorizacion del sefior Alcalde.
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4. INFORME CONTABLE Y FINANCIERO

Valor inicial del contrato: Es hasta por la suma de CATORCE MILLONES DOSCIENTOS
CUATRO MIL PESOS ($14.204.000)

Adicién: N°1 por valor de SIETE MILLONES CIENTO DOS MIL PESOS. ($7.102.000), suscrita
el 10 de abril de 2026.

Préorroga: PRORROGA N°1. Por Dos (2) meses, hasta el 30 de junio de 2026

Informacion para Retencion en la fuente:

Para efectos de disminucion de la base de retencion en la fuente, anexo copia | SI | NO
legible de los siguientes documentos:

e Recibo de consignacion en mi cuenta de Apoyo al Fomento de la X
Construccién AFC del periodo de la cuota.

e Recibo de consignacion en mi cuenta del Fondo de Pensiones voluntarias X
del periodo de la cuota.

Informacion:
Valor Total del Valor Cuota a Valor Acumulado
Saldo por Cancelar
Contrato cancelar Cancelado
$ 21.306.000 $ 3.551.000 $ 10.653.000 $ 7.102.000

Informacién del pago de seguridad social:

Obligacion Datos Certificacion o Planilla de Pago

Sistema de Salud, Sistema|No. Planilla: 5249896645

de Pensiones y Riesgos|No. PIN, Autorizacion, Referencia, Pago: 49896544
Laborales Operador: SOI

Fecha de Pago: 28 de marzo de 2026

Periodo de pago de la seguridad social: marzo de 2026

Observaciones al informe financiero y contable: no aplica para pago de estampilla para
adulto mayor

Este documento es propiedad de la Administracién Central del Municipio de Santiago de Cali. Prohibida su alteraciéon o modificacién por
cualquier medio, sin previa autorizacion del sefior Alcalde.
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5. INFORME TECNICO
Concepto Supervisor: El contratista desarroll6 las siguientes actividades:
ITEM DESCRIPCION DE LOS SERVICIOS
Apoyar el registro de las acciones de control de vectores realizadas en los entornos
hogar, educativo, institucional y comunitario; en la base de datos de prevencién de
enfermedades transmitidas por vectores.

1 El contratista Durante este periodo realizo la recoleccién, organizacion de la papeleria
para su actualizacién diaria de la base de datos de enfermedades transmitidas por
vectores. Se digito la informacién del médulo de, sumideros 511 registros.

Se anexa pantallazos en la carpeta uno de las evidencias en el CD

Apoyar la consolidacién de la informacion del Programa ETV requerida para dar res-
puestas a usuarios y comunidad en general.

En este periodo el contratista apoyo enviando todas las actividades que se realizaron

5 de parte del equipo de Enfermedades Transmitidas por Vectores se envid el consoli-
dado de la base de datos ACCES de (E.T.V) desde enero al 13 de abril 2026, se envia
informacion diaria de las actividades producidas en terreno de parte de los operarios
del programa para dar respuesta a solicitudes de los usuarios a PQRS, se envi6é con-
solidado de todas la comunas de Cali.

Para repuestas Para repuestas de Orfeo, Se anexa soporte en la carpeta 2 del cd.
Realizar verificacién de los documentos de ley para los procesos de contratacion del
Programa de etv.

3 Al contratista se le programo consolidar todos los prestadores de servicio del grupo
de enfermedades transmitidas por vectores para agilizar el proceso de otro si para la
vigencia mayo y junio de 2026.

Realizar seguimiento a los informes de contratistas del programa de etv en el

4 proceso de cuentas de cobro.

Se reviso los correos y se descargaron las cuentas de cobro del periodo de marzo de
2026 para su respectiva radicacion al grupo de financiero
Entregar formatos para el reporte de informacién de las acciones de control de

5 vectores realizadas en los entornos hogar, educativo, institucional y comunitario.

El contratista apoyo a los profesionales y coordinadores del programa separando la
publicidad para las jornadas e imprimiendo los formatos de los operarios en terreno

Este documento es propiedad de la Administracién Central del Municipio de Santiago de Cali. Prohibida su alteraciéon o modificacién por

cualquier medio, sin previa autorizacion del sefior Alcalde.
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Se imprimi6 100 formatos para el grupo de sumideros, 100 formatos diarios de
concentracion humana, 100 a viviendas.

Recibo a Satisfaccion de Servicios: Con la firma del presente informe se deja constancia del recibo
a satisfaccion por parte del, de los servicios prestados pactados en el CN/Aceptacion de Oferta No. _-
Nota: En caso de no recibir a satisfaccion los bienes o servicios, se deberan consignar los motivos y
circunstancias en el campo “Observaciones”.

Constancia de Paz y Salvo: Que el Contratista, __identificado(a) con cédula de ciudadania No. __
De _ vinculado a la, __ mediante contrato de Prestacién de Servicios No. __De de durante
el tiempo comprendido entreel, _de _al __de de  alafechano posee elementos devolutivos
a su cargo de propiedad del Municipio de Santiago de Cali, entregados por parte de esta oficina.
Nota: Asi mismo se encuentra a Paz y Salvo del Archivo de Gestion Documental, ORFEO y otros
sistemas, entrego Backup al area de Sistemas.

Observaciones al informe técnico: Se adjunta el CDS, en fisico el cual hace parte integral del
presente informe de supervision.

6. RECOMENDACIONES PARA EL CONTRATISTA

No se reportan recomendaciones para este periodo.

7. FIRMAS RESPONSABLES

Este documento es propiedad de la Administracién Central del Municipio de Santiago de Cali. Prohibida su alteraciéon o modificacién por
cualquier medio, sin previa autorizacion del sefior Alcalde.
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OLGA LUCIA CUELLAR MEJIA
Nombre y firma del Supervisor

Nombre y firma del Apoyo a la Supervision (Incluir cuando aplique)

Fecha de suscripcion del informe de supervision: Cali 16 de abril de 2026

Este documento es propiedad de la Administracién Central del Municipio de Santiago de Cali. Prohibida su alteraciéon o modificacién por
cualquier medio, sin previa autorizacion del sefior Alcalde.
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