RED DE SALUD DEL ORIENTE ORDEN DE PAGO

Nit. 805027337-4 No. 202600888
CALLE 72U N 28E-00 POBLADO Il, CALI - Tel:6024377777 20/05/2026

ENTRADA A ALMACEN 202600154 DEL 29/05/2026

Tercero: ASOCIACION PROFAMILIA N1860013779-5

Referencia Presupuestal:

REGISTRC PRESUPUESTAL DE COMPROMISO No. COM-202600148

CERTIFICADQ DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL. No. CDP-202600088

Referencia Externa: ENTRADA A ALMACEN No. 202800154

Refarencia Externa 2: DOCUMENTQ EXTERNO DEL. PROVEEDOR No.. FO1V-000000694€

Concepto : Documento generado automaticamente a partir del documento EF 202600154 COMPRA DE MEDICAMENTOS ANTICONCEPTIVOS PARA
GARANTIZAR EL AGCESO OPORTUNO DE LOS METODOS DE PLANIFICACION DE LAS USUARIAS ASIGNADAS A LA ESE DE LAS ZONAS DE
INFLUENCIA EN LAS COMUNAS 13,14,158,21Y CORREGIMIENTO DE NAVARRO SEGUN NUMERO DE CONTRATO 100.23.21.20260010 ( MATERIALES
Y SUMINISTROS PARA LA PRESTACION DEL SERVICIO-DECLARANTES 2,5% {24010101))

Rubro Descripcion Valor
2 GASTOS
24 GASTOS DE OPERACION COMERCIAL
245 GASTOS DE COMERCIALIZACION Y PRODUCCION
24501 MATERIALES Y SUMINISTROS
2450103 OTROS BIENES TRANSPORTABLES (EXCEPTO PRODUCTOS METALICOS, $21.250.000.00

MAQUINARIAY EQUIPQO)
TOTAL: $21.250.000.00

SON
VEINTI@N MILLONES DOSCIENTOS CINCUENTA MIL PESOS M/CTE

Expedido en el municipio de CALI, a los 29 dias del mes de Mayo de 2026 para efectos del control
presupuestal.

SANDRA LILLIANA VELASQUEYZ NARANIO
GERENTE
31573686



RED DE SALUD DEL ORIENTE E.S.E ENTRADA A ALMACEN No.202600154

CALLE 72U N 28E-00 POBLADO Ii, CALI - Tel:6024377777 Fecha: 29/05/2026
Nit. 805027337-4

Proveedor—

NI 860013779-5 ASOCIACION PROFAMILIA
Direccian: CL 34 14 52 Telofone: 3390900

Presupuestio

Compromiso No: 202600148 Disponibilidad No: 202600088

Factura .

No. FO1V-0000006946 / Fecha: 28/05/2026 4 Fecha de vencimiento: 28/06/2026

Suministro Lote Fecha Regfstro Cantidad Unitario VA Total

Codigo Nombre Unidad Lote Invima

061053 MEDROXIPROGESTE AMPOLLA 4006460  30/11/2027 INVIMA 2021M-0020159 2500.00 $8.500.00  $0.00 $21.250.000.00
Subtotal: $21.250.000.00
LV.A: $0.00
Total: $21.250.000.00

Son

JVEINTION MILLONES DOSCIENTOS CINCUENTA MIL PESCS M/CTE

[ Observaciones
{COMPRA DE MEDICAMENTOS ANTICONCEPTIVOS PARA GARANTIZAR EL ACCESO OPORTUNQ DE LOS M@ TGDOS DE PLANIFICACI@N DE LAS
1USUARIAS ASIGNADAS A LA ESE DE LAS ZONAS DE INFLUENCIA EN LAS COMUNAS 13,14,15,21Y CORREGIMIENTO DE NAVARRO SEG€N

NUMERQ DE CONTRATO 100.23.21.20260010

Imputacion Contable

Codigo Cuenta Debe Haber .

15140301 MEDICAMENTOS $21.250.000.00 @.z"
24010101 BIENES o ¥ $21.250.000.00
Total $21.250.000.00 $21.250.000.00

/(/%M QN

Reviso Contabillzo PEDRO ALEJAMDRO CORREA CARTAGENA
CONTADOR
TP: 219156-T

Fr




£-E6L'6LE068 1LIN SV'S BSAIg 9jUBdIOE  OBJUBAU| SNBZ 'SIBMIOG
£-66L'6LE068 ILIN  S'Y'S BsalS :00i60j0u08] JopIBACEd

WOINOYLDTNZ NOIDWHNL1DVS Yevd wmmmg ¥Z VIONIDIA 00000005 T | ALOd NOIOVHIWNAN YZIHOLNY $202/$0/1.€ 13 YAIa3dX3 00800¥€60F9L81 N NVIQ NOISNTOS3Y

N W FUAHON
; : J.Nm:,wr&mwm ZANSDIHAO0Y MOILS NYHOr :iod opeinjoey YVTA2HUVYIN YNVIQ 1HILNCIN OSONITY Jopapus

‘ ‘eYaa
: .m@f.

ejust|o | dod oplgiey _ e|jlliej0ld op ohuad [@ Jod oplgeay Bliuejold ewl|d

J065G10/21 696809°969¢€2| Z¥O68E560/296869809°008.98EPR.CER08SLPLELD.GE/G9000Z R B LO8ZYAEqA0L LELOPE H-4ND

- {1660 UQISIWSY) :SOUCIDBAIBSAQ |[HHAY

"1 28 UISUSIXD DOB0BEE ouokg|at ~ coBio ejreioid@EIoNeD 00)UGIIIS]|a 081100 [ SUWLYUOD SOU SOUISDapRIBY " [|N 8P 0JaWnU NS OPUBLLIOU 0OUEY 5P SBUIDNO SE| SEpo} U
ajquuodsip TYHYSIHAINTG OaNYOIH 9P cieLuo) (@ ug JeuBisuoo 0 0512000 'ON B1o50g ep aoueq |ep 8jusiIod BjUend Bf B BO|U0I0S|e BDuslsisuel Jod sobed sns Jenjosje ioAe ] sjuaid opeloaidy

BZ/L0/9Z0Z -&15eY oS31dURU)Y) CUBNIsap uod ofieg

obed ap ssuoppucnH

000'052°LZ ojau obed/|eIo) tojen
0 VAl

0 ojusnaseaq S0S3d HW VININONID SOINTIOSCA SANOTIN NAIENIEA  PEPJUS JOjeA,

000'062° L2 OIniG JOjep L (S jejo i

o IYIA STXFO LSNIEOSA DINDS |
00'000°052'Le 000 000 00°005'8 00'005'2 1Al OE/LLIZ20Z) 09%900¥| 9Z5T8L689C0LL (YNOYILSADOHAIXOHAIN) INIZ 990N L
jelodewoo | opepun ugioendxa

(2103 JOJBA VAl ojusnasay | o198id pepyues NN BYoad 8307| £t N3 oBIpoD oysnpoad ugnduasag oblpe | di

Yy N aag VY WA aa Y N aa

9202 0 274 9245062 Q20T S0 62 200-L£€.20408 6204 920¢ G0 314

OJUBIL2UBA BUY94 eIdGD ap UspIO BIMoE} BYD8 Bjuayo "poen UgIDRZIOD [OIRIUOD'N opipad uspio opipad ey2a4

onjnu optanoy ;ofed ap o|pay

ojperd v .obed op ewso. Z10%2E¥209 -ouojpial

CLOPLEYZ0D ouQiR[a], 00382 NEL1D

003BE NZLTO 1Yo

Nvo 1€€.220608 'LIN

JLNIHO 130 NS 30 Q3N :us onpoid Jefisiug JINIHO 134 ANTYS 30 33 ‘B oplpuap

612210098 "IN
YIINY40dd NOIDVIOOSY
.U_.__E.Uuwo.hﬁ
00606CE1Q9 ‘SOUCjg|aY )
006011000810 [euoeN eynielb eaur %

28-¥i $E JTTVYD UeIDdaH3 Z5-FL # PE alen uoooang “epadse ouelngy uswifar 'FOOZ/ELIOC 19P YUY 00Fy 0)8100p ‘ajusn)

V10908 Bl us ugicusial e sopINs OU ‘GBORYDI PEPIMIOE ‘BE6PG ESILIQUODS PEDIANOE ‘YAl 8P S9lopeus)ay

WAl ep ss|qesucdsal ‘vZ0Z ep eiquieipip 8p /2 3P 002000 NYIQ uplonossy selusingiiuod

9¥69000000-A L0 (EJUSA BP EDIURID|S BNjDE sepuelo) SOWOS ‘996l ©P GBGL 'ON EPESHUly UONOSBY 010N O oWy UIS Ppephul

| 8p 1 ceubed

Vr Sy OO0,




p * Red de Salud del Oriente COD]G(.): GJ-Cb-FR-009
b j Empresa Social del Estedo 58 | FORMATO INFORME SUPERV|S|6N VERSION:002

Municipio de Santiago de Caf

NIT.£05.027.3274 FECHA:2025/09/08

1. DATOS GENERALES

INFORME PARCIAL INFORME FINAL D

Cuota Numero 3

1.1 PERIODO A QUE CORRESPONDE EL INFORME: 21/04/2926’5 . 29/06/2026

1.2 ¢ SE REPORTA DESEMPENO DEFICIENTE O A MEJORAR?

1.3 PORCENTAJE DE EJECUCION | 18.04%

s : . 2. DATOS DEL SUPERVISOR

2.1 NOMBRE DEL SUPERVISOR RUBEN DARIO LENIS HERNANDEZ
2.2 PROCESO O AREA GESTION LOGISTICA

2.3 CARGO _ PROFESIONAL ESPECIALIZADO
: foiesn 030 DATOS DEL CONTRATO SUPERVISADO .

3.1 NUMERO DE CONTRATO 100.23.2120260010

3.2 FECHA DE CONTRATO (DD/MM/AAAA) 07/03/2026

3.3 CONTRATISTA ASOCIACION PROFAMILIA

3.4 CEDULA DE CIUDADANIA O NIT 860.013.779-5

3.5 DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL 202600088-10/02/2026

3.6 REGISTRO PRESUPUESTAL 202600148-16/03/2026

3.7 VALOR INICIAL DEL CONTRATO $325.200.000

EL PLAZO DE EJECUCION DEL OBJETO
CONTRACTUAL SERA HASTA EL 31 DE
3.8 PLAZO DICIEMBRE DE 2026, PREVIO CUMPLIMIENTO DE

LOS REQUISITOS DE PERFECCIONAMIENTO Y
LEGALIZACION DEL CONTRATO DE PRESTACION

DE SERVICIOS
3.9 FECHA ACTA DE INICIO {(DD/MM/AAAA) 16/03/2026
3.10 FECHA TERMINACION PROYECTADA DEL 31/12/2026
CONTRATO (DD/MM/AAAA)
3.11 MODIFICACION (ES) AL CONTRATO N/A
3.12 SUSPENSION N/A
3.13 REANUDACION N/A
3.14 CESION N/A
3.15 TERMINACION ANTICIPADA N/A
3.16 ADICION N/A
3.17 PRORROGA N/A
3.18 OBJETO:

COMPRA DE MEDICAMENTOS ANTICONCEPTIVOS PARA GARANTIZAR EL ACCESO
OPORTUNO DE LOS METODOS DE PLANIFICACION DE LAS USUARIAS ASIGNADAS A LA
ESE DE LAS ZONAS DE INFLUENCIA EN LAS COMUNAS 13,14,15, 21Y CORREGIMIENTO
DE NAVARRO

4. SEGUIMIENTO CONTRACTUAL:

4 1 Cumpllmiento dei Objeto
En cumplimiento del seguimiento al contrato suscrito para la 4 COMPRA DE MEDICAMENTOS
ANTICONCEPTIVOS PARA GARANTIZAR EL ACCESO OPORTUNO DE LOS METODOS DE
PLANIFICACION DE LAS USUARIAS ASIGNADAS A LA ESE DE LAS ZONAS DE INFLUENCIA EN LAS
COMUNAS 13,14,15,21Y CORREGIMIENTO DE NAVARRO., se redliza el presente seguimiento con el
fin de verificar el cumplimiento de las obligaciones contractuales establecidas.

Se realiz6 la entrega de 2.500 unidades de ILEINE (Medroxiprogesterona) 150 mg, c¢aja x 25, dando
cumplimiento a la solicitud y a las condiciones establecidas, con el fin de garantizar la disponibilidad
oportuna del medicamento para la continuidad en la prestacion del servicio.

La Excelencia nos Compromete
g\» LORAL de HOSPITALES Caiie 72U ¥° 28F — O Barric Poblado I, E-mail: rederiente@radariente gov.co
E% VERD ES y SALUDABLES Sitic Web: wrw redorients gov.co Teléfona: 4377777 Ext. 7178 Cali, Colombia

PasweJits P s T tasala dumnentalant




> Red de Salud del Oriente CODIGO: GJ-Cb-FR-009

) imesocilcdEsuin St | FORMATO INFORME SUPERVISION | YERSION:002
NI a5 27374 FECHA:2025/09/08

El contratista presento factura de venta # FO1V 6946 con fecha 28/05/2026 por valor de $21.250.000
entrada de almacen. # 202600154 del 28/05/2026 por valor de $21.250.000

4.2 Grado de Cumnplimiento de las obligaciones (marque con una X)

Deficiente | | Amejorar | | Satisfactorio | | Sobresaliente | | NoAplica |

INFORME DE SUPERVISION

" 5. RELACION DE PAGOS A LA SEGURIDAD SOCIAL Y APORTES PARAFISCALES (Si aplica),

PERIODO DE PAGO FECHA DE PAGO

ITEM DD/MM/AAAA DD/MM/AAAA VALOR
PENSION CERTIFICADO CERTIFICADO CERTIFICADRO
SALUD CERTIFICADO CERTIFICADO CERTIFICADO
RIESGOS PROFESIONALES CERTIFICADO CERTIFICADO CERTIFICADO
PARAFISCALES CERTIFICADO CERTIFICADO CERTIFICADO
NUMERO DE PLANILLA CERTIFICADO CERTIFICADO CERTIFECADO

' ?:AVANCE FINANCIERO e
EM = VALOR L FECHA (DDIMMIAAAA) '

VALOR TOTAL DE]. CONTRATO : $ 325 200.000, 00 07/03/2026
CUOTAS ANTERIORES $ 37.400.000,00 « 20/04/2026
PAGO AUTORIZADO EN EL PRESENTE INFORME $21.250.000,00 ¢ 29/08/2026
VALOR EJECUTADO $ 58.650.000,00 | 29/05/2026
SALDO DEL CONTRATO POR CANCELAR $ 266.550.000,00 | 29/05/2026

ESZEGUIMIENTO A PLAN DE MEJORAMIENTO (Si Aplica)

¢ Existe Plan de Mejoramiento? Si: L No: X {En caso afirmativo indigue el nivel de cumplimiento):

. INFORME DE EJECUCION:

S| . NO

(ENTREGO INFORME DE ACTIVIDADES?

(LENTREGO SOPORTES DE LA EJECUCION DE LAS ACTIVIDADES? SI NO

j USB

SOPORTE FISICO: CD/DVD OTRO N/A |

OBSERVACIONES:

PROBACION DE PAGO Y/O OBSERVACIONES RELEVANTES DEL SUPERVISOR

9.1 ; Procede pago en este periodo? Si E No:

.FIRMA Y. FECHA DE SUPERVISION = = 0 i i 0

29 mayo 2026
Fecha de Elaboracian

RUBEN DARIO LENIS HERNANDEZ
Profesional Especializado -
Supervisor de Caontrato

La Excelencia nos Compromete
Calie 72U H* 28F — 00 Barrio Pobisds Il, E-mail: redoriente@rederients.gov.co
Sitio Web: wenw rederisnte gov.co Tetéfonn: 4377777 D 7178 Cali, Colombia

fo¢ GLOBAL de HOSPITALES
%ﬂ% VERDES ¥ SALUDABLES

B MR R AR s aludamb gt sl aat




- @ pakertilly

Calfe 90 No. 11 A - 41
Bogota, Colombia

C: +57 320 923 5949
C-0267- 2026

info@bakertilly.co
www.bakertilly.co

EL SUSCRITO REVISOR FISCAL DE
ASOCIACION PROFAMILIA
Identificado con
NIT 860.013.779-5

CERTIFICA QUE:

1. De acuerdo libros auxiiares de contabilidad extraidos del aplicativo “SIESA” y planilla
pagada de seguridad social y parafiscales, ASOCIACION PROFAMILIA da cumplimienic a
sus obligaciones respecto al pago de los aportes de sus empleados a los sistemas de
seguridad social en salud al 31 de maye del afio 2026 y aportes a pensiones, riesgos
profesionales, cajas de compensacién familiar, asi como los correspondientes al Instituto
Colombiano de Bienestar Familiar ICBF y Servicio Nacional de Aprendizaje SENA al 30 de
abril del ano 2026. Lo anterior, en cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 1 de la Ley
828 de 2003 que modific el articulo 50 de la Ley 789 de 2002.

2. Que los pagos correspondientes al Instituto Colombiano de Bienestar Familiar ICBF y
Servicio Nacional de Aprendizaje SENA, se realizaron en concordancia con lo dispuesto en
el articulo 8 del decreto 862 del 26 de abril de 2013,

La presente certificacion se expide en Bogota D.C., a los doce (12) dias del mes de mayo
de dos mil veintiséis (2026), para uso exclusivo de la Entidad.

SANDRAM EN/L VILLABONA LONDONO
Scal de Asociacién Profamilia (*)
Tarjeta Profesional. 86777-T

Designado por

BAKER TILLY COLOMBIA LTDA

(*) En cumplimiento del articule 2 de la fey 43 de 1990, mi firma como revisor fiscal en lag certificacionas se fundamenta en los libros de contabilidad.
La informacion requerida que no es de caricter contable fue verificada con Jas fuentes antes mencionadas

Baker Villy Colombia Ltda. deromindngose como Bsker Tiily 28 miembro de la red global de Baker Ty Intzrnationsl Ld., cuyoe miembros son
ertidpdes legales separadas e independisntes.
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‘comperisar | miplanilla.com PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIGQUIDACION DE APORTES

PAG 2 e B8

o zesmzm T HOMERE APORTANTE TELEFONO CGORREO - - 3 PLANILLA 1] FECHA PAGO ABOGIADA NUMERO . FECHAPAGO . -] - -CANTIDAD . | CANTIDAD
RO S . B o FEPREIERR : ik LT ASOCIADA | T (DIANESIANO) FLANILLA - - (DINMES/AND) EMPLEADDS ‘| UPG
N BB0013779-5 PROFAMILLA GAUESIND 1452 | dpasop | Soortinadornomiva@pofamila ..mw%mﬁ_wmmm_mrmwﬂo“ B003E50 1/05/2026 1665 3
Ews»_.rm.mm.iwa_mz GLASE ARORTANTE . | -HoKEREaUCURSAL Cgamae | pepamiaweNTo e u.n__._::...:...qm_.n."_ma. S Sk PERIODD SALUD ..1ma_ouommzm_uz Troeaits | roralneama 175l T JoTALAPAGAR
SUGURSAL A—Mas de 200 cot DIREG GEN a0y BOGOTA 1. C, BOGOTA, DL NO 2026-05 2026-04 £ 56,680,621,060 $2.504.166.600
TOTALES RIESG03 LABORALES
Gédigo ARL | 7000 U U Nembre T " lncapacidades © . | Aporles Otres | Valor Nato Diss -] Valor Mora Sublatal .. | No Radicado | ValorSaldos | "Fonde: " | TolotaPagar'| Mo.Afiflados
BRI Bt B B R .Q.u_wmm_a_._w No. Autorizaolén | - Valor Slstemas Coflzarion | Mora. | Cotizaclén Cotizaclén | Suide a Faver T.voh.”.... | Bollderidad ; e i R |
1441 ARL SURA 6908037805 | 90.382.100 00.382.100 ] [} 90,382,100 803,821 90.362.100 1655
" TOTALES CAJAB .50
Cédigo CCF - ) ST : : T Nombre HIT " Valor Aporte | Dfag Mora Valor Mora Aporte . | TotalaPagar | No.Afillados
CCFO4 Cornfama 890900841-9 30,679,300 0 0 30.879.300 213
COFO8 Combarranquilia 6904020022 14.112.200 0 o 14,112,200 a2
GCFog Comlenalco Gartagana 6.739.500 8.739.500 49
CCFi0 Gomfabay 3.073.500 3,073,600 G )
CCF11 Lomp Fiar Caldas 3.1491.700 3111700
CCFi3 1,956,900 [ 1.865.900
CCF14 2,780,200 [ 2.790.900
CCF15 1.815.000 [ 1.815.000
COF18 7.020.000 0
CGF24 121.964.700 0 121.964.70
CCF28 1.172.400 0
CCF30 Guejira 0
CCF32 i 0
CCFa3 a 8917800933 [}
COF34 8920001463
CCF35 \ : i 8912800081 .
COF3? Comfanorie 8905005163 9 [ §.261.200 48
CCF4Q Gomisnalco Sanlander 8002015787 [} [} £.600.200 44
CCF43 Comfanslce Quindlo 8800003810 ] ] 477.200 4
CCF44 Comtamiliar Risaratda BO14B00C0-1 4.400.800 [} 9 4,400,860 37
CCFS0 Comfenaico BIOT00148-4 3,053,900 [} [ 3.053.900 28
CCF57 Gomfamiliar Andi 690203208-5 27.016.300 [ [ 27.016.800 183
CCF&7 Comliar - Arauca 8002194004 284,800 o ] 204800 4
Finiv. TOTALES PARAFISCALES 11750 S TOTALES POR SUBSISTEMA -
Valor Aporie Dlas Mora Valor Mora Aperte Tolal g Pagar No. Afillades Tipo Adminfstradora No. >M%G!.Mmﬂﬂ2nu Valor E_.—Muﬂu%w:".m_.mm. LHA, Tolal & _u...ﬁ»q
PR e SENA L e e Saolud 25 HH9.009.100 B30.600.706
129.359.500 | [ | sossesoe | iess Pension 5 1,072.780.100 1.072.780.100
BT LY T T GBI L RGN Riesgas Laborales 1 90.382.100 90.362.100
194,001,300 | [ [ i | e CCF 3 268,623,700 258,623,700
T TTTEsAR. T T T P P P s
] ] IGBF 1 194.001.300 184.001.300
T MER T ST ’ MEN o o o
i { SENA 1 120,369,600 129.358.500
TOTALES 56 2.584.165.400 2.504.166.400

Este documento esta clasificads comp PRIVADO por parte de Compensar Dperador de informacion



