CUENTA DE COBRO
CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES ESPECIALIZADOS N°
248-1-18.4-546-2026
Secretaria de Salud -Alcaldia Municipal de El Cerrito (V)
ID SECOP N° CO1.SLCNTR.17651922
ALBA LUCIA GONZALEZ ESPINOSA

El Cerrito Valle del Cauca, 30 de Julio de 2026.
CUENTA DE COBRO No. 001-A-2026

El Municipio de El Cerrito (V)
Nit. 800100533-5

DEBE A:

ALBA LUCIA GONZALEZ ESPINOSA
C.C. 29.305.861 de Bugalagrande Valle.
Contratista

LA SUMA DE: Seis Millones Setecientos Mil Pesos Mcte ($6.700.000,00)

POR CONCEPTO DE: (1°) Primera Cuota (01) del Contrato de Prestacion de
Servicios PROFESIONALES ESPECIALIZADOS No. N°248-1-18.4-546-2026 - ID
SECOP N°. CO1.SLCNTR.17651922 del 24 de Julio de 2026.

OBJETO DEL CONTRATO: “PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES
ESPECIALIZADOS DE UN CONTADOR PUBLICO COMO ASESOR(A) DENTRO DEL
MARCO DEL PROYECTO DE SERVICIO DE INSPECCION, VIGILANCIA Y CONTROL,
EN LA SECRETARIA DE SALUD MUNICIPAL DE EL CERRITO, VALLE DEL CAUCA”

Favor consignar el valor correspondiente a la cuenta No. 85410934782 Ahorros —
Bancolombia.

Atentamente,

ALBA LUCIA GONZALEZ ESPINOSA
C.C. 29.305.861 Exp. en Bugalagrande
Contratista Especializada




FECHA:

PARA:

DE:

ALBA LUCIA GONZALEZ ESPINOSA
Contador Publico
Especialista en Auditoria Financiera y Revisoria Fiscal
Especialista en Auditoria de Servicios de Servicios de Salud
CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS 248-1-18.4-546-2026
Secretaria de Salud -Alcaldia Municipal de El Cerrito (V)

30 de Julio de 2026
Dr. CESAR AUGUSTO PERAFAN SAAVEDRA

Secretario de Salud Municipal
Supervisor-Alcaldia de El Cerrito - Valle

ALBA LUCIA GONZALEZ ESPINOSA

ASUNTO: Informe de actividades de la Primer (1.%) cuota del contrato de Prestacion de Servicios N° 248-
1-18.4-546-2026 del 24 de Julio de 2026.

OBJETO DEL CONTRATO: PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES ESPECIALIZADOS DE
UN CONTADOR PUBLICO COMO ASESOR(A) DENTRO DEL MARCO DEL PROYECTO DE SERVICIO
DE INSPECCION, VIGILANCIA Y CONTROL, EN LA SECRETARIA DE SALUD MUNICIPAL DE EL
CERRITO, VALLE DEL CAUCA.

Para el cumplimiento del Contrato de Prestacion de Servicios N° 248-1-18.4-546-2026 con fecha de inicio
24 de Julio de 2026, se ha estipulado en las obligaciones del Contratista:

Obligaciones Especificas:

1.

10.

1.

Brindar acompafiamiento y asesoria en la consolidacion del Plan de Accién en Salud Publica y
Financiera, y el Componente Operativo Anual, garantizando el cumplimiento de los lineamientos
establecidos por las autoridades competentes.

Asesorar el proceso de Auditorias a las Empresas Aseguradoras de Planes de Beneficio (EAPB)
del régimen Subsidiado y Contributivo, siguiendo la metodologia de la Guia de Auditoria (GAUDI)
de la Superintendencia Nacional de Salud.

Proyectar y presentar informes financieros y de planeacion en salud, conforme a la normativa
Vigente de la Superintendencia Nacional de Salud, el Ministerio de Salud y la Contaduria General
de la Nacién.

Asesorar en la elaboracién y en el cargue mensual del archivo 276 de Coljuegos a la
Superintendencia Nacional de Salud, asegurando la exactitud y puntualidad en la entrega de la
informacion.

Brindar asesoria y acompafiamiento en el reporte de la Circular 030 del afio 2013, sobre cartera
de Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud (IPS), y los anexos técnicos relacionados con
recursos excedentes de la Cuenta Maestra, segin Resolucion 6348 de 2016.

Asesorar y asistir en el reporte de la ejecucion de recursos no comprometidos de Salud Publica,
segun la Circular 044 de 2021.

Brindar acompafiamiento y asesoria financiera en el Plan de Intervenciones Colectivas (PIC), y en
la ejecucion de recursos del Sistema General de Participaciones (SGP) destinados a la salud,
incluyendo el monitoreo de informacion reportada por la ESE Municipal, En el marco del Decreto
2193 de 2004.

Asesorar en la ejecucion de recursos del Fondo Local de Salud, en particular las subcuentas de
Régimen Subsidiado (IVC Tasa Supersalud) y Salud Publica.

Brindar asesoria en la elaboracion de informes requeridos por los entes de control, relacionados
con el Fondo Local de Salud y el proceso de planeacion en salud, asegurando precision, claridad
y cumplimiento de los lineamientos establecidos.

Realizar auditoria a la prestacién de los servicios de la salud de las seis (6) Empresas
Aseguradoras de Planes de Beneficio EAPB durante la vigencia y seguimiento a los Planes de
Mejoramiento.

Ejecutar las demas actividades que, por su experiencia e idoneidad, sean designadas por el
supervisor del contrato o el sefior alcalde, en cumplimiento del objeto contractual.

Direccion: Carrera 5 No 3-48 Bugalagrande Valle
Teléfono: 3215058005
Correo: luciagonzalez650@hotmail.com



ALBA LUCIA GONZALEZ ESPINOSA
Contador Publico
Especialista en Auditoria Financiera y Revisoria Fiscal
Especialista en Auditoria de Servicios de Servicios de Salud

DESARROLLO DE LAS ACTIVIDADES

Brindar acompafiamiento y asesoria en la consolidacién del Plan de Accion en Salud Publica y
Financiera, y el Componente Operativo Anual, garantizando el cumplimiento de los lineamientos
establecidos por las autoridades competentes.

Descripcion de la ejecucion

Realice el seguimiento del PAS a la plataforma del Minsalud Plan Decenal de Salud Publica. El
seguimiento se realiza en forma trimestral, por lo tanto, la accion corresponde a la evaluacion del
segundo trimestre, con corte al 30/06/2026.

a. Cargue del Seguimiento al PAS con corte al 30/06/2026

b. Actualizacion de indicadores y formatos exigidos, asi como el presupuesto asignado a cada

actividad.

Evidencia.

coLomMaiA Implementacién del PDSP CESAR PERAFAN-CCB0828215 |
VIDA P . .
Volver
Cargue de archivos Plan de accion en salud (PAS)

Monitoreo - Tercer afio (2026)

Primer trimestre 2026 (.xsx /.xis)

Plantilla: Seguimiento

Archivo Cargado:Archivo Seguimiento prim

Plantilla: Seguimiento

Archivo Cargado:  Fecha

TRIMESTRE DE EJECUCION:

er trimestre 2026 Fecha: 28/04/20

Aval Primer Trimestre 2026 (_pdf)

Planti

26 12:03:49p. m Archiv

Planti NIA

argado:Archivo AVAL  Fecl

Aval Segundo Trimestre 2026 (.pdf)

Evidencia de cargue en aplicativo PDSP

Validar Archivo

28/04/2026 12:06:34 p. m

5. Estrategia del Plan Territorial de Salud

Implementacion de acciones dirigidas a la
prevencicn y atencion de las enfermedades

mentales de la poblacidn en los diferentes entornos.

¥ todos los cursos de vida en el municipio de El
Cerrito, asi coma de la sana convivencia, la

6. Meta estratégica del PDSP 2022-

A 2031 &l B0% de las necesidades en

salud de 1a poblacicn Colombiana s6
resuehven en el nivel primario de
atencion en salud

6.1 Meta estratégica del PTS adaptada al
territorio

El municipio de EI Cerrita realizars
asistencias tacnicas y auditorias a las
Entidades prestadoras de Senvicios de Salud
del municipio con el fin de garantizar la
calidad y oportunidad en ka prestacion de los

7. Meta de resultado en salud del

7.1 Meta de resultado en salud del
PTS adaptada al territorio

PDSP 2022-2031 ‘
8- idad trasversal a Resultad Realizar
8- idad trasversal a Resultad

técnicas y
auditorias a las Entidades prestadoras
da Senicios de Salud del municipio
con el fin da garantizar a calidad y
oportunidad en la prestacion de los

Salud Publica

8. Programa

El Cerrito lidera acciones que propenden por &l
bienestar integral de todos sus habitantes a través
de la inspeccion y vigilancia de todos los eventos
de interds en salud publica, atendiendo las

eventualidades y mitigando las posibles situaciones.

A 2031 6 B0% de las necesidades en
salud de 1a poblacicn Colombiana se
resuehven en el nivel primario de
atencién en salud

El municipio de El Cerrita
acciones de promocicn, prevencion y
proteccisn que contribuyan al bienestar y
disfrute da una vida sana, modos y estilos da
vida saludabla, habitat saludable y salud

Reslizar andlisis ¥ seguimienta a los
aventos de interés en salud publica del
municipio da cerrito, para garantizar ka
oportunidad da respuesta ante los
eventos vigitados

Salud Publica

El Cerrito lidera acciones que propenden por el
bienestar infegral de todos sus habitantes a través
de la inspeccion y vigilancia de todos los eventos
de interds an salud piblica, atendiendo las

eventualidades y mitigando las posibles situaciones.

A 2031 6 80% de las necesidades en
salud de la poblacicn Colombiana s
resuehen en el nivel primario do
atencién en salud

s

El municipio de EI Cerrito implementara
acciones de promocién, pravencion y
proteccitn que contribuyan al bienestar y
disfrute da una vida sana, modos y estilos de
vida saludabla, habitat saludabla y salud

98-Actividad trasversal a Resuftados

Realizar andlisis y seguimienta a los
aventos de interés en salud publica del
municipio da cerrito, para garantizar ka
oportunidad da respuesta anta los
eventos vigitados

Salud Publica

Formato excell con el seguimiento por metay eje.

El archivo en formato excell se carg6 a la secretaria de salud, a través del correo salud@elcerrito-

valle.gov.co

Asesorar el proceso de Auditorias a las Empresas Aseguradoras de Planes de Beneficio (EAPB)
del régimen Subsidiado y Contributivo, siguiendo la metodologia de la Guia de Auditoria (GAUDI)
de la Superintendencia Nacional de Salud.

Descripcion de la ejecucion.

Realice la consolidacion y presentacion del informe final de auditoria a la prestacidn del servicio de
salud del Il semestre del afo 2025, para las siguientes E.A.P.B.: Nueva EPS, Emssanar,

Direccion: Carrera 5 No 3-48 Bugalagrande Valle
Teléfono: 3215058005
Correo: luciagonzalez650@hotmail.com



ALBA LUCIA GONZALEZ ESPINOSA
Contador Publico
Especialista en Auditoria Financiera y Revisoria Fiscal
Especialista en Auditoria de Servicios de Servicios de Salud

Asmetsalud, SOS, Salud Total. De igual forma realice la solicitud a dichas EPS para la
presentacion de los respectivos planes de mejoramiento, en fecha 10/07/2026.

e Evidencia.

Se entrega como evidencia, informes finales y evidencia de remisién de los mismos, asi como la
gestion de solicitud de Planes de Mejoramiento.

REMISIOM INFORMES FINALES DE GAUDI 11 SEM 2025 PARA FIRMAR DEL ALCALDE

Desde lucia <luci iLcam=
Fecha Jue 2/07/2026 7:13 PM
Para Secretaria de Salud <salud @elcerrito-valle.gov.co>

@ & archives adjunios (1 MB)

Informe Final de Auditaria GALO! Il SEM 2025 ASMETSALUD EPS_SUBS El Cerrita.pdf, Informe Final de Auditaria GAUDI | SEM 2025 EMSSANAR EPS_SUBS El Cerrito.pdf; Informe Final de
Auditoria GALDI Il SEM 2025 Nueva EPS_CONTRIE £l Cemrita.pdf, Informe Final de Auditoria GALIDI Il SEM 2025 Nueva EPS_SUBS El Cemito.pdf: Informe Final de Auditoria GALIDI I SEM
2025 SOS. EPS El Cerrito pdf; Informe Final de Auditoria GAUDI Il SEM 2025 Salud Total El Cerritopdf:

Cordial saludo.
Adjuntamos Informes Finales de Auditoria GAUDI Il SEM DEL 2025, para IMPRIMIR y hacer firmar del sefior Alcalde Municipal.
Agradecemos su apoyo y atencién, una vez firmados se deben escanear para remitir a la supersalud.

Mil gracias por su atencién.

ALBA LUCIA GONZALEZ ESPINOSA

Contador priblico

TP: 295358-T

Esp: Auditoria en Servicio de Salud - U.Santiago de Cali
Esp: Revisoria Fiscal y Auditoria - U. Libre
luciagonzalez650@hotmail.com

Tal: 231 ENAERANS

Evidencia de reporte de informes finales.

@ Outlook

RV: Informe Final de Auditoria Prestacion del Servicio de Salud Usuarios Afiliados Régimen Subsidiado y Régimen Contributive Vigencia: |1
Semestre del afo 2025 — Municipio de El Cerrito Valle del Cauca - Metodologia GAUDI.

Desde Secretaria de Salud <salud @elcerrito-valle.gov.cos
Fecha Vie 10/07/2026 15:5%

Para auditorias_valledelcauca <auditorias_valledelcauca@nuevaeps.com.co>

B 4 archivos adjuntes (1 ME)
1. Remision Informe _T6248 El Cerrito_NUEWVA EPS.pdf, Informe Final de Auditoria GAUDI 1| SEM 2025 Nueva EPS_CONTRIB El Cerrito_signed.pdf; Informe Final de Auditoria GAUDI 1 SEM
2025 Nueva EFS_SUBS El Carmito_signed pdf; 120235000000007071_00004 plan de mejoramisnto xs;

Cordial saludo, sefiores Nueva EPS
Se remiten informes finales del Il SEM DE 2025
Arentamente,

CESAR AUGUSTO PERAFAN SAAVEDRA
Secretario de Salud
Alcaldlia Municipal de El Cerrito, Valle del Cauca

CESAR AUGUSTO PERAFAN SAAVEDRA
Secretario de Salud

Evidencia del reporte a cada E.A.P.B de informes finales GAUDI || SEM 2025

3. Proyectar y presentar informes financieros y de planeacién en salud, conforme a la normativa
Vigente de la Superintendencia Nacional de Salud, el Ministerio de Salud y la Contaduria General
de la Nacion.

o Descripcion de la ejecucion.

Como cumplimiento de la actividad establecida, realice el cumplimiento de los siguientes informes
financieros y de planeacién en salud, conforme al siguiente detalle:

a. Elreporte de la contratacion desde la subcuenta de salud pubica, indicando la ejecucion y fuente
de financiacién de cada contratado realizado desde esta subcuenta. El reporte se realizé a la
plataforma que creo el Ministerio y se adjunta enlace y evidencia de la contratacién reportada.

b. Realice el reporte de los anexos (1y 3) segun Resolucion 1413 de 2020, excedentes de Cuenta
Maestra Régimen Subsidiado: Ejecucion de Saldos de Cuenta Maestra RS con corte al 30 de
Junio de 2026.

Direccion: Carrera 5 No 3-48 Bugalagrande Valle
Teléfono: 3215058005
Correo: luciagonzalez650@hotmail.com



ALBA LUCIA GONZALEZ ESPINOSA
Contador Publico
Especialista en Auditoria Financiera y Revisoria Fiscal
Especialista en Auditoria de Servicios de Servicios de Salud

Evidencia.
W SUBCUENTA SALUD PUB COLECTIVA QL Search CONTRATOS e~
codin.divipola_2 departamenta.2 municipio. 2 190 acciones. aestion_pie no_contrata modalidad_contratacion  to_eiecutor nombre_sjecutor o

- ‘.‘Repo‘rlté“a‘e la céhtréfémon degél‘ud 'F;Ublicé”g.dunio 30/2026

| AMEXO 3 PARA FIRMAR ¥ LEGALIZAR JUNTO CON EXTRACTO BANCARIO RS [ Resumir este carmes el

ElCerrito, julio 03 de 2026

Cordial saludo.
Doctara

MARIA VICTORIA TAPASCO F.
Profesional Especializada
Secretaria Departamental de Salud

Sin contar con el extracto adjunto anexo para imprimir y hacer firmar del sefior alcalde

Asunto: Anexo 3 Excedentes Cuenta Maestra del Régimen Subsidiado a lunio 30 de 2026 Municipio de EL Cerrito
Cordisl saludo
Adjunto se remite anexo 3 @ Junio 30/2026, conforme a lo requerice,

Agradezco su atencion y gastion.
ALBA LUCIA GONZALEZ ESPINOSA

Contador pablico
TP: 295358 T CESAR AUGUSTO PERAFAN SAAVEDRA
Esp: Auditoria en Servicio de Salud - U.Santiago de Cali

Reporte anexo 3 Excedentes CM RS a Junio de 2026

Asesorar en la elaboracion y en el cargue mensual del archivo 276 de Coljuegos a la
Superintendencia Nacional de Salud, asegurando la exactitud y puntualidad en la entrega de la
informacion.

Descripcion de la ejecucion.
En cumplimiento de la obligacién realice el reporte de la siguiente informacion financiera,

perteneciente a la ejecucidn de Ingresos y Gastos del fondo local de salud y los recursos recibidos
de Coljuegos con situacion y sin situacion de fondos.

a. Reporte anexo 276 recaudo de Coljuegos del primer semestre de 2026. ANEXO 276
Anexo que se carga en forma mensual: 276: Recaudo de Coljuegos del mes de Junio
de 2026

b. Reporte de la Ejecucion de Ingresos y Gastos del Fondo Local de Salud, con corte al

30/06/2026, anexo FT035y FT036. También realice el reporte de deudas por Prestacion
de Servicios del RS y PPNA FT033 y FT034 con corte al 30/06/2026.

Direccion: Carrera 5 No 3-48 Bugalagrande Valle
Teléfono: 3215058005
Correo: luciagonzalez650@hotmail.com



ALBA LUCIA GONZALEZ ESPINOSA

Contador Pdblico

Especialista en Auditoria Financiera y Revisoria Fiscal
Especialista en Auditoria de Servicios de Servicios de Salud

e Evidencia.

SOPORTE DE CARGUE DE COLJUEGOS DEL MES DE JUNIO DE 2026

26508 hotmailcom

ofpoooon
poooooo

ALBA LUCIA GONZALEZ ESPINOSA

Contad

n Servicio de Salud - U.Santiago de Call
iscal y Auditoria - U. Libre

a. Soporte de Coljuegos a Junio 30/2026
30/2026

Cargar Archivo

Cargar Archivos

b. Reporte deudas FT033 y FT034 a Junio

% Secretara ce Salud

e Finencero Sdud <franderosaud@alledelanczgov o

Centficarian G Fande Local d2. ¥ Cangue IITRIM 202500t
Desagio Desagido

Latins oot (E5KE) ¢ Gt odo e Qi MUNKPIDEELCEAID & Descagart

Cordial saluda,

Seiiores Secretaria Departamental d2 Salud

6 Rt & Respodralodes ) Reeni

Adjunto & a presents evidencia de reports de anesos FT035 y FTO36 & Junio 3012026 conforme a Li
Atentaments,
CESAR AUGUSTO PERAFAN SKAVEDRA

Secretano de Salud
Alcaldia Municipalde El Cerrito, Valle el Cauca

b. Reporte FT035y FT036 Ejecucion Fondo Local de Salud.

5. Brindar asesoria y acompafiamiento en el reporte de la Circular 030 del afio 2013, sobre cartera
de Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud (IPS), y los anexos técnicos relacionados con
recursos excedentes de la Cuenta Maestra, segiin Resolucion 6348 de 2016.

e Descripcion de la ejecucion.

Realice el reporte del anexo técnico de las deudas reconocidas por el Ente Territorial, con corte al
30/06/2026, por concepto de atencidén de poblacion pobre no asegurada PNA, a cargo del
Municipio. El anexo y cargue se realizd a la plataforma SISPRO del Ministerio, conforme a la

Circular 030 del afio 2013.

e Evidencia.

&S OoOutlook

Archivo Plano de Circular O30 del afo 2013 con corte a Junio 30 de 2026

Desde lucia Gonzales <leciagonzale=650 & ha trnasl cormm =

Fecha Jue DS OF Z026 16cas

Para Secretaria de Salud <saludEelcerrito walle goar o>

B 1 srchive adiunto (443 bytes)
ST TS OFE P 202500 S O D O OO OO0 7 G248 T

Cordial saludo.

Adijunto para gue por favorn se carguen por PISIS con firma digital.

M Eracias DOor S0 e rmcior W @Oy

Aventarmente.,

PD: Por favor cangar el dia de mafana 10 de Julio, si es posible_

Ml gracias

SAL S LT GO AL EF ESP NG Sa
Contador pablico
TP: Z2as3ass- T

Esp: Auditoria en Servicio de Salud - U Santiago de Calk
Esp: Rewvisoria Fiscal yw Auditoria - U, Libre
luciagonzaler6S0ER hotmail. corm

Ii;gborte anexo plano circular 030 deudas a cargo del Mpio.

Direccion: Carrera 5 No 3-48 Bugalagrande Valle
Teléfono: 3215058005
Correo: luciagonzalez650@hotmail.com

Vacional de Salud



ALBA LUCIA GONZALEZ ESPINOSA
Contador Publico
Especialista en Auditoria Financiera y Revisoria Fiscal
Especialista en Auditoria de Servicios de Servicios de Salud

Asesorar y asistir en el reporte de la ejecucion de recursos no comprometidos de Salud Publica,
segun la Circular 044 de 2021.

Descripcion de la ejecucion.

Realice el reporte de la ejecucion de los recursos del balance, con corte al 30/06/2026 de la fuente
de financiacion de SGP SP, conforme lo establece la Circular 044 del afo 2021, debidamente
certificada para evidencia del Ente Departamental.

Evidencia.

REPORTE Il TRIM 2026 CIRCULAR 044/2021 ELCERRITO 2} Resumir este correo electronico

g: Secretaria de Salud € Responder €~ Responder a todos * Reenviar
Pa

Publica <saludpublica@valledelcauca gov.co

ORTE CIRC. m| 2. ANEXO 2 EL CERRITO_RBSGP SP. @ CERTIFICACION RECURSOS D

Cordial saludo,
Adjunto la evidencia sobre el reporte de la referencia.

Atentamente,
CESAR AUGUSTO PERAFAN SAAVEDRA

Secretario de Salud
Alcaldia Municipal de El Cerrito, Valle del Cauca

Soporte de reporte obligatorio al Ministerio, debidamente certificado.

Brindar acompafiamiento y asesoria financiera en el Plan de Intervenciones Colectivas (PIC), y en
la ejecucion de recursos del Sistema General de Participaciones (SGP) destinados a la salud,
incluyendo el monitoreo de informacion reportada por la ESE Municipal, En el marco del Decreto
2193 de 2004.

Descripcion de la ejecucion.

Realice el seguimiento y afectacién del anexo técnico PIC, cuarta cuota (4), asi como la proyeccion
de pago, conforme a los rubros presupuestales comprometidos, segun informe de ejecucion de la
E.S.E. del dia 17/07/2026.

Realice acompafiamiento en la proyeccién de giro de los recursos de SGP oferta, asi como de los
requisitos requeridos a la E.S.E., para el giro de dichos recursos. Los cuales fueron incluidos en
la minuta contractual, desde el componente financiero. También y como parte de la actividad a mi
cargo, realice el reporte al Ministerio a través de la plataforma SIHO y con corte al 30/06/2026, de
la NO suscripcion del convenio por parte del Ente Municipal. El motivo: La suscripcién del este
convenio fue el dia 28/07/2026.

Evidencia.

| IMFORME DE SUPERVISION PIC URGENTE [} Resumir este comreo electronica

Adjunta para su visto busno.

ALBA LUCIA GONZALEZ ESPINOSA
Contador publico

TP: 295358 T

Esp: Auditoria en Servicio de Salud - U.Santiago de Cali
Esp: Revisoria Fiscal y Auditoria - U. Libre
luciagonzalez650@hotmail.com

Tel: 3215058005

Direccion: Carrera 5 No 3-48 Bugalagrande Valle
Teléfono: 3215058005
Correo: luciagonzalez650@hotmail.com



ALBA LUCIA GONZALEZ ESPINOSA
Contador Publico
Especialista en Auditoria Financiera y Revisoria Fiscal
Especialista en Auditoria de Servicios de Servicios de Salud

Seguimiento a PIC

SOPORTE DE REFORTE AL MINISTERIO DE CONVENIO DE SUBSIDIO DE OFERTA A JUNIO DE 2025

BB st s okt St o ok B L s pha] €L L d . e b o Al b [ s S b st pchomn s ke pmsbiar cables])

P —

- B - o .= @O ¢ -acE - e wam SRITE

Soporte cargue de informacién del convenio de oferta.

Asesorar en la ejecucion de recursos del Fondo Local de Salud, en particular las subcuentas de
Régimen Subsidiado (IVC Tasa Supersalud) y Salud Publica.

Descripcion de la ejecucion.

Realice el ajuste a las subcuentas del Fondo Local de Salud, ajustando el presupuesto de salud
publica y notificando la cofinanciacién de los recursos del régimen subsidiado conforme a la matriz
del Ministerio de Salud.

De igual forma realice la notificacion de los intereses de la subcuenta de Salud Publica al
31/12/2025, certificado remitido a la Secretaria Departamental de Salud. Asi como la elaboracion
y reporte a la Contraloria General de la Nacion, de los recursos ejecutados durante el afio 2025
para las acciones de la politica publica de Salud Mental.

Evidencia.

Reporte Presupuesto Salud Pablica para PPSM
Brindar asesoria en la elaboracion de informes requeridos por los entes de control, relacionados
con el Fondo Local de Salud y el proceso de planeacién en salud, asegurando precision, claridad
y cumplimiento de los lineamientos establecidos.

Descripcion de la ejecucion.

Direccion: Carrera 5 No 3-48 Bugalagrande Valle
Teléfono: 3215058005
Correo: luciagonzalez650@hotmail.com



ALBA LUCIA GONZALEZ ESPINOSA
Contador Publico
Especialista en Auditoria Financiera y Revisoria Fiscal
Especialista en Auditoria de Servicios de Servicios de Salud

Realice el ajuste al PAA del sector salud, conforme a las necesidades de servicios a cargo del
sector y el presupuesto disponible.  De igual forma realice la proyeccién de Certificados
Presupuestales para el segundo semestre de 2026

e Evidencia.

# Secretaria de Salud
- -

Proyectos

gt Paa salud ultima version.xisx
Cordial saludo.

Filas adicionadas se resaltan en gris asi como modificaciones.

el serifcec el misro
I - - Doctora, adjunto para su revisién y quedo atenta a sus observaciones,

Agradezco su atencion.

Mt grac

CESAR AUGUSTO PERAFAN SAAVEDRA
Secretario de Salud
Alcaldia Municipal de El Cerrito, Valle del Cauca

CESAR AUGUSTO PERAFAN SAAVEDRA

Seoretaio e 53
Ausaldis Yunicipel e | Cerro, Uall il Cauee

Reporte PAA Ajustado Salud

10. Realizar auditoria a la prestacién de los servicios de la salud de las seis (6) Empresas
Aseguradoras de Planes de Beneficio EAPB durante la vigencia y seguimiento a los Planes de
Mejoramiento.

o Descripcion de la ejecucion.

Esta actividad inicia la ejecucion a partir del 01 de agosto de 2026, conforme a los Lineamientos
establecidos por la Circular 001/2020 expedida por la Superintendencia Nacional de Salud.

e Evidencia.
Sin evidencia.

11. Ejecutar las demés actividades que, por su experiencia e idoneidad, sean designadas por el
supervisor del contrato o el sefior alcalde, en cumplimiento del objeto contractual.

o Descripcion de la ejecucion.

Realice el reporte de las deudas del sector salud, con corte al 30/06/2026, asi como el reporte de
vacunas para reporte contable.

e Evidencia.

Reporte deudas

ALBA LUCIA GONZALEZ ESPINOSA
C.C. 29.305.861 expedida en Bugalagrande
T.P. (296358-T)

Direccion: Carrera 5 No 3-48 Bugalagrande Valle
Teléfono: 3215058005
Correo: luciagonzalez650@hotmail.com



AN

Formulario del Registro Unico Tributario

001

2. Concepto |0 | 2| Actualizacion

141118726082

4111872608 2

4. Numero de formulario

(415)7707 0) 00001

212489984(802

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional

14./Buzén electrénico

2 93051886 1 0 Impuestos y Aduanas de Tulua 2 1
IDENTIFICACION

24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacién

Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 29305861

Lugar de expedicién 28. Pais 29. Departamento 80-€iudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Vvalle del Cauca 6 | Bugalagrande 113
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre 34:-Cti0s nombres

GONZALEZ ESPINOSA ALBA LUCIA

35. Razén social

36. Nombre comercial 37.Sigia

HANAN
LUBICACION

38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio

COLOMBIA 1 6 9 |Vvalle del Cauca 7 6 |Bugalagrande 113
41. Direccion principal

CR5 3 48

42. Correo electrénico luciagonzalez650@hotmail.com

43. Codigo postal |44. Teléfong 1 31565850 1 1|45.Teléfono2 3215058005

CLASIFICACION
Actividad-econémica Ocupacion
Actividad principal Actividad secundaria Otras actividades 52. NGmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codigo 49! Fecha'inicio dctividad 50. Codigo 1 2 51. Codigo establecimientos
|
|6 92 0[[2011201,03]|[8299}/204,0.06,01] | | 241 1]
Responsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 6 7 3 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
. S N [ I O O I

53. Cédigo | 5 |4 9 | | | _J_-J__J_gL |

05- Impto. renta y compl. régimen ofdinar

49 - No responsable de IVA

Usuarigs aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
| ‘ | | | | | ‘ | ‘ 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Codigo | 57. Modo | |
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
| | ‘ ‘ | ‘ |s8.crc ‘ |

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida y en consecuencia no se exigira su renovacion

Para uso exclusivo de la DIAN

60. No. de Folios: ljl

SI|:| NO

59. Anexos

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspension
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspension, segun el caso, Pardgrafo del articulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625
del 2016. De igual manera al formalizar el tramite el usuario fue informado y acepta la politica de
tratamiento de datos ley 1581 de 2012.

Firma del solicitante:

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
Firma autorizada:

GONZALEZ ESPINOSA ALBA LUCIA
CONTRIBUYENTE

984. Nombre
985. Cargo

Fecha generacién documento PDF: 01-01-2026 06:10:05PM



Fecha: 30 de Julio de 2026

Contador

Gerardo Camayo Loépez

Secretario de Hacienda

Alcaldia Municipal de EI Cerrito, Valle del Cauca

DECLARACION JURAMENTADA
Para efectos de Retenciéon en la Fuente

Yo, ALBA LUCIA GONZALEZ ESPINOSA, identificado(a) con Cédula de
Ciudadania No. 29.305.861, de Bugalagrande (V) con el fin de dar cumplimiento a
las disposiciones establecidas en la Ley 1819 de 2016 y del paragrafo 2 de articulo
383 del Estatuto Tributario, manifiesto bajo gravedad de juramento que:

1. Para efectos de la aplicacion de la tabla de retencién en la fuente establecida en
el paragrafo 2, articulo 383 del Estatuto Tributario, sera aplicable a los pagos
0 abonos en cuenta por concepto de rentas de trabajo que no provengan de una
relacion laboral o legal y reglamentaria.

2. Para efectos de lo previsto en el articulo 387 del Estatuto Tributario, y para
beneficio tributario de deduccion de dependientes (1. Hijos menores que tengan
18 afos de edad. 2. Hijos con edad de 18 a 23 afios cuando el padre o la madre
se encuentren financiando su educacion en instituciones formales de educacién
superior certificadas por el ICFES o la autoridad oficial correspondiente; o en los
programas técnicos de educacion no formal debidamente acreditados por la
autoridad competente. 3. Los hijos del contribuyente mayores de 23 afos que
se encuentren en situacion de dependencia originada en factores fisicos o
psicologicos que sean certificados por Medicina Legal. 4. El conyuge o
companero permanente del contribuyente que se encuentre en situacién de
dependencia sea por ausencia de ingresos o ingresos en el aio menores a
doscientas sesenta (260) UVT, certificada por contador publico, o por
dependencia originada en factores fisicos o psicolégicos que sean certificados
por Medicina Legal. 5. Los padres y los hermanos del contribuyente que se
encuentren en situacién de dependencia, sean por ausencia de ingresos o
ingresos en el afio menores a doscientas sesenta (260) UVT, certificada por
contador publico, o por dependencia originada en factores fisicos o psicolégicos
que sean certificados por Medicina Legal.)

DATOS DEPENDIENTES

NOMBRE COMPLETO PARENTESCO EDAD

Maria Libia Espinosa de Gonzélez Madre 94

3. Préstamo para adquisicion de vivienda o contrato leasing destinado para
vivienda del trabajador (anexar certificado original del banco, cooperativa,
corporacion que le realizé el crédito donde se especifique cuanto pagé de
intereses durante el afio 2024.



Si NO_X

4. Pagos por concepto de salud (Anexar certificado original de la entidad de salud
donde se exprese cuanto pago en el afio 2024 por medicina pre-pagada).

Si NO_ X

5. Aporte cuenta AFC: Certificacion del banco y consignacion realizada a la cuenta.

Si NO _X

6. Aportes voluntarios a pension: (Diferentes a los Obligatorios) anexo
certificacion.

Si NO _X

Cordialmente,

A

Nombre y Apellido: ALBA LUCIA GONZALEZ ESPINOSA
C.C: 29.305.861 de Bugalagrande (V.)

Direccion: Carrera 5 No. 3-48

Celular: 3215058005




PLANILLA NRO. 38084302 Tipo | 2026 07 4@ ASOPAGOS

DATOS GENERALES
TI PO NOVERO NOVBRE O RAZON SOOI AL TI PO PRESENTACI ON A ool @ PER CDO PENSI ON PERi DO SALUD NUVERO PLANI LLA REFERE'?%%DE PAGO| 11 po EVPRESA CLASE APCRTANTE 0Dl GO ARL 00D GO CPERADCR
oc 29305861 ALBA LUCI A GONZALEZ ESPI NCBA N O 0 0 2026- 07 2026-07 38084302 PRI VADA 1 14-23 86
DI RECCI EN CIUDAD / MUNIGI PI O ool o DEPARTAVENTO ool o TELEFONO FAX CORREO ELECTRONI CO ACTI VI DAD ECONGM CA VALOR NOVI NA TOTAL EMPLEADOS FECHA DE PAGO FECHA LLMTE DE
KARRERA 5 348 BUGALAGRANDE 113 VALLE 76 2265473 2265473 LUCI AGONZAL EZ650@HOTVAI L. COM 6920 0 1 2026-07-17 2026-08- 18
TOTAL APCRTES A SALUD PCR ADM NI STRADORA
oD | NOVBRE # AUT VALCR AUT VALCR Dl AS SUBTOTAL SUBTOTAL NUM RAD SALDO A SALDO A TOTAL NOM
EPS NIT EPS COT CBLIGATORIA [ LUPC ADI O ONAL I NC I NC Lic Lic NETO cor MRA UNIER == O0nizi=sss URS cor UPC ANTERI OR FAVOR FAVCR PC PAGAR AFI LI ADOS
EPSO18 805001157 250000 0 o 0 0 250000 0 0 0 250000 0 0 0 0 250000 1
TOTAL APCRTES A PENSI CN PCR ADM NI STRADORA AL A B OR T SN A A S ] RORYADM NI STRADCRAY TOTAL APCRTES A | CBF Y SENA
5 " v oD | NOVBRE DI AS TOTAL NOM
00D / NOVBRE car DI AS | NTERESES TOTAL NUM NT CCF VALOR APORTE | NTERESES | CBF
s NT AFP B Sora | corval aF | corva e | Fovoo sa e | NTERESES LNTERESES it s oCF MORA PAGAR AFI LI ADOS _
NOM
SI NcoF 0 0 o 0 0 1 DiAs | iNTEReESE [ TOTAL
25-14 900336004 320000 0 0 0 0 0 0 320000 1 VALCR [ £ PacaR | AFILIADO
TOTAL APCRTES A R ESGOS LABCRALES 0 0 0 0 0
oD / cor ; ; SENA
# AUT VALCR OTROS Dl AS SUBTOTAL | NOMRAD |  SALDO FONDO TOTAL
NOMBRE | NIT ARL | OBLI GATCR INC INC RIESGOs | NETO ©OT MRra | ! NTERESES | “poRtes | ANTERIOR | FAVOR sal PAGAR ;
AR 1A Di AS I NTERESE |  TOTAL M
VALCR e 2 o | AFILIADD
14-23 | 860011153 [ 48800 0 0 0 48800 0 0 48800 0 0 0 48800 s
0 0 0 0 0
TOTAL APCRTES A ESAP
o AS NUVERO ADM NI STRADORAS
VALOR MORA | NTERESES TOTAL A PAGAR
PENSI ONES 1
0 © ® © SALUD 1
R ESGOS LABCRALES 1
CAJAS COVPENSACI EN 0
TOTAL A PAGAR POR ADM NI STRADCRA
PENSI ONES 320000
TOTAL APCRTES A M NI STER O SACLD) 250000
s R ESGOS LABCRALES 48800
VALCR S | NTERESES TOTAL A PAGAR =
CAJAS COVPENSACI EN 0
0 o 0 o =y 0
1 CBF 0
ESAP 0
M NI STER O 0
GRAN TOTAL 618800

Péagina 1 2026-07-17
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PSE - Transaccion Aprobada 4 CUS 489500803

S

serviciopse@achcolombia.com.co

Para: Usted

iHola, ALBA LUCIA GONZALEZ ESPINOSA!

Estado de la Transacciéon: | 2= csEER

Los siguientes son los datos de tu transaccion:

Valor: $ 618.800,00
Empresa: ASOPAGOS

Descripcion: Pago de seguridad Social Integrado

Fecha de la transaccion: 17/07/2026

CUS: 489500803

Gracias por utilizar nuestro servicio.

Ten encuenta estos tips de seguridad:

<~ Responder v

“

A Usa dispositivos personales o de confianza para realizar tus pagos.

« ~ @

Vie 17/07/2026 7:48 PM

o o = @

& Leido/No leido < o

Tu préxima fuente de
ingresos podria estar
en la inteligencia...

LotaZone

La IA que hace dinero:
ipor qué esta
causando tanto ruid...

LotaZone

Una aplicacion que
utiliza inteligencia
artificial para ganar...

Quentra

() >
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V/ 4
ASOPAGOS

Se certifica que la empresa , identificada con CC-29305861 sucursal 0, cancel6 los aportes de seguridad social y parafiscales de
la siguiente manera:

Certificacion de

Pago

RETERENCIAPORTIFODEFATEA | eTioap | NI ADMINISTRADORA | AFILIADOS | MORA | COTIZACION| INTERES | o7
Periodo pension: 2026-07 25-14 900336004 COLPENSIONES 1 0 108.800 0 108.800
Periodo salud: 2026-07 EPS018 (805001157 SOS-EPS 1 0 85.000 0 85.000
Planilla Nro.: 38205545 Tipo N 14-23 860011153 POSITIVA 1 0 16.500 0 16.500
Clase de aportante: 1 SINCCF |0 SIN CCF 0 0 0 0 0
Fecha transaccion: 2026-08-03 PASENA 899999034 SENA 0 0 0 0 0
Banco: BANCOLOMBIA PAICBF (899999239 ICBF 0 0 0 0 0
Transaccion: 535352126 PAESAP |899999054 ESAP 0 0 0 0 0

PAMIED 899999001 MINEDU 0 0 0 0 0

GRAN TOTAL $210.300

rererenci rorTronerLwie [ cooee [y | wewme T e T BES Tommaoon] wenes | VAT

Periodo pensién: 2026-07 25-14 900336004 COLPENSIONES 1 0 320.000 0 320.000
Periodo salud: 2026-07 EPS018 (805001157 SOS-EPS 1 0 250.000 0 250.000
Planilla Nro.: 38084302 Tipo | 14-23 860011153 POSITIVA 1 0 48.800 0 48.800
Clase de aportante: | SINCCF (0 SIN CCF il 0 0 0 0
Fecha transaccion: 2026-07-17 PASENA (899999034 SENA 0 0 0 0 0
Banco: BANCOLOMBIA PAICBF |899999239 ICBF 0 0 0 0 0
Transaccion: 489500803 PAESAP 899999054 ESAP 0 0 0 0 0
PAMIED |899999001 MINEDU 0 0 0 0 0

GRAN TOTAL $ 618.800

Pagina 1l Fecha: 2026-08-03 09:38:37




COMPROBANTE DE PAGO ELECTRONICO

Estimado(a) Aportante, a continuacion se muestra el detalle del pago:

Nit de la Empresa: 20305861
Nombre de la Empresa: ALBA LUCIA GONZALEZ ESPINOSA

Nombre del comercio: ASOPAGOS S.A.
Valor del pago: $210.300
Fecha Transaccion: 2026-08-03 09:37
Estado Transaccion: APROBADA
Banco: BANCOLOMBIA
Nro. Transacion - CUS: 535352126
Numero de Planilla: 38205545
Descripcion: Pago de seguridad Social Integrado
Direccion IP: 38.224.42.220

Indique la direccién de correo electrénico en la cual desea recibir el reporte en formato PDF

( Enviar Datos

Volver


https://www.enlace-apb.com/interssi/ServletPago?tarea=pagarPlanillaPSE

REGISTRO DE FACTURA

Fecha de emision 30/07/2026 11:04 i;i *
Fecha de vencimiento | 30/07/2026 11:04 i;i
Valor neto 6.700.000 * Valor antes de IVA
Valor total 6.700.000 *
Notas EJECUCION DE ACTIVIDADES PS NO. 546-2026 DE ALBA LUCIA GONZALE E. CC29305861 MES DE
JULIO DE 2026 /
Fecha de recepcion original | 30/07/2026 12:00 i;i *
Numero de radicacién  SN-001-A - 2026 *
Descripciéon Nombre del documento

O 0 0 0O 0O O

1. CUENTA DE COBRO.pdf

1. FORMATO DE INFORME DE ACTIVIDADES 2026.pdf

2. RUT_29305861_Alba Lucia Gonzalez E.pdf

3. Certificado bancario_29305861_Alba Gonzalez.pdf

4. CARTA DEPURACION RETEFUENTE - CONTRATISTAS.pdf

5. Consolidado202607CC29305861_planila JULIO DE 2026.pdf

1. CUENTA DE COBRO.pdf

1. FORMATO DE INFORME DE ACTIVIDADES 2026.pdf

2. RUT_29305861_Alba Lucia Gonzalez E.pdf

3. Certificado bancario_29305861_Alba Gonzalez.pdf

4. CARTA DEPURACION RETEFUENTE - CONTRATISTAS.pdf

5. Consolidado202607CC29305861_planila JULIO DE 2026.pdf
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Cancelar < Evaluacion de la Entidad Estatal >

© VORTAL 2019 018000-52-0808 Lunes a Viernes 7:00 a.m. a 7:00 p.m.

REGISTRO DE FACTURA


https://community.secop.gov.co/Public/Administration/TermsOfUseVersionDisplay/Public?LatestUserTermsOfUse=true&SkinName=CCE&currentLanguage=es
http://colombiacompra.gov.co/es/normativa
https://secure.logmeinrescue.com/Customer/Code.aspx
https://wiki.secop.gov.co/vhpublic/index.php/Main_Page/es-CO
mailto:www.colombiacompra.gov.co/soporte

|, Homepage

Escritorio = Ment = Administracion de contratos = Ver contrato

Informacién general
Condiciones
Bienes y servicios
Documentos del Proveedor
Documentos del contrato
Informacién presupuestal

7 Ejecucion del Contrato
Modificaciones del Contrato

Incumplimientos

UTC -511:15:35 4
ALBA LUCIA GONZAL... »

INICIO_CC29305861_Alba Lucia

Gonzalez.pdf

INICIO_CC29305861_Alba Lucia
Gonzalez.pdf

| | Ira Buscar...
Cancelar < Evaluacion de la Entidad Estatal >
VER CONTRATO
Ejecucion del Contrato
Porcentaje | ' Recepcion de articulos
Plan de Pagos
¢ Se requieren emisiones de
Si " No
coédigos de autorizacion?
Id de pago Numero de factura Fecha de emision Fecha de recepcion Valor total de la factura Estado
Pago 001 cuenta de cobro 4 dias de tiempo - 6.700.000 COP Enviado Detalle
No. 001-A-2026 transcurrido ala
(30/07/2026 11:04:00 Entidad
AM(UTC-05:00) Estatal
Bogota, Lima, Quito)
Crear
Documentos de ejecucion del contrato
Descripcion Nombre del archivo Cargado por
INICIO-2026-546-COMRPOMISO INICIO-2026-546-COMRPOMISO Comprador Descargar Detalle
PRESUPUESTAL.pdf PRESUPUESTAL.pdf
INICIO-2026-546-DELEGACION DE INICIO-2026-546-DELEGACION DE Comprador Descargar Detalle
SUPERVISION.pdf SUPERVISION.pdf
INICIO-2026-546-CERTIFICACION ARL.pdf INICIO-2026-546-CERTIFICACION ARL.pdf Comprador Descargar Detalle
FORMATO ACTA DE FORMATO ACTA DE Comprador Descargar Detalle
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Borrar Cargar nuevo

Cancelar < Evaluacion de la Entidad Estatal >
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R e MCHRA  BANCOLOMBIA S.A Establecimisnto Bancaria.

VIGILADO

Certificacion
Bancaria

Jueves, 30 de julio de 2026

Entidad Territorial Municipal

Bancolombia S.A. se permite informar que ALBA LUCIA CONZALEZ ESPINOSA
identificado(a) con CC 29305861, a la fecha de expedicion de esta certificacidn, tiene con
el Banco los siguientes productos:

Fecha Apertura

Producto No. Producto a3aa-mm-dd Estado

Cuenta de ahorros 85410934782 2002-09-06 Activo o

*Importante: Esta constancia solo hace referencia a los productos mencionados anteriormente.

*Si desea verificar la veracidad de esta informacion, puede comunicarse con la Sucursal Telefénica Bancolombia a los siguientes nimeros:
Medellin - Local: (57-4) 510 90 00 - Bogota - Local: (57-1) 343 00 00 - Barranquilla - Local: (57-5) 361 88 88 - Cali - Local: (57-2) 554 05 05
Resto del pais: 01800 09 12345.Sucursales telefonicas en el exterior: Espafia(34) 900 995 717 - Estados Unidos(1) 1 866 379 97 14.

C.H )

Catalina Cortés Uribe.
Gerente Servicios Contact Center & BPO.

~= Bancolombia

Bancolombia nunca solicitara sus datos personales o de sus productos bancarios mediante vinculos de correo electronico. En caso de recibir alguno,
reportelo de inmediato a correosospechoso@bancolombia.com.co
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TRD: 248-4-9-7-311
FECHA: 30/JULIO/2026

1. INFORMACION GENERAL DEL CONTRATO:

TIPO DE CONTRATO: Prestacion de Servicios

NUMERO DEL CONTRATO: 248-1-18.4-546-2026
Prestacion de servicios profesionales especializados de un
contador publico como asesor(a) dentro del marco del

OBJETO CONTRACTUAL: proyecto de servicio de inspeccion, vigilancia y control, en
la secretaria de salud municipal de El Cerrito, Valle del
Cauca.

VALOR TOTAL DEL CONTRATO: &40(:‘.32)00.000,00 (Cuarenta Millones Doscientos Mil Pesos

PLAZO DE EJECUCION: Seis (06) Meses

DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL

1217 del 9 de Julio del 2026

COMPROMISO PRESUPUESTAL

1532 del 24 de Julio del 2026

FECHA DE INICIO:

24 de Julio de 2026

CONTRATISTA:

ALBA LUCIA GONZALEZ ESPINOSA

NO. DE CEDULA O NIT

CC 29.305.861 Expedida en Bugalagrande

NOMBRE (S) DEL SUPERVISOR:

CESAR AUGUSTO PERAFAN SAAVEDRA

DEPENDENCIA: Secretaria de Salud
OTROSI
TIEMPO DEADICION |\
(PRORROGA)
TIEMPO TOTAL |\
CONTRATO ,
VALOR DE ADICION: N/A
VALOR TOTAL DEL |,
CONTRATO
CDP ADICION: N/A
RPC ADICION: N/A
2. OBJETIVO DEL INFORME:

El presente informe del contratista corresponde a la primera (17 cuota de ejecucion del contrato.

ITEM | ACTIVIDAD / PRODUCTO SOPORTES DEL AVANCE
Brindar acompafiamiento y
asesoria en la consolidacion|La Contratista realizd el reporte al Ministerio de Salud,

01

del Plan de Accion en Salud
Publica y Financiera, y el
Componente Operativo Anual,
garantizando el cumplimiento
de los lineamientos
establecidos por las
autoridades competentes

especificamente a la plataforma del Plan Decenal de Salud Publica
del Seguimiento al Plan de Accion con corte al 30 de Junio de 2026,
conforme a los lineamientos establecidos por la Resolucion 100/2024.
El soporte que present6 fue la evidencia del cargue y el formato
debidamente diligenciado con el avance en cantidad y los recursos
ejecutados por meta de producto y eje programatico.

02

Asesorar el proceso de
Auditorias a las Empresas

La contratita realizd durante el primer mes de ejecucion, la
consolidacion, presentacion y remision a las Empresas Aseguradoras
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Aseguradoras de Planes de
Beneficio (EAPB) del régimen
Subsidiado y  Contributivo,
siguiendo la metodologia de la
Guia de Auditoria (GAUDI) de
la Superintendencia Nacional
de Salud.

de Planes de Beneficio del Informe final de auditoria a la prestacion
de los servicios de salud de la vigencia: Segundo Semestre de 2025.
Presentd como evidencia, Informe Final de las siguientes EPS: Nueva
EPS, Asmetsalud, Emssanar, S.0.S., Salud Total. De igual forma
presentd evidencia de remision y solicitud de Plan de Mejoramiento,
conforme a lo establecido por la Circular 001/2020, modificada por la
Circular externa 005-003 de Junio de 2025.

03

Proyectar y presentar informes
financieros y de planeacion en
salud, conforme a la normativa
Vigente de la Superintendencia
Nacional de Salud, el Ministerio
de Salud y la Contaduria
General de la Nacion.

Como cumplimiento de la actividad establecida, la contratista realizd
el reporte de los siguientes informes financieros y de planeacién en
salud, conforme al siguiente detalle:

a. Reporto la contratacion desde la subcuenta de salud pubica,
indicando la ejecucion y fuente de financiacion de cada contratado
realizado desde esta subcuenta. El reporte lo realizé a la plataforma
que establecio el Ministerio y se presentd evidencia de la contratacion
a junio 30/2026.

b. Realizé el reporte de los anexos (1 y 3) segun Resolucién
1413 de 2020, excedentes de Cuenta Maestra Régimen Subsidiado:
Ejecucion de Saldos de Cuenta Maestra RS con corte al 30 de Junio
de 2026.

04

Asesorar en la elaboraciény en
el cargue mensual del archivo
276 de Coljuegos a la
Superintendencia Nacional de
Salud, asegurando la exactitud
y puntualidad en la entrega de
la informacion.

En cumplimiento de la obligacion la contratista realizé el reporte de la

siguiente informacién financiera, perteneciente a la ejecucion de

Ingresos y Gastos del fondo local de salud y los recursos recibidos de

Coljuegos con situacion y sin situacién de fondos.

a. Reporte anexo 276 recaudo de Coljuegos del primer semestre de
2026. ANEXO 276. Anexo que se cargd en forma mensual: 276:
Recaudo de Coljuegos del mes de Junio de 2026

b. Reporte de la Ejecucién de Ingresos y Gastos del Fondo Local de
Salud, con corte al 30/06/2026, anexo FT035 y FT036. También
realizd el reporte de deudas por Prestacion de Servicios del RS y
PPNA FT033 y FT034 con corte al 30/06/2026.

05

Brindar asesoria y
acompafiamiento en el reporte
de la Circular 030 del afio 2013,
sobre cartera de Instituciones
Prestadoras de Servicios de
Salud (IPS), y los anexos

técnicos  relacionados  con
recursos excedentes de la
Cuenta Maestra, segun
Resolucién 6348 de 2016.

Realizo el reporte del anexo técnico de las deudas reconocidas por el
Ente Territorial, con corte al 30/06/2026, por concepto de atencion de
poblacién pobre no asegurada PNA, a cargo del Municipio. El anexo
y cargue lo realizé a la plataforma SISPRO del Ministerio, conforme a
la Circular 030 del afio 2013. El soporte presentado corresponde al
cargue del anexo a través de la plataforma PSISI — SISPRO.

06

Asesorar y asistir en el reporte
de la ejecucion de recursos no
comprometidos de  Salud
Publica, segun la Circular 044
de 2021.

La contratista realizd el reporte de la ejecucién de los recursos del
balance, con corte al 30/06/2026 de la fuente de financiacién de SGP
SP, conforme lo establece la Circular 044 del afio 2021, debidamente
certificada para evidencia del Ente Departamental. El soporte
presentado corresponde al cargue a través de formulario Google
From.

07

Brindar acompafiamiento y
asesoria financiera en el Plan
de Intervenciones Colectivas
(PIC), y en la ejecucion de
recursos del Sistema General
de Participaciones (SGP)
destinados a la salud,
incluyendo el monitoreo de
informacién reportada por la
ESE Municipal, En el marco del
Decreto 2193 de 2004.

La contratista Realizd el seguimiento y afectacion del anexo técnico
PIC, cuarta cuota (4), asi como la proyeccion de pago, conforme a los
rubros presupuestales comprometidos, segun informe de ejecucion
de la E.S.E. del dia 17/07/2026.

También como parte de esta actividad realizo el acompafiamiento
financiero en la proyeccion de giro de los recursos de SGP oferta, asi
como de los requisitos requeridos a la E.S.E., para el giro de dichos
recursos. Los cuales fueron incluidos en la minuta contractual, desde
el componente financiero. Se incluye el reporte al Ministerio a través
de la plataforma SIHO y con corte al 30/06/2026, de la NO suscripcion
del convenio por parte del Ente Municipal. EI motivo: La suscripcion
del este convenio fue el dia 28/07/2026.
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08

Asesorar en la ejecucion de
recursos del Fondo Local de

Salud, en particular las
subcuentas de  Régimen
Subsidiado (IVC Tasa

Supersalud) y Salud Publica.

Como cumplimiento al proceso a cargo de la contratista de asesorar
en la correcta ejecucion del F.L.S. realizé el ajuste a las subcuentas
del Fondo Local de Salud, ajustando el presupuesto de salud publica
y notificando la cofinanciacion de los recursos del régimen subsidiado
conforme a la matriz del Ministerio de Salud.

De igual forma realizé la notificacion de los intereses de la subcuenta
de Salud Publica al 31/12/2025, certificado remitido a la Secretaria
Departamental de Salud. Asi como la elaboracion y reporte a la
Contraloria General de la Nacién, de los recursos ejecutados durante
el afio 2025 para las acciones de la politica publica de Salud Mental.

09

Brindar asesoria en la
elaboracion  de  informes
requeridos por los entes de
control, relacionados con el
Fondo Local de Salud y el
proceso de planeacion en
salud, asegurando precision,
claridad y cumplimiento de los
lineamientos establecidos.

La contratita realizo el ajuste al PAA del sector salud, conforme a las
necesidades de servicios a cargo del sector y el presupuesto
disponible.  De igual forma realice la proyeccion de Certificados
Presupuestales para el segundo semestre de 2026 (Contratacion
Convenio de Sub de Oferta y Contratacion de Prestacion de
Servicios).

10

Realizar auditoria  a Ila
prestacion de los servicios de la
salud de las seis (6) Empresas
Aseguradoras de Planes de
Beneficio EAPB durante la
vigencia y seguimiento a los
Planes de Mejoramiento.

Esta actividad inicia la ejecucion a partir del 01 de agosto de 2026,
conforme a los Lineamientos establecidos por la Circular 001/2020
expedida por la Superintendencia Nacional de Salud.

11

Ejecutar las demés actividades
que, por su experiencia €
idoneidad, sean designadas
por el supervisor del contrato o

el sefior  alcalde, en
cumplimiento  del  objeto
contractual

Dentro de las actividades adicionales la contratista realizo el reporte
de las deudas del sector salud, con corte al 30/06/2026, asi como el
reporte de vacunas para afectacion contable.

Porcentaje de cumplimiento de las especificaciones, actividades u obligaciones especificas

2.1 PORCENTAJE DE CUMPLIMIENTO TECNICO

0,
contractuales, de acuerdo a lo programado para la Primera (1?) cuota. 100%
Porcentaje de cumplimiento de las especificaciones, actividades u obligaciones especificas
contractuales en lo transcurrido en la vigencia del contrato de conformidad con lo acordado en  16.66%

el mismo.

2.2 JUSTIFICACION/OBSERVACION

De conformidad con el seguimiento a la ejecucion del contrato, el (los) supervisor (es) certifica(n) que:

1.

2.

El (la) Contratista durante el periodo de ejecucion del contrato, desarrolld y cumplié con objeto contractual,
las obligaciones generales y especificas, presentd y entreg6 los productos y/o informes establecidos en el
Contrato 248-1-18.4-546-2026

Apruebo los informes, productos y demés documentos presentados y entregados por el (la) Contratista

durante el periodo mencionado en desarrollo de las obligaciones pactadas en el Contrato 248-1-18.4-546-2026
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3. Alafecha, no se han identificado causales de incumplimiento por parte del contratista que ameriten
actuaciones conminatorias o la imposicién de medidas sancionatorias por parte de la Administracion,
evidenciandose el cumplimiento de las obligaciones contractuales pactadas.

4.  Se realizé la revision de la matriz de riesgos asociada al contrato, estableciendo que, a la fecha, ninguno
de los riesgos identificados se ha materializado

5. Se realizé la validacién del examen médico ocupacional presentado por el confratista, evidenciando que
dicho documento se encuentra vigente y cumple con los requisitos establecidos en la normativa aplicable para
la ejecucion del contrato. Esta verificacién garantiza el cumplimiento de las condiciones de ingreso y
permanencia en la entidad, conforme a lo dispuesto en el Decreto Unico Reglamentario 1072 de 2015.

6. Se verific que el contratista ha implementado las medidas necesarias para garantizar la continuidad en
la gestion de la seguridad de la informacion durante la ejecucion del contrato, en cumplimiento de los
lineamientos establecidos por la entidad y en concordancia con las buenas practicas en materia de proteccion
de activos de informacion.

3. INFORMACION DE PAGO A LA PLANILLA DE SEGURIDAD SOCIAL

Cumple con los documentos requeridos para presentar la cuenta de cobro.

Se realiza la verificacion y validacion de la afiliacion y aportes al sistema de seguridad social correspondiente a
salud, pensién, y ARL de la Primera (1%) cuota:

: cus 489500803
oL A%?MEARSEDF,%O 38084302 FECHA DE PAGO 17/07/2026
PERIODO DE PAGO Julio de 2026
SISTENA ENTIDAD VALOR PAGADO TOTAL PAGADO
SALUD 5.0.8.EPS $250.000
PENSION COLPENSIONES $320.000 $618.800
ARL POSITIVA $48.800
. cus 535352126
oL A%‘,’LTEARSED;GO 38205545 FECHA DE PAGO 03/08/2026
PERIODO DE PAGO Julio de 2026
SISTEMA ENTIDAD VALOR PAGADO TOTAL PAGADO
SALUD S.0.8.EPS $85.000
PENSION COLPENSIONES $108.800 $210.300
ARL POSITIVA $16.500

4. SEGUIMIENTO FINANCIERO Y CONTABLE

COSTOS DEL CONTRATO PAGOS REALIZADOS AL CONTRATISTA
Concepto Valor DDF/:II(;\%AA Valor Observaciones

Valor inicial del contrato $40.200.000,00 Primera (1%) cuota pendiente

Valor Adiciones $0,00 -

Reajustes (a través de Ofro si se $0,00 -

disminuy? el valor del contrato) ’ -

Actualizacion de precios $0,00 -

Valor Total del Contrato $40.200.000,00 -

Valor pagado $0,00 -

Valor causado que no se ha -

pagado $6.700.000,00 .

Valor total ejecutado $6.700.000,00 -

Valor saldo por ejecutar $33.500.000,00 -

Intereses moratorios $0,00 -
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Seguimiento de la gestion financiera del contrato, incluyendo el registro presupuestal, la planeacion de los
pagos previstos y la disponibilidad de caja: El contrato se ejecuta financieramente como se perfecciond,
con el Registro Presupuestal y los pagos se ejecutan de acuerdo con lo pactado.

Documentos necesarios para efectuar los pagos al contratista, incluyendo el recibo a satisfaccion de los
bienes o servicios objeto del contrato: El presente informe es suficiente para efectuar el pago
correspondiente; puesto que, se da plena constancia de las actividades ejecutadas por el (la) contratista
segun el objeto y sus especificaciones.

Pagos y ajustes que se hagan y balance presupuestal del contrato para efecto de pago y de liquidacion de
este: N/A

Entrega de los anticipos pactados al contratista, y la adecuada amortizacién de este, en los términos de la
ley y del contrato: N/A

Actividades adicionales que impliquen aumento del valor o modificacion del objeto del contrato cuentan con
autorizacion y se encuentran justificados técnica, presupuestal y juridicamente: N/A

Tramites para la liquidacion del contrato y entrega de los documentos soporte que correspondan para

efectuarla: N/A
e Costo de actividades por entregables: N/A

5 INFORME DE EJECUCION:

A la fecha del presente informe, el contrato tiene una ejecucion del Primera (19). por ciento (16.66%) del ciento
por ciento (100%) de la totalidad del contrato, de acuerdo con las obligaciones contractuales que corresponden
al periodo supervisado.

Por lo que se concluye que las obligaciones contractuales, fueron cumplidas a cabalidad y recibidas a entera
satisfaccion por El Municipio de El Cerrito a traves de la supervision designada

6. FIRMA RESPONSABLE

Para constancia se firma la presente en El Cerrito, Valle del Cauca, a los 30 (Treinta ) dias del mes de Julio del
afio Dos Mil Veintiséis /2026)

CESAR AUGUSTO PERAFAN SAAVEDRA

Secretario de Salud
Supervisor
Nombre Cargo Firma
Proyect6: | CesarA. Perafan S. Secretario de Salud
Elaboro: Cesar A. Perafan S. Secretario de Salud
Reviso: Cesar A. Perafan S. Secretario de Salud
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CERTIFICACION PARA PAGO
1. CONTRATO
TIPO DE y . No. DE
CONTRATO: Prestacion de Servicios CONTRATO 248-1-18.4-546-2026
PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES ESPECIALIZADOS DE UN CONTADOR
OBJETO: PUBLICO COMO ASESOR(A) DENTRO DEL MARCO DEL PROYECTO DE SERVICIO DE
' INSPECCION, VIGILANCIA' Y CONTROL, EN LA SECRETARIA DE SALUD MUNICIPAL DE
EL CERRITO, VALLE DEL CAUCA.
2. DATOS
NOMBRE . ; . _
CONTRATISTA: | ALBA LUCIA GONZALEZ ESPINOSA CEDULA: 29.305.861
NOMBRE . _
SUPERVISOR: CESAR AUGUSTO PERAFAN SAAVEDRA CEDULA: 80.828.215
D\I/E?L(?ORN-I:I%TAAI% Cuarenta Millones Doscientos Mil Pesos Mcte ($40.200.000,00).
CDP: 1217 del 9 de Julio del 2026
RPC: 1532 del 24 de Julio del 2026
OTROSI
TIEMPO DE ADICION N/A
(PRORROGA)
TIEMPO TOTAL CONTRATO N/A
VALOR DE ADICION: N/A
VALOR TOTAL DEL CONTRATO N/A
CDP ADICION: N/A
RPC ADICION: N/A

3. FORMA DE PAGO

Conforme a la Clausula Cuarta del anexo “minuta” que obra en el SECOP Il la forma de pago es la
siguiente: para los efectos legales y fiscales del presente contrato, el CONTRATISTA solo tendré derecho
al pago de que expresamente se determinan en el presente contrato, el cual tiene un valor de Cuarenta
Millones Doscientos Mil Pesos Mcte ($40.200.000,00), honorarios que seran cancelados en Seis ( 06 )
cuotas, cada una por valor de Seis Millones Setecientos Mil Pesos Mcte. ($6.700.000,00). Cada pago
estara condicionado a la presentacion de un informe de actividades desarrolladas durante el periodo
respectivo, aprobado por el supervisor del contrato.

PAGOS

DESCRIPCION VALOR

Cuota Nro. 1 $6.700.000,00

4. SEGUIMIENTO DE OBLIGACIONES

Se verificé el cumplimiento de las obligaciones de la contratista en materia de seguridad social, salud ocupacional,
el pago de la planilla de seguridad social No: 38084302 y 38205545, mediante la modalidad de pago en linea, con
numero de transaccion bancaria CUS 489500803 y 535352126, periodo de cotizacion Julio de 2026, segun la
clausula Novena del Contrato y Decretos 1273 de 23 de julio de 2018 y 948 de 2018, la Ley 1753, articulo 135 de
2015, el objeto se ha desarrollado de acuerdo a lo establecido en la Ley 80 de 1993, Ley 1150 de 2007, Ley 1474
de 2011, Ley 190 de 1995, Ley 617 de 2000, Ley 821 de 2003, y el Decreto 1082 de 2015. La contratista a la fecha,
no se encuentra en curso en ninguna de las causales de inhabilidad, incompatibilidad o prohibicién para estar
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contratado, la Contratista no genera relacién laboral alguna con el Municipio segun el numeral 3 del Articulo 32 de
la Ley 80.

5. INFORMACION AFILIACION AL SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL

NUMERO DE PLANILLA DE PAGO EPS-ARL-PENSION
VALOR CANCELADO N/A DESDE: N/A HASTA: N/A
SALUD PENSION ARL FECHA DE PAGO N/A
Afiliacion Afiliacién Afiliacion REVISADO Y APROBADO PARA PAGO N/A
5. INFORMACION PAGO SEGURIDAD SOCIAL - CUOTA 1
NUMERO DE PLANILLA DE PAGO 38084302
VALOR CANCELADO $618.800 DESDE: 01/07/2026 HASTA: 31/07/2026
SALUD PENSION ARL FECHA DE PAGO 17/07/2026
$250.000 $320.000 48.800 REVISADO Y APROBADO PARA PAGO
5. INFORMACION PAGO SEGURIDAD SOCIAL - CUOTA 1
NUMERO DE PLANILLA DE PAGO 38205545
VALOR CANCELADO $210.300 DESDE: 01/07/2026 HASTA: 31/07/2026
SALUD PENSION ARL FECHA DE PAGO 03/08/2026
$85.000 $108.800 $16.500 REVISADO Y APROBADO PARA PAGO

6. DOCUMENTOS ADJUNTOS

RUT SI APLICA (Unicamente para la primera cuota)

CERTIFICACION BANCARIA: SI APLICA (Unicamente para la primera cuota)

CERTIFICACION NO DECLARANTE: | SI APLICA (Uinicamente para la primera cuota)

FACTURA ELECTRONICA S| APLICA (Aplica para cada cuota)

PANTALLAZO DE SECORP Il PANTALLAZO DEL SECOP (aplica para cada cuota)

SEGURIDAD SOCIAL: COPIA DE PLANILLA DE SEGURIDAD SOCIAL Y CONSTANCIA DE PAGO
(CUS) (Aplica para cada cuota)

7. INFORMACION DEL RUT

NUMERO DE RUT DESCRIPCION/ACTIVIDAD ECONOMICA CODIGO Cllu
141118726082 Actividades de contabilidad, teneduria de libros, auditoria financiera y 6920
asesoria fributaria.
141118726082 Otras actividades de servicio de apoyo a las empresas n.c.p. (no clasificadas 8299
en otra parte)

8. INFORMACION BANCARIA

ENTIDAD BANCARIA NUMERO DE CUENTA TIPO DE CUENTA

Bancolombia 854109347824 Cuenta de Ahorros

En calidad de supervisor, manifiesto que se esta cumpliendo con el objeto contractual a satisfaccién,
NOTA: por lo cual se considera procedente que se realice el pago o desembolso y se da el visto bueno
correspondiente.
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FIRMA SUPERVISOR '

CESAR AUGUSTO PERAFAN SAAVEDRA

FECHA FIRMA
30/07/2026
ENTREGA RECIBIDO:
Nombre Cargo Firma
. Cesar A. Perafan . -
Proyecto: Saavedra Secretario de Salud = / <
Elaboroé: Cesar A. Perafan Secretario de Salud {55-*"’” =
Saavedra
Reviso: Cesar A. Perafan Secretario de Salud (e
Saavedra
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