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LESLY PAOLA SANCHEZ MEDINA
0854

e HIT 52,484,
L@i’sl\ : CARRERA 81 B NG 19 B35
Sanchey Bt 2.
T e Leslyp25@hobrail com

Factura electrénica de venia
No. FEV 115

) L e e : Fechay hora Factura
Sef GOBERN TE CUNDI CA R A0 _ . R s i
efiores o 1 0N DE CUNDIAMARCA. SECRETARIADE SALWD Gensraciin o0z, 1o

NIT B39.599 11 Teléfono
o ’ o Expedicidn ; QUORIHIB, 10:25
Vencimients - 02/0812028

. Bireccldn LNn a.pﬁca ] Cludad

Desc_riwé“ canﬁdad - . - . V; Tgm S
No. 06 - 2026
- Contrats No. SS-CD-PSPO6I8-2006

PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES ESPECIALIZADOS ;
1 RELACIONADOS ALOS PROCESOS DE SALUDF) BLICA EN . 1.00 8,985,430.00

' Total ifems: 1 Totat Bruto ' 8.965430.00

 Valor en Latras? - Total a Pagar 8,965.430.00 '

Ocho rmillones novecientos sesenta v cineo mif cuatrocientss frointa Pesos micin

;: Forma de pago:
Contado

i Medio de pago:
; Consignacion bancara ~ Consignacian -1 8,965,430.00

- Observaciones:
Faver consignar o b cuenta de ahoos do Davivienda Ho 00470022617

al
Mo resoonsabie de VA - Adtividad Epondimica 7O Actividitaes e eomzutints de gealion Tarta
CUFE: [ T Vet P e FIRTOEIE 5541 A0 Aot bibD TSI nn o rie )
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Codigo E-GCCP-FR-017

GESTION SONTRAGCTUAL Y COMPRA PUBLICA

Gobernmacion.. Versidn : 5
Cundinamarca - :
Infotme de Supervisién Electrénico F de Aprobacion:
SUPERVISA o1oar0zs

INFORME DE SUPERVISION DEL CONTRATO O CONVENIO N° 8S5-CD-PSP-0638-2026

Periodo del Informe: Def 01.07 2026 hiasta el 31.07,2025

Informe Parcial . X ! No. Dal informe & I Informe Final

Fecha en ia que se rinde gl informe ’ 03.08.2026

L INFORMACION GENERAL DEL CONTRATO O CONVENID

Contratisia: LESLY PAOLA SANCHEZ MEDINA,

NIT/C.C: 52484085

Supervisor: LILIANA BOFIA CEPEDA AMARIS

Cargo: DIRECTORA OPERATIVA / DIRECCION DE SALUD PUBLICA
Objeto del Contrato o Convenio: grrgffsgiifr;ifgﬁé’ ?éﬁ?aﬁf?ﬂ?ﬁtﬁgﬁgg?g;?: gﬁ?‘}g[&%ﬁ;’m

tecnologia, enlre ofros, aplicados a la Afencin Primania en Safud
Fecha de Suscripcién de Confrato o Gonvenlo: 26.01.2026

Fecha de Inicio del Contrato o Convenio 02.02.2026
Cerlificado de Disponibilidad Presuputstal 7108077831
Registro Presupuestal 4600036524
Valor Inicial del Contrate o Convenlo $?1,723.440
Adicicn $0

Vigencia Fulura $0

Pasive Exigible 50

Valor Tolal del Contrato $71,723,440
Plazo de Efecucitn Inicial &MESES
Prorroga No. V]

Plazo de Ejecucitn Final 8MESES

Fecha De Terminacian del Contrato o Convenio 151.10.2026

Suspension { segin aplique) NO

Fecha De suspension {si se llevo g cabo)

Fecha De reinicio (si se levd 2 caho}

Cesion / Terminadion Anticipada NG
Assguradora NIA
Gargntia de Cumplimiento NiA
Eﬁiﬁﬁ rl;stsupa?nsabilidad Civil NiA

2. DESCRIPCION DETALLADA DE LAS ACTIVIDADES DESARROLLADAS:

) &3
Porcentaje de avance: 66% @9@} ST i}ﬁ ?@2
ig}{\ | 5 I "

2.1. Asistir 2 la Direccion de Salud Poblica en fos procesos prioritarios de At Primaria’en Salud desde el
camponente de tecnalogia e innovacién:

*Edicién en canva de méduln 1 del curso de pié diabético con ajustes de comescidn

* Edicion en canva e mddulo 2 del cursn de pié diatiética con ajustes de comeccign

*Edition. del video. grabado del mddulo. 1 del curso de pi¢ diabéfico con ajustes de comaccisn

*Editién del vides grabado del médils 2 def curso de pié dinhétien con ajustes de coreccién

*Edicién en canva de madulol del curso de trastomos hipertensives del embaraze ¥ creacian de link para grabagitn de!

Pagina 1de 3




Codige E-GCCPFR-017

GESTION CONTRACTUAL Y COMPRA PUBLICA

Cobernacion.. Versitn : 5
Cundinamarca .
o o Informe de Supendsitn Elecirdnice Fecha de Aprobacidn:
SUPERVISA o1raiz025

experto
*Edicion en canva de madulo 2-del curso de frastormos hipertensivos del embarazo ¥ creacitn de link para grabacian del
experta

*Edicidn en canva de médulo 3 def cisrso de trasternos hipertensivos del embaraze y creaciin de fink para grabacién dej
experic

*Edicién en canva de mddulo 4 def curso de trastomos hipenensivos del embaraze y rreacion de Jink para grabacion del
experio

*Edicion en canva de maduio 5 del curso de tastornos hipertensivos del embarazo y ereacion de fink para grabacion del
experta

*Edicidn en canva de mddule & del corso de trastomos hipentensivos del embarazo y creacin de link para grabacion dei
experio

2.2, Verificar fas caracterfsticas v variables de los registros de las bases de datos en ef contexto de temas del Plan
Territorial en Salud, Atencidn Primaria en Salud ¥ proponer actlones de mejora.;

*Se rializé analisis de los datns necesarios para ganerar ef formulario de inscripcion al curso de enfermedades huérfanas
U. ef bosgue,

*Anilisis de formulario de base dedatos poblacisn can riesyo aseciado a tancer de pulmin,

2.3. Analizar tos anélisis de datos relacipnades a la gestién-en salud plblica y pruponer estrategias para mejorar ef fiujo de
la informacion:

* Elaboracién del docurmento-téonico ded cursa de dishipidemia

*Revision y anafisis de cumplimiento con requetimiento institucionales def curso e pie diabética,

* Revisifn y andlisis de cumplimiento con requerimients institucionales del curso de THIE acorde a ajustes de fa Dra
Angelica Villa. D, Parra

*Se realizé subida del curso de pié diabélico a la platafarma classroom del HUSI,

*Se elabord banner para inferfaz del eurso de pié diabétice en fa platalorma del HUST.

2.4, Paricipar en el disefio de formularios er el contexto de Ja gestidn en salud poblica de temas priorizados, su
consolidacion y anafisis:

* Elaboracidn de formulario de inseripeion af dipiomado enfermedades raras UNIBOSQUE

2.5. Organizar con los demds profesionales que comresponda sl proveso para el desamollo en platatorma informatica lo
felacionado a educacian en salud de los temas priorizados inherenfes a las metas del Plan Tenmitorial en Salud y Atencién
Frimaria en Sajud;

*Qrganizar reunion gropo “plataforma educativa™ el dia 1 Julio para establecimiento de plan de trabajo con jefe Maria
Simarra.

*Crganizacian de reunidn virtual def 21 de Julio para Revisidn de cursos educativos, gestitn de plataformas digitalas y
coordinacion con laboratorios sobre actualizaciones de sajud.

*Organizacion de reunion de 10 de julio da Revisién documenios dislipidemia para ejecucién plataforma educativa,

2.6. . Pariicipar en las reuniones, comités o mesas de rabajpn que le'sean designados:

*Asistir a reunidn virtuat 1 de Julio de revisién de dotumenio citada por Dra Sandra Alvarez.

*Asisti a reunidn grupo “plataforma sducativa® el'dia 1 Julio para establecimiento de plan de frabgjo con jefe Marfa
Simarra.

*Asisir a reunién virtuai dei 21 de Julic para Revision de curses educalivos, gestion de plataformas digitales y
coordinacidn cen faboralarios sobre actualizaciones de salud, )

* Asislir a reunign de 10 de julio de Revision documentos dislipidemia para ejecucion platalorma educativa,

2.7. Cooperar con las demds actividades que fe sean asignadas acoefde a fa naturaleza del contratn.:

*Asistencin a reunion REITERACION CAPACITACION SIGC- PDS- Secretana de Salud.

*Asistencia a reunitn debida diligericia en derechos humanos 3 sesiones

3. PAGOS EFECTUADOS EN EL DESARROLLO DEL CONTRATO O CONVENIO

DOCUMENTO DE PAGO FECHA VALGOR
3300137480 12.03.2026 58,666,582
3300142331 14.04.2026 $8,965,430
35600447430 12.05.2026 58,965,430
3300150892 04.06.2026 $8,865,430
3300155045 02,07.2026 $8,965.430

4. BALANCE FINANCIERO DEL CONTRATO O CONVENIO (ESTE PUNTO SOLO APLICA PARA
EL INFORME FINAL DE SUPERVISION)

NO APLICA

5. RENDIMIENTOS FINANCIEROS (ESTE PUNTO SOLO APLICA PARA EL INFORME EINAL DE
SUPERVISICN)

NO APLICA

6. RESPONSABLE DEL CiERRE DEL EXPEDIENTE DEL PROCESO DE CONTRATACION (ESTE

PUNTO SOLC APLICA EN LOS CASOS DE OBLIGACIONES POSTERIORES A LA LIQUIDACION)
Pagina 2 de 3




Codgy E-GCCP-FR-017

(‘gdbem'ldén . GESTION CONTRACTUAL ¥ COMPRA PUBLICA
¥ It e

1 Versitn ; 5
Cundinamaren .
Informe de Supervision Electrénizo Fecha da Aprobacicn:
SUPERVISA 010972025

No Aplica

7. RECOMENDACIONES ¥ OBSERVACIONES

Documentos de cuenta de conrg y avidendias revisadas v avaladas por la ahogada de la Direcsion de Balud publica
Lorena Toledo

L

LILIANA SOFIA CEE/EDA AMARIS
DIRECTURA OPERATIVA f DIRECCION DE SALUD PUBLICA

Pigina3de 3




INFORWME DE ACTIVIDADES 6 CONTRATO BE PRESTAC

$8-CD-PSP-0638-2026

iION DE SERVICIOS ESPECIALIZADOS

DIRECCION: Contrato .
SALUD PUBLICA No. SS-CD-PSP-8638- | PERIODO DEL CONTRATO:
2026
FECHADENICIO :2DF
FEBRERQ DE 2026
FECHA DE TERMINACION: 1
DE QCTUBRE DE 2026

NOMBRE DEL CONTRATISTA: LESLY PAOLA SANCHEZ MEDINA

MESES

PLAZO DE EJECUCION: OGHO

NOMBRE DEL SUPERVISOR: LILIANA SOFIA CEPEDA AMARIS

PERIODO DEL INFORME: DEL
1al 31 DE JULIO DE 2026

OBJETO DEL CONTRATO:

OBLIGACIONES ESPECIFICAS:

PRESTAR SERVICIOS PRCOFESIONALES ESPECIALIZADOS RELACIONADOS A LOS
PROCESOS DE SALUD PUBLICA EN LOS COMPONENTES DE INNOVACION,
TECNOLOGIA, ENTRE OTROS, APLICADOS A LA ATENCION PRIMARIA EN SALUD.”

"‘!‘. As;séﬁr a ia Direccién de Salud
Piblica en los procesos
prioritarios de  Atencion
Primaria en Salud desde el
componente de tecnologia e
innovacién

diabético con ajustes de coireccidn

* Edicién en canva de madulo 2 del curso de
pie diabético con ajustes de correccion

*Edicion del video grabado del moduio 1 del
curso de pié diabético con ajustes de
correccidn

*Edicién del video grabado de! mddulo 2 del
curso de pié diabético con ajustes de
cofreccion

*Edicién en canva de médulol del curso de
trastornos hipertensivos del embarazo y
creacion de link para grabacion del experio

*Edicion en canva de médulo 2 del curse de
frastornos hipertensivos del embarazo y
creacion de link para grabacion del experto

Edicion en canva de médula 1 del curso de pigi

ANEXO CD -
PRODUCTOS




INFORME DE ACTIVIDADES 6 CONTRATC DE PRESTACION DE SERVICIOS ESPECIALIZADOS
$5-CD-PSP-0638-2026

*Edicién en canva de médulo 3 del curso de
trastornos  hipertensivos del embarazo y
creacion de link para grabacién del experto

*Edicion en canva de madulo 4 del curso de
trastomos hipertensivos del embarazo vy
creacion de link para grabacion del experio

*Edicion en canva de mddulo 5 del curso de
tfrastomos hipertensivos del embarazo y
creacion de link para grabacion del experto

*Edicion en canva de médulo 6 del curso de
trastornos hipertensivos del embarazo vy
creacion de link para grabacion del experto

2. Verificar las caracteristicas y

variables de los regisiros de
las bases de datos en el
contexto de temas del Plan
Territorial en Salud, Atencién
Primaria en Salud y proponer
acciones de mejora,

*Se realizd andlisis de los datos necesarios
para generar el formuiario de inscripcion al
Curso de enfermedades huérfanas Y. &
hosaque.

*Andlisis de formulario de base de datos
poblacidn con riesgo asociado a céncer de
pulmon.

ANEXO CD -
PRODUCTOS

. Analizar los analisis de datos

relacionados a la gestién en
salud publica y proponer
estrategias para mejorar el
flujo de la informacion.

*Revision y analisis de cumplimiento con

diabetico.

* Elaboracién del documento téenieco del curso de
dislipidemia

requerimiento institucionales del curso de pie

* Revision y andlisis de cumplimiento con
requerimiento institucionales del curso de THIE
acorde aajustes.deda Dra Angelica Villa. Dr. Pana

*Se realizo subida del curso de pié diabstico a Ia
plataforma classroom del HUSE

*Se elaboré banner para interfaz de! curso de pié
diabé&tico en la plataforma del HUSL

ANEXO CD -
PRODUCTOS




INFORME DE ACTIVIDADES 6 CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS ESPECIALIZADOS
88-CD-PSP-0638-2026

4. Participar en el disefio de

formularios en el contexto de
la gestién en saiud piblica de
temas priorizados, su
consolidacion y analisis.

* Elaboracion de formulario de inscripcidn al
diplomado enfermedades raras UNIBOSQUE

ANEXO CD ~
PRODUCTOS

. Organizar

con los demas
profesionales que
corresponda el proceso para
el desarrollo en plataforma
informatica lo relacionado a
educacion en salud de los
temas priorizados inherentes
a las metas del Plan Territoriaf
en Salud y Atfencién Primaria
en Salud,

de plan de trabajo con jefe Maria Simarra.

Revision documentos disfipidemia para

*Organizar  reunién grupo “plataforma
educativa” el dia 1 Julio para establecimisnto

*Organizacion de reunién virtual del 21 de
Julio para Revisién de cursos educativos,
geslion de plataformas digitales y
coordinacién con laboratorios sobre
actualizaciones de salud.

*Organizacion de reunion de 10 de julio de

gjecucion plataforma educativa.

ANEXOCD- |
PRODUCTOS

. Participar en las reuniones,

comités o mesas de irabaio
que le sean designados.

de documente citada por Dra Sandra Alvarez.

*Asistir a reunion virtual 1 de Julio de revisidn

*Asistir  a reunion grupo “plataforma
educativa” el dia 1 Julioc para establecimiento
de plan de trabajo con jefe Maria Simarra.

*Asistir a reunion virtual del 21 de Julio
para Revisién.de cursos educativos, gestion
de plataformas digitales y coordinacion con
laboratorios sobre actualizaciones de salud.

* Asistir a reunién de 10 de julio de Revisién
documentos dislipidemia para ejecucion
plataforma educativa.

le
a

actividades que
asignadas acorde
naturaleza del contrato

sean
la

*Asistencia a reunion REITERACION
CAPACITACION SIGC- PDS- Secretaria de
Salud.




INFORME DE ACTIVIDADES 6 CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS ESPECIALIZADCS
$S-CD-PSP-0638-2026

*Asistencia a reunion debida dlligEﬂCia en
derechos humanos 3 sesiones

NOMBRES Y APELLIDOS:
LESLY PAOLA SANCHEZ MEDINA

CONTRATISTA FIRMA A&M &Qh %N

NUMERO DE CEDULA 52484065
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CERTIFICADO

BOGOTA D.C.,
DISTRITO
CAPITAL,
COLOMBIA,

A quién interese

Por medio de Ia presente hacemos constar Que el sefior LESLY
MEDINA con Céduia de Ciudadania niimero 52484085

Posee en el banco Davivienda-

CUENTA DE AHORROS FIJO DIARIO

Nimero .00-0470022617
Fecha de apertura 21/04/2003
Cordiaimenta,

BANCO DAVIVIENDA

02/08/2028

PAOLA SANCHEZ

Banen Dovivinnds $4,
ARy

Baneo Daviviends 9.4,
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INFORMACION TRIBUTARIA CONTRATISTA PERSONA NATURAL
Bogota D.C., 3 dc Agosto do 2026

Doctora:

NEIDY ADRIANA TINJACA RUEDA
Secretana de Salud

Departamento de Cundinamarca

Bogoti D.C.

ASUNTO: Retencidn en Ia Fuente
De conformidad con el Asticulo 1.2.4, 1.6 del Pccreto 1625 de 2016 (Decreto Unico Reglamentario en materia
tribataria), hago constar bajo la gravedad de juramento que:

L. SI__NO__X_, me encuentro inscrito en el régimen simple de tributacion. {51 In respoosia es alirmtivy
o debe segulr difigensinnde of furmaztn)

Nota: 8i su respuesta es afirmativa debe verificar que -en Ia primiera hoja de se RUT en la seccién do
Responsabilidades, calidades v atributos tenga registrada la responsabilidad 47 {Régimen simple de tributacion
- STM} coma se dealla a continuacion,

L I
mowenit sle rie als 2is 4)
e SRR (o E AT Picatee
% AT -« Fay s et
R~ RIS irm SER et A

I« Fazturectoe el trasion i
T - kkinvn a0 G0 Caeufeoioy Ko

2. SLX_NO__ soy declarante de rents,

Nota: Si su respuesta ¢s afinnativa debe verificar que, en Ia primem hoja de su RUT en Ia seccién de
Responsabilidades, calidades ¥ atributos, fenga registrada fa responsabilidad 05 {Impuesto sobre la renta v
complementarios régimen ordinario} como se detalla a continuacion,

i LI I S

3 i
#wfs §$ i1 ﬂtif BE!
D3 IRt Al bt :

m T TR, comia y sengi, shghnaoc: e
T4 rtionmanto S o

3. SI__NO_X_, haté uso de costos v deducciones asociados a los pagos por concepte de
HONORARIOS; o por compensaciongs por SERVICIOS PERSONALES, isi I vespeshs e afirouitiva
uay dobe semair diligenciondn ol formato}

Nota: Si su respuesta es 81, su factura o cuenta de cobro estard sujeta a la retencion en Ia fuente def articulo
392 del estatuto tributario, a una tarifa del 11% 0 10% por concepio de honorarios o comisiones, o del 6% o

% por concepto de servicios, v no podri hacer use de las deducciones ¥ rentas exentas, mencionadas on los
nuwmerales 4, 5,6 v 7 del presente documento, para disminuirda hase sobre la cual se practica Ia retencidn en In
fuente.




Nota: Si su respuesta es NO, su factura o cuenta.de cobro estara sujeta a la retencion cn la fuente de Ia tabla
del articulo 383 del estatuto tributario y podra hacer uso de las deducciones v rentas exentas, mencionzdas en
los namerales 4, 5, 6y 7-del presehle docuiento, pare disiinuir Ta base sobre tacual se practica Ta vétencion
en fa fuente, al igual que el 25% de [a renia exenta mencionada en el mumeral 10 del anticulo 206 det estatuto
tributario imitado a 790 UVT al afio.

e 4]
=g 1957 {lagrese laberal gravads expresado en
VT meenos 85 TIVTIY19%
B F14 380 38 0% {Ingreso aborsl gravado expresado en
LV megos 130 W T1R8%+10 UV
360 LS 1) 330% fIogose aboral gravade expresado en
IVT meoos 360 UVIIF332%0~69 LIVT
540 p=E 53 35.0%; Ingrese Iaboral gravado expresade ea
UV menes §40 TVTI5%~ 162 UVT
=B Z3oe 27.0% {Ingrese Iaboral gravade expresado en
VT memes 845 UV T3 7%-2168 TIVT
P300 Ea adelante 39.0% {Ingrexa haboral gravade expresado en
UWVT menos 2300 UVT* 3@ 770 UVT

Harg uso de Tos siguientes heneficios tributarios v presento adjunta los certificados corvespondientes;
4. SI_X NO___, pagos por salud a empresas de medicina prepagada o pagos por seguros de salud.
5. 81 X_NO___.pago de intereses de vivierda o Costo Financiero Leasing Habitacional.

6. Sl X_NO___, tengo personas dependientes econdmicaraente a mi cargo que dan lugaral tratamiento
tributario. (Solo-se acepta un depenidiente}

TIFO DE
BOCINENTO 7
- NUMERODE
NOMDRES ¥ APELLIDOS BOCUMENTODE | gpap PARENTESCO
COMPLETOS MENTIFICACION
ce IRCITT {CE *

JUAN PABLO GARRIDD % iz (HIJO
SANCHEZ . 1013079412

7. SL_NO_X  aportes a fondos de pensiones voluntarias (APV) o cuentas de ahorro para el fomento
de Iz constrccion (AFC). ‘

Declara bajo Ja gravedad de juramento que todo lo sefialado anterionmente es verdadero, conforme a los
articufos 206, 383, 387, 387-1, 388, 392 v 401 del Estatulo Tributario v el Decreto 1625 de 2016 (Deereto
Usico Reglamentario en materia tributaria).

Atentam

- u%&x (st

1
Nombre: LESLY\PAOLA SANCHEZ MEDINA
Cedula No: 52484065
No. Celular: 313633832

Correo: lesly sanchezi@icundinamarea gov.co










Bogoté, D.C., Agosto 3 de 2026

Sefores;

SECRETARIA DE SALUD
GOBERNACION DE CUNDINAMARCA
E. S. M.

Asunto: Declaracion Juramentada

Yo, LESLY PAOLA SANCHEZ MEDINA con cédula de ciudadania Nro. 52.484.065,
declaro bajo gravedad de juramento que;

- En mi calidad de contratista de la Secretaria de Salud de Cundinamarca que
Sl _ NO _ X_ tengo Contratos de Prestacion de Servicios con otras
entidades publicas o privadas.

- lguaimente deciaro que pago los aportes Parafiscales correspondientes al
valor total de todos los contratos vigentes a la fecha.

Lo anterior en respuesta a la circular interna No. 005 de fecha siete {7) de julio de
2016.

Cordiaimente,

L W@U Ay

LESLY|PAOLA SANCHEZ MEDINA
CC Nro.52.484.065




O IAN

Formulario dei Registro Unlco Tributario

2 Coneopto {0 {21  Adualizanitn

4. Nimoro de fonmudario

141185115289

g ¢

0721246508

{315
5 Nesnero de igentiicanién Trbutaria (iT) 6 DV i,
524840635 N
IDENTIFICACEON x M‘ ;
24 Tipo dg contrduyents 25 T ¢ documenty 26, Nimoro o eres s
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