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FECHA JULIO DE 2026

SECRETARIA/DIVISION DIRECCION LOCAL DE SALUD

PERIODO EVALUADO JULIO DE 2026

CONTRATO Ne 600-2026
EL CONTRATISTA SE OBLIGA PARA CON EL MUNICIPIO A LA
PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION COMO
AUXILIAR EN ENFERMERIA EN LOS CENTROS DE DESARROLLO

OBJETO CONTRACTUAL INFANTIL CDI, EN EL MARCO DE LA EJECUCION DEL CONVENIO
INTERADMINISTRATIVO NRO. 17004972025, SUSCRITO ENTRE EL
INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR ICBF Y EL
MUNICIPIO DE VILLAMARIA, CALDAS

CONTRATISTA JENNY VIVIANA HOLGUIN CASTARNO

CCONIT 1.060.647.302

SUPERVISOR(ES) ALEJANDRA GALLEGO AGUDELO

PLAZO DE EJECUCION DEL CONTRATO DESDE: 10/07/2026 HASTA: 30/09/2026

VALOR DEL CONTRATO $9.020.697

RUBRO 2.3.2.02.02.009

CDP N° 1105 DEL 10 DE JULIO DE 2026

RP N° 2243 24/07/2026

PRORROGAS N/A

SUSPENSIONES N/A

ADICIONES N/A

DESCRIPCION DE LA

o ACTIVIDADES REALIZADAS
A OBLIGACION
Identificé necesidades y situaciones individuales de salud mediante seguimiento
RO } de peso y talla, observacién de signos de alertay acompaiiamiento al diagndstico
1 Identificacién de necesidades nutricional bajo lineamientos del ICBF.
en salud
Identificacién de necesidades | Realizé procesos de formacién con talento humano, madres y padres de familia
, |en salud | para socializar el estado nutricional y establecer acciones conjuntas de mejora.

Formacién a talento humano y
familias

Realiz6 procesos de formacién con talento humano, madres y padres de familia
para socializar el estado nutricional y establecer acciones conjuntas

Diagndstico  situacional

articulacién RIA

y

Realizg la actualizacion del diagndstico situacional teniendo como referencia la
Ruta Integral de Atenciones, fortaleciendo los mecanismos

de articulacién para
garantizar el acceso a servicios de salud
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£ Promocidén y prevencién ah Implementé acciones de promocién y prevencidn en salud, fomentando hdbitos
salud saludables, higiene, alimentacién balanceada y asistencia a controles médicos.
Realizé acompafiamiento en Ia implementacién de las Buenas Précticas de
Implementacién de  Buenas Manufactura (BPM), promoviendo el cumplimiento de las condiciones de
6 : g higiene, limpieza, mani ulacién adecuada de alimentos y organizacion de los
Practicas de Manufactura : P
espacios de trabajo, de acuerdo con la normatividad vigente.
Verificacién del servicio de | Ve'ifico la calidad y cantidad de los productos del servicio de alimentacién y el
7 alimentacién cumplimiento del Manual de Buenas Practicas de Manufactura.
Participacion en planeacién Participd activamente en las estrategias de planeacion, seguimiento y evaluacién
8 | evaluacidn y de la modalidad.
Aplico  protocolos de seguimiento a la garantia de derechos, manteniendo
ek s comunicacién permanente con las familias y activando el conducto regular
Aplicacién de protocolos d i
. g:rantl'a de derezhos * | cuando e s
ACOTDARAMEATE A astics Cargd oportunamente la informacién antropométrica en el aplicativo Cuéntame
10 e § y elaboré los reportes correspondientes.
Brindd acompafiamiento a las actividades de promocién y prevencién en salud
Comunicacién permanente con | desarrolladas, a oyando la organizacion, ejecucion y seguimiento de las jornadas
p g
11 | familias programadas.
T e Brindd orientacidn a padres, madres y cuidadores sobre practicas de crianza,
13| Gia y cuidado y desarrollo integral de los nifios y las nifias, promoviendo entornos
protectores, habitos saludables y el fortalecimiento de los vinculos familiares.
Cargue de informacién en | Cargd oportunamente la informacién antropomeétrica en el aplicativo Cuéntame
g p
13 | Cuéntame y elaboré los reportes correspondientes.
Dio cumplimiento al conducto regular establecido por la entidad para la gestion
14 |15 de domiuetsieantliar de solicitudes, la comunicacion de novedades y el desarrollo de las actividades,
manteniendo una comunicacién oportuna con el supervisory las dependencias
correspondientes.
Ul lents o et Cumpli6 con el reglamento interno de trabajo, lineamientos de Seguridad y
15 inter;r)\o Salud en el Trabajo, participé en convocatorias de formacién del SSGT y reporté
oportunamente cualquier incidente o novedad
Participo en las actividades del Sistema de Gestidn de Seguridad y Salud en el
16 Participacién en  SST v | Trabajo (SG-SST), asistiendo a las capacitaciones, socializaciones y demas
formacién SSGT espacios de formacion programados, contribuyendo al cumplimiento de las
politicas de prevencién, promocién de la salud y gestién de riesgos laborales.
17 REporie e AinGehts Realiz6 la captura, consolidacién y actualizacién de datos relacionados con los
acgdentes procesos de salud y nutricién de los beneficiarios, garantizando la calidad y
oportunidad de la informacién institucional
18 Gestion ambiental y uso | Promovi6 précticas de gestién ambiental mediante el uso eficiente de los
eficiente de recursos recursos, fomentando el ahorro de agua y energfa, la adecuada separacién de |
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’T residuos y el uso responsable de los materiales durante el desarrollo de las
paiietde] actividades
Confidencialidad y gestién | Promovié el uso eficiente de los recursos, la mitigacion de impactos
19 | documental ambientales, mantuve la confidencialidad de la informacion institucional y segui
[ las directrices del Sistema de Gestién Documental.
% Demas funciones inherentes al | Desarrollo todas las funciones inherentes al cargo en el marco del contrato
cargo suscrito.
Wl S ‘~ T ""RESUMEN DE PAGOS T o R " - J
VALOR DEL CONTRATO $9.020.697
PRIMER PAGO $3.006.899
VALOR EJECUTADO $3.006.899
VALOR POR EJECUTAR $6.013.798

OBSERVACIONES: Hace parte integral de la presente acta de supervisién los soportes allegados por el contratista estos
son: informe de actividades, seguridad social correspondiente al mes de JULIO de 2026 periodo JULIO de [2026]. EI
contratista solicita se le consignen los honorarios en la cuenta de Ahorros numero 0550488444346941 de Banco

DAVIVIENDA

El Supervisor certifica que la contratista esté ejecutando las obligaciones y el objeto contractual, de conformidad con lo

pactado asegurando que no ha omitido informaciony la consignada es veraz.

ALEJANDRA AGUDELO GALLEGO
DIRECCION LOCAL DE JALUD
SUPERVISORA
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