ViIIavicencigﬂO de agosto del 2026

PROFESIONAL

NANCY JULIANA ORTIZ ROMERO
Supervisor

Secretaria de Salud del Meta

Cordial saludo,

Respetuosamente me permito presentar informe de ejecucién mensual de actividades, esto, con
el fin de mantener informada a la secretaria de Salud del Meta sobre el desarrollo del contrato
objeto de este informe, presentar evidencias de su ejecucion y evidencias de que las actividades
realizadas corresponden a las obligaciones establecidas. A continuacion, relaciono los datos del
CPS que ejecuto:

e CONTRATO N° 051 1 DE 2026
e PERIODO No 06 del 26 de junio al 25 de julio del 2026
A

OBLIGACIONES ESPECIFICAS:

N.°
ITEM

DESARROLLO DE LA ACTIVIDAD

SOPORTES

% Mensual de
Cumplimiento

Recepcionar, validar, analizar,

consolidar y enviar la informacién del -

Programa Ampliado de Inmunizaciones
reportada por los 29 municipios del
departamento, segun periodicidad
requerida por el Ministerio de Salud y
Proteccion Social, validando calidad y
coherencia de dato (Informes
mensuales, movimiento de biologico,
COVID Reportes quincenales de

Influenza, grupos de  enfoque
diferencial, registros diarios de
vacunacion y plantilla mensual de dosis
aplicadas (PADIXA) segun

necesidades y segln lineamientos de
MSPS

Plantillas consolidadas
segun formatos del Ministerio
de Salud y Proteccién Social
segun plazos establecidos
Soporte de envio de
informacién al Ministerio de
Salud y Proteccion Social,
segun periodicidad definida.
Generar reporte de total de
poblacién vacunada por cada
grupo de enfoque diferencial

y las inconsistencias
identificadas a la
Coordinadora PAI del
departamento

Archivo en medio magnético
(arive)

100%

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD: Durante este periodo realice recepcién, validacién, analisis y
seguimiento de la calidad del dato en la informacién suministrada en los formatos enviados por cada
uno de los técnicos de sistemas de informacidén del programa, realizando consolidacién de la

informacion enviada para cumplir con él envié de la informacion, en las fechas establecidas, se
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verifico que las dosis aplicadas coincidan con el grupo etario, biologico y dosis correspondiente, y
que sean las mismas reportadas en los formatos del kardex, registro diario consolidado, padixa,
movimiento de biolégico, perdidas y traslados identificando diferencias entre los formatos. Cabe
aclarar que en aras de mejorar los tiempos de reporte se realizé la parametrizacion del registro diario,
de la plantilla de reporte de dosis aplicadas COVID, Regular y Mercado Privado.

Se informa mensualmente a la coordinadora del programa PAl y a las referentes del programa, los
municipios que no reportaron en las fechas y horarios establecidos, de igual manera los municipios
que enviaron con error o en las plantillas desactualizadas. Posterior a esto se envia a los niveles
superiores el reporte mensual con cumplimiento en las fechas del informe preliminar y actualizacion
de este mes.

Envié correos al Ministerio de Salud y Proteccion Social los dias 10 y 19 de julio, adjuntando el
movimiento de bioldgicos y las plantillas de dosis aplicadas a poblacién colombiana, extranjera y
mercado privado correspondientes a los municigios de Acacias, Granada, Puerto Gaitan y
Villavicencio. Asimismo, se remitié la plantilla de dosis aplicadas a poblacién gestante y cohortes de
15 a 18 arios de fiebre amarilla (FA).

Esta informacion se puede verificar en las plantillas enviadas mediante el siguiente link.
https://drive.google.com/drive/u/0/folders/1CQHEXCYns6vgMO Bt8cOFAAVbkZOCqgt!

Inventario dosis recibidas, perdidas, aplicadas, trasladadas y saldos.
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Consolidador de reporte mensual de dosis aplicadas por grupo etareo, dosis y biologico de
Colombianos.
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TOTALES

PRLENOUERT

Consolidador de reporte mensual de dosis aplicadas por grupo etareo, dosi
Extranjeros.

TOTALES
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NO

% Mensual de

) DESARROLLO DE LA ACTIVIDAD SOPORTES o
ITEM Cumplimiento
Estimar las coberturas de vacunacién |-Archivos Excel de coberturas
que incluyan avance por municipio y | de vacunacién mensuales y
por EPS de programa PAI/COVID | acumuladas por municipio y
validando indicadores del Programa | por EAPB en medio magnético
Ampliado de Inmunizaciones PAl: | cargadas al drive del programa.
2 acceso, desercidn, cobertura | Base de datos con indicadores 100%

alcanzada vs esperada, proyeccién de
cobertura, simultaneidad segun

por biolégicos por curso de vida
del Programa Ampliado de

lineamientos definidos por el Ministerio | Inmunizaciones PAI: de los 29
de Salud y Proteccién Social y la | municipios del departamento

secretaria de Salud del Meta. cargada al drive del programa.

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD: Durante este periodo realice la consolidacion de dosis aplicadas
enviadas por los municipios del mes de junio del afio en curso, se alimentaron las dos plantillas
disefiadas segun requerimientos del MSPS donde se puede evaluar la cantidad de dosis aplicadas
por mes y acumulado de acuerdo a la meta evaluada conforme a los rangos utilizados a nivel
nacional, la cobertura se puede observar por municipio, generando porcentajes de cumplimiento en
cada uno de los biologicos trazadores RN, menor de 1 afio, 1 afio y 5 afios, gestantes, segun meta
programatica ajustada para este periodo por el MSF3 para este afio, poblacion mayor de 60 afios y
nifios y nifias de 9 afios para VPH segin DANE.

En pro de la mejora constante del sistema de informacion se realizo ingreso de las dosis aplicadas
del mercado privado de los municipios de Acacias, Granada, Puerto Gaitan y Villavicencio en el
informe del mes de junio.

En el formato de cobertura mensual por municipios se realiza la medida por rangos (indicador de
color segun cumplimiento) entregados por el MSPS, en la cobertura se pueden observar graficos
descendentes de los 29 municipios por porcentaje de cumplimiento para identificar cual municipio
cumple y cual no con el biologico trazador.

En la hoja llamada COB GRAF MUNICIPIOS se encuentran el resto de graficos por seleccién de
municipio para continuar con la evaluacion y con el fin de garantizar la correcta toma de decisiones,
se realiza campo de seleccién por municipio mostrando graficos asi: comparativo de dosis aplicadas
por mes, concordancia entre bioldgicos, género, régimen, comparativo entre dosis aplicadas de BCG
y gestantes, influenza, calcula los indicadores de acceso, desercién, y también muestra el ideal de
vacunados por cada rango de edad, grafico por tipo poblacién, area, género, caracterizacion
poblacional y muestra la proyeccion a diciembre para <1 afio y de 1 afio, cabe aclarar gue estas ya
cuentan con la procedencia de BCG y HB de cada municipio.

En la hoja denominada simultaneidad municipios se realiza un comparativo por municipio de la
simultaneidad de las dosis aplicadas por grupo poblacional, se realiza actualizacion y socializacion
a todos los actores PAI.
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De igual forma realice inclusion del biologico SK para seguimiento de la misma e indicadores de
acceso y desercién del biologico de TV.

De igual manera, se creé una nueva pestafia en la plantilla de dosis aplicadas a poblacion
colombiana, con el fin de extraer las dosis aplicadas del bioldgico Dengue y adicionar esta
informacion a las coberturas, dando cumplimiento al requerimiento realizado por la coordinadora PAI
departamental.

Adicionalmente, se suprimieron varias graficas a solicitud de las referentes, actualmente se
encuentran en construccion las nuevas graficas requeridas. Asi mismo, se realizé la revision y
analisis de variables como régimen, género y enfoque diferencial, entre otras, con el propésito de
evaluar la pertinencia de mantener o suprimir dichas graficas en la plantilla de coberturas.

Se realiza envio de cobertura del mes de mayo esto puede ser verificado en el drive
https://drive.google.com/drive/u/Q/folders/12x6 w8J YcmQSmuP6BoSCO7zBSeW7TkC

Tambien realice la consolidacién de dosis aplicadas enviadas por los municipios del mes de mayo,
se alimento la plantilla de consolidadcion disefadas segun requerimientos de la coordinadora PAI y
la referente de las EAPB donde se puede evaluar la cantidad de dosis aplicadas por mes y
acumulado, la cobertura se puede observar por EPS y regimen, generando porcentajes de
cumplimiento en cada de uno de los biologicos trazadores, se deja META PROGRAMATICA
DEPARTAMENTAL 2026 segun base de datos unica de afiliados BDUA enviada por aseguramiento
para este afio.

En la hoja llamada COB GRAF MUNICIPIOS se encuentran los graficos por seleccién de EPS para
continuar con la evaluacién y con el fin de garantizar la correcta toma de decisiones se evidencian
graficos asi: comparativo dosis aplicadas por mes, concordancia entre bioldgicos, género, régimen,
comparativo entre dosis aplicadas de BCG y gestantes, influenza, mide los indicadores de acceso,
desercion, y también muestra el ideal de vacunados por cada rango de edad, grafico por tipo
poblacién, area, género, caracterizacién poblacional y ejemplfiica la proyeccion a diciembre para <1
afo y de 1 afio, cabe aclarar que estas ya cuentan con la procedencia de BCG y HB de cada EPS.

Esta plantilla se encuentra parametrizada con base ¢n los usuarios registrados en la Base de Datos
Unica de Afiliados (BDUA) del departamento del Meta, la cual se obtiene mensualmente de las bases

de datos de afiliacién disponibles en el siguiente enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1EO8LEst FEbe7VTBvdWKPBQ 7eh ip45Ay?usp=sharing y es
suministrada por el area de Aseguramiento.

Cabe aclarar que dicha base de datos no se ajuste mensualmente, ya que se trabaja con la poblacién
correspondiente al cierre del afio inmediatamente anterior, discriminada por EAPB vy régimen de
afiliacién. Esta informacién sera contrastada con el total de usuarios reportados por cada EAPB.

Se encuentra estructurada la plantilla para el seguimiento de coberturas de vacunacién contra la
fiebre amarilla, la cual esta pendiente de revisién y aprobacién por parte de la Coordinadora PAI
Departamental y de las referentes del programa, con el fin de realizar los ajustes solicitados. Para
su elaboracion se tom6 como base la poblacién susceptible definida por el Ministerio de Salud y
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Proteccion Social, considerando los rangos de edad establecidos por dicha entidad. Asimismo, se
incorpord en la plantilla la informacion de las dosis acumuladas aplicadas entre el 1 de enero de
1996 y el 31 de marzo de 2026, suministrada por el Ministerio de Salud y Proteccién Social. A partir
de esta informacion, se generaron las coberturas de vacunacién y se consolidé el seguimiento
mensual con las dosis aplicadas durante el periodo correspondiente.

[o] 4]
N. DESARROLLO DE LA ACTIVIDAD | SOPORTES % Mensual de

ITEM Cumplimiento

Realizar cruce de informacion de base de | Piantilla Excel de coberturas
datos de estadisticas vitales (nacidos | e indicadores del programa

vivos) y registros diarios de vacunacién de | con agigngcién por
recién nacidos de los 29 municipios del | Procedencia ajustada en los
3 departamento, Validar y analizar la calidad 29 municiplos del 100%
departamento.

de los datos y seguimiento de los datos Base de datos con cruce de
registrados en la plantila mensual de | informacién  de registros
aplicacion de BCG y Hepatitis B por | diarios de vacunacion vs
procedencia (PADIXA) y actualizaciones. | reporte de nacidos vivos.

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD: Durante este periodo realice cruce de informacion entre registros
diarios de vacunacion de los municipios de Acacias, Granada y Villavicencio (recién nacidos) y la
base de datos de estadisticas vitales (nacidos vivos) recibida, identificando las dosis aplicadas en
cada municipio, se realiza envio via correo electrénico desde la coordinacion de la base de datos
compartida por estadisticas vitales de los Nacidos Vivos de vigencia 2026 a cada referente para que
realicen a su vez, él envié a sus municipios y estos realicen la basqueda de los menores y sean
ajustadas sus cohortes con el fin de que los susceptibles sean canalizados al programa de vacunacién
bajo demanda inducida por cada una de las IPS de los Municipios asignados con la finalidad de
proteger a los menores de las enfermedades prevenit'es por la vacunacién y de igual manera mejorar
las coberturas de vacunacién del programa PAI a nivel departamental.

Procedencia de recién nacidos de BCG y HB
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DESARROLLO DE LA ACTIVIDAD SOPORTES N
ITEM Cumplimiento

Revisar la calidad de los datos, consolidar
y enviar los reportes requeridos en | Formato consolidado de
4 acciones de intensificacién, jornadas, | reporte de jornadas, enviado 100%
campanas y actividades adicionales en lus | al Ministerio de Salud y
29 municipios, definidas por el Ministerio
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de Salud y Secretaria de Salud del Meta | Proteccién segln fecha y
en los plazos establecidos. horario establecido.

Soporte de envio del
informe al coordinador PA.

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD: Durante el periodo informado, realice la consolidacién y reporte

de las dosis aplicadas en la post jornada 21 al 30 de junio, reportado el dia 2 de julio de TVy SRP
2026.

Igualmente realice la consolidacion y reporte quincenal de las dosis aplicadas de Dengue en los
municipios de Granada y Villavicencio, reportados los dias 2 y 16 de julio.

Ademas en cumplimiento de los lineamientos estat ecidos por el Ministerio de Salud y Proteccién
Social (MSPS), consolide y envie los planes de accién, los eventos de lanzamiento y el consolidado

de los puntos de vacunacion habilitados para el desarrollo de la jornada en los 29 municipios del
departamento.

Consolidador de las dosis aplicadas en la Post jornada de TV y SRP

i

L
Salud

FORMATO DE RECOLECCION DE DATOS REPOR!
ROS INTERNACION

wlollalalalnl o g]uiel
olufelaialnle|olofnfe]

Slplvinlalalolololnle

Consolidador de las dosis aplicac’as quincenales de Dengue
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[o] 0,
N DESARROLLO DE LA ACTIVIDAD SOPORTES % Mensual de

ITEM Cumplimiento

Realizar cruce de informacion entrs
registros diarios de vacunacién (usuarics
por EAPB) y/o FTP, contra Base de Datcs
5 Unica de Afiliados BDUA  de
departamento del Meta y total de usuarios
reportados por cada EAPB en la plantilla
mensual de dosis aplicadas (PADIXA).

Plantilla mensual de
coberturas por biologico
por EAPB presentes en el
"departamento, en medio
magnético y cargadas al
drive del programa.

100%

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD: Durante el presente periodo realice la consolidacién de dosis
aplicadas enviadas por los municipios mes a mes, se alimento la plantilla de consolidadcion
disefadas segun requerimientos de la coordinadora PAl y la referente de las EAPB donde se puede
evaluar la cantidad de dosis aplicadas por mes y acumulado, la cobertura se puede observar por
EPS y regimen, generando porcentajes de cumplimiento en cada de uno de los biologicos trazadores,
se deja META PROGRAMATICA DEPARTAMENTAL DICIEMBRE 2025 seguin base de datos unica
de afiliados BDUA enviada por aseguramiento para este afio.

En la hoja llamada COB GRAF MUNICIPIOS se encuentran los gréaficos por seleccién de EPS para
continuar con la evaluacién y con el fin de garantizar la correcta toma de decisiones se evidencian
graficos asi: comparativo dosis aplicadas por mes, concordancia entre biolégicos, género, régimen,
comparativo entre dosis aplicadas de BCG y gestantes, influenza, mide los indicadores de acceso,
desercidn, y también muestra el ideal de vacunados por cada rango de edad, grafico por tipo
poblacién, area, género, caracterizacién poblacional y ejempilfiica la proyeccion a diciembre para <1
afio y de 1 afio, cabe aclarar que estas ya cuentan con la procedencia de BCG y HB de cada EPS.

Esta plantilla se encuentra parametrizada con base en los usuarios registrados en la Base de Datos
Unica de Afiliados (BDUA) del departamento del Meta. la cual se obtiene mensualmente de las bases
de datos de afiliacion disponibles en el siguiente enlace:
https://drive. google.com/drive/folders/1EO8LEstxFEbe7VTBvdWkPBQ7ehip45Ay y es suministrada
por el area de Aseguramiento.

Cabe aclarar que dicha base de datos no se ajusta mensualmente, ya que se trabaja con la poblacion
correspondiente al cierre del afio inmediatamente anterior, discriminada por EAPB y régimen de
afiliacion. Esta informacién sera contrastada con el total de usuarios reportados por cada EAPB.

o | 0,
N. DESARROLLO DE LA ACTIVIDAD SOPORTES % Mensual de

ITEM Cumplimiento

Brindar informacién sobre indicadores | Presentacion digital de
de programa PAl para el desarrollo de | informacién requerida

los comités PAl y Mesa técnica
6 Departamental, convocados por la | Envié del correo electrénico de 100%
coordinacién PAl y la Gerencia de | /@  Presentacion  a  Ia
Promocién y Prevencién. coordinadora de PAl

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD: Para el perioo'g informado, participe y realicé las siguientes
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actividades:

ACTIVIDAD 1: El dia 26 de junio asisti al COVE Departamental mediante el siguiente link
https://meet.google.com/tpm-gooe-azy Segun acta No 23200.02.31.06

ACTIVIDAD 2: El dia 01 de julio participé en la reunion virtual convocada por la Coordinadora
Departamental Pai mediante el link: hitps://meet.qoogle.com/gsf-jhgf-cng con el fin de brindar
instrucciones y orientaciones relacionadas con la ejecucion y los soportes del Plan de Contingencia
de Fiebre Amarilla, en su linea de Promocion y Prevencion.

ACTIVIDAD 3: El dia 21 de julio participe en la capacitacion virtual dirigida a los equipos basicos en
salud EBS donde se abord6 EL MANEJO DEL SISTEMA NOMINAL PAIWEB 2.0 convocado por la
Coordinadora PAI Departamental de forma virtual.

ACTIVIDAD 4: El dia 22 de julio participé en la Socializacion de lineamientos técnicos para la tercera
Jornada Nacional de Vacunacién dirigida a los 29 municipios del departamento, modalidad virtual
convocada por la Coordinadora PAI Departamental mediante el Link https://meet.google.com/zvw-yxmg-
cma.

ACTIVIDAD 5: El dia 24 de julio asisti al séptimo COVE Departamental mediante el siguiente link
https://meet.google.com/krs-vbuf-kom

° 0,
N DESARROLLO DE LA ACTIVIDAD SOPORTES % Mensual de

ITEM Cumplimiento

Brindar apoyo en la elaboracion,
revision y actualizacion de los
documentos que respaldan las
actividades del Programa Ampliado de
Inmunizaciones (PAl) y conciliacidn
pagos COVID19 garantizando su
alineacién con las normativas vigentes,
y proporcionar soporte técnico en la
atencion y respuesta a requerimientos
de entidades de control.

Correo electronico con
documentacion técnica
entregada al coordinador de
PAI Departamental.

Actas de reuniones 100%
Correo electrénico con la
elaboracién o revision de
documentos o bases
solicitadas

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD: El dia 9 de julio, brindé informacién para la respuesta al
requerimiento radicado No. 20265700002032991 ~ informe de seguimiento a los planes de accion
especificos de los municipios clasificados en muy alto riesgo frente al brote de fiebre amarilla —
vigencia 2026.

Adicionalmente el dia 17 de julio, envié respuesta a |a solicitud de la informacién relacionada con el
seguimiento de las dosis aplicadas de la vacuna contra la Hepatitis B en la poblacién priorizada, de
acuerdo con los lineamientos vigentes, asi como en la poblacién victima identificada con cédigo lila,
correspondiente al periodo comprendido entre el 1 de enero y el 30 de junio de 2026.

° 0,
N DESARROLLO DE LA ACTIVIDAD SOPORTES %o Mensual de

ITEM Cumplimiento
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Archivos en medio digital
y fisico entregados
mensualmente a

Hacer entrega de los documentos C .
coordinacion PAI, segln

generados a la supervisora del contrato de e
o Clasificacion de los
acuerdo con el Procedimiento para la documentos de acuerdo
8 Organizacion de Archivos (P-RF-13) y 100%
S ..~ | conlas TRD V3,
aplicacién de las Tablas de Retencién organizacion cronoléaica
Documental (TRD) Versiéon 3. Asistencia a 9 9

. 0 e de los documentos
reuniones de capacitaciéon y seguimiento
Acta de entrega

Lista de Asistencia
Registro Fotografico

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD: Teniendo en cuenta el plan de trabajo para el periodo
informado, en este corte realice entrega de actas a la Técnica de Red de Frio Departamental Diana
Martinez.

NUMERO DE ACTA TEMA TRATADO FECHA
23200.73.22.095-2026 | Asistencia Técnica en S| Municipio Puerto Rico 2/07/2026
23200.73.22.104-2026 Cﬁlizfl?g:ri]acigécnica Revision repbrte Semanal SR TV Municipio de 16/07/2026

N.° DESARROLLO DE LA ACTIVIDAD SOPORTES % Mensual de
ITEM Cumplimiento
Realizar las demés actividades e informes
que le asigne el supervisor inmediato | Actas de Reunién,
9 relacionadas con la naturaleza del | informe técnico durante 100%
contrato y las requeridas por la SSM y el | el periodo contractual
MSPS

DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD: Para el periodo informado, participe y realicé las siguientes
actividades:

ACTIVIDAD 1: Realice el ajuste y actualizacion del Registro Diario (RD) de diferentes municipios,
incorporando la correccion de las dosis de refuerzo de la vacuna contra la varicela, con el fin de
garantizar la consistencia, calidad y confiabilidad de la informacion registrada para el seguimiento y
consolidacién de las coberturas de vacunacion.

ACTIVIDAD 2: El dia 2 de julio realice asistencia técnica extraordinaria para el fortalecimiento del
manejo de la plantilla PADIXA y del Registro Diario de Vacunacion, derivada del incumplimiento en
los tiempos y formatos establecidos para la entrega de los informes mensuales del Programa
Ampliado de Inmunizaciones (PAl) del municipio de Puerto Rico mediante el link
https://meet.google.com/fpp-afyb-gpc. Segun acta No. 23200.73.22.095-2026

ACTIVIDAD 3: Realice el ajuste y actualizacion del Registro Diario (RD) del mes de junio de los 29
municipios del departamento, en atencién a la solicitud de las referentes del programa. Esta
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actualizacion permite consolidar las dosis aplicadas por biolégico, discriminadas segun el equipo
vacunador (IPS o Equipo Bésico de Salud — EBS).

ACTIVIDAD 4: El dia 8 de junio participé en la reunion virtual convocada por el Ministerio de Salud
y Portecccion Social mediante el siguiente link Asisiencia técnica Mpox | Reunidn-Unirse | Microsoft
Teams para la Asistencia Técnica Nacional sobre el evento de Mpox.

ACTIVIDAD 5: El dia 9 de junlo participé en la reunic¢n virtual convocada por el Ministerio de Salud
y Portecccion Social mediante el siguiente link
https://teams.microsoft.com/meet/247480317108075?p=VkfINLTPdx3Pn8G3PP sobre |a
Sostenibilidad de la Certificacion de la Eliminacion de Sarampién, Rubeola y SRC.

ACTIVIDAD 6: El dia 10 de julio participe en la Socializacion de los lineamientos técnicos de la
tercera Jornada Nacional de Vacunacién, convocada por el Ministerio de Salud y Portecccion Social
mediante el siguiente Link https://teams.microsoft.com/meet/243017247840607 2p=LxW1uR2jRyilluvkgi

ACTIVIDAD 7: El dia 10 de julio participe en il asistencia técnica realizada al municipio de
Villavicencio para la revision de las dosis aplicadas de SR mediante el link https://meet google.com/ybo-
ifff-xny segun acta No 23200.73.22.101-2026.

ACTIVIDAD 8: El dia 16 de julio participe en la asistencia técnica realizada al municipio de
Villavicencio para la revisién de las dosis aplicadas de SR segun acta No 23200.73.22.104-2026.

ACTIVIDAD 9: Realice el ajuste y actualizacion de! Registro Diario (RD) del mes de julio.

Nota aclaratoria: Los documentos completos (actas; se entregan y permanecen en la oficina del
programa conservando las respectivas normas de archivo.

dii et A A o
1. (Ostenta la calidad de pensionado o tiene requisitos

cumplidos para la pensién o por disposiciones legales no esta
obligado a cotizar a pensiones?

X Si su respuesta es Si,
adjunte certificacién.

Si su respuesta es Si,
2, ;Cotiza por otros ingresos provenientes de vinculacién registre el valor del IBC
laboral  y/o  reglamentaria, mesadas pensionales, X |de cada uno de ellos $
independiente por cuenta propia u otros contratos?

$

3. ¢(lLa totalidad de los ingresos mensuales sori iguales o
superiores a cuatro (4) salarios minimos mensuales legales
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vigentes, producto de los ingresos provenientes de
vinculacion laboral y/o reglamentaria, independiente por
cuenta propia u otros contratos?

¢El valor total de sus IBC es superior a 4 salarios mininos
mensuales legales vigentes?

Si su respuesta es Si,
adjuntar el pago del |
fondo de solidaridad
pensional FSP

¢ Cotiza por el limite maximo de cotizacidn de veinticinco (25)
salarios minimos mensuales legales?

¢ Efectta aportes por un Ingreso Base de Cctizacion (IBC)
superior al 40% del valor mensualizado del contrato?

¢ Pertenece a un Régimen Especial o de Excepcién en salud?

;Cotiza a salud de manera directa a la Entidad
Administradora de los Recursos del Sistema General de
Seguridad Social en Salud (ADRES) de conformidad con lo
establecido por el Articulo 2.1.13?57

g

¢Efectta de forma voluntaria aportes a una Caja de
Compensacion Familiar?

10. ¢ Realiza aportes voluntarios a pension?

Atentamente,

Celulars 3052921616
Correo electrénico: informespaicovid@meta.qgov.co

Contratista
Se anexan soportes de pago seguridad social (salud, pensién y riesgos labor  ales)
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CODIGO:

INFORME DE SUPERVISION
DEP?:;’;;:%%E; META VE RSION

Villavicencio, 10 de a.gqi)sto de 2026

Doctor(a):
ANA ZENIT ARGOTE PEREZ
Secretaria de Salud
Gobernaciéon del Meta
INFORME DE SUPERVISION

Objetivo del Informe
Mantener informada a la Gobernacion del Metz sobre el desarrollo del contrato objeto de este

informe, presentar evidencias de su ejecucién y verificar que las actividades realizadas sean
hechas con calidad y en los términos adecuados.

0911 del 24/01/2026

Prestacién de Servicios .
1062 del 25/01/2026 Velocwoar BV Ad i s
Yeleidys Esther Martinez Melo . | 1.065.571.804

N/A N/A
Nancy Juliana Ortiz Romero 1.136.879.006

Oficio de fecha 26/04/2026

REALIZAR PROCESOS DE ASISTENCIA TECNICA DIRIGIDOS A MUNICIPIOS, IPS Y EAPB DEL
DEPARTAMENTO DEL META, EN EL MARCO DEL LINEAMIENTO DE ADMINISTRACION Y GESTION
DEL PROGRAMA AMPLIADO DE INMUNIZACIONES (PAI) Y LA NORMATIVIDAD VIGENTE.”

Treinta y un millones ochocientos mil pesos ($31.800.000)
"Micte

Seis (6) meses
26/01/2026

\ 25/07/2026

LAdlClon Nro. 1 $45:900.000

"~ 24/07/2026

9 meses 26/10/2026

\ |
Cuarenta y siete millones setecientos mil pesos ($47.700.000)

M/cte
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26/06/2026

| CINCO Wiil. LONES TRESCIENTOS MIL PESOS ($5.300.000)
| MICTE T

Se me designdé como supervisor del contrato objeto de este informe, asi para dar cumplimiento
al Decreto No. 075‘*@%01 marzo de 2021 por medio de la cual se adopta el Manual de
Contratacién, Supervisidn e Interventoria del Departamento del Meta, me permito informar el
desarrollo correspondiente al presente periodo de pago en los siguientes aspectos:

Cumplimiento de los requisitos de ejecucién del contrato:

Registro Presupuestal X
Otorgamiento oportuno de las garantias tanto al inicio como a lo largo de la vida X
del contrato, de la aprobacién de dichas garantias y las demas que correspondan
segun el contrato y la Ley

Existencia de las licencias y/o autorizaciones que se requieran contractual y X
legalmente para proceder a suscribir el acta de inicio del contrato)
Afiliacién a Administradora de Riesgos Laborales AR

Publicaciones en Secop '

Publicaciones en SIA Observa

Carpeta fisica actualizada en la Gerencia de Asuntos Contractuales

XX XX

Ejecucion de las actividades en cumplimiento de las obligaciones especificas en el
periodo del informe: -

OBLIGACION N° 1 Recepcionar, validar, analizar, consolidar y enviar la informaciéon del
Programa Ampliado de Inmunizaciones reportada por los 29 municipios del departamento,
segun periodicidad requerida por el Ministerio de Salud y Proteccion Social, validando calidad
y coherencia de dato (Informes mensuales, movimiento de biologico, COVID Reportes
quincenales de Influenza, grupos de enfoque diferencial, registros diarios de vacunacion y
plantilla mensual de dosis aplicadas (PADIXA) segln necesidades y segun lineamientos de
MSPS.

Durante este periodo el contratista realizo recepcion, validacion, analisis y seguimiento de la
calidad del dato en la informacién suministrada en los formatos enviados por cada uno de los
técnicos de sistemas de informacion del programa, realizando consolidacion de la informacion
enviada para cumplir con él envié de la informacidn, en las fechas establecidas, se verifico que
las dosis aplicadas coincidan con el grupo etario, biolégico y dosis correspondiente, y que sean
las mismas reportadas en los formatos del kardex, registro diario consolidado, padixa,
movimiento de biologico, perdidas y traslados identificando diferencias entre los formatos.
Cabe aclarar que en aras de mejorar los tiempos de reporte se realizd la parametrizacion del
registro diario, de la plantilla de reporte de dosis aplicadas COVID, Regular y Mercado Privado.

La contratista informa mensualmente a la coordinadora del programa PAl y a las referentes
del programa, los municipios que no reportarcn en las fechas y horarios establecidos, de igual
manera los municipios que enviaron con error o en las plantillas desactualizadas. Posterior a
esto se envia a los niveles superiores el reporte mensual con cumplimiento en las fechas del
informe preliminar y actualizacién de este mes.
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La contratista envi6 correos al Ministerio de Salud y Proteccion Social los dias 10 y 19 de julio,
adjuntando el movimiento de bioldgicos y las plantillas de dosis aplicadas a poblacién
colombiana, extranjera y mercado privado correspondientes a los municipios de Acacias,
Granada, Puerto Gaitan y Villavicencio. Asimismo, se remitié la plantilla de dosis aplicadas a
poblacion gestante y cohortes de 15 a 18 afios de fiebre amarilla (FA).
Esta informacion se puede verificar en las plantillas enviadas mediante el siguiente link.
https://drive.google.com/drive/u/O/folders/1CQHf8XCYns6vq MOBt8cOFAAVbkZOCgtl

OBLIGACION No 2 Estimar las coberturas de vacunacién que incluyan avance por municipio
y por EPS de programa PAI/COVID validando indicadores del Programa Ampliado de
Inmunizaciones PAI: acceso, desercién, cobertura alcanzada vs esperada, proyeccién de
cobertura, simultaneidad segun lineamientos definidos por el Ministerio de Salud y Proteccién
Social y la secretaria de Salud del Meta.

Durante este periodo el contratista realizo la consolidacion de dosis aplicadas enviadas por los
municipios del mes de junio del afio en curso. se alimentaron las dos plantillas disefiadas
segun requerimientos del MSPS donde se pueds evaluar la cantidad de dosis aplicadas por
mes y acumulado de acuerdo a la meta evaluada conforme a los rangos utilizados a nivel
nacional, la cobertura se puede observar por municipio, generando porcentajes de
cumplimiento en cada uno de los biologicos trazadores RN, menor de 1 afio, 1 afio y 5 afios,
gestantes, segun meta programética ajustada para este periodo por el MSPS para este afio,
poblacion mayor de 60 afios y nifios y nifias de 9 afios para VPH segin DANE.

En pro de la mejora constante del sistema de informacion la contratista realizo ingreso de las
dosis aplicadas del mercado privado de los municipios de Acacias, Granada, Puerto Gaitan y
Villavicencio en el informe del mes de junio.

En el formato de cobertura mensual por municipios la contratista realiza la medida por rangos
(indicador de color segun cumplimiento) entregados por el MSPS, en la cobertura se pueden
observar graficos descendentes de los 29 municipios por porcentaje de cumplimiento para
identificar cual municipio cumple y cual no con el biologico trazador.

En la hoja llamada COB GRAF MUNICIPIOS se encuentran el resto de graficos por seleccién
de municipio para continuar con la evaluacién y con el fin de garantizar la correcta toma de
decisiones, se realiza campo de seleccién por municipio mostrando graficos asi: comparativo
de dosis aplicadas por mes, concordancia entre bioldgicos, género, régimen, comparativo
entre dosis aplicadas de BCG y gestantes, influenza, calcuia los indicadores de acceso,
desercion, y también muestra el ideal de vacunados por cada rango de edad, grafico por tipo
poblacién, area, género, caracterizacién poblacional y muestra la proyeccién a diciembre para
<1 afio y de 1 afio, cabe aclarar que estas ya cuentan con la procedencia de BCG y HB de
cada municipio.

En la hoja denominada simultaneidad municipios la contratista realiza un comparativo por
municipio de la simultaneidad de las dosis aplicadas por grupo poblacional, se realiza
actualizacion y socializacidén a todos los actores PAI.
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De igual forma la contratista realizo inclusion del biologico SR para seguimiento de la misma
e indicadores de acceso y desercién del biologico de TV.

De igual manera, se creé una nueva pestafia en la plantila de dosis aplicadas a poblacién
colombiana, con el fin de extraer las dosis aplicadas del biolégico Dengue y adicionar esta
informacién a las coberturas, dando curplimiento al requerimiento realizado por la
coordinadora PAI departamental.

Adicionalmente, se suprimieron varias graficas a solicitud de las referentes, actualmente se
encuentran en construccion las nuevas graficas requeridas. Asi mismo, se realizo la revisién
y analisis de variables como régimen, génerc y enfoque diferencial, entre otras, con el
proposito de evaluar la pertinencia de mantener o suprimir dichas graficas en la plantilla de
coberturas.

La contratista realiza envio de cobertura del mes de mayo esto puede ser verificado en el drive
https://drive.google.com/drive/u/0/folders/12x5_w8J YcmQSmuP8BoSCO7zBSeW7TkC

Tambien realizo la consolidacion de dosis aplicadas enviadas por los municipios del mes de
mayo, se alimento la plantilla de consolidadcion disefiadas segun requerimientos de la
coordinadora PAl y la referente de las EAPB donde se puede evaluar la cantidad de dosis
aplicadas por mes y acumulado, la cobertura se puede observar por EPS y regimen,
generando porcentajes de cumplimiento en cada de uno de los biologicos trazadores, se deja
META PROGRAMATICA DEPARTAMENTAL 2026 segun base de datos unica de afiliados
BDUA enviada por aseguramiento para este afio.

En la hoja llamada COB GRAF MUNICIPIOS se encuentran los graficos por seleccion de EPS
para continuar con la evaluacion y con el fin de garantizar la correcta toma de decisiones se
evidencian graficos asi: comparativo dosis aplicadas por mes, concordancia entre biolégicos,
género, régimen, comparativo entre dosis aplicadas de BCG y gestantes, influenza, mide los
indicadores de acceso, desercién, y también muestra el ideal de vacunados por cada rango
de edad, grafico por tipo poblacion, drea, géne-o, caracterizacién poblacional y ejemplffiica la
proyeccion a diciembre para <1 afio y de 1 afio, cabe aclarar que estas ya cuentan con la
procedencia de BCG y HB de cada EPS.

Esta plantilla se encuentra parametrizada con base en los usuarios registrados en la Base de
Datos Unica de Afiliados (BDUA) del departamento del Meta, la cual se obtiene mensualmente
de las bases de datos de afiliacién disponibles en el siguiente  enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1EQ8SLEst FEbe7VTBvdWKPBQ 7eh
ip45Ay?usp=sharing y es suministrada por el area de Aseguramiento.

Cabe aclarar que dicha base de datos no se ajusta mensualmente, ya que se trabaja con la
poblacién correspondiente al cierre del afio inmediatamente anterior, discriminada por EAPB
y régimen de afiliacion. Esta informacion sera contrastada con el total de usuarios reportados
por cada EAPB.

La contratista estructuro la plantilla para el seguimiento de coberturas de vacunacion contra la
fiebre amarilla, la cual esta pendiente de revision y aprobacién por parte de la Coordinadora
PAl Departamental y de las referentes de! programa, con el fin de realizar los ajustes
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solicitados. Para su elaboracion se tom6 como base la poblacién susceptible definida por el
Ministerio de Salud y Proteccion Social, considerando los rangos de edad establecidos por
dicha entidad. Asimismo, se incorpord en la plantilla la informacién de las dosis acumuladas
aplicadas entre el 1 de enero de 1996 y el 31 de marzo de 2026, suministrada por el Ministerio
de Salud y Protecciéon Social. A partir de esta informacion, se generaron las coberturas de
vacunacion y se consolidé el seguimiento menstal con las dosis aplicadas durante el periodo
correspondiente.

OBLIGACION No 3 Realizar cruce de informacién de base de datos de estadisticas vitales
(nacidos vivos) y registros diarios de vacunacion de recién nacidos de los 29 municipios del
departamento, Validar y analizar |a calidad de los datos y seguimiento de los datos registrados

en la plantilla mensual de aplicacién de BCG y Hepatitis B por procedencia (PADIXA) y
actualizaciones.

Durante este periodo el contratista realizo cruce de informacion entre registros diarios de
vacunacion de los municipios de Acacias, Granada y Villavicencio (recién nacidos) y la base
de datos de estadisticas vitales (nacidos vivos) recibida, identificando las dosis aplicadas en
cada municipio, se realiza envio via correo electrénico desde la coordinacién de la base de
datos compartida por estadisticas vitales de los Nacidos Vivos de vigencia 2026 a cada
referente para que realicen a su vez, él envi¢ a sus municipios y estos realicen la busqueda
de los menores y sean ajustadas sus cohortes con el fin de que los susceptibles sean
canalizados al programa de vacunacion bajo demanda inducida por cada una de las IPS de
los Municipios asignados con la finalidad de proteger a los menores de las enfermedades

prevenibles por la vacunacion y de igual manera mejorar las coberturas de vacunacién del
programa PAI a nivel departamental.

OBLIGACION No 4 Revisar la calidad de los datos, consolidar y enviar los reportes requeridos
en acciones de intensificacion, jornadas, campanas y actividades adicionales en los 29

municipios, definidas por el Ministerio de Salud y Secretaria de Salud del Meta en los plazos
establecidos.

Durante el periodo informado, el contratista realizo la consolidacién y reporte de las dosis
aplicadas en la post jornada 21 al 30 de junio, reportado el dia 2 de julio de TV y SRP 2026.

Iguaimente realizo la consolidacion y reporte quincenal de las dosis aplicadas de Dengue en
los municipios de Granada y Villavicencio, reportados los dias 2 y 16 de julio.

Ademas en cumplimiento de los lineamientos establecidos por el Ministerio de Salud y
Proteccion Social (MSPS), consolide y envie los planes de accién, los eventos de lanzamiento
y el consolidado de los puntos de vacunacién habilitados para el desarrollo de ia jornada en
los 29 municipios del departamento. '

OBLIGACION No 5 Realizar cruce de informacion entre registros diarios de vacunacion
(usuarios por EAPB) y/o FTP, contra Base de Datos Unica de Afiliados BDUA del
departamento del Meta y total de usuarios repctados por cada EAPB en la plantilla mensual
de dosis aplicadas (PADIXA). '
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Durante el presente periodo el contratista realizo la consolidacién de dosis aplicadas enviadas
por los municipios mes a mes, se alimento la plantilla de consolidadcion disefiadas segun
requerimientos de la coordinadora PAl y la referente de las EAPB donde se puede evaluar la
cantidad de dosis aplicadas por mes y acumulado, la cobertura se puede observar por EPS y
regimen, generando porcentajes de cumplimiento en cada de uno de los biologicos trazadores,
se deja META PROGRAMATICA DEPARTAMENTAL DICIEMBRE 2025 segun base de datos
unica de afiliados BDUA enviada por asegurariento para este afio.

En la hoja llamada COB GRAF MUNICIPIOS se encuentran los graficos por seleccién de EPS
para continuar con la evaluacién y con el fin'de garantizar la correcta toma de decisiones se
evidencian graficos asi: comparativo dosis aplicadas por mes, concordancia entre bioldgicos,
género, régimen, comparativo entre dosis apiicadas de BCG y gestantes, influenza, mide los
indicadores de acceso, desercion, y también muestra el ideal de vacunados por cada rango
de edad, grafico por tipo poblacién, area, género, caracterizacién poblacional y ejempilfiica la
proyeccion a diciembre para <1 afio y de 1 afio, cabe aclarar que estas ya cuentan con la
procedencia de BCG y HB de cada EPS.

Esta plantilla se encuentra parametrizada con base en los usuarios registrados en la Base de
Datos Unica de Afiliados (BDUA) del departamento del Meta, la cual se obtiene mensualmente
de las bases de datos de afiliacion disponibles en el siguiente  enlace:
https://drive.google.com/drive/folders/1EQ8L EstxFEbe7VTBvdWkPBQ7ehip45Ay y es
suministrada por el area de Aseguramiento.

Cabe aclarar que dicha base de datos no se ajusta mensualmente, ya que se trabaja con la
poblacion correspondiente al cierre del afio inmediatamente anterior, discriminada por EAPB
y régimen de afiliacién. Esta informacion sera contrastada con el total de usuarios reportados
por cada EAPB.

OBLIGACION No 6 Brindar informacion sobre indicadores de programa PAI para el desarrolio
de los comités PAl y Mesa técnica Departamental, convocados por la coordinacién PAI y la
Gerencia de Promocion y Prevencion.

Para el periodo informado, el contratista participo y realizo las siguientes actividades:

ACTIVIDAD 1: El dia 26 de junio el contratista asistid al COVE Departamental mediante el
siguiente link hitps://meet.google.com/tpm-gooe-azu segln acta No 23200.02.31.06

ACTIVIDAD 2: El dia 01 de julio participé en la reunion virtual convocada por la Coordinadora
Departamental Pai mediante el link: https://meet.google.com/gsf-jhgf-cng con el fin de brindar
instrucciones y orientaciones relacionadas cor: la ejecucién y los soportes del Plan de
Contingencia de Fiebre Amarilla, en su linea de Promocién y Prevencion.

ACTIVIDAD 3: El dia 21 de julio el contratista participo en la capacitacion virtual dirigida a los
equipos basicos en salud EBS donde se abordé EL MANEJO DEL SISTEMA NOMINAL
PAIWEB 2.0 convocado por la Coordinadora PAl Departamental de forma virtual.

ACTIVIDAD 4: El dia 22 de julio el contratista participo en la Socializacién de lineamientos
técnicos para la tercera Jornada Nacional de Vacunacién dirigida a los 29 municipios del
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departamento, modalidad virtual convocada por la Coordinadora PAI Departamental mediante
el Link https://meet.google.com/zvw-yxmeg-cma.

ACTIVIDAD 5: El dia 24 de julio el contratista asistid al séptimo COVE Departamental
mediante el siguiente link https:/meet.google.com/krs-vbuf-kom

OBLIGACION No 7 Brindar apoyo en la elaboracion, revisién y actualizacién de los
documentos que respaldan las actividades del Programa Ampliado de Inmunizaciones (PAh y
conciliacion pagos COVID19 garantizando su alineacion con las normativas vigentes, vy

proporcionar soporte técnico en la atencidn y respuesta a requerimientos de entidades de
control.

El dia 9 de julio, el contratista brindo informacién para la respuesta al requerimiento radicado
No. 20265700002032991 — informe de seguimiento a los planes de accion especificos de los
municipios clasificados en muy alto riesgo frente al brote de fiebre amarilla — vigencia 2026.

Adicionalmente el dia 17 de julio, el contratista envi6 respuesta a la solicitud de la informacién
relacionada con el seguimiento de las dosis aplicadas de la vacuna contra la Hepatitis B en la
poblacion priorizada, de acuerdo con los lineamientos vigentes, asi como en la poblacién
victima identificada con cédigo lila, correspondiente al periodo comprendido entre el 1 de
enero y el 30 de junio de 2026.

OBLIGACION No 8 Hacer entrega de los documentos generados a la supervisora del contrato
de acuerdo al Procedimiento para la Organizacion de Archivos (P-RF-13) y aplicacion de las
Tablas de Retencion Documental (TRD) Version 3. Asistencia a reuniones de capacitacién y
seguimiento

Teniendo en cuenta el plan de trabajo para el periodo informado, en este corte el contratista
realizo entrega de actas a la Técnica de Red de Frio Departamental Diana Martinez.

NUMERO DE ACTA TEMA TRATADO FECHA
23200.73.22.095-2026 | Asistencia Técnica en S| Municipio Puerio Rico 2/07/2026
23200.73.22.104-2026 Cﬁli:tﬁgg;]adgécnica Revis&onr reporte Semanal SR TV Municipio de 16/07/2026

OBLIGACION No 9 Realizar las demas actividades e informes que le asigne el supervisor
inmediato relacionadas con la naturaleza del contrato y las requeridas por la SSM y el MSPS

Para el periodo informado, el contratista participo y realizo las siguientes actividades:

ACTIVIDAD 1: El contratista realizo el ajuste y actualizacion del Registro Diario (RD) de
diferentes municipios, incorporando la correction de las dosis de refuerzo de la vacuna contra
la varicela, con el fin de garantizar la consistencia, calidad y confiabilidad de la informacion
registrada para el seguimiento y consolidacién de las coberturas de vacunacién.

ACTIVIDAD 2: El dia 2 de julioc el contratista realizo asistencia técnica extraordinaria para el
fortalecimiento del manejo de la plantilla PADIXA y del Registro Diario de Vacunacion, derivada
del incumplimiento en los tiempos y formatos establecidos para la entrega de los informes
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mensuales del Programa Ampliado de Inmunizaciones (PAIl) del municipio de Puerto Rico
mediante el link https://meet.google.com/fpp-atyh-gpc. Seglin acta No. 23200.73.22.095-2026

ACTIVIDAD 3: El contratista realizo el ajuste y actualizacién del Registro Diario (RD) del mes
de junio de los 29 municipios del departamento, =n atencion a la solicitud de |as referentes del
programa. Esta actualizacion permite consolidar las dosis aplicadas por bioldgico,
discriminadas segun el equipo vacunador (IPS o Equipo Basico de Salud — EBS).

ACTIVIDAD 4: El dia 8 de junio el contratista participo en la reunién virtual convocada por el
Ministerio de Salud y Portecccion Social mediante el siguiente link Asistencia técnica Mpox |

Reunion-Unirse | Microsoft Teams para la Asistencia Técnica Nacional sobre el evento de
Mpox.

ACTIVIDAD §&: El dia 9 de junlo el contratista participo en la reunién virtual convocada por el
Ministerio de Salud y Portecccion Social mediante el siguiente  link
https://teams.microsoft.com/meet/247480317108075?p=VkINLTPdx3Pn8G3PP sobre la
Sostenibilidad de la Certificacién de la Eliminacion de Sarampion, Rubeola y SRC.

ACTIVIDAD 6: El dia 10 de julio el contratista participo en la Socializacion de los lineamientos
técnicos de |a tercera Jornada Nacional de Vacunacién, convocada por el Ministerio de Salud
y Portecccion Social mediante el siguiente Link
https://teams.microsoft.com/meet/2430172+7840607 ?p=LxW1uR2jRyilluvkai

ACTIVIDAD 7: El dia 10 de julio el contratista participo en la asistencia técnica realizada al
municipio de Villavicencio para la revisién de ias dosis aplicadas de SR mediante el link
https://meet.google.com/ybo-ifff-xny seglin acta No 23200.73.22.101-2026.

ACTIVIDAD 8: Ei dia 16 de julio el contratista participo en la asistencia técnica realizada al
municipio de Villavicencio para la revision de las dosis aplicadas de SR segun acta No
23200.73.22.104-2026.

ACTIVIDAD 9: El contratista realizo el ajuste y actualizacién del Registro Diario (RD) del mes
de julio.

Evaluaciéon y Reevaluacidn del Contratista

El contratista superd las especificaciones técnicas establecidas de los
productos y/o servicios.

El contratista cumplié las especificaciones técnicas establecidas de los
productos y/o servicios.

El contratista en el desarrollo del contrato presento inconformidades que no
son graves, ni se considera que . incumplid el mismo.

El contratista en el desarrollo del zontrato presenté inconformidades graves
y se considera que incumplié el mismo.
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CUMPLIMIENTO: (Oportunidad en la entrega de los productos y/o servicios; Atencion

a compromisos adquiridos) Bueno
CALIDAD: (Grado en el que el producto y/o servicio cumple las necesidades y Bueno
expectativas contractuales)

COMUNICACION: (Comunicacion asertiva durante la ejecucion del contrato) Bueno
EVALUACION GENERAL: (Percepcion generai sobre el producto y/o servicio Bueno
suministrado)

Cumplimiento de las Obligaciones de Seguridad Social:

Certifico que verifiqué el cumplimiento del pago de aportes a la seguridad social (salud,
pension y ARL) y parafiscales correspondiente al periodo del presente informe como se
establece en el F-BS-16 Certificado del Supervisor Autorizando el Pago.

Certificacion de Cumplimiento General

De acuerdo con la informacién anteriormente suministrada y la contenida en el F-BS-16
Certificado del Supervisor Autorizando el Pago, certifico que durante el periodo objeto de este
informe, el contratista cumpli6 a satisfaccion las obligaciones del contrato, y cumplié con el

pago del sistema de seguridad social, la cual fue verificada fisica y documentalmente por el
suscrito.

Cordialmente; \

VaN

[
. k ‘
NANCWJULIANA ORTIZ ROMERO_
Profesional/Ugiversitario




