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INFORME DE SUPERVISION No 6 CONTRATO LABORAL A TERMINO FIJO No C-05.08-002-2026 CELEBRADO
ENTRE LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN RAFAEL DE CONCEPCION Y DEXY ROCIO CALDERN

BASTO

Numero: C-05.08-002-2026

Fecha: Enero 01 de 2026

Laboral a Termino
Fijo

Tipo:

Modalidad: Directa

Nombre del Contratante:

EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN RAFAEL DEL MUNICIPIO DE CONCEPCION
(SANTANDER)

NIT:

890.203.551-8

Domicilio del Contratante:

Carrera 2 N2 5 — 14/22

Representante Legal:

SONIA CASTELLANOS CASTRO

Identificacién:

C.C. N° 63.394.013 de Malaga

Nombre del Contratista:

DEXY ROCIO CALDERON BASTO

Identificacién:

C.C. N°1.094.276.113 de Pamplona

Domicilio del Contratista:

Calle 6 No 7 — 83 Aquitania — Boyaca

Teléfono del contratista:

3165433168

Email:

drcalderonb03 @gmail.com

Oficio que desempefia el Trabajador:

Bacteriologa

Objeto Contractual

CONTRATAR LOS SERVICIOS PROFESIONALES PARA DESARROLLAR EL PROCESO
MISIONAL DE APOYO DIAGNOSTICO Y TERAPEUTICO SUBPROCESO LABORATORIO
CLINICO DE LA ES.E HOSPITAL SAN RAFAEL DEL MUNICIPIO DE CONCEPCION
(SANTANDER)

Supervisor:

TULIA LILIANA BARAJAS LIZCANO

Salario del Trabajador:

TRES MILLONES DOSCIENTOS SETENTA MIL PESOS ($3.270.000) MCTE

Valor del contrato:

TREINTA MILLONES CIENTO SESENTA Y SIETE MIL NOVENTA Y CINCO PESOS

($ 30.167.095) MCTE.

Periodo de Pago:

Mensual

Duracidn:

Seis (6) Meses

Fecha de Inicio:

Enero 01 de 2026

Fecha de terminacién:

Junio 30 de 2026

Lugar de prestacién del servicio:

Concepcién — Santander

En Concepcidn Santander a los treinta (30) dias del mes de junio de 2026, TULIA LILIANA BARAJAS LIZCANO mayor
de edad identificada con la cédula de ciudadanfa nimero 60.360.245 de. Clicuta, en calidad de supervisora del
presente contrato designado por el gerente de la ESE Hospital San. Rafael del Municipio de Concepcién suscribe el
presente INFORME DE SUPERVISION del cumplimiento del objeto del contrato de LABORAL A TERMINO FlJO
C-05.08-002-2026 descrlto antenormente

Cumpllmlenro del contra'go:

Se cumplié el contratdzco}no bé&;riéloga realizando las siguientes actividades del mes de junio de 2026:

Obligaciones Espgciﬁcas del
Contratista

Actividad Realizada

Evidencia

Poner al servicio de la ESE toda su
capacidad normal de trabajo, en
forma exclusiva en el desempefio
de las funciones propias del oficio
de profesional en
BACTERIOLOGIA para el
desarrollo de actividades dentro
del proceso de consulta externa,
urgencias y hospitalizacién.

Realizé las actividades estipuladas,
como lo son toma de muestras a 320
3000 Laboratorios
procesados, procesamiento y entrega

usuarios Con

de resultados en consulta externa y s

urgencias en el mes de mayo.

Desarrollar los procedimientos de
Bacteriologia, de acuerdo a como
estan estipuladas en las guias de
manejo del hospital.

Realizé el manejo adecuado de
procedimientos como quimica clinica,
hematologia clinica y toma  de
muestras.

Responder por la prestacion
oportuna y eficiente en atencidn,
beneficiando directamente a los
usuarios

Dio cumplimiento con la prestacion
oportuna a los usuarios en el servicio
de laboratorio clinico desde las 6 am.

Reportar  oportunamente  los
resultados por escrito con firma,
registro y sello para pacientes
hospitalizados o en observacion
con plazo méximo de dos horas si
son de urgencia y seis horas para
los demas hospitalizados y los

Reportd oportunamente  los
resultados de pacientes que fueron
ingresado en el servicio de urgencias y
hospitalizacién con un total de 35
usuarios aproximadamente en el mes
de junio.
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ambulatorios el mismo dia a mas
tardar a las 2 de la tarde

Realizar las actividades inherentes
al programa de calidad

Realizé adecuadamente los reportes
del programa de calidad externo e
interno del laboratorio

Realizar tnicamente los examenes
que estén previamente facturados

Realizo la toma de laboratorios que
fueron facturados en una aproximado
de 3000.

Entregar la informacién que sea
solicitada

Entregd la informacién solicitada por
los pacientes como condiciones pre
analiticas para toma de laboratorios
en el mes de junio.

Entregar en los tres primeros dias
de cada mes la produccion del
servicio

Entregé el informe de produccién
correspondiente al mes de mayo en
los dias estipulados al &rea de calidad.

Garantizar la consecucion
oportuna de los  insumos
necesarios haciendo los pedidos
semanales al almacén e
informacién suficiente anticipacion
los insumos préximos a terminarse
para evitar que las existencias de
los mismos lleguen a cero:--

Realizé pedido de insumos
correspondiente al mes de junio en
farmacia.

Realizar una racional utilizacién de
los insumos : S

Utilizé racionalmente los insumos,
evitando gastos innecesarios durante
el mes de junio

Prepara Y esterilizar el
instrumental, equipo y materiales
respectivos. L :

No realizB_z procesos de esterilizacion
en el servicio de laboratorio clinico. -

Garantizar el cuidado de los
equipos e instrumentos

Garantizé el cuidado de los equipos A
-25,. AQUARIUS ,CENTRIFUG Y
MICROSCOPIO = realizando su uso
adecuado .

Consignar en la papeleria necesaria
el registro de las actividades
realizadas.

Realizd el registro de actividades en
sus respectivos formatos realizadas
durante el mes de junio.

Realizar demanda inducida en el
servicio para la consecucién de las
metas del programa de deteccién
temprana de las alteraciones del
adulto mayor de 45 afos.

No realizo procesos de demanda
inducida en el servicio para
cumplimiento de metas.

NO APLICA

Guardar  debida  reserva vy
discreciéon de la informacion.

Fue prudente con la informacién
suministrada por los pacientes, asi
mismo sus resultados de laboratorio.

Garantizar la oportunidad en
atencion, durante todo el tiempo
de ejecucion del contrato.

Garantizd la oportunidad a los
usuarios de acceder al servicio de
toma de muestras con facilidad y en
los tiempos estipulados.

e
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Realizar el procesamiento del
nlimero de examenes de acuerdo a
las metas establecidas

Realizé el procesamiento total de
laboratorios que se generan de las
ordenes.

Atender  oportunamente los
llamados del servicio de urgencias
con una oportunidad de respuesta
de méximo 10 minutos.

Atendié oportunamente el llamado al
servicio de urgencias para toma vy
procesamiento de laboratorios.

Coordinar  la  programacién,
ejecucion,  supervision, registro
estadistico y la facturacion del
servicio de laboratorio clinico
segln la normatividad vigente

No realizo la programaciéon y
ejecucion de facturacion del servicio
de laboratorio.

NO APLICA

Realizar el pedido de suministros
tendiendo siempre a mantener
minimos necesarios de inventario y
el manejo técnico del servicio de
laboratorio clinico

Realizd pedido  de insumos
correspondiente al mes de junio en
farmacia.

Garantizar el completo
diligenciamiento de la papeleria
necesaria para el manejo adecuado
de la informacion estadistica y la
respectiva facturacion.

Realizé el diligenciamiento de toda la
papeleria necesaria para que se lleve
adecuadamente los procesos de
estadistica y facturacion.

o

Hacer énfasis en la educacidon en
hédbitos de wvida saludable
relacionados con la patologia que
esté generando la atencién '

Realizd recomendaciones a los

pacientes en cuanto a la importancia,
de tener habitos saludables-. llevando

a una calidad de vida.

Aplicar las guias de manejo del
contratante para los
procedimientos mas frecuentes que
se realicen en desarrollo del objeto
contractual i

é

Aplicd  las guias de manejo del

contratante para los procedimientos
mas frecuentes que se realicen en
desarrollo del objeto contractual

TOMA DE MUESTRAS

CLINICAS

diligehciamienro;

sean factor de riesgo para la
poblacién que le ha sido asignada

paciente tome algln riesgo para su
salud.

Realizar ' o
adecuado de los RIPSS y demads | No realizo diligenseamiento de RIPSS. NO APLICA
soportes necesarios. :

Realizar vigilancia epidemiolégica | enfatizo en situaciones que puedan

en todas aquellas situaciones que | generarse situaciones donde le NO APLICA

Programar, coordina, controlar,
ejecutar y evaluar las acciones del
Plan de Salud en el proyecto de
vigilancia epidemiologica, que se
requieran con la oportuna entrega
de informes periddicos

Programo coordind. controlo, ejecutd
y evalud las acciones del Plan de Salud
en el proyecto de vigilancia
epidemioldgica. que se reguieran con
la oportuna entrega de informes
periddicos

Organizar, coordinar y supervisar
las actividades de andlisis de
informacién  con el fin de
establecer indices que permitan
inferir, comparar y elaborar los
planes y programas del servicio de
laboratorio clinico.

Organizd, coordind vy superviséd las
actividades de analisis de informacion
con el fin de establecer indices gque
permitan inferir, comparar y elaborar
los planes y programas del servicio de
laboratorio clinico.

Desarrollar y disefar indicadores
para la evaluacién de calidad vy
rendimiento  del servicio de
laboratorio clinico.

Diligencié mensualmente los
indicadores de evaluacion de
procesos del laboratorio clinico,
implementando planes de mejora

durante el mes de mayo.
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Asegurara la facturacion de los
servicios prestados de acuerdo a las | Verificd que todas las ordenes sean
instrucciones  dadas por los | facturadas correctamente para que
encargados del proceso de | entregar al paciente resultados
facturacién. completos.

Diligenciar de manera adecuada,
oportuna y total la papeleria que
requiere el hospital y sus clientes en
el ejercicio de la prestacion de
servicios segtin el caso: CUPS,
SOAT, CIE, RIPSS y las demas que
las actualicen o modifiquen.

No realizo diligenciamiento de
servicios como CUPS, SOAT,CIE.RIPSS
las demds que las  actualicen o
modifiquen.

NO APLICA.

Mantener siempre como guia de | Realizd los procedimientos  del

trabajo el manual de | servicio de laboratorio guidndome por
procedimientos del hospital. el manual de procedimientos del
hospital.

Mantuvéd organizado cada formato

Mantener organizado el | que se debe diligenciar en el area de
laboratorio clinico con relacién a | laboratorio clinico y asi mismo
papeleria y elementos de trabajo implementos personales, reactivos vy

material de trabajo.

Utilizar los  elementos  de
proteccién tales como: bata,
guantes, mascarilla, delantales,
protectores y gafas necesarios para
dar cumplimiento al manual de
bioseguridad del hospital

Mantengo siempre los elementos de
proteccion  personal brindando
seguridad al paciente y propia.

Responder por las glosas que se
generen por la falta de pertinencia
o coherencia o no
diligenciamiento adecuado de la
papeleria a su cargo o por falta de
la consecucién de los soportes que
deben acompahar cada una de las
facturas. ]

Realizé  los procesos de manera
adecuada y oportuna evitando - se
generen las glosas en el servicio

Diligencias  mensualmente  los | Realizé diligencia miento del formato
formatos de produccién. de produccion de laboratorio clinico
del mes de mayo.

Socializacién y puesta en marcha
de las estrategias relacionadas con | Realizo capacitaciones donde se
el sistema obligatorio de garantia | realizan las estrategias del sistema | NO APLICA
de la calidad. obligatorio de garantia de la calidad.

Informar oportunamente al
profesional  responsable sobre | Realizd reporte oportuno  de
situaciones de emergencia y riesgo | pacientes que presentan alteraciones
que observe en los pacientes, | en sus resultados evitando colocar en
familia, comunidad o medio | riesgo su salud.

ambiente

Evaluar el proceso de esterilizacion | Realizé vigilancia al materia que se
del material, equipos y elementos | esteriliza en este caso tubos de vidrio
necesarios para la prestacion de los | grandes y pequefios , verificando que
servicios. sean Optimos para el procesamiento.

Brindar cuidado directo a los | Priorizd pacientes con discapacidad,
pacientes que requieren atencién | mujeres embarazadas y adultos
especial. mayores evitando tiempos de espera
prolongados.

NO APLICA

Comprometidos con la Seguridad y Bienestar de nuestra comunidad... iFl cuidado de su salud nuestra
rioridad!
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NO ofrecié los primeros auxilios a
pacientes que lo necesitan cuando se
generan por toma de muestras en el | No aplica
servicio de laboratorio clinico debido
a que no se presentaron casos.

Prestar primeros auxilios en caso
de accidentes

Diligenciar los registros estadisticos | Realizd el registro adecuado de
pertinentes a su trabajo. consentimiento informado de toma
de muestras y VIH.

Realizar vigilancia epidemiolégica
en todas aquellas situaciones que
constituyan factor de riesgo para la
poblacién que le ha sido asignada.

Realizé y promovid vigilancia
epidemioldgica en todas aquellas
situaciones que constituyan factor de
riesgo para la poblacién en general.

NO APLICA

Aplicar las normas de bioseguridad
y cumplir con la clasificacion e los | Utilizé las normas de bioseguridad
residuos  hospitalarios que se | adecuadamente brindando
generan en los servicios segln lo | proteccién propia y a los usuarios, de
establecido en el plan de gestion | igual manera realice una adecuada
integral de residuos hospitalarios | clasificacion de residuos hospitalarios
implementados por la ESE en la | en el servicio de laboratorio clinico.

ejecucion de los procedimientos

Garantizar, la custodia, cuidado,
buen uso y preservacién de los
equipos médicos y cientificos,
muebles y enseres, equipos de
oficina y demas que se encuentren
a su disposicién para la prestacion

del servicio. i

Garantizo el cuidado de los equipos A
-25, AQUARIUS ,CENTRIFUG Y
MICROSCOPIO, NEVERAS
realizando su uso adecuado.

Tratar con calidad. calidez vy | Realizd un trato con calidad, calidez

oportunidad a los clientes externos™| y oportunidad a los clientes externos e

e internos del hospital. | _internos del hospital en el mes de
| = maYO.

Desarrollar las funciones a la luz de | Desarroll6 las funciones a la luz de los
los ordenado en la RES. 3100 de | ordenado en la RES. 3100 de 2019.
2019, para lo cual se verificard la | para lo cual se verificard la
documentacion que al respecto | documentacién que al respecto
entrega el contratista. entrega el contratista.

Mantener un ambiente de trabajo
cordial con los compaferos de
trabajo. jefes, los pacientes y sus
familiares mediante las buenas
relaciones humanas e
interpersonales.

Asistir a las reuniones que
programe el gerente de la | Asistié y participo de reuniones
institucion y colaborar en su | programadas en la instituciéon durante
realizacién. el mes de junio.

Mantuvo un ambiente laboral sano vy
respetuoso  con compaferos de
trabajo, jefes, los pacientes y sus
familiares Mediante las  buenas
relaciones humanas e interpersonales.

Mantuvo el laboratorio clinico en
optimas condiciones de limpieza y
orden durante el mes de marzo.

Mantener limpio, y bien equipado
el servicio asignado

Colaborar con la coordinacion y | NO Colaboro activamente con la
participacion activa en el plan de | coordinacién y participacién activaen | NO APLICA
emergencia hospitalario. el plan de emergencia hospitalario.
Participar en las reuniones de los

No Asistio y participo de reuniones

comités de obligatorio de  ‘comités wreeramad |
cumplimento  existente en la | . . bt progra a & a4 NO APLICA
. institucion durante el mes de mayoc
entidad para los cuales sean s iio har sido d llad
designadis. un no han sido desarrolladas.
Comprometidos con la Seguridad y Bienestar de nuestra comunidad... iEl cuidado de su salud nuestra
prioridad!
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Participar  activamente en el
programa de mejoramiento de la
calidad PAMEC establecido
mediante el Dec. 1011 de 2006 y en
la implementaciéon del modelo
estandar de control interno MECI

Para el mes de mayo no tuvd
reuniones del PAMEC establecido
mediante el Dec. 1011 de 2006 y en la
implementacién del modelo estandar
de control interno MECI

NO APLICA

Conocer las politicas del sistema de
gestion de seguridad y salud en el
trabajo (SG-SST).

Conocid las politicas del sistema de
gestion de seguridad y salud en el
trabajo (SG-SST).

Conocer los riesgos identificados
en el sistema de gestion de
seguridad vy salud en el trabajo (SC-
SST).

Conocié los riesgos identificados en el
sistena de gestion de seguridad vy salud
en el trabajo (SG-55T).

Hacer sugerencias para mejorar el
Sistema de Gestidn de la seguridad
y salud en el trabajo (SG-SST

No realizo sugerencias para mejorar el
Sistema de Gestion de la seguridad y
salud en el trabajo (SG-S5T).

NO APLICA

Estar familiarizado con los planes
de respuesta a emergencia de la
institucion.

Para el mes de marzo no realizamos
planes de emergencia en la institucion

NO APLICA

Cumplir las normas, reglamentos e
instrucciones  del Sistema de
Gestidn de seguridad y salud en el
trabajo (SC-SST).

Cumplié las normas, reglamentos e
instrucciones del Sistema de Gestién
de seguridad vy salud en el trabajo (5C-
SST).

Informar oportunamente  al
empleador o contratante acerca de
los peligros y riesgos latentes en su
sitio de trabajo

Informo oportunamente de suceso
que se presenta en el servicio del
laboratorio clinico o asus alrededores

que pueda atentar con el personal de’

salud o los usuarios.

Participar en los programas de
capacitacién tanto intra como
extramurales. ' e

Participo -en capacitaciones que sean

cualquier ' ente  externo

como
secretaria de salud. k

Atender y solucionar las objeciones
presentes por el EMPLEADOR
relacionadas con la calidad, calidez
y oportunidad del TRABAJADRO
en la atencién de los usuarios.

Soluciono las objeciones que se
puedan prestar en el servicio con la
atencién a los usuarios.

Garantizar la continuidad de la
prestacion del servicio durante el

Cumplié con el tiempo estipulado que
debo trabajar en mi contrato en el

anormalidades en el desarrollo del
objeto contractual y proponer las
alternativas de solucion.

tiempo de la duracion del P s S
servicio de laboratorio clinico.

contrato.

Repostar  oportunamente  las

Reporto las anormalidades que se
puedan presentar y que necesiten una
soluciond de inmediato.

Tomar las medidas necesarias para
garantizar la custodia y
preservacién de los bienes del
EMPLEADOR bajo su uso so pena
de responder como
TRABAJADOR, por el dafo o
pérdida de los implementos
utilizados. ya sea en reposicién o al
precio  comercial del bien,
descuento que autoriza a efectuar
de los honorarios por percibir
autorizacion que se entiende
expresa y escrita aplicable en cada
caso.

Tomo las medidas necesarias para
garantizar la custodia y preservacion
de los bienes del EMPLEADOR bajo su
uso pena de responder como
TRABAJADOR, por el dano o pérdida
de los implementos utilizados, ya sea
en reposicion o al precio comercial del
bien, descuento que autoriza a
efectuar de los honorarios por percibir
autorizacion que se entiende expresa y
escrita aplicable en cada caso.
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Dar cumplimiento a las
disposiciones del cédigo de ética y
buen gobierno de la entidad

Realizo cumplimiento a las
disposiciones del codigo de ética y

amamantando con alimentacién
complementaria adecuada hasta

concordancia en la polmca IAMI
de la institucién.

los dos anos de edad y mas en-|

buen gobierno de la entidad
contratante.
contratante.
Responder por haber ocultado al
' i Hasta el momento no cuenta con
contratar inhabilidades, | . - ) s
incompatibilidades & inhabilidades. incompatibilidades o
ol prohibiciones, o por haber NO APLICA
prohibiciones, o por haber s : -
- ; b suministrado informacidn falsa.
suministrado informacién falsa
Responder por cualquier
ri;pe?-::izbglndzc::sarrol Iop;:llgg.zlta; NO generd ninguna responsabilidad a
& ; ) titulo de DOLO o CULPA generada
contractual e imputada a su of ErdEN impericia
responsabilidad a titulo de DOLO | P°" e v P ’
negligencia o por violacién de
o CULPA generada por :
: . . & reglamentos. En consecuencia, se
imprudencia, impericia, . | NO APLICA
negligencia o por violacion de compromete a mantener indemne a la
reglamentos. En consecuencia. s ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DEL
- |1 COMECUBNAA. € MUNICIPIO  DE CONCEPCION-
compromete a mantener indemne SANTANDER
a la ESE HOSPITAL SAN RAFAEL '
DEL MUNICIPIO DE
CONCEPCION-SANTANDER
Prestar sus servicios personales de | Presto los servicios cumpliendo con mi
acuerdo con las normas propias de | cédigo de ética de profesional
su profesion o actividad cumpliendo a cabalidad.
Promove‘r'y aclitar . Ia-s madresy No Promovid y facilité a las madres
sus  familias la practica de la s i .
: y sus familias la practica de la lactancia
lactancia materna en forma. ; :
; : .| materna en forma exclusiva y a libre,
exclusiva y a libre demanda hasta : _
; demanda hasta los seis meses de edad |.
los seis meses de edad y educar ducar xobws roms otk [
sobre como continuar | ¥ € . .. | NO APLICA
amamantando con  alimentacién

‘complementaria adecuada hasta los

dos afos de edad y mas en
concordancia en la politica IAMI de la

mstltuaon - < h &3

%

Acogerse a lo establecido en la Iey

bacteridlogo)

841 de 2003 (codigo de ética del’

Respeto lo establecido en la ley 841 [
(cédigo_ de ética dgl i

de 2003

Velar por el cumplimiento de los
derechos del usuario.

Velo por el cumplimiento de los
derechos del usuario.

El trabajador se obliga a cumplir
con los horarios y turnos segin el
mecanismo  establecido por la
Entidad, aceptando de antemano
los descuentos originados por el
incumplimiento mencionado

Cumplié con los horarios y turnos
seguin el mecanismo establecido por la
Entidad, aceptando de antemano los
descuentos  originados por el
incumplimiento mencionado

Igualmente se obliga a colaborar
con el cumplimiento del objeto
social de la ESE y todas las acciones
que conlleven a la ejecucion del
plan de desarrollo institucional y
demds disposiciones. todas las
cuales  declara  expresamente
conocer, apoyando y acatando las
directrices que seala la gerencia
de la ESE y las necesidades del
servicio

Cumplié con el objeto social de la ESE
y todas las acciones que conlleven a la
ejecucion del plan de desarrollo
institucional y demas disposiciones,
todas las cuales declara expresamente
conocer, apoyando y acatando las
directrices que sefiala la gerencia de la
ESE vy las necesidades del servicio.

Ejercer las demas funciones que le
sean asignadas y sean afines con la
naturaleza del objeto de contrato

Realiz6 funciones que me Sena
asignadas  como  capacitaciones,
realizar rondas de lavado de manos
entre otras.

ol

C'ompromeﬁdo.r conla Jegundad y Bienestar de nuesira comunidad..
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E.8.E Hospital San Rafuel

de Concepecicn ~ Sanlander

NIT: 890203551-8

El informe de ejecucion del contratista junto con los soportes se puede verificar en la plataforma SECOP ll, proceso
de contratacion No. C-05.08-002-2026. asi mismo los documentos fisicos hacen parte de la carpeta de supervision
del contrato y del expediente contractual correspondiente.

Cumplimiento de las obligaciones legales:

Se verifico el cumplimiento del pago de aportes al Sistema General de Seguridad Social Integral Planilla No 37792725
de junio de 2026.

Cumplimiento Financiero:

En la cldusula séptima del contrato se pactd el valor del contrato, forma de pago y descuentos. El valor del presente
contrato es la suma de TREINTA MILLONES CIENTO SESENTA Y SIETE MIL NOVENTA Y CINCO PESOS
($ 30.167.095) MCTE.. La ESE Hospital San Rafael de Concepcién. en calidad de contratante pagara al contratista se
haré en seis pagos. previa presentacién de informes de ejecucién junto con la documentacién que acredite el
cumplimiento de las obligaciones frente al sistema de seguridad social integral, la presentacion de la cuenta de cobro,
conforme al periodo de pago que ha programado la Entidad vy la certificacion de cumplimiento expedida por parte
del supervisor del contrato designado por la gerencia de la ESE.

CONCEPTO VALOR
VALOR CONTRATO $ 30.167.095
Pago 1 Enero $ 3.270.000
Seguridad Social $ 1.044.400
Pago 2 Febrero $ 3.270.000
Seguridad Social $ 1.044.400
Pago 3 Marzo $ 3.270.000
Seguridad Social $ 1.044.400
Pago 4 Abril $ 3.270.000
Seguridad Sccial $1.044.400
Pago 5 Mayo $ 3.270.000
Seguridad Social $ 1.044.400
Pago 6 Junio $ 3.270.000
Seguridad Social $ 1.044.400
LIQUIDACION $ 4.185.600
PAGO TOTAL DE JUNIO $ 8.500.000
TOTAL PAGADO $ 30.072.000
Saldo a favor de la ESE $ 95.095

A la fecha el contratista se le pago su seguridad social correspondiente al mes de junio. El contratista presento las
respectivas cuentas de cobro e informe de actividades.

Certificacién de cumplimiento:
De acuerdo con la informacion antes relacionada. como supervisora del contrato laboral a término fijo C-05.08-002-
2026, CERTIFICO que el contratista cumplié con el objeto y las obligaciones establecidas en el contrato. entregod al

Contratante los bienes solicitados en las condiciones establecidas en el contrato.

Revisadas y verificadas las demds obligaciones del contrato tanto para contratante como para contratista se determina
que las partes cumplieron a cabalidad vy a satisfaccion.

Dada en Concepcion Santander, a los treinta (30) dias del mes de junio de dos mil veintiséis (2026).

En constancia, firma

TULIA L£IANA BAWA#INO

Supervisora
ESE Hospital San Rafael de Concepcion

Comprometidos con la Seguridad y Bienestar de nuestra comunidad... i€l cuidado de su salud nuestra
prioridad!

ST £ Sl A ) i
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30 06 2026 4,185,600.00

CALDERON BASTO DEXY ROCIO

|
CUATRO MILLONES CIENTO OCHENTA ¥ CINCO MIL SEISCIENTOS PESOS m/cte******** - " ‘
|

\ 1
\ ‘ . ;
ANO MESi DiA ‘ EGRESOS DE NOMINA | Pag |

-ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE CONCEPCION

\

|
ol ‘ i |
© al Nit: 00890203551 - 8 FUSIS. PN TS . !
CONCEPCISN ‘ ‘ ! [
‘2026‘ 06 | 30 No:EN 26-00148 Con:1) 1}
| o S RSN S OO A .
|Doc. de Pago : 00148 Nombre Banco : BANCOLOVBIA [Benef : CALDERON BASTO DEXY ROCIO ‘
| Cuenta Numero : 312714584-55 Nombre Cuenta : CTA AHORROS BANCOLOMBIA HOSF‘ Nit 101094276113 1

NM 26- 00145 CP 26 00002 CD 26-00002, CONTRATAR LOS SERVICIOS PROFESIONALES F’ARA DESARROLLAR EL PROCESO MISIONAL DE APOYO DiAGNOSTICO Y ;
' TERAPEUTICO SUBPROCESO LABORATORIO CLINICO DE LA E.S.E HOSPITAL SAN RAFAEL DEL MUNICIPIO DE CONCEPCION (SANTANDER). PAGO DE PRESTACIONES |
1SOCIALI587 (CESANTIAS, INTERESE A LAS CESANTIAS, PRIMA DE SERVICIOS Y VACACIONES) POR TERMINACION CONTRATO A 30 DE JUNIO DE 2026, i

CONTABILIZACIONES !

|
Cont/ Detalle Codigo Contable l Imputacion Presupuestal ‘ Fond Valor Deblto \ Valor Crédito 1 Base
"1060 | N’?mma por pagar 251101 ‘ 7 ) 4,185, 500 00! 0.00 ‘ 4 1&5 500,00 |
e R I [ — . S : [ ‘
| 0816 :CTA AHORRO 312?1453455 ESE HOS | 11100604 ‘ 0. 00’ 4,185,600,00 ‘ 4,185,600.00

i Y * ; Nt
= Banc0|omb|a Hospital San Rafael - Nit: 890203551
Martes, 30 de junio de 2026, 11:30:18 a.m.
Sucursal Virtual Negocios

Numero del registro Fecha de aplicacion s

1 30 Jun 2026 '

Nombre del destinatario |dentificacion destinatario

Dexy Rocio Caldero 1094276113

Producto destino Tipo de producto

358 - 373869 - 83 Cuenta de ahorros |

Banco Valor

Bancolombia COP $ 2.550.600,00 .
! Estado del pago Codigo I
Exitoso OKA i
| i
| Descripcion

Pago exitosoy abonado en cuenta bancolombia. |

) o e P e e e e i s

I SUMAS IGUALES § 4,185,600.00 4,185,600.00

i
[Valor a pagar: $ 4,185,600.00 ‘
|En letras: CUATRO MILLONES CIENTO OCHENTA Y CINCO MIL SEISCIENTOS PESOS mcte,rsrrsssessssssssssssssssss .

| TBARAJAS Q C - _ '
| s °°f'~ Feltas ﬁmﬁnoculdw |
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ll ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE CONCEPCION | |
Nit: 00890203551 - 8

fut £ —_—

CONCEPCIoN

\ARO MES|DiA  CAUSACION NOMINA

2026, 08 | 30 |No: NM 26-00148

' Beneficiario: CC: 01094276113 - - CALDERON BASTO DEXY ROCIO

|CP 28-00002, CD 26-00002, CONTRATAR LOS SERVICIOS PROFESIONALES PARA DESARROLLAR EL PROCESO MISIONAL DE APOYO DIAGNOSTICO Y TERAPEUTICO

Valor Débita |

LIQUIDACIONES

| SUBPROCESO LABORATORIO CLINICO DE LA E.S.E HOSPITAL SAN RAFAEL DEL MUNICIPIO DE CONCEPCION (SANTANDER). PAGO DE PRESTACIONES SOCIALES

Detalle del Concepto Valor Crédito ‘ Detalle del Concepto | Valor Débito Valor Crédito
LTOTAL DEVENGADO DE NOMINA 4.1-8“5.;00‘00} o o WG.OOW ...... o | .
‘ CONTABILIZACIONES |
No ' Clave i Detalle Cadigo Contable Valor Débito Valor Crédito Tercero
115088 Adquisicion de bienes y servicios ? Otros 036190 ; 4,185,600.00 0.00 CC :01094276113 CALDERON BASTO DEXY ROCIO
2 4998 Adguisicién de bienes y servicios ? Otros 035190 ‘ 0.00 4,185,600.00 | CC :01094276113 CALDERON BASTO DEXY ROCIO i
|3 j 0568 JHonorarics Laboratario Clinico 73400303 ! 4,185,600.00 | 0.00|CC :01094276113 CALDERON BASTO DEXY ROCIO .
| 41061 |Cesantias 251102 0.00| _ tesspoosjce:
% 5 \ 1062 !Intereses sobre‘cesamias 251103 0.00 98,100.00{CC: .
| 81083 | Prima devacaciones 251108 0.0 §17,500.00CC: |
‘ | Prima de servicics 251106 : 0.00 | 1,636,000.00|CC: N R
R TOTALES § 5,371,200.00 837120000 |
|Valor a pagar: § 4,185,600.00 !
lEn letras: CUATRO MILLONES CIENTO OCHENTA Y CINCO MIL SEISCIENTOS PESQS micte. - A i |

TBARAJAS

. Elabord

S@au C.a'rgmooa Ci TeQ

Ordenador del Gasto
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LI S NIT 890203551-8

ES8.E Hospital San Rafael
i APE2OIRE T 5

,“}?L.Tﬁj ESE HOSPITAL SAN RAFAEL

T CONCEPCION - SANTANDER
LIQUIDACION PRESTACIONES SOCIALES C-05.08-002-2026
Nombre del trabajador DEXY ROCIO CALDERON BASTO
Documento Identidad C.C. 1.094.276.113 de Pamplona
Cargo Bacteriologa
Fecha de ingreso 1/01/2026
Fecha de retiro 30/06/2026
Dias laborados 180
Dias para liquidar Intereses a las cesantias 180
Dias para liquidar prima 180
Dias para liquidar vacaciones 180
Motivo Retiro VENCIMIENTO DEL CONTRATO A TERMINO FIJO
SUELDO BASE DE LIQUIDACION 3.270.000
Salario 3.270.000
Sueldo base liquidacion 3.270.000
PRESTACIONES SOCIALES
Cesantias 1.635.000
Intereses a las Cesantias 98.100
Prima de servicios 1.635.000
Vacaciones 817.500
TOTAL PRESTACIONES 4.185.600
CESANTIAS CONSIGNADAS AL FONDO 1.635.000
TOTAL LIQUIDACION PAGADA EN EFECTIVO
JUNIO 30 DE 2026 2.550.600 /

YO, DEXI ROCIC CALDERON BASTO CON C.C. 1.094.276.113 DE PAMPLONA MANIFIESTO QUE

ESTOY DE ACUERDO CON LA PRESENTE LIQUIDACION DE MI CONTRATO DE TRABAJO A TERMINO FIJO
Y/O PRESTACIONES SOCIALES, RECIBO LA SUMA INDICADA Y DECLARO PAZ Y

SALVO POR TODO CONCEPTO A LA ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE CONCEPCION, SANTANDER

POR TANTO RENUNCIO IGUALMENTE A INICIAR CUALQUIER RECLAMACION LABORAL

ANTE LA JUSTICIA ORDINARIA.

Por medio de la presente liquidacion LA ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE CONCEPCION, SANTANDER
NIT 890203551-8 queda a PAZ Y SALVO con la empleada por todo concepto.

Concepcion, 30 de Junio de 2026

Soor;\ [Asre,us.uo s str\zo De’ﬂj QOC[O Ca\dewrca 6

Sonia Castellanos Castro Dexi Rocio Calderdn Basto
C.C. No. 63.394.013 de Malaga C.C. No. 1.094.276.113 de Pamplona
Empleador Empleada




| 26 08 2026 3,008,400,00

CALDERON BASTO DEXY ROCIO ‘

TRES MILLONES OCHO MIL CUATROCIENTOS PESOS migter s+ rrsmermrmsmsesssssiststramssinsnsnss

| ‘ L]
| | Fog |
.3 _ ‘A o Mes|pia|  EGRESOS DE NOMINA Pég
i .'@ g ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE CONCEPCION ‘ | : i ‘

* ol 1 Nit: 00890203551 - 8 1 | 1 | ) I - _ ) | i
CONCEPCIGN i ‘ [ [ |

;2025 05 | 26 ‘No EN 26-00128 Con:1| 1|

| |

| Doc. de Pago : 00128 Nombre Banco : BANCOLOMBIA |Benef :CALDERON BASTO DEXY ROCIO \
Cuenta Numero : 312714584-55 Nombre Cuenta : CTA AHORROS BANCOLOMBIA HOSP Nit 101094276113 |

NM 26-00128 CP 25 00002 CD 26-00002, CONTRATAR LOS SERVICIOS PROFESIONALES PARA DESARROLLAR EL PROCESO MISIONAL DE APDYO DIAGNOSTICO Y
| TERAPEUTICO SUBPROCESO LABORATORIO CLINICO DE LA E.S.E HOSPITAL SAN RAFAEL DEL MUNICIPIO DE CONCEPCION (SANTANDER). PAGO MES DE JUNIO DE :

2080 o
| CONTABILIZACIONES
? Cont; Detalle Codigo Contable Imputacién Presupuestal I Fond Valor Débito Vk*Vanr Crédito . B_as:‘a” - |

1060 "':"'ﬂi?m.nA-p;r pagar 251101 ) | 3,008, 400 DO - ) G.DP o HE:OOB.AOO..UDE
| 0916 | I CTA AHORRO 312714\;5455- ES-E HOS 11156_504 T - 7 ]i ) 0 00 3,008,400.00 3,008,400.00
i

= Bancolombia Hospital San Rafael - Nit: 890203551 :

i juli 026, 5:35:31 p.m.
Sucursal Virtusl Nagacios Viernes, 03 de julio de 2026, 5:35:31 p

Numero del registroL Fecha de aplicacion

1 _ 26 Jun 2026
| Nombre del destinatario Identificacién destinatario “ 1
. Dexy Rocio Caldero 1094276113 !
| |
i Producto destino Tipo de producto
358 -373869-83 Cuenta de ahorros ‘
Banco Valor }
Bancolombia COP $ 3.008.400,00 1
! Estado del pago Cadigo

Exitoso OKA |

! Descripcion
; Pago exitoso y abonado en cuenta bancolombia.

SUMAS IGUALES § 3,008,400.00 3,008,400.00

Valor a pagar: $ 3,008,400.00
En letras: TRES MILLONES QOCHO MIL CUATROCIENTOS PESOS micte. rereressinaee D ST T

\ ( 3
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\ARO MES | DiA | CAUSACION NOMINA \Pag |
ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE CONCEPCION |
Nit: 00890203551 -8 i
CONCEPCI6N |

2026 06 | 26 |No: NM 26-00128 Con:1| 1|

| SUBPROCESO LABORATORIO CLINICO DE LA E.S.E HOSPITAL SAN RAFAEL DEL MUNICIPIO DE CONCEPCION (SANTANDER). PAGO MES DE JUNIO DE 2026. i

LIQUIDACIONES

{
)
i Detalle del Concepto Valor Débito i Valor Crédito E Detalle del Concepto Valor Débito Valor Crédito |
irTOTAL DEVENGADO DE NOMINA 3,270,000.00 | 0.00 i Salud- Sanitas 0.00 130,500.00%
: Pensién-Porvenit o.ooi 130.800.00 |
! CONTABILIZACIONES |
: No | Clave , Detalle Cédigo Contable Valor Débito ‘ Valor Crédito I Tercero 1
! .1 15088 ;Adquisicidr\mde bienes y s‘eru:ciusn? Dl;os ”03619;) - 3‘270,660.00“ o 0.60 -0‘3‘201;)9;2761 13 CALDERON BASTO DEXY ROCIO i
,[ 24996 iAdQuisiciOn de bienes y servicios ? Otros 035190 0.00 3,270,000.00 | CC :01094276113 CALDERON BASTC DEXY ROCIO |
. 30568 Honoraries Laboratorio Clinico | 73400303 3,270,000.00 0.00|CC:01094276113 CALDERON BASTO DEXY ROCIO :
I 4 %047 Aportes a seguridad social en salud . 242402 0.00 130,800.00 | Nit:00800251440 - 6 SANITAS E.P.S. '
7775 | deE . ‘Apar—'.as afondos pensionales 242401 | 0.00 130,800,00 | Nit:00800144331 - 3 PORVENIR PENSICNES Y CESANTL
6 1080 }N?mma por pagar - 25-1101 i 0.00 3,008,400.00 | CC :01094276113 CALDERON BASTO DEXY ROCIO
o TOTALES § 6,540,000.00 6,540,000.00 i

|Valor a pagar: § 3,008,400.00

|En letras: TRES MILLONES OCHO MIL CUATROCIENTOS PESOS micte,

TBARAJAS

Elabord

Seea

Ordenador del Gasto
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22 06 2026 1,044,400.00 I

CALDERCN BASTO DEXY ROCIO

UN MILLON CUARENTA Y CUATRO MIL CUATROCIENTOS PESOS mi/cte**** i lineidis 4 ¥ !

ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE CONCEPCION

.9 ARO MES | DiA COMPROBANTE DE EGRESO Pag ‘
* {
A Nit: 00890203551 - 8 ! ‘
CONCEPCISN ‘ 7 ;
i 2026 06 | 22 |No: CE 26-00897 Com: 1| 1
: i
| Doc. de Pago : 00897 Nombre Banco : BANCOLOMBIA Benef : CALDERON BASTO DEXY ROCIO
iCuenta Numero : 312714584-55 Nombre Cuenta : CTA AHORROS BANCOLOMBIA HOSP Nit 101094276113

[
|CG 26-00785, PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL EMPLEADOS DE LA ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE CONCEPCION MES DE JUNIO 2026.
|

CONTABILIZACIONES ?

; Cont Detalle Cédigo Contable Imputacién Presupuestal Fond Valor Débito Valor Credito J Base !
| 1085 | Aportes a Fondos Pensionales - Emplead | 251122 2.4.5.02.09.83195 RP 392,400.00 0.00 1.0“4-400»005
1096 | Aportes Seguridad Social en salud - Empl| 251123 278,000.00 0.00 1.045‘400.001
| 1097 | Aportes a Cajas de Compensacion Famili| 251124 | 130,800.00 0.00 1,044,400,00 |
| 1067 | Aportes a riesgos laborales 251111 t Ta.roo.ooi 0.00 1,044,400.00
1098 | aportes SENA 24905002 65,400.00 | 0.00 1.044,400.00
1058 ;aponas al ICBF 24905001 98.100.00: 0.00 1,044,400.00|
| 0918 {CTA AHORRO 31271458455 ESE HOS | 11100504 0.00 | 1,044,400.00 1,044,40&00@

~ SUMASIGUALES § 1,044,40000 1,044,40000 |

\Valor a pagar: $ 1,044,400.00
|En letras: UN MILLON CUARENTA Y CUATRO MIL CUATROCIENTOS PESOS micte. S v

i RERGH 3 C C Recibi; -
| oLrq sTE LiaesOs 3RO _mj% oCa

|

|

i
1
|

Elaboré Ordenador del gasto c.cl0a8 8 A e _!‘!JPLCJ]_CL.___:




[AﬂoiMEs DA COMPROBANTE GENERAL | pag |
ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE CONCEPCION 1 | '
Nit: 00880203551 - ‘ 1 |

CONCEPCION ‘ l i ‘

} 2026| 06 | 22 | No: CG 26-00785 Con: 1| 1/

. L |

|

: = S . R R |

No Detalle [ Caédigo Contahlel Imputaclén Presupuestal | Fondo Valor Débito Valor Créd:to Base ;

1| Adquisicién de bienes y servicios 7 Ovo | 036190 | 245020093185 i RP T 1.044,400.00 0.00 | 0.00|

| 2 | Adquisicién de bienes y servicios ? Otro | 035190 0.00 1,044,400.00 0.00

| 3| Aporte a Pensién 73010604 1,044,400.00 0.00 1,044,400.00

4 | Aportes a Fondos Pensionales - Emplea | 251122 0.00 1,044,400.00 1,044,400.00 |

5 | Aporte a Seguridad Social J 73010603 | 0.00 0.00 1,044,400,00

| 6| Aportes Seguridad Social en salud - Em | 261123 ; 0.00 0.00 1,044,400.00 |

7 | Aportes Cajas de Compensacion J 73010501 0.00 0.00 1.044,400.00

8 | Aportes a Cajas de Compensacion Fami | 251124 0.00 0.00 1,044,400.00

¢ | Aparte a Riesgos Profesionales 73010605 [ 0.00 0.00 1,044,400.00

I10 | Aportes a riesgos laborales 251111 0.00 0.00 1,044,400.00

. 11 | Aportes al SENA 73010602 0.00 0.00 1,044,400.00 |

| 12| aportes SENA 24905002 0.00 0.00 1,044,400.00

| 13| Aportes .CBF 73010601 | 0.00 0.00 1,044,400.00 |

14 aportes al ICBF | 24905001 ! 0.00 0.00 1,044,400.00
| TOTALES $ 2,088,800.00 2,088,800.00

SANDRAM

Elabord

Sb LA CAJT&_&LA@C:TEO

Ordenador del Gasto




