l. | Versién | 1
! [} pourl | CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO U ORDEN | i -
| Sl DE PRESTACION DE SERVICIOS (OPS) PARAPROCESODE [t 09112018
| T PAGO POR TESORERIA —1
- Cédiga 1502-F0-0002
I INFORMACION DEL CONTRATISTA
NOMBRE DEL CONTRATISTA: YENNY CAROLINA ESPINOSA PINILLA
TIPO DE DOCUMENTO: ce ] X [ c | NO. 52779571
CORREQ ELECTRONICO: CAROLINAESPINDSA2IEGMAILCON CELULAR: 3006842269
UNIDAD DE PRESTACIGN DE SERVICIOS DE SALUD: SUR 5U38
UBICACION DEL SERVICIO: SALUD PUBLICA SEDE: Kennedy
Cuntro de Ceriro te Caniro da Cendro de Ceniro de
Coniro g cont - “ - » L] *
CENTRO DE COSTOS: = e sesta L) L) e
K29 100%
|ENTIDAD FINANCIERA: DAVIVIENDA TIPO DE CUENTA: Ahaorros
NUMERO DE CUENTA BANCARIA | 457370015093 PENSIONADO [Nn
INFORMACION PARA EL PAGO DEL CONTRATO U ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS
NUMERO DE CONTRATO ¥ VIGENGIA: 4014- 2018 N° DE PAGOS DEL CONTRATO 1DE1
NUMERO DE CDP 599 FECHA 23/03/2018 NUMERO DE CRP 19181 FECHA 06/04/2018

Prestar Servicos profesionales a la gestion administrativa ylo asistencial en el area de PIC, dentro de los
diferentes procesos y procedimienlos de la SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR

OBJETO DEL CONTRATO: OCCIDENTE E.S.E. de acuerto al requerimiento institucional,
DIA | MES ARO Dia | MES | ARO
PERIODO CERTIFICADO DESDE HASTA
6 4 2018 30 4 2018
VALOR HONORARIOS MENSUALES: $3.070.655
TIPO DE SERVICIOS | PIC | RESERVA DE GLOSA 2% [ %0

OBSERVACIONES: (Descuentos, incapacidades, licencias de maternidad y pagos por porcentaje. O cualquier otra novedad que
repercula en el pago de honorarios, alivios Iributarios) es de anotar que para los alivios tributarios se debe allegar los soportes.

CONTROL DE EJECUCION DEL CONTRATO

CONCEPTO VALORES
VALOR TOTAL DEL CONTRATO MAS ADICIONES: $1.070.655
'VALOR EJECUTADO $3.070,655
VALOR A PAGAR AL CONTRATISTA $3.070.655
VALOR A LIBERAR $0
SALDO POR EJECUTAR s0
PORCENTAJE DE EJECUCION 100%

El interventor o supervisor del contrato CERTIFICA QUE:

Se verifica el cumplimiento del minimo valor de los aportes al sistema de seguridad social en salud y pensiones pagado en el mes. Los honorarios
inferiores a $1.953.105., el valor para |IBC debe ser sobre un salario minimo legal vigente.

APORT APORTE
Namero de Planilla |BC DE COTIZACION ” z_f;lgg"un PENS%N 0% "ﬁ" ”‘&TE TOTAL APORTES
8478367821 $1.230.000,00 $153.800 $196.800 3 $30.000 $380.600

Dado en Bogota el mes de ABRIL del afio Dos Mil diez y ocho (2018). Lo anterior para que surta el pago perl.inelina\ Cordialmente,

Yasmth Plezdn ur dJb

YASMITH PIRAZAN INA ESPINOSA PINILLA
NOMBE y FIRMA DEL SUPERVISOR: NOMBRE y FIRMA DEL CONTRATISTA

=
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BOGOTA ABRIL 2018

CUENTA DE COBRO 1

Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente E.S.E.
NIT 900.959.048-4
DEBE A

YENNY CAROLINA ESPINOSA PINILLA
CC.N° 52779671 Bogota

Por concepto de servicios prestados durante el mes de ABRIL de 2018 segun contrato de prestacién de
servicios No 4014 - 2018 de acuerdo a informe de actividades anexo y certificacion de pago y ejecucion de
contrato.

NUMERO DE TURNOS, HORAS, DIAS A CANCELAR: 25 DIAS
VALOR TURNOS O DIAS ADICIONALES: 0

. TRES MILLONES SETENTA MIL SEISCIENTOS CINCUENTA Y CINCO
TOTAL COBRO: PESOS M/CTE

TOTAL: $ 3.070.655

Autorizo a la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente E.S.E.
A consignar el valor correspondiente
EN LA CUENTADE AHORROS X CTE___ No457370015093
DEL BANCO: DAVIVIENDA

CENTRO DE | PORCENTAJE
COSTO % VALOR
K25 0% s
K26 0% H
K27 0% s
K28 0% $ -
K29 100% $ 3.070.655
K30 0% $ -
K31 0% 5 -
K32 0% - .
TOTAL 100% $ 3.070.655
Sl NO
BAJO LA GRAVEDAD DE JURAMENTO INFORMO QUE SOY DECLARANTE DE RENTA POR EL ARO 2017 X
DECLARAO QUE MIS INGRESOS PROVIENEN EN MAS DEL 80 % DE LA PRESTACION DE SERVICIOS DE
MANERA PERSONAL O DE DESARROLLO DE UNA ACTIVIDAD ECONOMICA POR CUENTA Y RIESGO DE EL X
EMPLEADOR O CONTRATANTE
QUE MIS INGRESOS TOTALES EN EL ANO INMEDIATAMENTE ANTERIOR SUPERARON 1.400 UVT
($44.603.000) X
CORDIALMENTE,
YE LINA-ESPINOSA PINILLA
CC. N° 52779671 Bogota il: carolinaespinosa29@amail

TELEFONO CELULAR No 3006842269
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- Version 2 J |
| —
eyl INFORME DE ACTIVIDADES POR ORDEN DE PRESTACION DE ;ur_m de NO4201T @ ‘
bt e e e v e sk SERVICIOS lapmmn 1 L ity
\codiga II 04.02.F0-0001 ot mTAD |
Ublcaclén del Serviclo: |ESPACIO EDUCACION - SALUD URBANA Sede: Salud Publlca
Dia Mes Afo Dia Mes | Afo
No. DE CONTRATO: 4014 - 2018 Perlodo certificado desde el - —T3er] * o 15518
NOMBRE DEL CONTRATISTA: |YENN‘|“ CROLINA ESPINOSA PINILLA C..5. 52,779,671 DE BOGOTA

OBJETO DEL CONTRATO: Prestar Servicos profesionales a la gestién administrativa y/o asistencial en el area de PIC, dentro de los diferentes procesos y procedimlentos
de la SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E. de acuerdo al requerimiento Institucional.

El Itado del cumpli del contrato es: Productos; S| _X NO Serviclos: SI ___ NO____
OBLIGACIONES CONTRACTUALES PROGRAMADO ACTIVIDADES REALIZADAS PRODUCTOS ENTREGADOS
E 1, FELfRSN @Spac ion, sopories sudifona,
Cumplir a cabakidad con las actividades afines &l perfil prolesional propi aporte nforme | fmilias fuertes, jomada dia

. conforma a lo mundial de actividad fisica colegio Marsella
[ por los i " i con criterios de
idad, calidad, op idad y ia pegun Gobernanza: apropiacion lineamiéentos gobemanza, reunion referentes de .
P del P , espacio ylo proyecios 51 salud mental subred Suroccidenis, consejos red buen Iralo locakdades de Actas, Listados
, Acciones de i gilancia y control, redes, Fonbbon y Kennedy, Consepo local de atencion a viclimas localidades
mesas, consejos, portafolio de servicios de [a instiucion cuands sean Kannady y Fonlibon, mesa local da SPA Kennedy, reunion gobemanza,
requeridos ylo asignados, en al coniralo vigenie enire la raunion politicas, EAT Maria Paz localidad de Kennedy, Acusrdo local
subred sur occidents y la 505 Kennedy, arsculacion vigilancia comunilaria, Seguimienio a casos reporfados
a la refarencia, Conversatona
Participar activamenie en las jomadas de sakud publica (vacunacion,
comunianas, i ales enlre otras).Pr tania por ka SDS|
coma por la sub red Surcccidenls o las conlempladas en el plan de &l Jomada Buen Trato Acia
accion del espacio asignado
Realizar induccion a la demanda y seguimeenio eleciive a las Segin lo por el s dard por algin caso que . .
canalizaciones reakzadas 8 los dderenies servicios asislenciales y 5l s& presenis en los respeclivos formalos ya sea para SIVIM, SISVAN, Enesiemes :;;:“""ﬁ::‘r;wﬂ"' .
sociales para aricular el PIC y POS. SIVESCOS, SIVIGILA, C i de la subred s i 2
Alistar soparies y preseniar aucilonas programadas Lania
da ia ESE como de L fitma audiora o secrelana. Realizar entrega de 5 28 realiza ertmga de soparies ¥ 'F::;:"ﬁ:“u‘" cuslodiados en ¢l Cade de Actas
soportes y velar por la custoda de ks mismos
Wotificar todos los eventos de interes en salud publica Informar a los Segin lo establecido por el knearmienio se dard por notificado algin caso que
individuwos familias yfo coleclives sabre sus deberes y darechos sl sa presente an los respactivos formalos ya saa para SIVIM, SISVAN, Formalas
respecio a la seguridad social en salud SIVESCOS, SIVIGILA, C. e la subred s
Facdilar los procasos de veeduria B " "
ciudadana y pariicipacion social con el fin de forlalecer la gestion. S ard esle mes se progaman p A28 00 Veaduias Este mes no sa realiza veeduria
Fealizar ajusies de maners oportuna cuando sean regueridos acords a sl Se realizan los ajusies pertinenies segun las recomendaciones da la
las p ims del del espacio asignad . profasional de apoyo para el mes Actas
Realizar enirega cporiuna y con calidad de Infarmes requeridos Asistic
& las asistoncias lecnicas convocadas por la 51 Se realiza entrega de informes y sopares con calidad Aclas
subredsur Occidenie ESE come de la S0S,
Asumir el 100% de glosa generada por la firma infarventora al
determinar Inconsistencias en sopadas ylo acciones da calidad,
oportunidad, o de cira indols en la gue lenga responsabiidad el sl Sa asumira en caso de presentarss Actas
ista (incumpkmi de meta, ir i ia &n sopories, entre
olras)
Velar y respander por los y ndecusda Se Uliliza de manera adecuada los equi recun .
de los equipos, documenlas o bisnas muebles entregados para le s aub::dm ¥ sos brndados por la o
ejecucion de lay aclividades propias del objelo del presente conlralo J
Agsistir & a3 nsistencias iecnicas convocadas por la Red y la SOS. ] Reunion G 23 y #spacio Educacion. C Aciai

Pigna1del
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‘:‘nlr lI:l apacien Bl slema general de waguricad social inisgral
rants la sjecucidn del presente contrmia sabion lon Montos isgales X fim (ealirn al i b dhall FriEa wa i waadla ol
pogn paapactive de salud y pensson dal mes se *anille e m ikl mes
wilablacidon y denira de los quince pameros tias calandacon de cede o cadiificatio da pago -
may
Do l:umplm;nn u luy guins de manejo, mariales, instuctivos, o S cha cumplimismio i lae da guiss, manusies y prfocolos en lee weliyidadas Atlab
prfocolos, procesos y procediniisnion insliucionslss
Realizar wodan nquslian sclividadan pecasan i
cummm-m chal objata del n-ou:I: ]::u::“ ghyi Ll fia cla cumplininnia o las sciiviaien dal mes Boporie de actividarlas, acta, lsladas, fichas
Cpecustar lan acciones preveniivas y'o cormectivas ylo plan de scckin a
L]
wmibdan por o8 organiemos, supervisor del contiato yio direckices b Biroblun da ncueeda s Lo csmiandiclonis tadd e
Internan
Obrar con keallad y buana ls on ol dessmolo del pressnie conl sio,
duacusrio al ol [ G ¥ wiica inaNcional o o e afncula an accionns de scuardo ol cadigo de bunn golininn (Cumplimianio da las aclividaias
protesional
Aphcar las polincas da calidad de | iativcion y participar sclivamenis
#0108 proceso da acrecacion y Sislema Inlegrade da Gestion &l fie raalizan on rouniona del aspacia, Gobarmanse y Converaulorios Cuatyinianic ta lae schvideden

OBSERVACIONES: Se da cumplimiento a las actlvidades programadas

TOTAL A PAGAR (Namero y letras) TRES MILLONES SETENTA MIL SEISCIENTOS CINCUENTA Y CINCO PESOS MICTE. (§ 1.070.065)

Al

Focha | iiimmimess I'mn e feckike sgpadvaii

Nasmith Priazdn Pan

HThiY CAHOE A FARFIRILA PINLLA C C A20TA T
CONTRATHTA

Nota: El Informe para su aprobncidn estard sujete a la eertificacién_do cumplimionto dal contrato qua explda el suparvisar. 4

AR T PIASAN

Viigprn 3 il 3
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