CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO U [CODIGO: AP-CT-F-16-05
ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS VERSION: 5

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE |PAGINA: 1 DE 1
E.S.E FECHA: 16/02/2018

NOMBRE DEL CONTRATISTA:  |GOMEZ MONTES IVAN ANDRES

TIPO DE DOCUMENTO: Cedula No. 1007232686
CORREO ivanandres5004@gmail.com |CELULAR 3006225657
PROCESO: PROGRAMAS GPAIS T  :«; e = e ffj“‘i‘ S RS eEa R a
SERVICIO: PROGRAMAS GPAIS  [UNIDAD: Ferias

Centro de o Centro de . Centro de 0 Centro de o Centro de 0 Centro de o
CENTRO DE COSTOS costo % costo % costo % costo % costo % costo %

AOC

BANCO 7 [TIPO CUENTA JAHORROS

NUMERO CUENTA BANCARIA

NUMERO DE CONTRATO Y VIGENCIA

NUMERO DE CDP: 1 1405 FECHA 01/07/2021[NUMERO DE CRP: 1 449721 FECHA 15/07/2021
NUMERO DE CDP: 2 1716| FECHA 25/08/2021NUMERO DE CRP: 2 54425| FECHA 25/08/2021
NUMERO DE CDP: 3 2449] FECHA 22/11/2021|NUMERO DE CRP: 3 65977 FECHA 22/11/2021
OBJETO: ITECNICO DE SISTEMAS

DIA MES ANO DIA MES ANO
PERIODO CERTIFICADO DESDE 01 1 2021 IASTA 30 17 2021
TIPO SERVICIOS |Asistencia| IRESERVA DE GLOSA 2% l 0

VALOR MES [ 2,232,442|VALOR LETRAS
IOBSERVACIONES: (Descuentos, incapacidades, licencias de maternidad y pagos por porcentaje. O cualquier otra novedad que repercuta en
el pago de honorarios, alivios tributarios) es de anotar que para los alivios tributarios se debe allegar los soportes.

CONCEPTO VALORES

VALOR TOTAL DEL CONTRATO MAS ADICIONES: 13,394,232
VALOR EJECUTADO: 11,161,860
VALOR A PAGAR AL CONTRATISTA: 2,232,372
TOTAL HORAS CONTRATADAS: 186
TOTAL HORAS A CERTIFICAR EN EL MES: 186
VALOR A LIBERAR: 0
SALDO POR EJECUTAR: 2,232,372

83.33 %

PORCENTAJE DE EJECUCION:

Se verifica el cumplirﬁiehib "del minimo valor de los aportes al sistema de seguridad social en salud y pensiones pagado en el mes. Los
honorarios inferiores a $2.271.315, el valor para IBC debe ser sobre un salario minimo legal vigente.

o PLANILLA VALOREPS | VALORAFP |RIES| VALORARL | VALORCAJA |TOTALPLANILLA
9426558064 113,600 145,400 3 22,200 0 281,200
0 0 0 0

El supervisor del contrato hace constar que los datos e informe de actividades registrados en esta certificacion se revisaron y son veraces.

Dado en Bogota. Lo anterior para que surta el pago pertinente. Cordialmente,

Firmado segUn planilla CERTIFICADO DE PAGO DE ORDENES DE

PRESTACION DE SERVICIOSZ(IZ))2E1SALUD dél periodo Noviembre IUU‘/\ A (ﬂ@/\"\/ é
TORRES RUIZ JOHANNA ANDREA %{ . GOMEZ MONTES IVAN ANDRES
NOMBRE y FIRMA DEL SUPERVISOR: 4/ NOMBRE y FIRMA DEL. CONTRATISTA
Nota: En el evento de ausencia del supervisor principal, se adjunta documento mediante el cual se avala que esta certificacion sea firmada por supervisor encargado.




INFORME DE EIECUCIGN DE CONTRATO U ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS CODIGO: AP-CT-F-50.02
o i s VERSION: 2
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E PAGINA:1DE1
JURIDICA
FECHA: 30/10/2018
AREA Y/0 SERVICIO: GPAISP UNIDAD: Salud Publica-Pic
No. DE CONTRATO: 8040-2021 Dia Mes Afio Dia Mes Afio
Periodo certificado
DOCUMENTO: 1.007.232.686 1 11 2021 30 11 2021
NOMBRE DEL CONTRATISTA: GOMEZ MONTES IVAN ANDRES
OBJETO DEL CONTRATO: Téenico de Slstemas
£l resultado del cumplimiento def contrato es: Productos : sl X NO Servicios: S NO
%
ACTIVIDADES CONTRATADAS ACTIVIDADES REALIZADAS PRODUCTOS ENTREGADOS
EJECUTADO cr TREGAD
a.Realizar las acclones de pl 6n, organizaclén y ¢ | 6n del Prograrma Ampliad, a. No aplica 4. No aplica
de [nmunizacién de la estrategia Intramural con el fin de lograr coberturas de vacunacién b. visita de asistencia tecnica a la totalidad de IPS b. Actas de asistencia tecnica a las [PS
de las IPS asignadas. de esquema regular , partos y salud ocupacional ¢. Actas de partos a ( San Jose Infantil, Colsubsidio cl 94),
b.Apovar la elaboracién, seguimiento y evatuacién del plan de accién noviembre y ¢. Se realizaron 2 visitas a instituciones que actas regular { bi peciali caps
diciembre 2021 y 2022 de la estrategia Intramural. atienden partos y 9 visitas a instituciones chapinero,santa monica,virrey solis cl 98, colsubsidio cl 63,
c.Realizar visita de asistencia técnica en el componente sistemas de informacién del PAl que priorizadas segin semaforizacién que atienden sura casteltana, lorencita villegas, cafam floresta,
incluye monitoreo y evaluacién de la calidad del dato (completitud, esquema regula, en la localidad de barrios unidos extramural)
simultancidad, congruencia o exactitud y oportunidad), asi como la revisién, verificacién y d.verificacion de las dosis ingresadas como d. Acta de asistencia tecnica lorencita villegas,
seguimiento al cumpli de los requeri 05 técnicos minimes para el campafia punto viajero ¢ontra fisico . e. Tablero de contro), sis 151 de ministerio, anexo 7, sis 151
funcionamiento adecuado del Aplicativo PAI Bogota y/o aplicativo PAIWEB 2.0. Evaluar y e. Verificacion de indicadores de congruencia, | de extranjeros, diagnostico de equipos de computo, Reclen
reportar novedades de Ja funcionatidad y exactitud de mformactén reportada entre los dos oportunldad y calldad de la informaclon nacldos de cundinamarca.
aplicativos PA! Bogotd y nacional. De manera mensual, al 100% de IP$ que manejan presentadas por las IPS de {a localidad en los f. Base del link enviado por secretaria de salud,
esquema permanente en menor de 6 afios (IPS pablicas, privadas, particulares, partos, formatos sis 150 y sis 151. g. acta de capacitacion, correo electronico.
extramural, pediatras). Esta visita se debera realizar de manera conjunta con el o la f. Se realiza durante la asistencia tecnica el h, Correo electronico enviado a las ips.
profesional Intramural. formulario de diagnostivo de equipo verificando i. acta de asistencia tecnica y matriz de cohortes
d.vuestreo ateatorio en fos puntos de aplicaclon vacunaclén contra flebre armarlla del cada ung de sus varldbles.,
ingreso de dosls de vacunas en tlempo real y con calldad del dato en los aplicativos PAI g. Capacitacion durate la asistentia lecnica de fos
versién 2.0 y PAIWEB 2.0.Esta actividad no aplica para la subred Centro oriente. modulos del PAI WEB 2 y PAI distrital.
e.Verificar, consolidar y evaluar Jos informes mensuales de dosis administradas y los 100% h. Se entrega a las IPS base de usuarios para ser
informes de de bioldgicos de fas IPS asij las y tableros de control. depurada y consolidada para el bloqueo de
f.Diligenciar, verificar, consolidar y analizar el inventario de sistemas de informacién, para los usuarios que no esten activos en las ips.
dos aplicativos, et de PA! 2.0 de Bogotd y el PAIWEB 2 nacional. En el 100% de las IPS i. Se entrega bases cohorte 2010y 2011 en las
asignadas. Actualizacién mensual. visitas con errores de calidad del dato.
g-Realizar en conjunto con el profesional Intramural el cronograma de capacitacidn en los
aplicativos PAIWEB 2.0 y/o PAl versién 2.0 Bogotd, en todos los médulos y su
implementacién af 100% det talento humano del servicio de vacunacién de las IPS asignadas
y estrategia extramural,
h.Verlficar y actualizat lus usuatius e el aplivalivo PAL 2.0 a Liavés de la Lase de
contactenos reportada por la secretaria distrital de safud de cada una de la IPS de fas
focalidades asignadas.
.Depurar y validar las cohortes de vacunacién de los ultimos 11 afios en el formato
wslabluvidu, Cohuite 2010-2011 endiegat nuvienbre 2021, Cohorte 2012-2013 entregar
diciembre 2021, Cohorte 2014-2015 entregar enero 2022, Cohorte 2016-2017 entregar
febrero 2022, Cohorte 2018-2019 entregar marzo 2022, Cohorte 2020-2021 entregar abril
2022.
TOTAL DE EJECUCION: 100%
OBSERVACIONES:
TOTAL A PAGAR {Niimero y letras): M/CTE ($} $ 2,232,372
DOS MILLONES DOSCIENTOS TREINTA Y DOS MIL TRESCIENTOS SETENTA Y DOS PESOS
= 53 -
Tvun A Guodf =ooxom
NOMBRE COMPLETO, CEDULA Y FIRMA DEL CONTRATISTA: .
GOMEZ MONTES IVAN ANDRES ﬁn[) Fires e recibido
o« 1.007.232.686 JOHANNA ANDREA TORRES RUIZ
Nota: Este informe de actividades para su aprobacién estaré sujeto a la certificacién que expida el supervisor.
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Periodo; Noviembre 2021

Mediante el presente documento en mi calidad de supervisor (a) certifico que los contratistas registrados en este informe cumplieron con las obligaciones pactadas en el
contrato de acuerdo a lo registrado en los formatos "AP-CT-F-16-05 CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO U ORDEN DE PRESTACION DE
SERVICIOS" y "AP-CT-F-50-02 INFORME DE EJECUCION DE CONTRATO U ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS" y se ha verificado el pago de los aportes al
Sistema de Seguridad social en salud, pensidn y riesgos laborales, motivo por el cual es procedente el pago de los honorarios durante el presente periodo, segiin se
relaciona a continuacion:

{

TORRHS RUIZ JOHANNA ANDREA

53105209
Supervisor

01/12/2021 08.16.47

80282021 |Cedula |1030524814 | ROV SONZALES ;Ef(mf\g be A0 186 2,232,372 2,232,372 sl
8029-2021 |Cedula 49717162 o, ROJAS AUDRIS O A0 186 2,232,372] 2,232,372 sI
80302021 |Cedula 23623561 | onre u RODRIGUEZ Xiimig Do Ao 186 2,232,372| 2,232,372 sl
80312021 |Cedula |52877294 | GONZALEZ ALMARIO XES(?:_IICA% Do Ao 186 2,232,372| 2,232,372 sl
8033-2021 [Cedula |79223724  |PINZON JUAN GONZALO Xﬁiwfj\g Do Ao 186 2232372 2,232,372 sl
80342021 |Cedula 11019037732 |SRANADA RODRIGUEZ /T\E%"L'E\g be A0 186 2,232,372 2,232,372 sl
80352021 [Cedula 1123511899 | *SERERD GONZALEZ o A0 186 2,232,372 2,232,372 sl
8036-2021 |Cedula 52344365 |GUTIERREZ LOPEZ XE?(:\II_'&OR be Ao 186 2232,372| 2,232,372 sl
8037-2021 [Cedula 80794279 |0 2N SAZAEON Egm:gg Lo Ao 186 2,232,372| 2,232,372 si
80392021 (Cedula 20410862 | IoENAIDEEDE ;Ef(mig De A0 186 2232,372| 2,232,372 sl
80402021 |Cedula 1007232686 |0 VT2 MONTES VAN o NGo A0 186 2,232,372| 2,232,372 sl
80412021 [Cedula 1019099407 ESPEJO MARTINEZ XE?(II\IL'&[C;‘D-E AQO 186 2,232,372| 2,232,372 sl
80422021 |Cedula 55132034 | ==C ZAMO SANCHEZ I\Ef(ﬁ'ﬁ\g be oo 186 2,232,3721 2,232,372 S|
8043-2021 |Cedula 52728084 |LEZAMA MENDEZ ;5%‘1'&2 be A0 186 2,232,372 2,232,372 sl
80442021 |Cedula 1032372708 |LOPEZ CAPERA PAOLA XE%“L'% be A0 186 2,232,372\ 2,232,372 si
80452021 |Cedula 1015468177 POty CONZALEZ JUAN DT ColONAL o 1A00 186 4,743,744 5253824 si
L)





