Versitn 3

@////% Soesetyn e Salid CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO U ORDEN
= /M/ IbmelmemahdeSuvons i H5¢ DE PRESTACION DE SERVICIOS (OPS) PARA PROGESO DE ”ﬁﬂms 150212018
7// Sur Oecidente ES.E PAGO POR TESORERIA
Condigo: 04-02-FO-0002
INFORMACION DEL CONTRATISTA
NOMBRE DEL CONTRATISTA: CAROL FRANCIS FORERO MORENO
TIPO DE DOCUMENTO: cc _ X _ C.E _ NO. 52.323.312
CORREQ ELECTRONICO: carolfrancisforero23@hotmail.com CELULAR: 3163308286
UNIDAD DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD: KE 10
UBICACION DEL SERVICIO: MEDICINA INTERNA SEDE. Kennedy
Cevtiro de Ceantro de Cemiro de Cenfro de Cenlro de
Centro de cosfo % % % " U o % %
CENTRO DE COSTOS: coso costo costo osto costo
106 100 ,
ENTIDAD FINANCIERA: BANCOLOMBIA TIPO DE CUENTA: Ahotros
NUMERO DE CUENTA BANCARIA _ ; 62490745624 _ PENSIONADO |No

INFORMACION PARA EL PAGO DEL 0024”)4@\deﬂmz DE PRESTACION DE SERVICIOS

NUMERO DE CONTRATO Y VIGENCIA: 5005-2018 _z@ DE PAGOS DEL CONTRATO 1DE 1
NUMERO DE GDP 1672  |FECHA _ 1611012018 NUMERO DE CRP ~ _ FECHA
OBJETO DEL GONTRATO: AUXILIAR DE ENFERMERIA
DA | MES ANO DA | MES | ARO o
PERIODO CERTIFICADO: DESDE HASTA L
18 10 2018 311 10 | 2018
VALOR HONORARIOS MENSUALES. $728.850 \\\
TIPO DE SERVICIOS Asistencial RESERVA DE GLOSA 2% _ 0

OBSERVACIONES: 86 HORAS LABORADAS

CONTROL DE EJECUCION DEL CONTRATO

CONCEPTO VALORES o
VALOR TOTAL DEL CONTRATO MAS ADICIONES. $2.311.980 7 -
VALOR EJECUTADO $728.850
VALOR A PAGAR AL CONTRATISTA $728.850 .
VALOR A LIBERAR $0
SALDO POR EJECUTAR $1.583.130
PORCENTAJE DE EJECUCION 32%

El interventor o supervisor del contrato CERTIFICA QUE:

Se verifica el cumplimiento de! minimo valor de los aportes al sistema de seguridad social en salud y pensiones pagado en el mes. Los honorarios
infenores a $1.953,105, el valor para IBC debe ser sobre un salario minimo legal vigente.

' APORTE
. . IBC DE APORTE A SALUD NIVEL APORTE
Namero de Planilla COTIZACION 12.5% IBC mumzm__wun”a 16% ARL ARL TOTAL APORTES .
$781.242,00 $97.655 $124.999 3 $19.101 $241.755°

s
Dado en Bogota alos () dias del mes de OCTUBRE del afio Dos Mil Dieciocha (2018). Lo anterior para que surta el pago pertinente. Cordialmente,

_~ o _ 5 )
Gy Ry evS (osihenein Tovers Vorene
ANA TULIA RINCON SALCEDD CAROL FRANCIS FORERO MORENO
PROFESIONAL ESPECIALIZADO NOMBRE y FIRMA DEL CONTRATISTA
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e Serviclos de Satud
Sur Occidente E.S.E,

INFORME DE ACTIVIDADES POR ORDEN DE PRESTACION DE
SERVICIOS

Version

{Fecha de
‘aprabacion

Codigo:

3

15/02/2018

04-02-FO-0002

ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTAD.C.

Ubicacién del Servicio:

MEDICINA INTERNA .

Sede: KENNEDY

No. DE CONTRATO: 59052018 Periodo certificado desde el Dia | Mes | Afio j . | Dia | Mes iAo~
18 | 10 | 2018 31 | 10 | 2018
NOMBRE DEL CONTRATISTA: CAROL FRANCIS FORERO MORENO. cc 52.323.312 |DE BOGOTA

['OBJETO DEL CONTRATO: Ei Contratista a nombre propto y de manera independiente, sin que exista subordinacion ni relacion laboral alguna, prestara sus servicios y conocimientos como
AUXILIAR DE ENFERMERIA de la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente.

El resultado del cumplimiento del contrato es: Productos: Sl

NO

Servicios: 81 _X NO

OBLIGACIONES CONTRACTUALES

PROGRAMADO

ACTIVIDADES REALIZADAS

PRODUCTOS ENTREGADOS

ACTIVIDADES BASICAS: 1. Portar con los elementos basicos para el
desarrollo de sus actividades -2.Preparar oportunamente los efementos de
acuerdo al tipo de procedimiento.-3.Ejecutar con criterio, actividades segun
tratamiento meédico y de enfermeria, planeando y ejecutando cuidados de
enfermeria segun necesidades y prioridades def paciente.-4 Realizar
procedimentos basicos, tentendo en cuenta la técnica adecuada.-5. Areglar la
unidad, mantener e orden y aseo de la nusma. -6.Preparar al paciente,
colaborar en los examenes de diagnostico y tratamientos especiales.-7.Asistir
oportunamente al paciente en fa alimentacién, eliminacion, deambufacion y
traslados.-8.Realizar calculo y control de liguidos, administrados y eliminados.
9. Realizar personaimente las actividades obieto del contrato para lo cual
fueron contratadas y responder por el ejercicio de las actividades delegadas
sin que quede exento de la responsabilidad que le Incumbe por la
correspondiente a sus subordinados.-10. Dedicar [a totalidad del tiempo para
&l cumplirmiento de sus actividades.

100%

1-Porta uniforme y elementos necesarios para el

cumplimiento de las actividades.

2-Reallizar procedimiento basicos de enfermeria

a pacientes asignados.

paciente para examenes especiales y/o medios
4-Asistir al paciente en

diagnosticos
sus actividades basicas

3-Preparar

1-Anecdotario

2-Bitacora de procedimientos
3-Bitacora de procedimientos
4-Bitacora de procedimientos

REGISTROS OPORTUNOS SIN ENMENDADURAS, CRONOLOGIA,
NOMBRE, FIRMA LEGIBLES Y VERACES: 11. Efectuar oportuna y
claramente, registros de todos los cuidados de enfermeria.-12 Registrar en

100%

1-Realiza registros en forma clara y ordenados

cronologicamente

1-Lista de verificacion

RECIBO Y ENTREGA DE TURNO: 16. Recibir y entregar la informacion
|detallada de cada uno de los pacientes.

100%

1-Realizar recibo y entrega de turno

1- Libro de recibo y entrega de
turno con asignacion diaria

RELACIONES INTERPERSONALES, TRABAJO EN EQUIPO,
COMUNICACION ASERTIVA, HUMANIZACION SERVICIO, NECESIDADES
DEL. EQUIPO: 17. Atender las necesidades del equipo de trabajo.-18.Explicar
procedimientos al paciente y/o a la familia.-19.Respetar los derechos del
paciente y cumplir el codigo de ética de enfermeria y todas las disposiciones
legales pertinentes que como servidores en el area de Ja salud estan
obligados, tanto en Servicios Ambulatorios, como en Urgencias y
Hospitalizacién.-20. Tratar con respecto, imparcialidad y rectitud a las
persanas con que tenga relacién por razén de su cargo.-21. Cumplir con las
disposiciones que sus superiores [erarquicos adopten en eiercicio de sus
atribuciones, atender los requenmientos y citaciones del jefe inmediato o de
las autoridades competentes.

100%

1-Aplicar protocolo de bienvenida al paciente

que ingresa al servicio

1-Bitacora y/o lista de
verificacion

EPIDEMIOLOGIA, ASEPSIA Y BIOSEGURIDAD: 22. Aplicar los principios de;
técnica aseptica.-23. Aplicar las normas universales de Bioseguridad, en el
maneio de fluidos.-24. Cumplir con la presentacion del reglamento de higiene|
y seguridad y con la ejecucion del programa de Salud Ocupacional,
ejecutando procedimientos seguros de trabajo segun actividad a realizar en la
Institucion. Asi como acogerse al programa de Salud Ocupacional Institucional
y a los planes de emergencia y evacuacion del Hospital y a los planes de
contingencia del area de mantenimiento.

100%

1-Usa los elementos de proteccion personal

2-Realiza aseo y desinfeccion de

camas,camillas e inmobiliario de paciente

1-Anecdotario
2-Lista de verificacion aseo y
desinfeccion

MANEJO, USO CUSTODIA DE RECURSOS FISICOS, INSUMOS, EQUIPOS
E [DENTIFICACION: 25, So._ﬂ e nformar faltantes del wmventano.-|
26.Mantener el orden, limpieza v buen manejo de los equipos de matenales.-
27. Velar por la adecuada y racional utilizaciéon de los recursos de la
Institucién y demnas equipos y elementos del Hospital que sean destinados
para el cumplimiento de sus actividades contractuales -28. Portar el Camet de
la institucién durante la prestacion de servicio segun los parametros de la
institucidn.29. Salvaguardar los bienes que se entregan para ef desempefio de
las funciones y registrando y controlando los tormatos establecidos para esta
funcidn. -30. Gestionar de acuerdo a los procedimientos establecidos los
cambios de ubicacidn, traslados, reintegros o pérdidas de los bienes bajo el
marco normative.-31.Utilizar los bienes y recursos asignados para el empleo a
su cargo o la informacion reservada en forma exclusiva para los fines que
correspondan,

100%

1-Realizar inventarios asignados por el jefe

inmediato

2-Custodia historias clinicas de pacientes

asignados

1-Libro de inventario
2-Registro del traslado de
historias clinicas de la unidad

CAPACITACION, EDUCACION CLINICA E INVESTIGACION
IPERMANENTE: 31. Asistir a todas las capacitaciones programadas por la
institucion. 32, Participar enel diagnéstico de necesidades de capacitacién af
intenor de su area, para su posterior realizacion.

100%

1-Asiste a las capacitaciones programadas en la

USSK

1-Formato de asistencia de
capacitacion

OBSERVACIONES: 86 HORAS LABORADAS

TOtal a Pagar:

gencie ef valor en numero y letras del valor a pagar en el periodo a certificar SETESIENTOS VENTIOCHO MIL OCHOCIENTOS CINCUENTA PESOS($ 728.850)

DQ«U\N TFeavicn Tovers  SH{ovenes

CAROL FRANCIS FORERO MOENO.

OrsAates: §

ANA TULIA RINCON
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LA CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR
COMPENSAR EPS
NIT 860.066.942-7

HACE CONSTAR

CGue elfa) sefiorfa} CAROL FRANGCIS FORERO MORENO idenfificadoia) con cedula  cwdadama
52.323.312 , se encuentra Afiliado en el Plan de Beneficios deSalud como cotizarts de la mmw‘ng:.um:wm_, por
la Empresa CAROL FRANGIS FORERO MORENC NIT _ en calidad de cotzarte” segin informacion
contenida a ia feche en nuesira base de datos.

.Fecha Afiliacion Fecha Retiro Semanas Cotizadas
2018309401 No Registrada 1007
Bencficianos:
R Paren. | identificactén Tipo de Fecha de | Fechade Estado Semanas

RNombre Beneficiar o Idontificacion | Afiliscion | Retwo | Afiacidn | Cotiradas
JUAN AMTONIO SALDANS, JUEZ CY | rossewr2 [&¥ 20800 [i} Actvo 481
MNICOLAS WMOREMO GUARIY L TOTZ3SE 150 ki rag sl e PEbve it
LAURA ALEJANDRA FORERD 1] 1012455725 CC 2L150901 3 Active 517
MOREND
SONIA TATIAMNA SALDARA a1] TO2G1402%F T 20180901 o Actve 49%
FORERO

e

El presente cerlificadc se expide a solicitud del {lay interesadofa), a los 19 dias del mes de Oclubre hw\
2.018 ¢
Observaciones:

Con destino a:
A QUIEN INTERESFE

Informacién sueta a  verficacion por parde de COMPENSAR EPS, cualquier acleracion con -gusto sera
alendida en la finsa 4441234- Documento ro valide como autonzacion de Trasledo - No es valido para
aclarar situacion de Duplicidad en el SGSSS. Semanas de Colizacién seytn LEY 1122/07.

Cordialmente,

COMPENSAR EPS.
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SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTIAS
PORVENIR S.A.
L ; NIT 800.144.331-3
porvenir

s6lo hay uno

CERTIFICA QUE:

El(la) Sefior(a) CAROL FRANCIS FORERO MORENO, identificado(a) con Cédula de
Ciudadania 52,323,312, se encuentra afiliado(a) al AL FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS
PORVENIR

Gerente de Clientes

La presente certificacion se expide a solicitud del interesado a los 21 dias del mes de Octubre de 2018.



SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA

VIGILADO

ARL |SUMGS

Medellin, 21 de octubre de 2018

LA ADMINISTRADORA DE RIESGOS LABORALES
SEGUROS DE RIESGOS LABORALES SURAMERICANA S.A.

CERTIFICA:

Que CAROL FRANCIS FORERO MORENO identificado(a) con cédula de ciudadania 52323312 registra en nuestra base
de datos como trabajador(a) independiente.

A continuacién se relacionan los datos de la-afiliacion:
Fecha inicio cobertura: 19/10/2018 i Fecha fin cobertura:

INFORMACION DEL CONTRATANTE

SUB RED SUR OCCIDENTE N900959048

ACTIVIDAD ECONOMICA:

3851101 - EMPRESAS DEDICADAS A ACTIVIDADES DE LAS INSTITUCIONES PRESTADORAS DE SEIVICIOS DE SALUD, CON INTERNACION, INCLUYE
HOSPITALES GENERALES, CENTROS DE ATENCION MEDICA CON AYUDAS DIAGNOSTICAS, INSTITUCIONES PRESTA-DORAS DE SERVICIOS DE
SALUD, CENTROS ESPECIALIZADOS (EXCEPTO DE RADIODIAGNOSTICOS Y/O RADIOTERAPIA), HOSPITALES PARA TUBERCULOSOS, INSTITUCIONES
DE SALUD MENTAL A

CLASE DE RIESGO: 3 PORCENTAJE DE COTIZACION:  2,436%

CENTRO DE TRABAJO: 0000000007 - OPERATIVO OPS CR 3

CLASE: 3 PORCENTAJE: 2,436%

ACTIVIDAD ECONOMICA CENTRO DE TRABAJO:

3851101 - EMPRESAS DEDICADAS A ACTIVIDADES DE LAS INSTITUCIONES PRESTADORAS DE SEIVICIOS DE SALUD, CON INTERNACION, INCLUYE
HOSPITALES GENERALES, CENTROS DE ATENCION MEDICA CON AYUDAS DIAGNOSTICAS, INSTITUCIONES PRESTA-DORAS DE SERVICIOS DE

SALUD, CENTROS ESPECIALIZADOS (EXCEPTO DE RADIODIAGNOSTICOS Y/O RADIOTERAPIA), HOSPITALES PARA TUBERCULOSOS, INSTITUCIONES
DE SALUD MENTAL

INFORMACION DEL CONTRATISTA

ACTIVIDAD ECONOMICA:
3851101 - EMPRESAS DEDICADAS A ACTIVIDADES DE LAS INSTITUCIONES PRESTADORAS DE SEIVICIOS DE SALUD, CON INTERNACION, INCLUYE
HOSPITALES GENERALES, CENTROS DE ATENCION MEDICA CON AYUDAS DIAGNOSTICAS, INSTITUCIONES PRESTA-DORAS DE SERVICIOS DE

SALUD, CENTROS ESPECIALIZADOS (EXCEPTO DE RADIODIAGNOSTICOS Y/O RADIOTERAPIA), HOSPITALES PARA TUBERCULOSOS, INSTITUCIONES
DE SALUD MENTAL

CODIGO DE ACTIVIDAD: 3851101 .
CLASE DE RIESGO: 3 PORCENTAJE DE COTIZACION: 2,436%

Tenga en cuenta lo siguiente para realizar la cotizacion y pago:

Articulo 11, Decreto 723 de 2013: Cotizacién y Pago: La cotizacién se realizara teniendo en cuenta el mayor riesgo entre:

1. La clase de riesgo del centro de trabajo de la entidad o institucion.
2. El propio de la actividad ejecutada por el contratista.

Paragrafo 1: Cuando las entidades o instituciones no tengan centros de trabajo se tomara la actividad principal o institucién.

Si desea validar que este certificado haya sido realmente emitido por ARL Sura y la informacion aqui contenida sea

real, visite www.arlsura.com.co / validar certificados e ingrese e siguiente codigo tinico de generacion valido por un
mes:C523233121829458687

Atentamente,

Direccién de Afiliaciones y Recaudos

Este certificado tiene validez para efectos de afiliacion det trabajador a SEGUROS DE RIESGOS LABORALES SURAMERICANA S.A asi como para su desafiliacion
Importante: La informacién contenida en este certificado puede ser validada en cualquier momento por SEGUROS DE RIESGOS LABORALES SURAMERICANA S.A

Este certificado fue generado con la informacion registrada en la base de datos el: 21/10/2018 4.18 PM

Direccién IP- 190.240.130.186, 172.16.42.236



19/10/2018 ° ; Maestro Afiliados Compensados

Iniciar sesién (/login.aspx)

(https://www.minsalud.gov.co/Paginas/Default.aspx)
Funcionarios {/Funcionarios) Preguntas Frecuentes (Transparencia/Preguntas-frecuentes) Mapa del Sitio (/Mapa-del-sitio) Buscador (/buscador)
(https://www.facebook.com/ADRESCol/)

(https://twitter.com/AdresCol/)

Compensacién » Consultas y estadisticas » Maestro de Afiliados Compensados (https://www.adres.gov.co/Compensacion/Consultas-y-estadisticas/Maestro-de-Afiliados-
Compensados)

INFORMACIOM BASICA DEL AFILIADO
DATOS EN RESOLUCION 230%

__DATOS EN RESOLUCION 2280

(https://www.minsalud.gov.co/Pagias/default.aspx)

* Presidencia (https://es.presidencia.gov.co/Paginas/presidencia.aspx)

+ Vicepresidencia (https://www.vicepresidencia.gov.co/Paginas/inicio.aspx)
* MinJusticia (https://www.minjusticia.gov.co)

¢ MinDefensa (https://www.mindefensa.gov.co)

¢ MinTrabajo (https://www.mintrabajo.gov.co/)



