OE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD:

JBICACION :
AL m DEL SERVICIO:  ORTOPEDIA Ly
F Al 0
_ Cenira de —
ENTRO DE COSTOS: Tmmen ] ] e | TSR] S [
102 100 ‘ : T
lent - i gEER S
TIDAD FINANCIERA: DAVIVIENDA TIPO DE CUENTA: T
INUMERO DE CUENTA BANCARIA e ) u
— INFORMACION PARA EL PAGO DEL CONTRATO u,gnnen DE PRESTACION DE SERVICIOS :
0 DE CONTRATO Y VIGENCIA: 1613-2018 / N° DE PAGOS DEL CONTRATO 10 de
NUMERO DE CD - i
P 1731 |FECHA | 29110/2018 NUMERO DE CRP 44720 FECHA 3110/201
OBJETO DEL CONTRATO: y e L
25 AUXILIAR DE ENFERMERIA kit
PERIODO CERTIFICADO: pespe O | MES | ARG e
1 11 2018 30 11
VALOR HONORARIOS MENSUALES: b
$1.525.500 L
TIPO DE SERVICIOS Asistencial RESERVA DE GLOSA 2% 50 '
OBSERVACIONES: 180 HORAS LABORADAS
CONTROL DE EJECUCION DEL CONTRATO i &
CONCEPTO VALORES '
VALOR TOTAL DEL CONTRATO MAS ADICIONES: $16526250 -~
VALOR EJECUTADO $16.322.850 Pl
VALOR A PAGAR AL CONTRATISTA $1.525.500 & EE
VALOR A LIBERAR $0
SALDO POR EJECUTAR $203.400
PORCENTAJE DE EJECUCION 98,77%

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
inferiores a $1,953,105 el valor para IBC debe ser sobre un salario minimo legal vigente.

APORTE
/ APORTE A SALUD NIVEL APORTE
Namero de Planilla / IBC DE COTIZACION 12.5% IBC PENSII;)(I;I 16% ARL ARL
1015977176 ¢ $781.242,00 /,- $97.655 $124.999 3 $19.140
L ; —_—
afio Dos Mil Diesiocho (2018). Lo anterior para que surta el pago :

Dado en Bogota a los ( ) dias del mes de NOVI‘E)(BRE del
Cordialmenle,

o A Nen>

SR ANA TULIA RINCON SALCEDO
i NOMBRE y FIRMA DEL SUPERVISOR:
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100%

t-Reafiza registios en forma clara y

100%

1-Reaiizan 1ecito y endrega de tuimo

el ¥
wanvidiones

y hodes las o legmiies =
mdnwnmmmmmmmmmmm mu-mu!rwmmy
w0 -201. Transr com respecta, ngaeialitiad y rectitud  las persomes com que tenga relscion por
| razsn de su canga -20. Qmwrmm fsposit U SIS U [erirquicos adogten en ejercicia de
|5us atnbucuones., alander los ¥ ehefl pefe o de las

oy

100%

1-Apficar p de b wda al p

[EPIDEMIOLOGIA. ASEPSIA Y BIOSEGURIDAD 22 Agiicar los principios de técrica sséptics -23
Agiicer las normas umiversslies de Sosegunidad, em | maneio de Muidos -24. Curngliin com la pressrtacitn
def ragfamento de higiens y T ¥ con la ef del grogs da Safud O i, epstando)
procedimentios segumms de rabaio segum actividad 2 realizer em la Insthuciim Asi como atogerse &l
s Saiud O Instiducional ¥ a los plames de smengencia ¥ evacuscion dal Hospital y a)

ios planes de comtingantia dal Sras de mantenfrmmnta,

1-Usa los de i p

2-Realiza asen y desinfeccion de camas, camilas e inmobiliario
de paciente.

MANEJO. USO CUSTODIA DE RECURSOS FISICOS, INSUMOS, EQUIPOS E
IDENTIFICACION: 25 Vigilar @ L] -26 Liantemer 8 arden. fimpiesn ¥ buen
m-m tlns squires de matenisles -27. Velar por bz adecuada v racions utiicecitn de fos recursas de
¥ demas squpos ¥ elementos dal Hospital que ssan para & cumy o2 sws|
actincades confractuaies -28. Porfer < Carnen de (12 nstilucion durerie s prestacion de senacin segun bos
de fa i .23, ) loe liemes que se entregan para o desempedic ds i3S
furc ¥ rege ¥ los R el pora esta funcitin, -30, Gastiomar de
alosp ; s s die . ramtegres o perdidas de los|
thod 3o mormetien. 31 Ukilizan los biemes y recursos srslwmas pana & eangig & Su cagn o i)
en forma exciusiva pars bos fmes qus comespomdan

1-Realizan inventarios asignados por el jefe inmediato.

2-Custodia historias dinicas de paci iy

CAPACITAD!ON EDUCACION CLINICA E INVESTIGACION PERMANENTE: 31. Asistir 2 fodes
por iz it 32, Participar enel disgmistico de necesidades &

mdmtmu para su posterion nealzacicn

100% 7

1-Asiste a las capacitationes programadas en la USSK

OBSERVACIONES: 180 HORAS LABORADAS

H 1.525.500

(Numero y letras):

TOTAL A PAGAR

frhe éf/mo

CHES CANTOR LIBIA




CONSULTA AFILIADO COMPENSADOS

INFORMACION BASICA DEL AFILIADO
. DATOS EN RESOLUCION 2309

_DATOS EN RESOLUCION 2280

DATOS EN RESOLUCION 4023

COMPENSAR £40 5

B EFS
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