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INFORMACION DEL CONTRATISTA

NOMBRE DEL CONTRATISTA: MONTENEGRO ANGULO DIANA ISABEL
TIPO DE DOCUMENTO: cc | X | CE | NO. 51883948 DE BOGOTA
CORREO ELECTRONICO: dianatr24@hotmail.com CELULAR: 3017112296
UNIDAD DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD: SEDE KENNEDY
UBICACION DEL SERVICIO: REHABILITACION SEDE: KENNEDY
CENTRO DE COSTOS: Compgocente | % | SIS o« |SUHIN s [ CDEML 0« S i el
MO07-KE10 100%
ENTIDAD FINANCIERA: DAVIVIENDA TIPO DE CUENTA: Ahorros
NUMERO DE CUENTA BANCARIA | 45 70 70 06 76 91 | Pensionaco [No
INFORMACION PARA EL PAGO DEL CONTRATO U ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS
NUMERO DE CONTRATO Y VIGENCIA: 2007 - 2018 N* DE PAGOS DEL CONTRATO 3DE3
NUMERO DE CDP 33 |FECHA | 12/0172018 NUMERO DE CRP 10199 FECHA 31/01/2018
OBJETO DEL CONTRATO: TERAPEUTA RESPIRATORIA
PERIODO CERTIFICADO: pESDE  jon | MES AHa HASTA I IR
' 1 4 | 2018 30| 4 |2018
VALOR HONORARIOS MENSUALES: $2.807.820

TIPO DE SERVICIOS | Asistencial | RESERVA DE GLOSA 2%

OBSERVACIONES: (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.
CONTROL DE EJECUCION DEL CONTRATO

CONCEPTO VALORES
VALOR TOTAL DEL CONTRATO MAS ADICIONES: : ;8_704_243
VALOR EJECUTADO $8.142.678
VALOR A PAGAR AL CONTRATISTA $2.807.820
VALOR A LIBERAR %0
'SALDO POR EJECUTAR $561.564
PORCENTAJE DE EJECUCION 94%

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.
RPURKTE
; IBC DE APORTE A SALUD NIVEL | APORTE
Ndmero de Planilla COTIZACION 12.5% IBC PENSIIS:J 16% ARL ARL TOTAL APORTES
1011992815/1012500973 $1.124.000,00 $140.500 | $179.900| 3 |s$27.400| $347.800
Dado en Bogotd alos ( ) dias del mes de ABRIL delafio (2018). Lo anterior para que surta el pago pertinente. Cordialmente,
D N -F‘(g = YSE
1o & P13 b
| ROSAELVIRAPULDO DIANATSABELMONTENEGROANGULO
progE J‘h“v‘;wBREVFTRMA DEL SUPERVISOR: S NOMBRE y FIRMA DEL CONTRATISTA
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Ubicacién del Servicio: [REHABILITACION Sede: KENNEDY
No. DE CONTRATO: 2007-2018 Periodo certificado desde el Dia | wes [ Ano [ [ ois [ues [ ato
1 4 18 0 4 | 18 |
NOMBRE DEL CONTRATISTA: [DIANA ISABEL MONTENEGRO ANGULO c.c. 51.883.948 |DE BOGOTA

OBJETO DEL CONTRATO: El Contratista a nombre propio y de manera independiente, sin que exista subordinacion ni relacion laboral alguna, prestard sus Servicios y
conocimientos como Terapeuta Respiratoria de la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente

El resultado del cumplimiento del contrato es: Productos : S| NO Serviclos: Sl X

OBLIGACIONES CONTRACTUALES PROGRAMADO ACTIVIDADES REALIZADAS PRODUCTOS ENTREGADOS

OBUGACIONES DEL CONTRATISTA. El CONTRAMSTA s obiga con =
WMTMEI‘--‘:—M 1 Cu-w.um-u_
scuardos, wmrre o mgames rero
codge o Swectra itama el EIE:_-- relacn con -;—:—- osl — - - Participando activamente en la atencion de pacientes para
eatgemmanes i prvaerie seriein. =4 obe e bigar 3 Obras oo leaed y wusna tn los cuales se: evalua y ejecuta el plan de tratamiento de los

v COMIa 88 BCLETEO B o 3 i 1|
y it droresposrbobag~tagan s e et pacientes con y sin soporte ventilatorio.
tecal wmgrsl dewrin ' ....‘.‘-5‘.- prsars oo e ke morien bgems - Realiza toma, procesamiento y andlisis de los gases
ashinaiden dumtes wance (15) prumerce Gies catersiens de cade mes. § Cumplr sanguineos que le sean solicitados.
con 18 SdherENCI § 1S uise 60 MeNeD. MEMESS. IEINUCEVDR. PrOICOIDS. Procedos

. pubrgran armrarfgriinag « Interpretacion de radiografia de torax.

e et Sescaini fererldeer v « Escoge segun previa evaluacion del paciente, el equipo de
::---L segundad y satud en el Fabep. Sroumeras -a-; Swtema Uneco! oxigenoterapia a usar.
e e 7 Coins con o martananart y merers 6o - Programa y modifica la asistencia ventilatoria de acuerdo
Swtema Oblgsiono 6e Gemrtia de Ceidad Wettuconal durams of desarcio de me con analisis previos y pamcjinicgs_
e i s e 0 plydferSery-sommplo « Realiza el cuidado de la via aérea artificial o fisiolégica
du Acreditecstn y Sutema 64 rormacrin. §. Cumplr con of Sessrsio de lns w0 como parte del tratamiento con: terapia respiratoria
Crove o6 Acremacsir Gaaién o oy e oo micronebulizaciones, higiene y cuidados de traquectomia, | Registros de historia clinicas.
on ol ueusno y Resporestaded L T e :.:.-'-n- de las responasbicaces extubacion, decanulacion y demas actividades propias . Interconsunas_' )
asgrades 9 Cumplr con iss polices acusedos relacionadas con la profesion. « Censos de actm.dades. )
e . Bt Bsaiioia, [ Haergrpreastcgragpoiostoalionellod 100 » Participacion activamente en el traslado de pacientes « Cobros de terapia (facturacion).
svgneces 10 Exscum ies sccones wo yo pion 0o criticos a la toma de examenes especiales controlando la via|* Entrega y recibo de turno.
lnmwum'-my—-ﬁn—-mn—

aérea del paciente durante dicho examen.
« Liena a cabalidad los formatos de historia clinica de

omfdenceidsd 08 i memon. 12. Aselr § aprobar e proceece de schaizacon acuerdo con las normas legales, los procedimientos de
P Rt 2] por o TE s n i : © o .
s ooy osta. con @l i da contribur o Geaamole de o antietdages y sbigacieoms, auditoria y el manga1 de historias clinicas de la institucion,
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OBSERVACIONES:

TOTAL A PAGAR (Numero y letras): 2.807,820 (DOS MILLONES OCHOCIENTOSSIETE MIL OCHOCIENTOS VEINTE PESOS MTE.)

i P13 4

Feche ABRL DE. 2018 ROSA ELVIRA PULIDO

i T: ¥

MWWVNWLMMAMMWMG $1853048 BOGOTA
Nota: E! informe para su aprobacidn estara sujeto a 1a certificacion de cumplimiento el contrato que expida el supervisor.
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CORC Al 10 QUE TE MERECES

Valor

336.100
336.100
350 100

14.000

0

0
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NOMBRE PLANILLA SIMPLE RECAUDO

NIT 900.097 333-9

CODIGO 20596

FORMULA 8889187790
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