. Versan 1 Peimia
B e CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO U ORDEN DE Lﬂ
ek Vatgie e e et PRESTACION DE SERVICIOS (OPS) PARA PROCESO DE PAGO POR [*72% ownz016 =

B soocdenmetst TESORERIA A
Camga 15-02-F00002 -

INFORMACION DEL CONTRATISTA

NOMBRE DEL CONTRATISTA JORGE ALONSO BELTRAN LOPEZ
TIPO DE DOCUMENTO cec | X ' CE I NO 80137320
CORREQ ELECTRONICO emprendenb2016@amal com CELULAR 3004487956
UNIDAD DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD FONTIBEON FOO1
UBICACION DEL SERVICIO PIC Fontibon
R W C cr.:: Ir.|. " (:(r.:n‘; de N % Ce _'-:.;,..:.. “ & .-u.:. de | .
CENTRO DE COSTOS coslo coslo costa costo
K32 100%

ENTIDAD FINANCIERA BBVA TIPO DE CUENTA Ahorros
NUMERO DE CUENTA BANCARIA 074092883 PENSIONADO [NO

INFORMACION PARA EL PAGO DEL CONTRATO U ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS
NUMERO DE CONTRATO Y VIGENCIA 5008-2018 N® DE PAGOS DEL CONTRATO PAGO 1 DE 1
NUMERO DE CDP 1125 FECHA 30/06/2018 NUMERO DE CRP FECHA 30/06/2018

Prestar servicios de apoyo a la gastion administrativa ylo asistencial en el area de PIC, dentro de los diferentes
procesos y procedimientos de la SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE E SE de

OBJETO DEL CONTRATO: acuerdo al requenmiento institucional

DA MES ANO DA | MES | ARO
PERIODO CERTIFICADO DESDE HASTA

12 7 2018 31 7 2018
VALOR HONORARIOS MENSUALES: $1.075 557
TIRO DE SERVICIOS | PIC RESERVA DE GLOSA 2% 0

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

CONTROL DE EJECUCION DEL CONTRATO

CONCEPTO VALORES
VALOR TOTAL DEL CONTRATO MAS ADICIONES 31075597
VALOR EJECUTADO $1.075 597
VALOR A PAGAR AL CONTRATISTA 31.075 597
VALOR A LIBERAR 30
SALDO POR EJECUTAR %0
PORCENTAJE DE EJECUCION 100%

El interventor o supervisor del contrato CERTIFICA QUE:

Se venifica 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 $1.953105, el valor para IBC debe ser sobre un salario minimo legal vigente

: APORTE A SALUD | APORTE PENSION | NIVEL APORTE
Nimero de Planilla IBC DE COTIZACION 12.5% 1BC 16% IBC ARL ARL TOTAL APORTES
1014359316 $781.242,00 $97.700 $125.000 3 $19.100 $241.800

Dado en Bogota en el mes de Julio del afio Dos Mil Dieciocho (2018). Lo anterior para que surta el pago pertinente. Cordialmente,

LC Lp C/i’)CUO >{‘v5t- Vs 3o

SMITH EDITH LOZANO GUEVARA JORGE ALONSO BELTRAN LOPE
NOMBRE y FIRMA DEL SUPERVISOR: NOMBRE y FIRMA DEL CONTRATISTA

Py
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INFORME DE ACTIVIDADES POR ORDEN DE PRESTACION DE fouu
SERVICIOS

Vertsn 2

oroaTary
apr i

Codua 0482 FO 0001

e
Erre

Ubicacion del Servicia:

[VIGILANCIA SALUD PUBLICA

Sede: FONTIBON

Dia | Mes | ano | Dia

Mes I Ano

No. DE CONTRATO: 5008-2018 Periodo certiticado desde el a
12 7 |2ma]| n 7 |2018
NOMBRE DEL CONTRATISTA: lJORGE ALONSO BELTRAN LOPEZ c.c. 80137320 (DE BOGOTA
OBJETO DEL CONTRATO: Prestar servicios de apoyo a la gestidn administrativa ylo asust-m:lal en el area dt Plc dentro de los dif P ¥p de la
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ES.E. de do al i
El ltado del bimi del es: Prod S _X NO __ Servicios: 51 ___ NO___
OBLIGACIONES CONTRACTUALES PROGRAMADO ACTIVIDADES REALIZADAS PRODUCTOS ENTREGADOS
Ingteso de wiformacion y dgdacion, sganacion y - 7
depuracidn de base de datos asignadas con cabdad y g:;g;cmfomac:un snl::md&::gglic:m +Fontibon
oportunidad para revsson del referente del subsisterna o c:: :::12: I“" ales (23) “n
Depuracain | eventos dJuales y wn 1 ¥
51 |colectvos. colectvos  Ingresados  en  aplicativo
lrnpru-udm nobficacin UPGD e Interfocal duario SIVIGILA con su respectva depuraciin
¥ UPGD - Ul
Dwgdacion b«olﬂ 363 (1), 411 (1), 620 (2). 621 (2), B30 (7).
B31(123), 831 (13)
Semanalmente  entregar al ! los  prod PR
._ al sut o % ASUSTES EVENTOS
cumphimienta de metas y crtenos de caldad AGRESIONE 5 POR ANIMALES POTENCIALMENTE TRANSMISORES
DE RABIA 362
CANCER DE LA MAMA Y CUELLO UTERINO 1
CANCER EN MENORES DE 18 ARIOS 1
DEFECTOS CONGENITOS 2
DEKGUE 2
DESNUTRICION AGUDA EN MENCRE S DE 5 ANDS 19
ENFERMEDAD TRANSMITIOA POR ALIMENTOS O AGUA (ETA) 1
£51 - IRAG (VIGILANCIA CENTINELA} 18
EXPOSICION A FLUOR 1
HEPATITIS A1
INFECCION RESPIRATORIA AGUDA GRAVE IRAG INUSITADA 14
INTOXICACIONES 186 )
sl LEISHMANIASIS CUTANEA 1 En reakzan  ajustes  en  aplicatvo
MORTALIDAD MATERNA - DATOS BASICOS 1 SMIGILA
MORTALIDAD PERINATAL ¥ NEONATAL TARDIA T
PAROTIDITIS |
RLUBECLA &
SARAMPION 30
SIFILIS CONGENITAY
SIFILIS GESTACIONAL 1
SINDROME DE RUBEOLA CONGEMITA 3
1G5 FERINA 32
TUBERCULOSIS 3
VIGILANCIA INTEGRADA DE MUERTES EN MENCRES DE CINCO
A0S POR INFECCION RESPIRATORIA AGUDA ENFERMEDAD
DIARRE ICA AGLIDA Y/0 DE SNUTRICIGH 2
VIGILANCEA INTEGRADA DE RABIA HUMANA 1
VIHGIDAMORTALIDAD POR SIDA 1
Mantener actualizada la base de datos del subsistema
amgnade  cumpbendo con entetios de  caldad
(oportumidad,  veracdad,  complettud),  generando si Se reahzan copas de das pot ap Copias de segundad guardadas en
respaldo del sistema de informacion al que pertenece lodos los dias y se almacenan en undad Dy E unadad D y E equipo SMIGILA
(backup) semanalmente.
Envio oportuno de la nformacion (Bases de datos) del
7 o Ermvio de notificacidn a SDS semanal SIVIGILA
Subshiema mulriade ae0un Kempos. estialadoy por: el Emao e notbcacion a SDS inmediata SIVIGILA Se generan pichivo mognetico de
ineameentos con cliterios do cabdad y veracidad o, 5 1 @ subsist emios de notheacidn diario, semanal y
sl Ervo RIPS mensual por UPGD a SDS En de semana almacenadas en equipo)
Emaa informe SIANIESP a SDS5 SMIGILA
Enwo Retroalmentacion a UPGD Mayo
Generar tabloros de control de L base psgnada
Tablero de control nobficacién emiada por UPGD
semanalmente, Se genera  archivo magnebco  de
St Tablero de control noatficaciin emaada por UPGD inmediata de control
Tablero de contrel emao de RIPS por UPGD
Mant en o func - ¥ )
aplicaciones de las bases asignadas de acuerdo a Manterumiznta dg saftware 8 £C subsisloma
tequetimientos de SOS de coneo 5 Mantenimiento, soporle de apbcatvo
sl Sopote lecnico ssslemas SMIGILA.
Indexacion base SVIGILA 12072018
Generacion Backup correos ! PC
Arreglo y mantenimienta PC
Realuzar asesolia y asistencia locnica a UPGD y Ul frente Asistencia técrsca a UPGD - UL SIVIGILA - SIANIESP S realzan  asslencas  lécnecas
a las bases asignadas cuando se requicra, Revision, ajuste de caracterzacones UPGD al, caf . soporte cormeo
sl R L ajuste de u electronico y telelonico
Asisitencia técneca USS 48 San Pablo 160772018 Revision, actuakracion ]
Asistencia técnca Comiacund Veraguas 180772018 caractenzaciones en aphcatvo
Gestdn del archivo documental basados en las nofmas) At - e
de geston documental establecidas por la insttucian! chivos magneticos crganizados para auddoria
apoyada por el técnico adminstratve 5] Organizacitn notficacitn semanal @ inmediata archevos planos x?;m;?:sd« Mchios” inddnetons
y fichas UPGD
Apoyar en la elaboracion de informes e indicadores de las : Generacion, actualzacion
bases de datos de su competenca conforme a crdenos Tablero de control notficacién colectva & ale . lableros de control notificacson
pof UPGD - Ul semanatmente
de caldad o e T
T de contral colectva & enmiada @
sl por UPGD - Ul inmediata Entrega a subsistemas informes excel
Tnbhrrcl de control nothcacidn RIPS emdada par UPGD - U1 ::nm:‘mm::,: &, reapectiva: analsis
a submsist da Vigdancia y
Hetosimeniaciin a URGD Relroalimentacion eventos a UPGD
Asistr y en las das al .
i Reunion equipo SIVIGILA-TRANSMISIBLES
1] it
snianot dal haspda Aoy % COVES, EOVEFOW s Capactacion SVIGILA tecnicos disponibildad Asistencia @ reunon
paciod exe \oouen y xchys af Reunion VSP Lineamventos Jubo-Dsc 2018 0510712018 Capacitacion
i 1}
So% o, Wleron .y QU8 gunetan S on o L DS L Jubo Dic 2018 1200772018 Participacion comda
oblenida Comadé SIMGILA - SDS 190772018
OBSERVACIONES:

TOTAL A PAGAR (Numero

i¢ l [u-{t ]?“—--'lﬂ—r'-

letras): $1.075.597 UN MILLON SETENTA ¥ CINCO MIL QUINIENTOS NOVENTA ¥ SIETE PESOS MICTE

U JCERGE AL ONSE L TR )2
COM N

Hota Bl informe para sy aprobacién estard sujeto a la crficaciin_de cumplimiento del contrato gue expida e s.:][u.-rmor
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Informacion de la Planilla Pagada

Nit de comercio Operador de Informacion
Razén Social del Operador de Informacién
Descripcion

Fecha

Periodo de Cotizacién Otros Riesgos
Periodo de Cotizacién Para Salud
Empresa

CEDULA CIUDADANIA

Cdadigo Sucursal (Nombre)

Referencia de Pago/ Nimero Planilla

Tipo de Planilla

Namero Transaccién Bancarial CUS
Banco

900097333-9
SIMPLE S.A,

Fago de Segquridad Social
2018-07-16, 09:33:49 AM
julio de 2018

julio de 2018

JORGE ALONSO BELTRAN LOPEZ
CC 80137320

()

8801885910/ 1014359316
|

(1052) - BANCO AV VILLAS

Valor $ 243 BOO
Estado de la Transaccién Aprobada
Direccién IP de Origen 10.0.19.58
Mit Céadige Administradora Namero Afillados Valor sin Mora Total Intéreses Mara
H900336004 2514 COLPENSIONES 1 $ 125000 $1.000
NBOO251440 EPSD05  ENTVIDAD PROMOTORA DE SALUD SANITAS S A 1 $97.700 $ 800
HB00256161 14-28 ARP SURA 1 519100 5200
SubTotales: 5241 800 52000
Total a Pagar: $ 243 BOO

Barranquilla: 361 88 50 - Resto del Pais: 018000 971 971 - |Mas que Facil, SIMPLE!

veracidad de la misma, su alcance se limita a repli

sumi ada directamente por el cliente.

Antes de imprimir, asegirese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.,

SIMPLE 5.A. no se hace resp de las planillas y pagos realizados a través de otros operadores de informacién dado que no tiene medios para corraborar la
1 inf ¥

Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogota 343 2949 - Cali; 554 0515 - Medellin: 514 66 69 - Bucaramanga: 643 80 00 - Cartagena: 655 30 03 - Pereira: 313 93 po .- 49ina 1 de 1

1€l Poder

de Jo 5IMPLE]
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rectaoe nacmiento  12-ENE-1982

SANTAFE DE BOGOTA DC
{CUNDINAMARCA)
LUGAR DE NACIMIENTO

1.75 O+ M

ESTATURA G5 AM SEXQ
02-MAR-2000 SANTAFE DE BOGOTA DC

P-1500107-42080973-M-DOBO137320- 20000525 02277001461 01 089924003

REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE CIUDADANIA

NUMETtO 801 37320

BELTRAN LOPEZ

JORGE ALONSO

NOMBRE &

o [ Neoso Bafeary,

FIRMA

FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION i surdidon

REGISTRADOR HACIONAL
IVAN DUGUE ESCOBAR




