CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO U CODIGO: AP-CT-F-16-05

OMBRE DEL CONTRATISTA: RIETO DIAZ BLANCA MYRRIAM

By s ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS VERSION: 5
| e Sebuadlniegnda e Seeilos e Sl SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE [PAGINA. 1 DE 1
B Noekst, ES.E FECHA: 16/02/2018

197198

TIPO DE DOCUMENTO: Ceduia o 51762342

CORREO MYRIAMPAPH@HOTMAIL CELULAR 319473270?

PROCESO: CONVENIO TRANSMILENIO.

NUMERO DE CONTRATO Y VIGEMGIA:

SERVICIO: [Fray
. o Centro de o Centro de . Centro de o Centro de
CENTRO DE COSTOS cosio % costo % costo % costo % coslo % cosfo T %
ADD
BANCO f12 [TIPO CUENTA AHORROS
NUMERO CUENTA BANCARIA 52115123

NUMERO DE CDP: 1 168] FECHA 20/01/2022[NUMERO DE CRP; 1 FECHA 31/01/2022
NUMERO DE CDP: 2 1183} FECHA 25/04/2022 [NUMEROQ DE CRP; 2 FECHA 2510412022
BJETO: AUXILIAR DE ENFERMERIA
DIA | MES | ANO [, DIA | MES | ARO
PERIODO CERTIFICADO DESDE — 04 2022 FASTA | —=5 04 5025
TIPO SERVICIOS Jsistencial RESERVA DE GLOSA2% | 0

VALOR MES ] 1,756,584VALOR LETRAS

el pago de honorarios, alivios fributarios) es de anotar que para los alivios tributarios se debe allegar los soportes.

= 15

S 6]
o * ONCEPTO VALORES

OBSERVACIONES: (Descuentos, incapacidades, licencias de maternidad y pagos por porcentaje. O cualguier otra novedad que repercuta en

VALOR TOTAL DEL CONTRATO MAS ADICIONES: 5430744
VALOR EJECUTADO: 5.439,744
VALOR A PAGAR AL CONTRATISTA: 1,775,472
TOTAL HORAS CONTRATADAS: 186
TOTAL HORAS A CERTIFICAR EN EL MES: 188
VALOR A LIBERAR: 0
SALDO POR EJECUTAR: 0

PORCENTAJE DE EJECUCION:

mplimiento del minimo valor de los aportes al sistema de seguridad social en salud y pensiones

100.00 %

ores a $2.271.315, el valor para IBC debe ser sobre un salario méinimo legal vigente,
VALOREPS VALOR AEP:" |RIES] T\ L .| VALOR CAJ

TOTAL PLANILEA:

125,000 160,000 3 " 20,000

329,400

0 0

CUBRE 2 HORAS EL 17 DE ABRIL POR RETIRO DE OPS 3712,

Fl supervisor dei contrato hace constar que los datos e informs de aclividades registrados en esta certificacion se revisaron ¥ SOn veraces.

Dado en Bogol4. Lo anterior para que surta el pago p\eriinenie. Cordialmente,

Firmado seglin planilla CERTIFICADC DE PAGO DE ORDENES DE
P ICI0S. OE SALUD del periodo Abril 2022 ]
AR UTA oo

SUPERVISOR;

NOMBRE y FIRMA DEL

Nota: En el evento de ausencia del supervisor principal, se adjunia decumento medianie ef cual se avala que esta certificacién sea firmada por supervisor encargado.
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CODIGO: AP-CT-F-

1 Shoedrrgradade Senicins de St
@ Herte £5.£,

INFORME DE EJECUCION DE CONTRATO U ORDENDE  {50.02
PRESTACION DE SERVICIOS
VERSION:2 |
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E. | PAGINA : 1 DE 1

GESTION DE CONTRATACION

FECHA: 25/04/2019

EREA YIO SERVICIO: PUNTO DE PRIMERQOS AUXILIOS — PORTALES TRANSMILENIO UNIDAD: CHAPINERO
No. DE CONTRATO: 1546- 2022 L . Dia Mes | Afio | Dia { Mes { Afio
Periodo certificado
DOCUMENTQ: 51.762.342 01 04 | 2022 30 04 2022

NOMBRE DEL CONTRATISTA: BLANCA MYRIAM PRIETO DIAZ

OBJETO DEL CONTRATO: Prestar servicios
procesos y procedimientos de la Subred Integr

profesionales y de apoyo a la gestién como Auxiiiar de Enfermeria dentro de los diferentes
ada de Servicios de Salud Norte £.3.E de acuerdo a las necesidades de la institucion.

El resultado del cumplimiento del contrato es: Productos: St _X_ NO

Servicios: 81 X NQ

_ ACTIVIDADES
{Desarrolladas en el mes
“referente a fa obligacion)

fiada)-

1. Prestar atencién de primeros auxilios a
usuarios de los Portales de Transmilenio del
sistema, cuando se requiera atencion.

Brindar la atencion de primeros auxilios
alos pacientes presentados en el Portal
de Transmilenio Dorado, en el periodo
comprendido Ofabril al 30 de abril 2022.

(7) siete Registros Individuales de Atencién de
pacigntes.

La informacién comespondiente se puede
evidenciar Modulo de SIDCRUE - Valoraciones
en Portales Transmilenio, ia cual se encuentra

bajo cuslodia del Ceniro Regulador de
Urgencias y Emergencias Distrital.

2. Adherirse a los procesos y
procedimientes establecidos por ia Subred
Integrada de Servicios de Salud Norte E.S.E
relacionadas con la atencién de primeros
auxilies y regulacion de las urgencias y
emergencias médicas.

100%

Brindar Ia atencidn de primeros auxilios
alos pacientes presentados en el Portaf
de Transmilenio Dorado, en el periodo
comprendide O1abril al 30 de abril 2022,

Realizar la atencién de pacientes Y la
correspondiente aclivacién del Sistema
de Emergencias Méadicas (SEM), a
través de la linea 123, para la debida
regulacion  por parte del Madico
Regulader, asi mismo se recihe
asesoria ¢ indicaciones frente al manejo
del pacienie.

{7) siete Registros Individuales de Atencion de
pacientes.

La informacién correspondiente se puede
evidenciar Moduio de SIDCRUE - Valoraciones
an Portales Transmilenio, la cual se encuentra
bajo custodia del Centro Regulador de
Urgencias y Emergencias Distrital.

La evidencia del reporte al Centro Regulador
de Urgencias y Emergencias, de fos (14)
catorce paclentes atendides en el portal
Dorado se encuentran soportada en las
grabaciones  respectivas  del VIEWER
BACHUE la cual estd bajo custodia de la
Coordinacion General del NUSE.

3. Diligenciar el formate Registro de
Alencién de Paclentes segtin lo establecido
por la Subred Norte Organizarlos,
archivarlos, custodiarlos, guardando Ia
debida confidencialidad de éstos y cualquier
documentacién generada en el desaryollo
de las actividades.

100%

Diligenciar, organizar vy entregar los
fomatos de registro de Atencidn
individual de {(7) siete pacientes
-atendidos en el portal Dorado para su
debido archivo y custodia.

Los registros individuales de los {14} catorce
pacientes atendidos en el portat Dorado.

4. Cumplir con las condiciones para la
ejecucion del contrato, en circunstancias de
modo, tiempo y lugar definidos en el
lineamiento de Gestién en los puestos de
primeros auxilios de los Portales de
Transmilenio,

96%

Desarrollar  las  actividades  de
prestacién de primeros auxilios de los
pacientes en el poral de Transmilenio
Dorado durante el periodo comprendido
Olabril al 30 de abrit 2022

Bitdcoras en los puntos de primeros auxilios,
que corresponden a 25 turnos durante el mes
de abril 2022,

5. Contribuir con el mantenimiento y mejora
del Sistema Obiigatorio de Garantia de la
Calidad Institucional durante el desarrollo de
las responsabilidades asignadas, en el
marco de operacién de los componentes del
Sistema Gnico de Habilitacién, Auditoria
para el Mejoramiento de la Calidad, Sistema

100%

Diligenciar los Registros Individuales de
atencién de manera clara, concisa ¥
veraz de acuerdo con la normatividad
vigente, de acuerdo con los protocolos,
procedimientos v manuales de la
Subred integrada de servicios de salud
Norte,

(7) siete Registros Individuales de Atencion de
pacientes auditados por los Enfermeros
Coordinadores. '
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VERSION: 2

Sheedbriegrada e Seniedos de Sl
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E.
GESTION DE CONTRATACION

PAGINA: 1 DE 1

FECHA: 25/04/2019

Unjco de Acreditacion y Sistema de

Informacion.

6.Desarrollar las esiralegias definidas a| N/A Durante el mes de abril 2022, se |0 quejas

nivel institucional para el mantenimiento ¥ presenté una quejas o por parte de un

mejora de los Ejes del Sistema Unico de usuario de la alencién brindada en los

Acredilacién:  Gestion  del  Rlesgo, Portales.

Humanizacién de la Atencion,

Transformacién culiural, Gestibn clinica

excelente y segura, Gestion de la

Tecnologia, Atencion centrada en el usuario

y , Responsabiiidad social, acorde al

desarrollo de las responsabilidades

asignadas.

7. Participar en las diferentes orientaciones | 100% Asistitr  a las feuniones programadas | Asisle el dfa 30 de abril del 2022, para realizar

y reuniones, que sean convocadas por la por la Subred Nore (Direccién de|laenirega de registros individuales de atencion

Subred Integrada de Servicios de Salud Urgencias). para su respectiva revisién y custodia en la

Norte E.S.E. clinica Fray Bartolomé&, asi como para la
_ | entrega de informes de ejecucion y fima de

certificacion para pago.

8. Adherirse a las Politicas, gufas de| 100% Cumplir con las aclividades relacionadas | Lista de chequeo como evidencia se encuentra

manejo, instructivos, manuales, protocolos ¥ en la lista de chequeo implementada per| en el archivo de fos enfermeros de la Subred

pracedimientos de bioseguridad. supervisor oparalivo. Integrada de setvicios de satud Norte.

9. Salvaguardar Jos equipos y elementos | 100% Realizar ol inventario de insumos|La evidencia reposa en los fegistros

puestos a disposicién para el desarrollo del semanalmente con su respectiva fecha | semanales de Inventario de insumos, los

objeto contractuai. de vencimiento de cada insumo y su | cuales se encuentran en el punto de primeros

actual estado. auxilios del portal sur.
TOTAL, DE EJECUCION
99.45%

OBSERVACIONES: CUBRE 2 HORAS EL 17 DE ABRIL_POR RETIRO DE OPS 3712.

TOTAL, A PAGAR (Numero y letras): $1.775.472,00 Un milion setecientos setenta y cinco mil,

cuatrocientos setenta y dos pesos M/CT

Qileyn 'Gtﬂ/Lp :

BLANGA MYRIAM PRIETO DIAZ

CC: 51.762.342

Fecha:

Firma de recibido supervisor

3070472022

Noia: Este informe de actividades para su aprobacion estara sujeto a la cerfificacion que expida el supervisor.




¥z compensar | miplanilla.com Pag. | 1de
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Compensar operador de informacién certifica que procesé el pago realizado por:

Sefior(a): BLANCA MYRIAM PRIETO DIAZ
No. Identificacidn: CC51762342

Direccion: CRRERA78D N14A 16
Telefono: 4560867

Cotrreo: myriampaph@hotmail.com
Ciudad: BOGOTA, D.C.

Nimero de Planilla: 8357851863

CITE EL NUMERO DE PLANILLA PARA CUALQUIER CONSULTA DE PAGO

‘[sLanca MYRIAM PRIETO DIAZ

CChH1762342 marzo de 2022

8357851863 Tmarzo de 2022

. NUMERO DE
AFILIADQS

TIPODOC.: cc
NQ. DOCUMENTO: 51762342 R
APELLIDOS Y NOMBRES: BLANCA MYRIAM PRIETO DIAZ

. ICOTIZACION COTIZACION

PENSION:

EPS008 | 230301 1000000 1000000 1000600 1060000 0 160000 [¢] 24400 0

Este documento esta clasificado como PRIVADG nor narie de Compensar Overador de Informacion



>

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, pension y riesgos laborales, motivo por el cual es procedente el pago de los honorarios durante el presente periodo, segun se
relaciona a continuacion:

L A ) M

Cedula 52997959 SSEAZAJ,‘EESL‘REA @:’;&‘;‘HRE?“EA A00 260 2,455,440 0 sl
15392022 |Cedula 51961482 |MENDOZA GOMEZ LUZ E:EE#EHREQFA ACO 186 1,756,584 0 sl
1540-2022 |Cedula [53088371 gfg&i va";':ﬁfo QH’;};&REE{FA A00 232 2,191,008 0 sl
1541-2022 [Cedula (1033775413 |2 00 S Eﬁ’é&é’;ﬂigﬁq A00 198 1,869,912 0 S|
1542-2022 |Cedula |1033722455 3i§§g&CANO L ‘ég;‘gg:nREg!EA AGD 186 1,756,584 0 I
1543-2022 [Cedula 52156302 ;ﬁ?gﬁ;‘!’AMENEZ FMENA gﬁ%ﬁsgﬁ\ AQO 196 1,851,024 0 S|
1544-2022 [Cedula [52779338 gg«ggﬁfﬁmcz\ CHabin 2:’;&;’&2; AQO 186 1,756,584 56,664 S|
1545-2022 |Cedula [52744055  [PINERES SIERRA LUZ QE?LLA?ARE[F;E\ AQO 195 1,841,580 0 S|
1546-2022 |Cedula [51762342 m&;&am REANGA ‘ég’ég&zga AQO 188 1,775,472 0 I
1547-2022 |Cedula [52883878 |QUIROGADIAZ YENI [ /XEARDE - lagg 208 1964352 2,313,780 sl
1548-2022 |Cedula |1000689332 EgEEIAGARZON =LA 25’,_%&}25\ AQD 9% 906,624 1,076,616 S|
15492022 {Cedula  {79402255 ESFT(EQFGE lE)IIEEOJ'\IIESUS égﬁg&%&i ACO 247 2,332,668 0 S|
1550-2022 |Cedula [33435481 $EISZM?§RAHONA LEHY ’ég’ég‘éﬁsga A0 192 1,813,248 0 S|
1651-2022 [Cedula |1094860276 \S/Q;NT%HRENZAESSESNA é%%ﬁz&i A0O 240 2,266,560 0 S|
1552-2022 |Cedula [39705822  [TORO GUERRA SOFIA QH’QE'F'{AMRE[;E\ A00 196 1,851,024 0 sl
16632022 |Cedula |1093779006 [ROLON MELO YAINE EH;{!ELA?AREE:&\ A0O 186 1,756,584 0 i
HARVEY NEUTA %
818488810
Supervisor

28/04/2022 07.31.37
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