| CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTS DE CONTRATE U ORDEN 1

Seerstariy de Saug | PRESTACION DE SERVICIOS (OPS) PARA PROCESC DE PAGO sttt
Subsedd Intograda de Servicins do Salud POR TESORERIA e O
et BOLEGL00 |
INFORMACION DEL CONTRATISTA i
HOMBRE DEL CONTRATISTA: LUIS ESTERAN DIAZ JEREZ ¢ /f
TIPO DE DOCUMENTO:! N ESE NO 1016415974/
CORRED ELECTROMICO: guvnsdebonsia@amalleom CELULAR: 3012636167
UNIDAD DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD: FOOR
UBICACION DEL SERVICIO: pic SEDE; Fantiban
. Carary i Cerdro de Lordrn da Gty g
Catto g coske k- Lendro de ool % % B 3 %
CENTRO DE COSTOS: e : b e L2 o 22
32 W%
ENTIDAD FINANCIERA. DAVIVIENDA TIPO DE CUBNTA: Aforos
NUMERO DE CUENTA BANCARIA f 477900087321 { PENSIONATO Jhio
INFORMAGIGN PARA, EL, PAGOD DEL GONTRATO U ORDEN DE PRESTACION DS BERVIGIOE
NUMERO DE CONTRATO ¥ VIGENGCIA: 212018 N DE PAGOS DEL CONTRATO A S de &
NUMERG BE CF 2121 . T " 51624 , BH2R048
JIMERD DE COP pd FECHA | inlines NiMERO DECRP | T101 FECHA 15015016
Prester Servicos pﬂﬁeﬂmai&a a to gestidn adrinistrative /o asistencial en of area de PIC, dentro
ORIETO DEL CONTRATO: de fus diferentes proceses y procedimientos de Ja SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR
OCCINENTE E S E. de acuerdo al reguerimianto institucional,
oA | ME ARO ARO
PERIODO CERTIFICADD: DESHE A 5 j( : Aﬁsm oo b
gy SO0 31 2019

VALOR HONORARIOS MENSUALES: e5.070.855
TIPO DE SERVICIOS | PG ] RESERVA DE GLOBA 2% ! a0

OBSERVACIONES: (Descuentos, incapacidades, licencies de maternidad ¥y pagos por porcentge. O cualauier otra novedad que
repercuta en el pagn de honorarios, alivios tributarios) es de anotar que para los alivics tributarios se deba allegar los soportes,

GONTROL DE BJECUCIGH DEL CONTRATO

CONCEPTO VALORES
VALOR TOTAL DEL CONTRATG MAS ADICIONES: @?Q?:QQ’QQ.‘Q,‘?A% ;
VALOR EJECUTADO a4
VALOR A PAGAR AL CONTRATISTA Falrosss
VALOR A LIBERAR : 50 :
SALCO POR EJECQUTAR B
PORCENTAJE DE EJECUCION : S on
El interventor o suparvisor del contrato GERTIFICA QUE:
Se varifica el cumplimiento del minime valor de los aportes 2l sistema de seguridad seclel on salud ¥ pensiones prgado en of mas. Los honoratios
infariores a §7.853108, of valor para 180 debe ser sobre un selaric minimo tegal vigente,
APDRTE
Nimero de Plarilia 86 pE coTzAgion | AFORTEASALUD | puygay | NIVEL | APORTE | 1opy soopres
12.8% 1BC , ARL ARL
16% BC
191 ?’3‘%&4{3? $1,228.262.00 $153.600 $196.600 3 $30.000 $380.200

wﬁi}aﬁa on Bogota en o mes de ENERQ de! afle Dos 1 Divcinueve (2019). Lo antedor para que surts of pes j;ﬂ(ﬁm&i&, Condizimente,
. e 3
& | -y
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Subrdieyads G Servicoste ey INFORNE DR AQT!ZIDMB&S POR ORDEN “foct s sonT :
- DE PRESTAGION DE SERVICIOZ Hprameidn i ‘
Sur Decidente EAE ALGALIIA AVOR
DE BOGTARE,
‘edign: HORFO0803
Ublcacién duf Servicio: VEP - FONTIBON Sode: FONTIBON
Bin Has Ao i s Afiry
Ho. DE CONTRATO: 4261-2018 Parlodo certificado desde of E]
1 1 2015 31 1 A e]
HOMBRE DEL CONTRAYISTA: LUIS ESTERAN DIAZ JEREZ C. . LG4 574 (D8 BOGOTADC,
CRIETO DEL CONTRATY: Prastar Servicos p wia i th ntive yio gsh en o ores de PG, dentro
de log dif 2 ¥ procedi de la SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE E.5.5 de aly ¥ nintit H
# i clat B [ a8 Progd X NG Servicion: 81 MLy
OBLIGAGIONES GONTRACTUALES ?igggﬁ‘ AGTIIDADES REALIZADAS PRODUCTOS BNTREGADDS
1. Bemanaimente entvegar ol referente  loo productos
Gorrest jontes @ 7 fgnadn e @ 1. Reunion equipn 23 enero,
cumplimianto de metas y orterios de calidad 2. Reunion squipa VSP 24 de enero. et netos £l i N
st 3. Participacion reunidn distrital VOSP 25 de enero. Adta v istado de asistencia
4. Patislpacion en los convarsstonos planeados por la
subred en of mas los diss viemes,
7. Reslizar investidacior ) 5 de Campo) T TGEHTTCECIon Heg0 coleatve UPZ a7 REnnsdy TSl 75
(BC) o coracterizacionss individusies de rlesgs ( OIR) da tha enei; Diligenciamiznio de los formatos e aplicanidn de
fcuerdo a la meta asignads vio segln necesidad 2. Praparacion metodologice ISEC Bosa 14 da enero, ; d;fﬁ;f;aacéo: dt%t n;sgz : apiicacion de
a 3. Ejpoucion 1SEC Bosa 21 de ansro Actss do alistamients .
14 Preparacitn ISEG Puente Arands. §;$n1Wt>r;!osa e
5. Realizacion 18EC Puente Aranda 22 de enero, THIEES.
Fichas de notificacion.
3 Reslizer acthvacitn de nidz (Canslizecionss) pers dar 1. Be entifican ¥ relizan 10 reportes en fichs VOSP v se
respuesta oportung 2 tos cases dentificados canaliza. . o s (h pred e " L et
St 2. Atticulacién con IDPYRA 3 de ensro Enfrega de fichas de notificasion acta de aticulscion
3. Ardiculacion con IDIFROM 17 de enero.
4. Patticipar en el uirslente mensual det plan de sccitn . - . .
del Subsistems %gézd{) A ! Bt 1. Reuridn de quipo v seguirianto plan de acgion, Acta du muniones
5. Apovar en fas Sores ¥ B its thonices a lps
UPGD y Ll del subisl agignado sugln | ion v 1. Asistencia teniva en Secrefarla Distrital de Salud 23 de
fnecesidad. St enen Astes de asistencis teonica
6. Vedficar concordancia fsice grético de s base de Aoty v Hstedo de asisdencia
datos def subst asignade i con olterios . i g
+ e st 1. Reunién de preauditoria 31 de enaro.
der cafidad {oporiunidad, veracidad, completitud}. 4 '
7. Apovar en lns convooaiotias de unidades andlisis de ios §
casos que amedlen en el merco de s vigiancis dell  NO  [No programados para ol mes N
5’r¢2u;§ en la elaborssh N de informes e indi udores 1. Reslizasion del informe di ISEC ncalived de Bosa,
de los temas de su compstencia conforme a crilenios de o |2 Realizacion informe ISEC lovalidad de Fuente Aranda, —
calided de asuerdo & requarimisntos establatidos 8§l Envia informe
apoitande @i andlisis e condiciones de calidad de vida
S Asistl v perticsar en las reuniones programsdes al S . . N
inferior del  hosptal (comitss, COVES, COVECOM, ;.{’Zanr;gpsmn en COVECOM is looalidad de Kennedy 23
congejos) v en sspacics exira Instiucionales losales v g . N Asta v listado de asistencla.
distritaies sobie ef drea do interés v que genaren St 2. Concertacién COVECOM Puarie Aranda fabrgro
construecion gel conocimisnio, sookalizandn
10, Padicipsr en pre ouditorla do sopores fisicss, o . " ey i .
saguimiento telefdnico v concurmrente ol igusl que Ia Gt ;ﬁgﬁ?ﬁi‘;&prﬁ:ﬁgﬁ%ﬁgiﬁigg&V’a(m fos Acta de reunidn
genaracion de planes de meloramiento segin corresponda ” prox  J8 BERiE
11. Ef profesional de la ESE debe dar respuesta oportuna a
log requerimipntos solictados por  nivel central, olfes &l Realizacion de tas seciones requeridas Reglizacion de fus setiones requsidas
instituciones o la comunidad.
12, Realizar la B At instit 1 da maner Blsqueda permanente de reporte de situscionss y
mansual v garandizar lae entregas oportunas y con calidad i protlaméticas VEPC pata ealizar ISEC o canalizar segln | Formatn de fisha de notificacion de PCO. Infarmes de ISEC
58000 fir > de SDE. corresponda
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Institucion vacunadora: Consulta Publica Fecha de generacion del carné:  miércoles, 16 de enero de 2019 02:30

p.m.
MOAMBABIR  Datos del Vacunado
Bé;?:ga TipO de identificacion: Cédula de Ciudadania Namero de identificacion: 1018415974

Nombres y Apellidos LUIS ESTEBAN DIAZ JEREZ

Fecha de nacimiento: 05/02/1988

Vacuna

Dosis Fecha Nombre comercial

Lote

Institucién vacunadora

Primera dosis

”Segunda dosis

Tercera dosis

Cuartadosis

duinta dosis

Antirrabica profiléctica

Primera dosis

'Seugunda dosis

i Tercera dosis

DPT

Unica

DPT Acelular

Primera dosis

‘Segunda dosis

' Tercera dosis

Cuarta dosis

Qﬁihta dosis

'Réfuerzo

‘Unica

kF‘:iébre aniérilla
Fiebre tifoidea

Hepatitis A

Primera dosis

Primera dosis

Primera dosis

Refuerzo

Seyg'u'nda dosis

Segunda dosis 1

Hepatitis A, Hepatitis 8

Hepatis B

Influenza

Meningococo

Meningdcéco Con)ugado k

‘Meningococo Polisacarido

'Neumo Cdnjugédo

Neumo Polisacarido

" Unica  03/05/2018

'Primera dosis

Unica

Primera dosis

Ségunda dosis

Tercera dosis

Primera dosis

Segunda dosis

Tercera dosis

Refuerzo

FluQuadri

Unica

Unica

'CENTRO DE ATENCION EN SALUD CAFAM
SUBA

i Primera dosis

Refuerzo S S

Neumococo

Refuerzo

iPrimera dosis




