
CERTIFICACIÓN DE CUMPLIMIENTO  DE CONTRATO U ORDEN DE 
PRESTACIÓN DE SERVICIOS (OPS) PARA PROCESO DE PAGO POR 

TESORERIA 

Versión 3

Fecha de 
aprobación

2/15/2018

Código: 04-02-FO-0002

INFORMACIÓN DEL CONTRATISTA

NOMBRE DEL CONTRATISTA: luisa fernanda medina cucaita

TIPO DE DOCUMENTO: C.C X C.E No. 53117520

CORREO ELECTRONICO: lufemecucaita@gmail.com CELULAR: 5677197

UNIDAD DE PRESTACIÓN DE SERVICIOS DE SALUD: SUBRED

UBICACIÓN DEL SERVICIO: PROGRAMAS Y ACCIONES BOSTON SEDE: SUBRED

CENTRO DE 
COSTOS:  

Centro de 
costo

%

FO02K26 100

ENTIDAD 
FINANCIERA:

BANCOLOMBIA S.A TIPO DE CUENTA: AHORRO

NUMERO DE CUENTA BANCARIA 80692990726 PENSIONADO NO

INFORMACIÓN PARA EL PAGO DEL CONTRATO U ORDEN DE PRESTACIÓN DE SERVICIOS

NÚMERO DE CONTRATO 383 VIGENCIA 2023

NÚMERO DE CDP 1488 FECHA
2023-06-27 
12:30:36.000

NÚMERO DE CRP 30492 FECHA
2023-06-30 
13:00:00.000

OBJETO DEL CONTRATO: PROFESIONAL ESPECIALIZADO

PERIODO CERTIFICADO: DESDE
FECHA INICIAL

HASTA
FECHA FINAL

2023-06-01 2023-06-30

VALOR HONORARIOS MENSUALES: $5,228,106

TIPO DE SERVICIOS PIC RESERVA DE GLOSA 0% N/A

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  EJECUCIÓN DEL CONTRATO

CONCEPTO VALORES

VALOR TOTAL DEL CONTRATO MAS ADICIONES: $26,816,437

VALOR EJECUTADO $25,515,641

VALOR A PAGAR AL CONTRATISTA $5,228,106

VALOR A LIBERAR $0

SALDO POR EJECUTAR $1,300,796

PORCENTAJE DE EJECUCIÓN 95%

El interventor o supervisor del contrato CERTIFICA QUE:

Se verifica  el cumplimiento del mínimo valor de  los aportes al sistema de seguridad social en salud y pensiones pagado en el mes. Los honorarios inferiores a $2.194,507 el 
valor para IBC debe ser sobre un salario mínimo legal vigente.

Número de Planilla IBC DE COTIZACION APORTE A SALUD 12.5% IBC
APORTE PENSION 

16% IBC
NIVEL 

ARL
APORTE 

ARL
TOTAL APORTES

9451256051 $2,091,242 $261,405 $334,599 3 $50,943 $646,947

Dado en Bogotá a los treinta(30) días del mes de Junio de 2023. Lo anterior para que surta el pago pertinente. 

CHRISTIAN ACERO 
1032393003 
Supervisor

Constancia virtual de la cuenta de cobro aprobada por la Subred Integrada de Servicios de Salud 
Sur Occidente E.S.E. 

Todos los derechos reservados de la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente E.S.E.. 
Copyright © 2021



CERTIFICACIÓN DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS

OBLIGACIÓN ACTIVIDADES PRODUCTOS

Educar al individuo, familia y comunidad en los temas de prevención, promoción, 
tratamiento y rehabilitación, y eventos de vigilancia en salud pública. Realizar demanda 
inducida de acuerdo al portafolio de servicios de la ESE.

Se verifica a las vacunadoras durante 
proceso de vacunacion

Lista de chequeo y acta de visita a IPS

Conocer y realizar las actividades programadas en el servicio para la atención del 
usuario, teniendo en cuenta las normas técnicas y administrativas, guías, protocolos, 
lineamientos y procedimientos del área, vigentes.

Se conoce y realiza actividades de 
articulacion programadas para la localidad

Lista de chequeo y acta de visita a IPS

Conocer y verificar los correctos en la realización y aplicación de tratamientos, y 
preparar al paciente de acuerdo al procedimiento a realizar, brindando la educación 
requerida.

Se verifica a las vacunadoras durante 
proceso de vacunacion

Lista de chequeo y acta de visita a IPS

Conocer y verificar los correctos en la realización y aplicación de tratamientos, y 
preparar al paciente de acuerdo al procedimiento a realizar, brindando la educación 
requerida.

Se verifica a las vacunadoras durante 
proceso de vacunacion

Lista de chequeo y acta de visita a IPS

Solicitar oportunamente al líder del área los recursos necesarios para la realización de 
las actividades programadas, y reportar oportunamente las anomalías en la prestación 
del servicio al coordinador o Líder.

Se hace solicitud oportuna a la referencia 
del programa de acuerdo a las necesidades 
identificadas durante las asistencias 
técnicas y de acuerdo a la necesidad de la 
localidad

Formato de solicitud de insumos

Realizar las acciones de salud pública de su responsabilidad en la promoción de la 
salud, prevención de la enfermedad, tratamiento, rehabilitación y vigilancia en salud 
pública a nivel intra y extramural necesarios en los diferentes grupos del ciclo evolutivo 
de acuerdo con la normatividad vigente.

Se realizan las asistencias técnicas 
fortaleciendo el manejo de las diferentes 
actividades de promoción y prevención de 
acuerdo a la población objeto del PAI.

Lista de chequeo y acta de visita a IPS-
Actividades de tele trabajo.

Solicitar oportunamente al líder del área los recursos necesarios para la realización de 
las actividades programadas, y reportar oportunamente las anomalías en la prestación 
del servicio al coordinador o Líder.

Se hace solicitud oportuna a la referencia 
del programa de acuerdo a las necesidades 
identificadas durante las asistencias 
técnicas y de acuerdo a la necesidad de la 
localidad

Formato de solicitud de insumos

Promover en su área de prestación de servicios la participación de la comunidad y de 
los diferentes actores locales, a favor de las actividades de salud.

Se realizan articulaciones con otros actores 
para el fortalecimiento del PAI en las 
diferentes localidades de la subred, según 
necesidad.

Actas de reunion o correos de acuerdo a 
solicitud

Diligenciar de manera clara, completa y oportuna, los instrumentos que le sean 
encomendados, así como velar por la custodia y el buen manejo de la gestión 
documental.

Se diligencia de manera clara y oportuna 
los formatos asignados como listas de 
chequeo para visitas de asistencia tecnica a 
IPS, con la calidad esperada y se apoya en 
la digitacion de informacion de extramural 
al aplicativo PAI en conectividad.

Lista de chequeo, formato de arqueo de 
biologico e insumos y acta de visita a IPS, 
SIS diarios digitados en el aplicativo PAI, 
actas de reunion.

Garantizar el cumplimiento de las metas programadas por la institución.

Lista de chequeo, formato de arqueo de 
biologico e insumos y acta de visita a IPS, 
SIS diarios digitados en el aplicativo PAI, 
actas de reunion

Se realizan extrategias de acuerdo a 
programacion con apoyo de la estrategia 
extramural y articulacion con otros actores.

Mantener actitud amable, colaborativa y respetuosa con la comunidad y colaboradores 
de la institución.

Se mantiene actitud amable y colaborativa 
con los demas colaboradores y la 
comunidad, de acuerdo a las normas 
internas de las instituciones visitadas

No requiere producto

Realizar cronograma de actividades mensual teniendo en cuenta el ajuste de las 
observaciones.

Se realiza oportunamente con las 
diferentes actividades a desarrollar, 
relacionando las actividades adicionales 
según necesidad consignadas en las 
observaciones.

Cronograma de actividades

Cumplir y vigilar la adherencia al manual de bioseguridad. Conocer y aplicar los 
correctos en la realización y aplicación de tratamientos, y preparar al usuario de 
acuerdo al procedimiento a realizar, brindando la educación requerida.

Se da cumplimiento a las normas de 
bioseguridad durante las asistencias 
tecnicas y de igual manera se verifica 
cumplimiento de las mismas por parte de 
las IPS publicas y privadas de la subred

Lista de chequeo y acta de visita a IPS

Participar en la elaboración y ejecución del Plan de Acción institucional
Se participa y da cumplimento a las 
actividades de acuerdo al plan de accion de 
la Subred

Actas de reunion

Evaluar mensualmente los indicadores acceso, oportunidad y deserción en cada uno de 
los biológicos del programa

Se realiza evaluación a los diferentes 
indicadores del programa

Se realiza seguimiento de indicadores de la 
localidad de Fontibon y Puente Aranda de 
acceso. Descercion y cobertura

Planeación, organización, seguimiento y evaluación de las jornadas de vacunación 
nacionales, distritales y locales, diseñando campañas de información con participación 
comunitaria.

Durante las visitas de realiza seguimiento a 
las estrategias implementadas en cada IPS 
para la jornada de Influenza

De acuerdo a programacion

Actualizar y hacer seguimiento del desempeño del recurso humano en las IPS, de 
acuerdo a los componentes del Programa.

Se verifica a las vacunadoras durante la 
visita de asistencia tecnica.

Diligenciamiento de indicadores

Realizar asistencia, seguimiento y evaluación a las estrategias del PAI, haciendo 
verificación de los componentes del programa (Cadena de frio, sistemas de 
información, gestión y administración, estrategias y vigilancia)

Se realizan asistencias tecnicas de acuerdo 
a priorizacion.

Formato asistencia tecnica, arqueo de 
biologico



Mantener control de las remesas de biológicos e insumos PAI y realizar los reportes de 
los eventos adversos asociados al uso de dispositivos médicos según el programa de 
Tecnovigilancia

Durante la visita se verifica aleatoriamente 
identificacion de remesas de biologicos e 
insumos. Y se verifica reporte a 
tecnovigilancia según necesidad

Lista de chequeo, formato de arqueo de 
biologico e insumos y acta de visita a IPS

Realizar las actividades que garanticen el cumplimiento de la cadena de frío y y 
diligenciamiento de formatos establecidos según normativa vigente.

Se verifica a las vacunadoras durante la 
visita de asistencia tecnica

Lista de chequeo y acta de visita a IPS

Asistir y realizar reuniones programadas por la E.S.E y/o entidad territorial.
Se asiste según programación de reuniones 
por parte de SDS y de la referencia del 
programa

Asistencia a comité PAI subred

Elaborar informes con la periodicidad y características requeridas
Se apoya en la recepcion de informes de 
acuerdo a solicitud de la lider PAI

Se realiza informe de matriz 1186, 
indicadores GPAISP, plan de accion 
GPAISP, informe de gestion mensual del 
programa, gestion documental, matriz de 
fortalecimiento, plan de acción del 
programa, novedades talento humano.

CHRISTIAN ACERO 
1032393003 
Supervisor 

Constancia virtual de la cuenta de cobro aprobada por la Subred Integrada de Servicios de Salud 
Sur Occidente E.S.E. 

Todos los derechos reservados de la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente E.S.E.. 
Copyright © 2021



LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES

No. Identificación Nombre
ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

Codigo Días IBC Aporte Codigo Dias IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Tarifa Aporte Días IBC Aporte Exonerado 
SENA e ICBF

Total Aportes

SUCURSAL: PRINCIPAL (1 Afiliados) $2,091,242 $334,600 $2,091,242 $261,500 $0 $0 $2,091,242 $51,000 $0 $0 $647,100

Centro de Trabajo: PRINCIPAL (1 Afiliados) $2,091,242 $334,600 $2,091,242 $261,500 $0 $0 $2,091,242 $51,000 $0 $0 $647,100

Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. (1 Afiliados) $2,091,242 $334,600 $2,091,242 $261,500 $0 $0 $2,091,242 $51,000 $0 $0 $647,100

1 CC 53117520 MEDINA LUISA                  23100
1

30 $2,091,242 $334,600 EPS002 30 $2,091,242 $261,500 0 $0 $0 14-11 30 $2,091,242 2.436% $51,000 0 $0 $0 No $647,100

Total         Afiliados( 1) $2,091,242 $334,600 $2,091,242 $261,500 $0 $0 $2,091,242 $51,000 $0 $0 $647,100

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

CC 53117520 MEDINA CUCAITA LUISA FERNANDA INDEPENDIENTE PRINCIPAL CARERRA 4B 55A 47 SUR BOGOTA-BOGOTA D.E. 2183626 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2023-05 2023-05 2127570966 9451256051 I 2023/06/06 2023/06/08 BANCOLOMBIA 2 $648,800

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

CC 53117520 MEDINA CUCAITA LUISA FERNANDA INDEPENDIENTE PRINCIPAL CARERRA 4B 55A 47 SUR BOGOTA-BOGOTA D.E. 2183626 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2023-05 2023-05 2127570966 9451256051 I 2023/06/06 2023/06/08 BANCOLOMBIA 2 $648,800

RESUMEN DE PAGO
RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E 

INCAPACIDADES
VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $334,600 $800 $0 $335,400

     COLFONDOS 231001 800,227,940 6 1 $334,600 $800 $0 $335,400

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $51,000 $200 $0 $51,200

     ARL SURA 14-11 890,903,790 5 1 $51,000 $200 $0 $51,200

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $261,500 $700 $0 $262,200

     SALUD TOTAL EPS002 800,130,907 4 1 $261,500 $700 $0 $262,200

TOTAL 1 $647,100 $1,700 $0 $648,800
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DOCUMENTO EQUIVALENTE N° 06/2023        

LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E.       

NIT: 900.959.048-4        

        

       

        

DEBE A:        

        

LUISA FERNANDA MEDINA CUCAITA      

CC: 53117520 De Bogotá        

        

        

La suma de $ 5.228.106 CINCO MILLONES DOSCIENTOS VEINTIOCHO MIL 

CIENTO SEIS PESOS M/CTE por concepto de servicios PERFIL PROFESIONAL 

ESPECIALIZADO 4 durante el periodo del 01 al 30 de JUNIO de 2023, de 

conformidad con lo establecido en el contrato de prestación de servicios N° 383 - 

2023.        

        

        

                 

     

     
LUISA FERNANDA MEDINA CUCAITA 

CC 53117520 De BOGOTA 

CUENTA DE AHORROS BANCO BANCOLOMBIA 
 NUMERO 80692990726 


