CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATC U [CODIGO: AP-CT-F-16-05
ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS VERSION: 5

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE [PAGINA; 1 DE 1

ES.E FECHA: 18/02/2018

N

¢ [MENDOZA GOMEZ LUZ DARY
TIPC DE DOCUMENTO: Cedula No. 51061482
CORREOD LUZNATALY1S@HOTMAIL., [CELULAR 3143057229
PROCESO: O T :
SERVICIO: : G Fray
Centro de Centro Cenlso de Cantro de Cenlro de Cenlio de
CENTRO DE COSTOS costo Y costo % costo ke costo e coslo % costo %
A00

BANCO 8 e [TIPO CUENTA AHORROS
NUMERO CUENTA BANCARIA 1562019174
NUMERO DE CONTRATO Y VIGENCIA: 506-2023 N® DE PAGOS DEL CONTRATO
NUMEROQ DE CDP: 1 142| FECHA 11/01/2023|NUMERO DE CRP: 1 12519] FECHA 31/01/2023
NUMERO DE CDP: 2 1276| FECHA 23/05/2023[NUMERO DE CRP: 2 23570] FECHA 23/05/2023
NUMERO DE CDP: 3 1495 FECHA 14/06/2023 [NUMERO DE CRP: 3 26447 FECHA 14/06/2023
NUMERO DE CDF; 4 1565| FECHA 27/06/2023|NUMERO DE CRF: 4 30475| FECHA, 27/06/2023
NUMERO DE CDP: 5 1625] FECHA 30/06/2023|NUMERO DE CRP: 5 33475 FECHA 30/06/2023
OBJETO: AUXILIAR DE ENFERMERIA - HOSPITALIZACION Y/O URGENCIAS

DIA | MES ANO DIA | MES ANO
FERIODO CERTIFICADO DESDE o1 T o7 5053 HASTA T 07 2057
TIPO SERVICIOS Asistencial RESERVA DE GLOSA 2% | 0
VALOR MES | 1,953,372VALOR LETRAS

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

T s

CONCEPTO VALORES
VALOR TOTAL DEL CONTRATO MAS ADICIONES: 11,647,554
VALOR EJECUTADO: 11,647,554
VALOR A PAGAR AL CONTRATISTA: 2.078,396
TOTAL HORAS CONTRATADAS: , 186
TOTAL HORAS A CERTIFICAR EN EL MES: 198
VALOR A LIBERAR:
SALDO POR EJECUTAR:
PO

R RO % S
Se verifica e nto del minimo valor de los aportes al sistema de sequridad social en salud y pensiones pagado en el mes. Log
honararios inferiores a $2.271.315, el valer para IBC debe ser sobre un salario minimo legal vigente.,

v

e e

9453132815 145,000
0
Cubre 12 horas el 2 de julio por retiro de CPS 1534.

El supervisor del contrato hace constar que los datos e informe de actividades registrados en esta certificacion se revisaron vy son veraces.

3] 28,300 3,200 382,100
0 0

Dado en Bogota. Lo anterior para que g0 pertinente. Cordiaimente,

NOMBRE y FIRMA DEL. SUPERVISOR:

NOMBRE y FIRMA DEL CONTRATISTA

Nota; En el evenio de ausencia del supervisor princlpal, se adjunta documento mediante el cual s& avaln ue esta certificackin s=a thimada por supervisor encargado.






INFORME DE EJECUCION DE CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS

CORIGD: AP-CT-F-50-03

HEW ;:;;l‘;y‘l:\:;}::::lden'{ﬂm o Sabel VERSION: 3
B Namegse T SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E. PAGINA : 1 DE 1

GESTION DE CONTRATACION FEGHA: 19/05/2022

AREA Y/O SERVICIO: PUNTQ DE PRIMEROS AUXILIOS ~ PORTALES DE TRANSMILENIOQ UNIDAD: FRAY BARTOLOME

No. DE CONTRATO; 1506 - 2023 Dia [Mes| Ano | Dia Mes Aho
PERICDO CERTIFICADRO

NOMBRE DEL SUPERVISOR: HARVEY NEUTA 1 07 | 2023 31 07 2023

NOMERE DEL CONTRATISTA: LUZ DARY MENDOZA GOMEZ DOCUMENTQ: 51,961.482

ORJETO DEL CONTRATO: Prestar serviclos profesionales y de apoyo a la gestlén como Auxiliar de Enfermeria dentro de los diferentos procesos y
procedimlentos de la Subred Integrada de Serviclos do Salud Norte E.S.E de acuerdo a las necesldades de [a Institucién.

TOTAL DE EJECUCION {100 % )

OBLIGACIONES ESPECIFICAS

ACTIVIDADES REALIZADAS

1. Contrlbulr con el mantenimiento y mejora del Sistema Obllgatorlo de
Garantia de la Calldad Instituclonal durante el desarrollo de las
respapsabllidades asignadas, en of marco de operacidn de los componentes
del Sistema Unico de Habllitactdn, Auditoria para el Mejoramiento de la
Calldad, Sisterna Unico de Acreditacln v Sistema de Informacién.

1. Se desarrollaron las actividades de prestacién de primercs auxllios y apoyo a los paclentes en los Portales
de Tronsmilenlo, durante el mes de julle 2023, de acuerds a la programaclén de actlvidades realizadas en
veinticinco (25) turnos,

2. Se diligenciaren seis (8) registros individuales de atencidn de manera clara, conclsa y veraz de acuerdo con
la normatlvidad vigente, y de acuerde con los protocolos, procedimisntos y manuaies de la Subred Inteprada
de serviclos de salud Norte.

3. Se diligencié base de paclentes atendldos y se envio oportunamente,

2.Desarrollar las estrateglas definidas a nivel Instituclonal para el
mantepimiento y mejora de los Eles del Sistema Unico de Acreditaclén:
Gestidn del Riesgo, Humanizacldn de la Atenclén, Transformacion cultural,
Gestién clinica excelente y segura, Gestign de la Tecnologia, Atencién
centrada en el usuario y Responsabllidad soclal, acorde al desarrollo de las
responsabilidades asigradas.

1. Durante el mes de jullo 2022, no se presenturon gue)as o reclamos por parte de los usuarles de la atenclén
brindada en los Portales de Transmilento, no se presentaron sucesos de seguridad,

3. Prestar atencldn de primeros auxllios 3 usworios de los Portales de
Transmilenle del slstema y en el hospltal, cuando se requlera atenclén.

1. Se desarrollaron las actividadus du prestaclén de primerus auxlllos v apoyo a los paclentes en los Portales
de Transmilenlo, durante el mes de jullo 2023, de acuerdo a la programaclén de actividades realizadas en
veinticinco (25] turnas,

2. Se diligenclaren sels (&} registros Individuales de atencidn de manera elara, conclsa y veraz de acuerda con
la normatlvidad vigente, y de acuerdo con los protocolos, procedimientos y manuales de la Subred Integrada
de serviclos de salud Norte.

3. Se dillgencié base de paclentes atendidos y se envio oportunamente,

4. Adherlrse a los procesos y procedimientos establecidos por la Subred
Integrada de Servicios de Salud Norte E.S.E relaclonadas con la atencidn de
primeros auxillos y regulacién de las urgenclas y emergencias médicas.

1. Se dillgenclaron seis (8] reglstroys individuales de atencién du manera clara, conclsa y veraz de aguerdo con
la normatividad vigente, de acuerdo can los prorocales, provedimlentas y manuales de la Subred Integrada de
servicios de salud Norte, Asi comu la correspondlente actlvacidn del Sistema de Emergenclas Médicas (SEM),
a través de la Hnea 123, para la debida repulacion por purte del Medlco Regulador, recibiendo asesoria o
Indlcaclones frente al manejo del paclente.

5. Diligenclar el formato Registra de Atencldn de Paclentes segin lo!
establecldo por la Subred Norte Organizarlos, archlvarles, custadiarios,
guardando la debida confldencialidad de éstos y tualquler decumentaclén
generada en ef desarrotlo de las actividades,

Se realizd el inventarlo de insumos semanalnente con su respectiva fecha de vencimlento de cada insumo y
su actual estade, ¥ se envio oportunamente.

6. Cumpllr con las condlclones para la ejecucidn del controto, en
clreunstanclas de modo, tiempo y lugar definidos en el lineamiento de
Gestitn en los puestos de primeros auxilios en los Portales de Transmilenic.

1. Se desarrollaron las actividades de prestacion de primeras auxlllos y apoyo a los paclentes en los Portales
de Transmilenlo, durante el mes de jullo 2023, de acuerdo a la programaclén de actlvidades realizadas en
velnticinco {25) turnos

2. Se dlligenciaron seis (6) reglstros individuales de atencidn de manera clara, conclsa y veraz de acuerdo con
la normatividad vigente, y de acuerdo con los protocoles, procedimlentos y manuales de la Subred integrada
de servicles de salud Norte.

3. Se diligencld base de paclentes stendidos y se envio oportunamente,

7. Particlpar en las dlferentes orlentaciones y reunlones, gque sean
convocadas por la Subred integrada de Serviclos de Salud Norta €,5.E.

No hubo convocatorla durante el mes de Jullo.

8. Adherirse a las Poiltlcas, gulas de manejo, instructivos, manuales,
protocolos y procedimlentos de bloseguridad.

L 5S¢ desarrallaron las actividadus de prestacion de primeros auxlllos v apoyo a los pacientes en los Portales
de Transmilenlo, durante el mes de jullo 2023, de acuerdo a la programaclén de actlvidades realizadas en
velnticinco (25) turnos.

2. Se diligenclaron sels {6} repistros Individuales de atencién de manera clara, conelsa y veraz de acuerde con
la normatividad vigente, y de acuerdo con los protacolos, procedimlientos y manuales de la Subred integrada
de servicios de salud Norte.

3. 8¢ diligenclé base de pacientes otengidos ¥ se envio oportunamente.

9. Salvaguardar los equlpos y elementos puestos a disposlcléon para el
desarrollo del objeto contractual. '

Se realizd ef Inventario de Insumos sermanalmente con su respectiva fecha de vencimlento de cada insumo v
su actual estado, y 5¢ envio eportunamente,

OBSERVAGCIONES: Cubre 12 horas el 2 de Jullo por ratiro de CPS

1534,

N
TOTAL A PAGAR (Namero y letras): $2,079,396,00. Dos mlllones setanta y nueva mil treselentos noventa y sels pesos M/ICTE \

CC: 51,081 482

LUZ DARY MENDOZA GOMEZ

Fucha . 31 7807

Firti oo potl
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Resumen General de Pago

DATOS GENERALES DEL. APORTANTE

[dentificacion dv Razon Soclal Elase Aportante Sucursal Principal Direccion Cludad-Departamento Teléfono | Exoncrado SEHA =
ICBF
E1861480 INDEPENDKENTE PRINCIPAL Cra126AF1470- 35 SUGOTA-BOGOTAD.E. NI Ha
Perlodo Clave Tipo Fecha i Pago
Pension | salud Pago Plantlla timite Pago Banco Dias Mora ‘alor
2 41067635 1 HRII0TIE4 20334G7112 [ SCOTIABANK COLPATRIA [} 3182,100 °
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES )
EMPLEADO PENSION CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Igentificacion Nombres Codigo |Dias IBC Aporte Aporte Codigo |Dias o Aporte Codigo |Dias 18C Aporte Dfas| 18C Aporte
- = e = - = 2 == - S = SRR [
Sl oA O T R i = Hewls o b el e Heelle - B E s R
scenlro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) 51,150,000 5185,400 5145,000 51,160,000 423,200 §1,350,000 528,300 $0 $0
:Cudaﬂ: BOGOTA Deptor BOGOTA D.E. { | Afifedos) 41,160,000 $135,600 $1,160,000 $145,000 $1,160,000 $23,200 $1.160,009 $28.300 0 $0
B |cc [smwsz lvimoul.uz ]is-u ]3»3 §1,160,500 s15.600|  Erco3n| 20 51,163,000 $125.00 | CCFay 2 51,160,60 $23,200 142y 32 $1,140,000 528,500 W Bl )]
1
| Total Afilladost 1) $1,162,000 §185,600 §1,160,000 $143,000 51,160,000 $23,200 51,160,000 528,300 50 50
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