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CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO U ORDEN DE Fechade

PRESTACION DE SERVICIOS (OPS) PARA PROCESO DE PAGO POR  |aprobacion 215/2018
TESORERIA
Codigo: 04-02-FO-0002
INFORMACION DEL CONTRATISTA
NOMBRE DEL CONTRATISTA: DICNEY YOLIMA GOMEZ LOPEZ
TIPO DE DOCUMENTO: cc X CE No. 1024560713
CORREO ELECTRONICO: dicneylopez@gmail.com CELULAR: 3506508968
UNIDAD DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD: SUBRED
. , PIC PROGRAMAS Y ACCIONES SALUD !
UBICACION DEL SERVICIO: PUBLICA PIG FONTIBON SEDE: SUBRED
Centro de %
CENTRO DE costo °
COSTOS:
FOO9K26 | 100
ENTIDAD ,
FINANCIERA: BANCO DE BOGOTA TIPO DE CUENTA: AHORRO
NUMERO DE CUENTA BANCARIA 129188009 PENSIONADO NO
INFORMACION PARA EL PAGO DEL CONTRATO U ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS
NUMERO DE CONTRATO | 3062 VIGENCIA 2023
. 2024-01-17 . 2024-01-17
NUMERO DE CDP 289 FECHA 105511008t NUMERO DE CRP 10514 | FECHA 1159.00.000
OBJETO DEL CONTRATO: |GESTOR COMUNITARIO
FECHA INICIAL FECHA FINAL
PERIODO CERTIFICADO: DESDE HASTA
2024-01-01 2024-01-31
VALOR HONORARIOS MENSUALES: $1,537,696

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 divios tributarios se debe allegar |os soportes.

CONTROL DE EJECUCION DEL CONTRATO

CONCEPTO VALORES

VALOR TOTAL DEL CONTRATO MAS ADICIONES: $18,315,828
VALOR EJECUTADO $18,264,571
VALOR A PAGAR AL CONTRATISTA $1,537,696
VALORA LIBERAR $0
SALDO POR EJECUTAR $51,257
PORCENTAJE DE EJECUCION 100%

El interventor o supervisor del contrato CERTIFICA QUE:

Se verifica e cumplimiento del minimo valor de los aportes al sistema de seguridad social en salud y pensiones pagado en & mes. Los honorarios inferiores a $2.194,507 €l

valor para |BC debe ser sobre un salario minimo legal vigente.

. ) APORTE PENSION NIVEL | APORTE
=1 0
NUmero de Planilla | IBC DE COTIZACION| APORTE A SALUD 12.5% IBC 16% IBC ARL ARL TOTAL APORTES
9460732551 $908,526 $113,566 $145,364 3 $22,132 $281,062

Dado en Bogota alostreintay un(31) dias del mes de Enero de 2024. Lo anterior para que surta el pago pertinente.

CHRISTIAN ACERO
1032393003
Supervisor

Constancia virtual de la cuenta de cobro aprobada por |a Subred Integrada de Servicios de Sal ud

Sur Cccidente E.S. E.

Todos | os derechos reservados de |a Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Cccidente E.S. E. .
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CERTIFICACION DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS

ALCALDEA MAYOR

OE BOGOTA D.C.
OBLIGACION ACTIVIDADES PRODUCTOS
Realizar plan de trabajo y remitirlo via correo electronico alaSDS Plan de Trabajo Plan de trabgjo remitido SDS

Realizar lafocalizacion e identificacién de casos parala atencion psicosocial en
modalidad comunitariaz

4 Grupos focalizados

Matriz de Focalizacion

Remitir via correo electrénico ala SDS amés tardar los primeros cinco (5) dias habiles
deiniciadalavigencia, matriz del talento humano que compone el producto con €l
respectivo acuerdo de confidencialidad del aplicativo del MSPS.

No aplica

No aplica

Planeacion de las sesiones de atencién psicosocia

2 sesiones planeadas

Actade reunion

Acercamiento, implementacion del plan de accion y cierre con 4 organizaciones

4 acercamientos
4 sesiones de implementacion

PAP010Y PAP 030
PAP010Y PAP 030

Diligenciamiento Matriz / Aplicativo

1 Matriz y aplicativo diligenciado

Matriz de seguimiento psicosocial
PAPSIVI

Diligenciamiento Matriz de avance de gestion y/o articulacion intersectorial

1 Matriz de avance de gestion

Matriz de avance de gestion y articulacion
intersectorial diligenciada

Participar en las asistencias técnicas y/o reuniones de seguimiento cuando sean
convocadas por la Secretaria Distrital de Salud y participar en las reuniones de
convocadas coordinaciones proceso equipo por las de

1 Jornada de asistenciatecnica

Actay listado de asistencia ajornada

Participar en las jornadas de fortalecimiento de capacidades técnicas y cuidado a
cuidadores.

1 Jornada de fortalecimiento de
capacidades

Actay listado de asistencia ajornada

Realizar la propuesta metodol 6gica de | os didlogos de saberes en salud e implementarla
en los centros de encuentro o en los espacios /lugares definidos, segiin cronograma de
lasSDsS.

No aplicaparael periodo

No aplicapara el periodo

Participar en jornadas de sensibilizacion, sociaizacién, divulgacion o de
conmemoracion convocadas por laSDS

No aplicaparael periodo

No aplicaparael periodo

Realizar aportes técnicos para el informe de ciclo de atencién

No aplicaparael periodo

No aplicaparael periodo

Realizar aportes técnicos a informefinal de vigencia.

No aplicaparael periodo

No aplicapara el periodo

CHRI STI AN ACERO
1032393003
Super vi sor
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