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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: GISELA NEIRA QUITIAN
TIPO DE DOCUMENTO: cc X CE No. 1023931807
CORREO ELECTRONICO: gisdlaneiral@gmail.com CELULAR: 3214758325
UNIDAD DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD: SUBRED
. , PIC PUBLICO-COMUNITARIO SALUD !
UBICACION DEL SERVICIO: PUBLICA PIC FONTIBON SEDE: SUBRED
Centro de %
CENTRO DE costo °
COSTOS:
FOO9K30 | 100
ENTIDAD ,
FINANCIERA: BBVA COLOMBIA SA TIPO DE CUENTA: AHORRO
NUMERO DE CUENTA BANCARIA 74111147 PENSIONADO NO
INFORMACION PARA EL PAGO DEL CONTRATO U ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS
NUMERO DE CONTRATO | 1218 VIGENCIA 2024
. 2024-02-28 . 2024-03-06
NUMERO DE CDP 684 FECHA 00:00:00.008 NUMERO DE CRP 19718 | FECHA 00:0000.000
OBJETO DEL CONTRATO: |PROFESIONAL EN TRABAJO SOCIAL
FECHA INICIAL FECHA FINAL
PERIODO CERTIFICADO: DESDE HASTA
2024-03-01 2024-03-31
VALOR HONORARIOS MENSUALES: $3,998,070

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: $11,994,210
VALOR EJECUTADO $7,996,140
VALOR A PAGAR AL CONTRATISTA $3,998,070
VALORA LIBERAR $0
SALDO POR EJECUTAR $3,998,070

PORCENTAJE DE EJECUCION

67%

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
74864508 $1,599,228 $199,904 $255,876 3 $38,957 $494,737

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

ISLENA TORRES ACOSTA
51840427
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. .
Copyright © 2021




Secratars o Salud
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B surOccidente ESE.

OBLIGACION

Cumplir a cabalidad con las actividades afines a perfil profesional conformealo
establecido por los lineamientos, estandares y portafolio con criterios de veracidad,
calidad, oportunidad y pertinencia segin pardmetros descritos en el lineamiento del
componente cuando sea requeridos y/o asignados, en el contrato vigente entre la Sub
Red Sur Occidente y la Secretaria Distrital de Salud

Dar cumplimiento alas actividades y metas periddicas designadas en el plan de accién,
con base en las fichas técnicas y lineamientos definidos por la SDS-Subred Sur
Occidente.

Participar activamente en las jornadas de salud publica (vacunacion, institucionales,
entre otras) programadas tanto por la SDS como por la Sub Red Sur Occidente o las
contempladas en el plan de accion del componente asignado

Desarrollar fortalecimiento de capacidades y habilidades en |PS publicas y privadas
parael abordajeintegral de la poblacién expuesta y/o afectada por condiciones crénicas
no transmisibles en Bogota

Realizar induccion alademanday seguimiento efectivo alas activaciones de ruta
realizadas alos diferentes servicios asistenciales y sociales, paraarticular el PIC y POS.

Alistar soportes'y presentar auditorias programadas tanto de la ESE como de lafirma
auditora o Secretaria

Notificar todos los eventos de interés en salud publica

Informar alos individuos, familias y/o colectivos sobre sus deberes y derechos respecto
alaseguridad socia en salud.

Realizar entrega de soportesy velar por la custodia de los mismos 10. Redlizar entrega
oportunay con calidad de informes requeridos.

Realizar gjustes de manera oportuna cuando sean requeridos acorde alas pre auditorias
del referente del componente asignado.

Asumir el 100% de Glosa generada por lafirmainterventoraal determinar
inconsistencias en CONTRATO NUMERQO: 1218-2024 CONTRATANTE: SUBRED
INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE E.SEE.
Nit.900.959.048-4 CONTRATISTA:GISELA NEIRA QUITIAN - CEDULA No.
1.023.931.807 OBJETO: Prestar servicios profesionales ala gestion administrativay/o
asistencial en el area de PIC, dentro de los diferentes procesos y procedimientos de la
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E. de
acuerdo a requerimiento institucional. VALOR TOTAL DEL CONTRATO: UN
MILLON NOVECIENTOSNOVENTA Y NUEVE MIL TREINTA Y CINCO PESOS
M/CTE. ($1.999.035) VALOR HONORARIOS MES: TRES MILLONES
NOVECIENTOS NOVENTA Y OCHO MIL SETENTA PESOS M/CTE. ($
3.998.070) FECHA INICIO: Eslaestablecida en € formulario electrénico item 1
informacion general, unavez se déinicio alaejecucion del contrato. FECHA
TERMINACION: 15 de febrero de 2024 SUPERVISOR : COORDINADORA PIC
CONDICIONES CONTRACTUALES soportes y/o acciones de calidad, oportunidad, o
de otra indole en la que tenga responsabilidad €l contratista. (Incumplimiento de meta,
inconsi stencia en soportes, entre otras.

Seguimiento alas gestantes y menores de 5 afios que presenten algun factor de riesgo
con su respectiva retroalimentacion. Fortalecer la captacion temprana de gestantes.

Participar en las asistencias técnicas, espacios de fortalecimiento y articulaciones
convocadas por la Sub Red Sur Occidente ESE y dela SDS.

Dar respuesta de manera oportuna a los requerimientos de informacion que se soliciten
por parte de la Subred, SDS u otros entes.

Fortalecer las capacidades a profesionales de la salid en la promocion y asesoria de
hébitos saludables, en laimplementacién de RIAS para condiciones crénicas y demas
estrategias del sector salud relacionadas..

CERTIFICACION DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS

ACTIVIDADES
Serealizo (125) ficha de identificacion a
personas con consumo de sustancias
psicoactivas que a través del instrumento
APGAR seidentifico el nivel de
satisfaccion de las de la personacon el
ntcleo familiares con sus respectivas
canalizaciones también se particip6 de
encuentros comunitario en donde se
trabajaron temas de redes de apoyo y
aseguramiento.

"A través del instrumento APGAR se
identifico el nivel de satisfaccion delaslas
persona con €l nicleo familiares con sus
respectivas canalizaciones también se
particip6 de (10) encuentros comunitarios
en donde se trabgjaron temas de redes de
apoyo y aseguramiento. "

Durante el mes se particip6 en el desarrollo
de (3) jornadas segun direccionamiento de
la Subred Sur Occidentey la Secretaria
distrital de Salud.

se realizd fortalecimiento alas personas
expuestas a condiciones crénicas no
transmisibles

Serealizé induccion alademanday
seguimientos alas canalizaciones
activadas alas diferentes rutas.
Serealizd organizacion y alistamiento de
soportes de productos para auditoria.

se redliz6 notificacion de los eventos de
interés en salud publica

Se realizo proceso de psicoeducacion alos
asistentes de los (8) encuentros
comunitarios con €l fin de mejorar calidad
devida

se entrego el 100% de soportes de cada
unade las actividades y se velo por la
custodia de 10s mismos.

Serealizo |os respectivos gjustes a
productos presentados mensua mente, de
acuerdo a hallazgos identificados en
preauditoria realizada para el respectivo
mes.

Se presento |os soportes y acciones con
calidad y oportunamente.

Se realizo captacion temprana de
gestantes.

participacion a espacios de
fortalecimientos, asistencias técnicas y
articulaciones.

se presento informacion oportunaalos
requerimientos solicitados.

Se realizé fortalecimiento en diferentes
teméticas por medio de conversatorios.

ALCALDEA MAYOR
DE BOGOTA D.C,

PRODUCTOS

Ficha de identificacion aplicacion de
APGAR Actas de relatoria de encuentros
comunitario y seguimientos a
canalizaciones

Se da cumplimiento para este de mes las
actividades del &rea de Trabajo Social,
aplicacion del instrumento APGAR Actas
de relatoria de desarrollo encuentros
comunitarios seguimientos a
canalizaciones.

Actasy listados de asistencia.

Actasy listados

Formato de canalizaciones, base de
seguimientos Y archivo plano.

Fichas vincllate, base de seguimientos,
actasy listados.

formatos de canalizacion y correos
electronicos.

Fichas de identificacion, actasy listados de
asistencia sesiones colectivas

soportes organizados, foliadosy
completos.

Serealizaron los gjustes alos productos
presentados mensual mente.

soportes compl etos con calidad, veracidad
y oportunidad.

Reporte

Listado de asistencia.

Correos electronicos y base con
informacién oportuna.

Listado de asistencia.



| SLENA TORRES ACOSTA
51840427
Super vi sor
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