
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: NESTOR JAIME CUESTA DIAZ

TIPO DE DOCUMENTO: C.C X C.E No. 79370566

CORREO ELECTRONICO: Jaimediaz02079@outlook.com CELULAR: 3216131155

UNIDAD DE PRESTACIÓN DE SERVICIOS DE SALUD: SUBRED

UBICACIÓN DEL SERVICIO:
ADM MANTENIMIENTO ( BIOMEDICO E 

INFRAESTRUCTURA) USS FONTIBÓN
SEDE: SUBRED

CENTRO DE 
COSTOS:  

Centro de 
costo

%

FO03R12 100

ENTIDAD 
FINANCIERA:

BANCO DAVIVIENDA S.A TIPO DE CUENTA: AHORRO

NUMERO DE CUENTA BANCARIA 4870410190 PENSIONADO NO

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

NÚMERO DE CONTRATO 91 VIGENCIA 2024

NÚMERO DE CDP 1926 FECHA
2024-08-30 
15:18:45.000

NÚMERO DE CRP 53151 FECHA
2024-08-31 
22:16:25.000

OBJETO DEL CONTRATO: APOYO AUXILIAR EN MANTENIMIENTO GENERAL

PERIODO CERTIFICADO: DESDE
FECHA INICIAL

HASTA
FECHA FINAL

2024-08-01 2024-08-31

VALOR HONORARIOS MENSUALES: $1,973,934

TIPO DE SERVICIOS Administrativo 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: $13,817,538

VALOR EJECUTADO $13,817,538

VALOR A PAGAR AL CONTRATISTA $1,973,934

VALOR A LIBERAR $0

SALDO POR EJECUTAR $0

PORCENTAJE DE EJECUCIÓN 100%

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

1065024616 $908,526 $113,566 $145,364 5 $22,132 $281,062

Dado en Bogotá a los treinta y un(31) días del mes de Agosto de 2024. Lo anterior para que surta el pago pertinente. 

TATIANA EUGENIA MARIN SALAZAR 
43871908 
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

Mantenimiento correctivo y preventivo a la infraestructura hospitalaria de los diferentes 
puntos de la Subred Sur Occidente.

Reparaciones locativas y apoyo a 
actividades de obras civiles en los 
diferentes puntos de atención adscritos a la 
Subred Sur Occidente

Entrega de trabajos a satisfacción según lo 
indicado por el Supervisor.

Apoyo en las actividades de adecuación y reparación de la infraestructura para cada uno 
de los servicios que lo solicita.

Entrega de trabajos a satisfacción según lo 
indicado por el Supervisor.

Entrega a satisfacción según lo indicado 
por el Supervisor.

Adecuación y reparación de muros en bloque y ladrillo.
mantenimiento de muros en manposteria y 
demas actividades requeridas por el 
supervisor

Entrega de trabajos a satisfacción según lo 
indicado por el Supervisor.

Adecuación de muros livianos en placa de yeso cartón y fibrocemento.
estructuracion, tapado, masillado,lijado y 
pintura de muros livianos

Entrega de trabajos a satisfacción según lo 
indicado por el Supervisor.

Adecuación de cielo raso en PVC, placa de yeso cartón y modulares.
estructuracion, tapado, masillado,lijado y 
pintura de cielo raso

Entrega de trabajos a satisfacción según lo 
indicado por el Supervisor.

Instalación de cerámica en pisos y paredes.
mantenimiento de ceramica en piso y 
muros adicionalmente resane de las areas 
afectadas y poosterios pintura de la misma

Entrega de trabajos a satisfacción según lo 
indicado por el Supervisor.

Realizar las reubicaciones, modificaciones y adecuaciones de puestos de trabajo de 
oficina modular que se requieran.

mantenimiento a mobiliario en madera y 
carpinteria metalica según lo requiera el 
servicio

Entrega a satisfacción según lo indicado 
por el Supervisor.

Recoger los materiales de trabajo cuando cese la ejecución de las actividades y dejar lo 
espacios en completo orden.

recoger material de escombro y demas 
desperdicios de material que se genere 
durante los trabajos realizados.

Entrega a satisfacción según lo indicado 
por el Supervisor.

Impermeabilización y reparación en cubiertas y placas
Limpieza de superficies, instalacion de 
manto y aplicación de productos 
requeridos para impermeabilizacion.

Entrega a satisfacción según lo indicado 
por el Supervisor.

Responder por el buen manejo por la herramienta menor y equipos que se le entregue 
para el desarrollo de sus actividades, así como el uso adecuado y eficiente de los 
materiales entregados para las actividades o mantenimientos programados

dar buen uso a los materiales y 
herramientas suministrados por la subred 
suroocidente.

Entrega a satisfacción según lo indicado 
por el Supervisor.

Entregar los reportes de las actividades realizadas en las diferentes unidades de la 
Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente E.S.E.

realizacon y entrega oportuna de tikect 
generados por la mesa de ayuda.

Entrega a satisfacción según lo indicado 
por el Supervisor.

Acatar las normas de seguridad y salud en el trabajo, ambientales establecidas por la 
Subred Integrada de Servicios de Salud Sur E.S.E.

realizar maniobras según la norma.
a satisfacción según lo indicado por el 
Supervisor.

Contar con los elementos de protección según se especifica en la norma actual vigente
portar bien los elementos de porteccion 
personal

a satisfacción según lo indicado por el 
Supervisor.

Las demás asignadas por el supervisor de contrato inherente al objeto del contrato.
Disponibilidad de celular personal para 
atender cualquier eventualidad indicada 
por el jefe de área

Disponibilidad

TATIANA EUGENIA MARIN SALAZAR 
43871908 

Supervisor 
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DOCUMENTO EQUIVALENTE A FACTURA 

LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE 

SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E 

NIT: 900.959.048-4 
 
 
 
 
 

DEBE A: 
 
 
 

 
NESTOR JAIME CUESTA DIAZ 

C.C 79.370.566 DE BOGOTA D.C. 
 
 
 
 

La suma de: UN MILLÓN NOVICIENTOS SETENTA Y TRES MIL NOVECIENTOS TREINTA Y CUATRO 
PESOS MCTE.  ($ 1,973,934, oo), por concepto de: Prestación de servicios, del Área de 
Mantenimiento en la sede USS Fontibón, durante el periodo de 01 al 31 de AGOSTO 2024 de 
conformidad con lo establecido en el contrato de prestación de servicios No. 91-2024. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

NESTOR JAIME CUESTA DIAZ 

C.C 79.370.566 DE BOGOTA D.C. 

CUENTA DE AHORROS DAVIVIENDA 

NUMERO 4870410190 
 
 
 
 
 



 



TSA - 5169

SAOS ALTURAS SAS
NIT 901.725.447-9

Licencia SST  Res. No. 6291 de 12/08/2023 SDB
Avalado por la resolución 4272 de 2021 del Ministerio de trabajo

Certificación N° 08SE2024220000000022392
Código de acreditación BUREAU VERITAS N° CO23.00960, bajo el esquema 6, según ISO/IEC 17067 versión 2013

CERTIFICADO DE CAPACITACIÓN Y ENTRENAMIENTO 
PARA TRABAJO EN ALTURAS

OTORGADO A:

NESTOR JAIME CUESTA DIAZ
IDENTIFICADO CON C.C. N° 79370566

CURSÓ Y APROBÓ EL PROGRAMA DE:

TRABAJO EN ALTURAS NIVEL REENTRENAMIENTO
CON UNA INTENSIDAD HORARIA DE (8) HORAS

Curso realizado en Bogotá el  18 septiembre 2024, se expide en Bogotá el 18 septiembre 2024

KAREN RODRIGUEZ ACOSTA
REPRESENTANTE LEGAL

NAYSA YUGEMI CLAROS GOMEZ
RES. No. 60073115  17/08/2016

EMPRESA: NESTOR JAIME CUESTA DIAZ 
REP. NESTOR JAIME CUESTA DIAZ
NIT: 79370566
ARL: SURA

La autenticidad de este documento se puede verificar llamando a la línea 3244281598 
http://www.saosalturasas.com.co - saosalturasas@gmail.com



KAREN RODRIGUEZ ACOSTA
REPRESENTANTE LEGAL

CURSO:
TRABAJO EN ALTURAS NIVEL REENTRENAMIENTO
NOMBRE:
NESTOR JAIME CUESTA DIAZ

IDENTIFICACIÓN
C.C. N° 79370566
EXPEDICIÓN
18 de septiembre de 2024

CONSECUTIVO
TSA-5169

NOTA: ESTE CARNÉ NO SIRVE COMO DOCUMENTO DE
IDENTIFICACIÓN, ES UNA FIEL COPIA DEL CERTIFICADO DE
ALTURA Y PARA SU AUTENTICIDAD PUEDE DAR VERIFICADO
LLAMANDO A NUESTRA LÍNEA 3244281598 O EN NUESTRA
PAGINA WEB WWW.SAOSALTURASAS.COM.CO


