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CERTIFICACION DE GUMPLIMIENTO DE CONTRATO U ORDEN DE

PRESTACION DE SERVICIOS (OPS) PARA PROCESO DE PAGO POR  |Focha de

aprobacidn

16/2/2018 |

ALCALDIA MAVOR

TESORERIA = 02 BOGOTADE.
Codigo: 04-02-FO-0002 |
INFORMACION DEL CONTRATISTA
NOMBRE DEL CONTRATISTA: - HAVERRA RODRIGUEZ
TIPO DE DOGUMENTO: 30051369
3022706701
UNIDAD OE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD: FONTIRON FO03
UBICACION DEL SERVICIO: i SEDE: _ Fontibon
CENTRO DE COSTOS: iidabial P wc'::’zg".de " | K . ey : .Cm‘:"de i el
= X e - -

ENTIDAD FINANCIERA: ; " DAVIVIENDA Ahorros

NUMERC DE CUENTA BANCARIA

PENSIOMADO ]No -~

NUMERO DE CONTRATO Y VIGENC’IA._‘

e

9DES

NUMEROQ DE COP #|FECHA ///FECHA 30012019
diférentes procesos  procedimlentos de
_ S.E. - UNIDAD PRESTADORA DE
OBJETO DEL CONTRATO: SERVICIOS DE SALUD FONTIEON, do acuerdo alas nec j
) DIA pla | MES | ARD
PERIODC GERTIFICADC: DESDE _ - HASTA

3018 |-

VALOR HONORARIOS MENSUALES:

TIPO DE SERVICICS

B [ RESERVA DE GLOSA 2%

5‘3,0?5*,510 /

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

CONTROL DE EJEGUCION DEL CONTRATO

CONCEPTO VALORES
VALOR TOTAL DEL CONTRATO MAS ADICIONES: $26,915,673
VALOR EJECUTADC '$26,307,118
VALOR A PAGAR AL CONTRATISTA $3,076,510 /
VALOR A LIBERAR $0 /.
SALDO POR EJECUTAR $608,554

i

PORCENTAJE DE EJECUCION

L 8%

Ei interventor o supervisor del contrato CERTIFICA QUE:

Se verifica el cumplimie
inferiores a $2.070.290;

to del minimo valor de los aportes al sistema de seguridad social en salud y pensiones pagado en el mes. Los honorarios
el valor para IBC debe ser sobre un salario minimo legal vigents.

. , [ P APORTE A SALUD APORTE NIVEL APQRTE
Numero de.Plamlla {JBC DE COTiZACIONI 12.5% IBC _| pension 13% /ARL " ARL TOTAL APORTES )
4300417548 7 1,441 ,939/ $180300-" | $230806 23 35,200 $446,300"
Dado en Bogota 2 los {15).dias del mes de” CCTUBRE..-de! afic Dos Mil RDiecinueve Lo anterior para.gue surg al page pertinent;

§

Cordialmente,

' 'ILIANA:PATRICIA CHAVERRA RODRIGUEZ
g NOMBHE X FIRMA DEL CONTRATISTA

o
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INFORME DE ACTIVIDADES POR ORDEN DE PRESTACION DE (fouman

Vorslon 2

3041017

SERVICIOS sprebasién
Codiga: 0402500003

Uhblcacién delSarvicia:

[LABORATORIG CLINICO

Sede: FONTIBON

No. DE CONTRATO: 41562019 / Periado ceificado desde el Dia | Mes J/ﬁJ o | Dl | Mes [ adio
1 i0 [P -~ 41 10 [ 19
NOMBRE DEL CONTRATISTA: [Liiana paTRICIA CHAVERRA RODRIGUEZ c.c. 30.051 380 £ |pE CUGUTA

cama BACTERIOLOGO de la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Cecidentz

CBJETC DEL CONTRATQ; €| Contratista a nombre proplo y de maneta independiente, sin qua exsta subcrdinacién ni relacion laboral alguna, prestard sus servicios y conocimis

finstituclenalimenta,

zaallzadas &h el punto de atencion y eniregarlos
oportunamente para alimentar los slstemas de informacion

El resultado del cumplimiento del contrato es: Praductos: S| NO Barvicios: 31 __X_ NO
OBLIGACIONES CONTRACTUALES PROGRAMADO ACTVIDADES REALIZADAS PRODUCTOS ENTREGADOS
Raciblr y entregar tumo segin los proceses establecidos il i | ios regi de atencion con las

SE LLEVA REGISTRO DE ENTREGA
DE TURNO , CONTROL DE CALIDAD

programan tanto en el serviclo como en la Institucion.

8} instituciones. INTERNO , MANTENIMIENTO DE
EQUIPOS , CONTROL
TEMPERATURAS . TSH NEGNATAL .
Establecar los  procedimientos profesionales ds
rececpclon, toma de muestras, coloracion, montaje y| Partici i val " todas | ASISTENCIA A LA UAT, REPCRTE DE
lavado del material, registrar ordenes, procasamisnte ds aricipar activamante y proactivamente en todas las EVENTOS ADVERSOS EN ALMERA,,
P de- reaciivas, medioa da cultivo y - :clivar;:?ta programadas paor la insitucion en el procese de APLICACION DE CORRECTOS EN
rescripcion de resultad credhacion, ) ' ' USO DE REACTIVOS Y EN LA
que apuntan al mejoramienta continuo de entidad. |DENTIFICION DEL PACIENTE
Realizar al fmbaio dentro del grupo de laboratario clinico - . |
da pl ¥ control, Conocer e interiorizar los p y valores | ¥
v operativizarlos en el dlano gushacar de la entidad, haclsndo ADGERENCIA A LOS PRINCIPIOS Y
énfasis enal
St frate digno y humanizacion en la prestacion del servicio para r@'ﬁ?&é;ﬁomco D= ETIGA DE LA
usuzarios, familla, comunidad ¥ compafieros da la entidad, con
el fin de apoyar la la Acreditacion del Hospital,
Realizar accionss que permitan regular la demanda de|
pruebas vy amrnanes racionalizar |a oferta y majorar la . -
do la automatizacion y la {mplementar en el servicio actividades que cun\[evan _a la SUPERVISION DE ORDENES
de actividades, y el soporta da fas glosas, 8j malodr; Zanﬂnua cantanida en [as planes de mejoramients de MEDICAS , ¥ MARCACION
acradlacon CORRECTA DE MUESTRAS
y de saguridad de pactentes.
Efectuar confro! dlado de equipos, caliklad quimica,|
nevera y bafo sarologlco.
Realizar sus actvidades con pro actvidad v participacion activa
L] en los programas desarrcllados por el Hespital (sj salud :é?E‘I:ISPACION DE PAUSAS
octtpagional... etc)
Realizar pruebas de control de calidad do los analisis
o M \ o
elinicos 2 fin a o0 los Brindar atenciones oportunas con calidad y calidez,
- it faar ¥ protocolos del laboratotio aplicado = {ADHERENCIA A MANUALES Y
les paclentes PROTOCOLOS
hosplializados, de Urgenclas y de Consulia
Registrar los resultados die H1V ¥ 7.5.H. Neonatales en
libro y refaclonar acorde con los procesos astablecidos.
Realizar analisis en |as areas que integran el laboraterio clinico] CFORTUNIDAD EN LA ENTREGA DE
8 e informar los resultados, asi mismo revisar y firmar reportes |RESULTARDOS CORRELACICN DE
clentifico-analiticos del mismao, LOS MISMOS .
Cumplic can las normas y plnnedlmlentus establecidos en
los ds Y ydemas
ragtamentos de la institucion, Apoyar la realizacion de actividad deniro de los
s Corvenios D b iales y da i igacion que so APOYO EN CAPACITACIONES DE

TOMA DE MUESTRAS

OBSERVACIONES:

3,075.510 TRES MILLONES SETENTA Y GINCO MIL QUINIENTOS DIEZ /’

PESCS

Focha : ddfmmianaa Fitma da MWMPEMS

COHTRATIETA

Nota: E| Informe para su aprobacién estars sujeto a la certificacién da cumplimiants det contrata que expida ef supeniser,

Pagina1do 1
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