o,
Secretaria de Salud A
N - Integrada de Servicios de Salud Version 3
‘.

Swur Occidente E.S.E.

CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO U ORDEN DE Fechade

PRESTACION DE SERVICIOS (OPS) PARA PROCESO DE PAGO POR aprobacion 2152018
TESORERIA
Cadigo: 04-02-FO-0002
INFORMACION DEL CONTRATISTA
NOMBRE DEL CONTRATISTA: CRISTIAN ALEJANDRO DUENAS MANJARREZ
TIPO DE DOCUMENTO: c.C X CE No. 1022362359
CORREO ELECTRONICO: aejandromanjarrezduenas@gmail.com CELULAR: 4240678
UNIDAD DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD: SUBRED
< ) PIC EDUCATIVO SALUD PUBLICA PIC .
UBICACION DEL SERVICIO: FONTIBON SEDE: SUBRED
Centro de %
CENTRO DE costo ’
COSTOS:
FOO09K 29 100
ENTIDAD .
FINANCIERA: BANCO DAVIVIENDA SA TIPO DE CUENTA: AHORRO
NUMERO DE CUENTA BANCARIA 462470089949 PENSIONADO NO
INFORMACION PARA EL PAGO DEL CONTRATO U ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS
NUMERO DE CONTRATO | 2196 VIGENCIA 2024
. 2024-10-03 . 2024-10-07
NUMERO DE CDP 2161 FECHA 12:31:24.000 NUMERO DE CRP 61479 FECHA 29:16:25.000
OBJETO DEL CONTRATO: |PROFES| ONAL EN INGENIERIA AMBIENTAL
FECHA INICIAL FECHA FINAL
PERIODO CERTIFICADO: DESDE HASTA
2024-09-01 2024-09-30
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: $31,984,560
VALOR EJECUTADO $29,985,525
VALOR A PAGAR AL CONTRATISTA $3,998,070
VALORA LIBERAR $0
SALDO POR EJECUTAR $1,999,035

PORCENTAJE DE EJECUCION

94%

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
9472024210 $1,599,228 $199,904 $255,876 3 $38,957 $494,737

Dado en Bogota alos treinta(30) dias del mes de Septiembre de 2024. Lo anterior para que surta el pago pertinente.

Bibiana Y ulieth Avila Bohorquez
20888182
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
. - Subred Integrada de Serviclos de Salud

B surOccidente ESE.

OBLIGACION
Realizar, liderar o apoyar visitas de inspeccidn, vigilanciay control, tomay envié de
muestras (si fuera necesario) y operativos, en las diferentes lineas de intervencién o
actividades correspondientes a las acciones de vigilanciaintensificada alos que sea
designado, afines al perfil profesional conforme alo establecido en los documentos
técnicos, estandares y plan de accion en el contrato vigente entrelaSubred y la
Secretaria Distrital de Salud.

Brindar asesoria tecnica alacomunidad en normativad Sanitariay Ambiental.

Presentar y entregar informes oportunamente en los formatos establecidos, indicando
cada unade las actividades y sus respectivos soportes que sustenten las actividades. Asi
como |los respectivos cronogramas, de las visitas 0 acciones aredlizar y realizadas.

Entregar oportunamente |os productos que alimentan |os sistemas de informacion en
vigilancia sanitariay otros.

Acompafiamiento alas auditorias internas y externas en caso de requerirse.

Formular y gjecutar las acciones preventivas y/o correctivas, y/o plan de mejoramiento
aque hayalugar de acuerdo alas evaluaciones y recomendaciones obtenidas.

Mantener la confidencialidad de lainformacion, reservas de |os sistemas de
informacion, derechos de autor en desarrollo de aplicacionesy programas tecnologicos,
registro de soporte logistico (Software), definicion de la auditoria de |os documentos
cinetificosy de mas informacion que se genere dentro de las labores propias de su perfil
en el componenete de vigilancia sanitariay ambienta y de vigilancia en salud publica.

Informar oportunamente sobre cualquier eventualidad que interfiera en e cumplimiento
de |os objetivos establecidos y responder ala disponibilidad asignada.

Llevar de forma ordenada un archivo fisico y/o magnetico de facil consultay
verificacion.

Atender y dar respuesta oportuna a peticiones, solicitudes o quejas presentadas por la
comunidad.

Asistir alas diferentes reuniones, eventos 0 espacios que sean asignados y/o delegados.

Apoyar larealizacion dejornadas, actividadesy eventos de interes del area de salud
publica o demas actividades de la subred, cuando sea requerido.

Promover el cuidado y custodiadel patrimonio instituciona 'y responder por los
objetivos corporativos, €l buen uso de los recuersos, la seguridad, el bienestar y
satisfaccion del clienteinterno y externo de la Subred o conocer, promover y aplicar las
normas de gestion ambiental, residuos hospitalarios, manual de higieney seguridad
industrial, programa de salud ocupacional, planes de emergencia, para proteger la salud
en el trabajo aplicando |as tecnicas de bioseguridad.

Conocer, promover y aplicar las Politicas I nstitucionales que garanticen los objetivos
corporativos, € buen uso de los recursos, la seguridad, €l bienestar y la satisfaccion del
clienteinterno y externo de la Subred.

Conocer, promover y aplicar las Normas de Gestion Ambiental, residuos hospitalarios,
manuel de higieney seguridad industrial, programa de salud ocupacional, planes de
emergencia, para proteger lasalud en el trabajo aplicando las tecnicas de Bioseguridad.

1. Ejecutar las actividades segun criterios de autocontrol.

2. Salvaguardar |os equipos y €lementos puestos a disposicién para el desarrollo del
objeto contractual.

3. Cumplir con las normasy procedimientos establecidos en los manualesy
reglamentos de lainstitucion.

4. Asistir alas diferentes reuniones, eventos o espacios que |e sean asignados y/o
delegados.

5. Participar en el proceso de acreditacion en salud de la Subred.

CERTIFICACION DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS

ACTIVIDADES

Realizar 71 sesiones colectivas en colegios
priorizados

Divulgacion de acompafiamiento de
estrategias y recomendaciones sobre
tematicas de salud ambiental y mental en
colegios priorizados.

Informes de gestion en formatos
establecidos y de productos de fichas
colectivas de sesiones

Entrega de productos segiin fechas
propuestas por lalider, realizar 71 sesiones
colectivas en colegios priorizados

Preauditoriay ajuste de inconsistencias de
soportes seguin fechas propuestas por lider
Implementacion de acciones preventivas
ylo correctivas de acuerdo alas
evaluaciones y recomendaciones generadas
por lalineatécnica

Se mantiene confidencialidad de los
sistemas de informacién y de los eventos
en salud publica atendidos.

Se informa oportunamente al lider sobre
las situaciones presentadas.

Archivo fisico y magnético en correo y
archivo institucional.

Se realiza respuestas a peticiones,
notificaciones, rumores o quejas
presentadas por la comunidad.

Entregas de trabajo segln criterio de
|ideres operativos. Reunion de linea de
referencia, reunién de apoyo propuesto
durante el mes.

Participacion en conversatorios, jornadas,
emergencias, reuniones presentadas
durante el mes.

Se promueve el cuidado y custodia del
patrimonio institucional .

Se conocen, promueven y aplican las
Politicas Institucionales.

Se conocen, promueven y aplican las
lineamientos de linea técnicade SDS,
Normas de Gestion Ambiental, Residuos
hospitalarios, Manual de higieney
Seguridad Industrial, Programa de salud
ocupacionalesy Planes de emergencia.

Se gecutan actividades segun criterios de
autocontrol y de lineatécnicade SDSy de
referencia operativa.

Se salvaguardan equipos y elementos.

Se cumplen con normas y procedi mientos.

Entregas de trabajo segun criterio de
lideres operativos. Reunion de linea con
lider operativo presentados durante el mes.

Participacion en proceso de acreditacion.

ALCALDEA MAYOR
DE BOGOTA D.C,

PRODUCTOS

Entrega de productos sesiones colectivas,
71 fichas segun criterios de calidad

Entrega de productos sesiones colectivas,
71 fichas segun criterios de calidad

Informes, actas dereuniony pretesy
postet del mes de AGOSTO

Entrega de productos sesiones colectivas,
71 fichas segln criterios de calidad

Informe Preauditoria formato segiin
corresponda

Revision de soportes e inconsistencias de
productos en cada entrega.

Soporte seguin linea técnica

Correo Electrénico, celular, linea de
disponibilidad.

Archivo fisico y magnético de las
intervenciones y productos presentados

Actas de atencién einformes de las
solicitudes del mes.

Actas de Reunion, listados de asistenciae
informe de gestion

Evaluaciones, listados de asistencia,
informes de gestion.

Soporte seguin linea técnica.

Soporte segln linea técnica.

Soporte seguin linea técnica.

Soporte segun linea técnica.

Soporte segun linea técnica.
Soporte segun linea técnica.

Actas de Reunién, listados de asistenciae
informe de gestion.

Soporte seguin linea técnica.



6. Mantener, desarrollar e implementar lavisiony lamision de la Subred e impulsar y
promocionar nuestro portafolio de servicios.

7. Presentar y entregar informes oportunamente en los formatos avalados por la
Secretaria Distrital de Salud y la Subred, de casaunade las actividades y sus
respectivos soportes: (Cronogramas, informes, entre otros).

8. Presentacion y acompafiamiento alas auditorias internas y externas en caso de
requerirse.

9. Participar activamente en procesos y metodol ogias de atencion ante un evento
prioritario de Salud Publica o alertas epidemiol dgicas que se presente de manera critica
en la Subred, seguin se requiera.

10. Adherirse alos procedimientos internos para la solicitud de insumos necesarios en
las lineas de accion, teniendo en cuentalos lineamientos del contrato PSPIC, manual de
contrataciones y/o demés procedimientos aplicables.

11. Redlizar entregas de |os productos de su intervencion cumpliendo los principios de
veracidad, oportunidad, calidad segun dindmicay/o programacion de cada unade las
lineas de intervencion.

12. Garantizar la entrega oportuna de los productos teniendo en cuentalos ciclos de
digitacion del componente.

13. Ejercer los principios de autogestion, auto regulacion y autocontrol en el desarrollo
de sus actividades objeto del contrato.

Se mantiene, desarrolla e implementa
visiony misién.

Entregas oportunas de informes en
formatos establ ecidos.

Acompafiamiento a auditorias segiin se
requiera.

Participacion activa en procesos y
metodol 6gicas de atencién ante eventos
prioritarios en salud publica.

Apropiacion de los procedimientos
internos para solicitud de insumos.

Entregas de trabajo semanal. Entrega de
informe de gestion mensual.

Cumplimiento de entrega de productos.

Se gjercen los principios de autogestion,
auto regulacién y autocontrol.

Bi bi ana Yulieth Avila Bohorquez
20888182
Super vi sor

Soporte segun linea técnica.

Soporte seguin linea técnica.

Soporte seguin linea técnica.

Soporte seguin linea técnica.

Soporte seguin linea técnica.
Actas de Reunion, listados de asistenciae
informe de gestion.

Actas de Reunion, listados de asistenciae
informe de metas mensuales.

Soporte segun linea técnica.

Const anci a virtual

Sur Cccidente E. S E

de |l a cuenta de cobro aprobada por |a Subred Integrada de Servicios de Sal ud

Todos | os derechos reservados de |a Subred | ntegrada de Servicios de Salud Sur Cccidente E.S. E..
Copyright © 2021



DOCUMENTO EQUIVALENTE A FACTURA
LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE
NIT:900.959.048-4

DEBE A:

CRISTIAN ALEJANDRO DUENAS MANJARREZ
C.C. 1022362359 DE BOGOTA D.C.

La suma de (Tres Millones novecientos noventa y ocho mil setenta
pesos mcte) (S 3.998.070), por concepto de servicios como
(PROFESIONAL EN INGENERIA AMBIENTAL) en el entorno Cuidador
Educativo, durante el periodo de 1 al 30 de septiembre de 2024, de
conformidad con lo establecido en el contrato de prestacién de
servicios No 2196-2024

C.C. 1022362359 DE BOGOTA D.C.
CUENTADE AHORROS Banco Davivienda

NUMERO 462470089949

Nota: En constancia del anterior documento equivalente
correspondiente al mes Septiembre y una vez verificado el
cumplimiento de los productos, se da visto bueno como apoyo a la
supervision.

Apoyo a la'lsupervision
Entorno Cuidador Educativo



19/9/24, 17:00 Editar
P s UTC -5 17:00:17
e Pkilien
npha Efcignte CRISTIAN ALEJANDR...
Busqueda Mis procesos Menu | Ira Buscar...
Escritorio = Ment = Administracion de contratos = Ver Contrato
Informacion general
Condiciones
Cancelar < Evaluacion de la Entidad Estatal >

Bienes y servicios
VER CONTRATO

Documentos del Proveedor . ..
Ejecucién del Contrato

Documentos del contrato blank

Informacion presupuestal

Porcentaje = Recepcion de articulos

7 Ejecucion del contrato

Plan de pagos

Modificaciones del contrato

¢ Se requieren emisiones de
Incumplimientos Si ' 'No
codigos de autorizacion?

https://www.secop.gov.co/CO1ContractsManagement/Tendering/SalesContractEdit/View?docUniqueldentifier=CO1.SLCNTR.12041941

Identificacion de pago Numero de factura Fecha de emision Fecha de recepcion Valor total de la factura Estado
No existen resultados que cumplan con los criterios de blsqueda especificados
Crear
Documentos de ejecucién del contrato
blank
Descripcion Nombre del archivo Cargado por
ENERO.pdf (Archivado) ENERO.pdf Proveedor Descargar Detalle
FEBRERO CARGUE.pdf (Archivado) FEBRERO CARGUE.pdf Proveedor Descargar Detalle
CUENTA DE COBRO MARZO CRISTIAN CUENTA DE COBRO MARZO CRISTIAN Proveedor Descargar Detalle
DUENAS.pdf (Archivado) DUENAS.pdf
CUENTA DEL MES DE ABRIL.pdf (Archivado) CUENTA DEL MES DE ABRIL.pdf Proveedor Descargar Detalle
CUENTA DE COBRO MAYIO.pdf (Archivado) CUENTA DE COBRO MAYI0.pdf Proveedor Descargar Detalle
@) COMPLETO FEBRERO.pdf COMPLETO FEBRERO.pdf Proveedor Descargar Detalle
0O COMPLETO MARZO.pdf COMPLETO MARZO.pdf Proveedor Descargar Detalle
(@] COMPLETO ABRIL.pdf COMPLETO ABRIL.pdf Proveedor Descargar Detalle
@) COMPLETO MAYO.pdf COMPLETO MAYO.pdf Proveedor Descargar Detalle
@] COMPLETO JUNIO.pdf COMPLETO JUNIO.pdf Proveedor Descargar Detalle
(@) COMPLETO JULIO.pdf COMPLETO JULIO.pdf Proveedor Descargar Detalle
0O AGOSTO COMPLETO.pdf AGOSTO COMPLETO.pdf Proveedor Descargar Detalle
Eliminar seleccionado Subir nuevo
Cancelar < Evaluacion de la Entidad Estatal >
© 2019 VORTAL Términos de uso Normativa Soporte Remoto Ayuda | Espafiol (Colombia) v 018000-52-0808 www.colombiacompra.gov.co/soporte Lunes a Viernes 7:00 am a 7:00 pm
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‘. aportes Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
CC 1022362359 DUENAS MANJARREZ CRISTIAN INDEPENDIENTE PRINCIPAL KR 82B 11A 33 BOGOTA-BOGOTA D.E. 4240678 No
ALEJANDRO
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-08 2024-08 897299955 9472024210 | 2024/09/13 2024/09/09 | BANCO DAVIVIENDA 0 $494,900
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombres Codigo |Dias 1BC Aporte Codigo |Dias 1BC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Dias 1BC Aporte
Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) $1,599,228 $255,900 $1,599,228 $200,000 $1,599,228 $39,000
Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $1,599,228 $255,900 $1,599,228 $200,000 $o $0 $1,599,228 $39,000 $0 $0
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. ( 1 Afiliados) $1,599,228 $255,900 $1,599,228 $200,000 $o $0 $1,599,228 $39,000 $0 $0
1 |cc |1022362359 |DUENAS CRISTIAN |230301 | 30 $1,599,228 $255,900  EPS005| 30 $1,599,228 $200,000 0 0 S0 14-11] 30 $1,599,228 $39,000| 0 S0 $0
Total Afiliados( 1) $1,599,228 $255,900 $1,599,228 $200,000 $0 $0 $1,599,228 $39,000 $0 $0

Pagina 1 de 2 2024/09/06 07:02 PM



3portes Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
CC 1022362359 DUENAS MANJARREZ CRISTIAN INDEPENDIENTE PRINCIPAL KR 82B 11A 33 BOGOTA-BOGOTA D.E. 4240678 No
ALEJANDRO
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-08 2024-08 897299955 9472024210 | 2024/09/13 2024/09/09 | BANCO DAVIVIENDA 0 $494,900

RESUMEN DE PAGO

CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $255,900 $0 $0 $255,900
PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $255,900 $0 $0 $255,900
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $39,000 $0 $0 $39,000
ARL SURA 14-11 890,903,790 5 1 $39,000 S0 S0 $39,000
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $200,000 $0 $0 $200,000
SANITAS EPS005 800,251,440 6 1 $200,000 $0 $0 $200,000

1 $494,900 S0 S0 $494,900
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