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= : Versitn 1
.i Secretony de Salud CERTIFICAGION DE CUMPLIMIENTC DE CONTRATO U QRDEN.DE
Subend imegraca de Servide de Saluf | PRESTAGION DE SERVICIOS (OPS) PARA PROCESO DE PAGD | de ) .
Sur Occidénte E5.E ' ‘ POR TESORERIA d : g
: : Codige: 1502 FO-0002 T

S INFORMACION DEL CONTRATISTA
NOMERE DEL CONTRATISTA: 7

TIPO DE DOCUMENTO: N Y | x I CE I ;172367

CORREO ELECTRONICO: - - sngemers@hotmelleom | CELULAR: - 3007523673
 [UNIDAD DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD: . -  ARCHINOCENTRAL

UBICACION DEL SERVICIO: S Gestién Documental SEDE: - Kennedy

- Centro de Centro do Centro de Centro de ) Centro de
- B Ceniro dacosto % % % % % . %
CENTRO DE COSTOS: i st o L o = . -
SU3TR35 | 100% A ’

ENTIDAD FINANGEERA. . - 7 BANCO DAVIVIENDA' J-  meSbEcuentA S Ahomos -

 |numERO OE CUENTA BANCAR 1A I [ . No. 004870423768 </ o -;/., " | Pensionado [T

INFOFLMACION PABA EL PAGO DEL CONTRATO U ORDEN DE PRESTACION DE SERVICICS

NOMERO DE CONTRATO Y VIGENC[A |N" DE PAGOS DEL CONTRATO L 10 DE 10

FECHA

.
e /l . NOMERO DE CRP

NUMERO DE CDP “iags |FECHA,

[Prestar servicios profesionales ¥ de apayo a la gestion come tecnico 1 dentro de los diferentes -

OBJETO DEL CONTRATO: ’ ) . S

—~  |procesos y procediniontas de ta SUEREDKINEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR QUCIDENTE E-S.E
S RENEG ARO “kooi | mES ARD
PERIODC CERTIFICADO: ,  obespe |~ — Hasta | L —
' =L 11 -] =019 50 -] 11 2078
VALOR HONORARIOS MENSUALES: S - * $1,685,925
TIPO DE SERVICIOS | Administratvo - | - RESERVA DE GLOSA 2% | " s

. [OBSERVACIONES: {Descuentos, 'inc':.apacidades, ficencias de maternidad y pagos por porcentaje. O cualquier otra novedad que -

repercuta en el pago de honorarios, alivios tributarios) es de anotar gue para los alivics tributarios se debe allegar los soportes.

CONTROL DE EJECUCION DEL CONTRATO

: CONCEPTO ] o VALORES
VALOR TOTAL DEL CONTRATC MAS ADICIONES: : i o j . $16,858,250
VALOR EJECUTADO . o - l : R §16,859,250
VALOR A PAGAR AL CONTRATISTA . / 1685925
VALOR A LIBERAR , . ‘ : ] N $0
SALDO POR EJECUTAR - . ’ ’ ) L 50
PORCENTALE DE EJECUCION v R 100% :

Eliiterventor o supervisor del contrate CERTIFIGA QUE:

Se verifica el cumplimiento det minimo valor de los aportes al sistema de seguridad social en salud ¥ pensiones pagado en el mes. Los honomhos inferiores a| -
$2.070.290, el valor para IBC debe ser sobre un salario:-minimo legal vigente.

| NumerodePinita fisc DE comzacion] - AP Csnme | penomre,. | niveL art APORTE - TOTAL APORTES
R . =~ . T N — .
. ™~ 8498660656 / ‘582_8.116,___/ + $103,600 \ $132,50_E_) T 3 $20,200 \\\ $256,300 . <

. ~

s dellmes de o |embre d'/ I"afio Bos Mil dlez ¥ Nueve (2019) lo anterlor para que surta el pago pertinente. Cord|almenle

Dado en Bogota a Io; '( 30 )

Martin Alfomﬁkfdnguez Lépez

NOMBRE y FIRMA DEL SUPERVISOR: - ’ NOMBRE y FIRMA DEL CONTRATISTA

Pégina 1da {




= - Varion - 3
qsi D et sosens | INFORME DE ACTIVIDADES POR ORDEN DE Fechads | 12002118
v Gocidente E5E S PRESTACION DE SERVICIOS Cédngn —-FW'ET . “ BETRRAT
Ubicacion del Servicio: ADMINISTRATIVA - ~, [Sede: GEsnoN DOCUMENTAL

No. DE GONTRATO: -

~ . P [ D | Mes | Aao | . Dia_| Mes | Aao | &
3450-2019 . |Perioda certificado desde el = - = . - -
. L 1 Tzos | 2 3 1T 11t 20619
ANG| UCAMARACASHBLANCOVARGAS . C.Co 52,172,367 |DE Bogots~

(OBJETD DEL CONTRATO: Prﬁhr serviclos de poyo a la gestion

n e —— rr—y

de [a SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE E.S| E de acuerdo al requerimiente insfiucional.

dentro de los diferentes procesos y procedimientos

El del et del (34 Productos :  Si NO _____ Servicios: SI _X_ ]
OBLIGAGIONGS CONTRACTUALES -~ - | PRoswamano ACTIVIDADES REALIZADAS | - FROPUCTOS ENTREGADOS

O i vy stins ces, ity e Visita al Archivo Central de Pabio Vy - [Se realiza visita al Archivo Cenlral de

lrmcorn, . seguimiento Pablo V1, para dar directriz de

. \ - acuerdo-a Io solicitado por el Dr.

1ngnmamnmmmmmmmﬁm
4. Clasiicar y oo kg
5.Rmrmhdqmmblnhcmmnmmm.
6. Ltsvar los. reallzadat,
[cosoldacidn, -

7. Manienar .

b) b Addarnis da kas ansédones: i avtonomle, of

[CONTRATISTA 4t s sauienton oltipaciones:

. Garantizar f caliad du km sorvicios oifecidos (doneidad humana, maral y ibenlca)
L oojelo

y desarroliar

2, Curmpl com ke Ly, Discrabon, Acuantce, Rassiumsonnes, Gl i cuclquler

forgano mxterna o Regluments Iniom, Cédigo's Daagkiz Inferna de fa E.S.E qua tmga

relacin con u efecuckin dal abiels dal presgnts conirt,

3. Corawar v aplicer s poliicas Inslfivcionales.

2. Participar m.nmmnyma

a Subred, y

mmﬂnmamm-unmnmm,umnudmaqmmmh

5. Reponcter poc oz

jenirato, &l a ele hubsre lugar. Enl-smm s quo aplique ol CONTRATISTA
s

que ea generen
por g WESE.y 2
ol demarcifo do ous actbidades. .
6. Obrar con et y busafo &n o dessurciay cfsaucitn e presenio Contelo, da
Cédigodal

7. Pagar’ x tsgral duranin la

fos e y donti 02 os
Jquirwe ¢15) pr calendario do cak

[obligacié o la faledad on la s o causal duh‘mh:nﬁn ol camrato,
. Cumplccart k axarani ks gulies do manjo, menualee, instructhos, prosocios,
proceses. v procedimieros nslitucionales,
9, Velar e pondorpor ¥ aeixatonds funci detos cauipos,

il il o ds les!

contratn. En

[CONTRATIS T, pn o, pérkda. dmmadmmpmmhnhdnl s
i, de | actiy| T/

| wwmmmulmmmn.mmommnsmm

da ot Mistnos.

1u.Em sones p ? s, pio phan de

hara 1 ¥ e et fos érganos

odscra, supenvisor dol contrato y/o drectiices infomes.

11. Prepasar y jwesanter conform a 1 competencia ks fomes, sobictudes,

poicloneyiorespresas, requoids por s s pUblces o rvedas; deni de

aportunitd y

mismos.

12, Asistiry ool ko proceses do aclizaltzacion presencisles y vinudles, ntuodltn
rlorizads

fvio re-induccion, mmwmeANTEvpxlmwﬂdm
- [pox éete, con ol fin

conlmaciusies. -
13, Relizar ol cati e
bl — da dificullacien qus &

|prasanien da

[14. EI CONTRATISTA 50 comprometn u sshvaguandar ka imagen hatmcons!,

Cusslpler actuaién o prommetmiento lgumqn- hickerm eln © condcimiento y
RESE,

Servicias do Salut Sur Cccidenie E.S.E. onncmmaumwumu

[Prostactén do Sevicicn da Saked, eard v datariasckon dol contrato,

15, pevtsor da un condrat, el .
; ¥

el dice Srea) ol

mmpdelmlucul!nlymhmmqudumm

16. E1 GONTRATISTA,

sl &l seclor &

Marntin. Verificacién de Inventario,”
Sacialzacion del nuevo formato FUID,
Levantamiento de informacion
reportar al ing. Ricardo, expedientes
prestados sin su respectiva-
devolycion,

de Gestion (Visitando cada area que
conforma la direccion y/o Oficina.

100%

Apoye Técnico Levantamiento Inventario [*Despacho del Gerente

*Oficina Asesora de Comunicaciones
*Oficina de Sistemas de Informacién -
mic.

‘Dlrecctén del Servicio de Urgendias
*Direccidn de Servitios
Compiementarios
“Subgerencia de Prestacion de
Servicios de Salud.

*Direccién Administrativa
*Direccién de Contratacion

Verificar Archivo de la Subgerencia -
Administraliva de Pablo V1. Sra. Ailén

Se verifica documengacion ysele -
indica a la sra. Aiién los documeéntos
que no hacen parte del archivo,

ru mockica y opoyo a ka mism &l sar Keplca

11 Umvumm:ﬂhnlcﬂm wmmmwmamuuu
trsimite do pae ¥ sabva porioda conepi
mhmlm.muummmunmﬂm-mmnm_.:wmdom
ce-titcar of Ulimo gervicio noc bido .
[18. Conncer, pramover ¢ aphcar s Nofiiz do Geslion Amblontal y msiduce.

2 puerston 2 au disposicién, aci
jroma de los ovsses e agua y nomlay contdbulr con ol mcicle, .

s, Cumplir con
Fiesgos L idacia Ftegrol e su said, conlando
o jecular ba aclividad
coniratada In Subred Surla

duramis i ejecuclin dal cattralo.
20. 51 6! CONTRATISTA donsroila activilades e Iox sarvicios ambulalonios,
Wedion

o

|Apoyo Archivo Pablo V]

Bl'xsqtieda de Expedientes

fotiiga a ¥ ne viger o ol Civil
o ¥ 2 Salud, st

ogalmenta aricrlzada. .

21, Dosaralar 5 o -

r B N ) -

TO‘I’ALA PAGAR: (Nimero ¥ Isn-as] $1.685,925 i Un Milfon Seiscientos Ochenta v Cinco MI,lee::ia]nns Vainti 'nmﬁe}m micte, -

v mc 3 %Mb\r,am.

CEL SUI

nto def contrato que expida el supervisor.
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£ Versitn 1
.’ d Secretsriade Salud CERTIFICACION DE CUAMPLIMIENTO DE CONTRATO U ORDEN
. Subred integradade Senvitios de Salue | DE PRESTACION DE SERVICIOS (OPS) PARA PROCESO DE  [Fechade ooriz6
Sur Decidente ES.E. PAGO POR TESORERIA
Codigo: 15402-FO-0002 T TAmTeomeefat /
e
INFORMACION DEL CONTRATISTA P /
NOMBRE DEL CONTRATISTA: . ANGELICA MARIA CASTIBLANCO v.;_n;eﬁs - _ /
TIPO DE DOCUMENTO: ce | x | CE | NO. /o saavaner / B
. ,.

CORREQ ELECTRONICO: angema73 @ hotemail.com CELULAR: 3007923673

UNIDAD DE PRESTAGION DE SERVICIOS DE SALUD: ‘ ARCHIVO CENTRAL

UBICACION DEL SERVICIO: Gestién Documental SEDE: Kennedy

Centro de Centro de Centro de Centre de Centro de
Ceriro de costo % % % % % %
CENTRO DE COSTOS: costo costo casto costo fosto
SU37R3S | 100%
ENTIDAD FINANCIERA: ' BANCO DAVIVIENDA . o TIPO DE CUENTA: Ahorros
NUMERO DE CUENTA BANCARIA | No. 004870423169 o PENSIONADO | No
INFORMACION PARA EL PAGO DEL CONTRAAO U ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS
INUMERO DE CONTRATO Y VIGENCIA: 3502019 7 |N° DE PAGOS DEL GONTRATO 1 DE1 ==
InOmERO DE cDP | o .IfECHA | co | NUMERO DE CRP | B l FECHA :
. Frestar servil:lns profesionales y de apoyo a ka gestion como tecnico 1 dentno dé Tos diferentes.
OBJETO DEL CONTRATO: / /
procesos y procedimientos de la SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTI S.E
- Dia | MES ARO Dia | mMES ARO /
PERIODO GERTIFICADO: DESDE — HASTA + -
1 12 2019 “# 31 [ 12 201§

VALOR HONORARIOS MENSUALES: $1.685.925

TIPO DE SERVICIOS | Administratvo RESERVA DE GLOSA 2% | $0

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

g

i
CONTROL DE EJECUCION DEL CONTRATO
CONCEPTO NALORES /

VALOR TOTAL DEL CONTRATO MAS ADICIONES: / $18.545.175 yd
VALOR EJECUTADO / $18.545.175 S/
VALOR A PAGAR AL CONTRATISTA /| $1.685925 yd
VALOR A LIBERAR 50
SALDO POR EJECUTAR $0
PORCENTAJE DE EJECUCION 100%

El interventor o supervisor del contrato CERTIFICA QUE:

Se verifica el cumplimiento del minime valor de los aportes al sistema de seguridad social en salud y pensiones pagado en el mes. Los honorarios inferiores aj
$2.070.290, el valor para IBC debe ser sobre un salario minimo legal vigente.

- - APORTE A SALUD ORTE - APORTE :
Nume.rn de Planilla IBC DE COTIZACION / 12.5% IBC ENSION 16% I\-II ARL ARL /TOTAL APORTES

9400374958 $828.116 21/ $103.600 7| s132500 ¥ 3 $2o.202;/ $256.300 /

- " " .
Dado en Bogot a los 31 ) diasjel mes de Dicigfhbre d% Dos Mil diez y nueve (Weﬂmenm Cordialmente,
A .
orfl & gt 7o e
Martin Alfonso Rodriguez Lopez i .
NOMBRE y FIRMA DEL SUPERVISOR: NOMBRE y FIRMA DEL C! TISTA

a




'Verskin 3
INFORME DE AGTIVIDADES POR ORDEN DE [Focka ds PPy
PRESTACION DE SERVICIOS
Codigo: | 04-02-F0-0002 /
z .
ADMINISTRATIVA, Sede: GESTION DOGURENTAL /
4502019 Periodo certificado desda gl | DA o_" g Dia | mes Fodiio
1 12 019 EX 1% [ 2.018
ANGELICA MARIA CASTIBLANCO VARGAS C.C. 52.172.367 | DE ogota

OBJETO DEL CONTRATO: Prestar servitios de poyo a ka gestién administrativa yio asistencial en la Direccitn Administrativa dentro de los diferentes procesos y procedimientos
de la SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E. de acuerdo al requerimiento institucional.

5] del del es: P

s! NO

Servicios: SI _X_ NO

OBLIGACIONES CONTRACTUALES

FROGRAMADO

ACTIVIDADES REALIZADAS

PRODUCTOS ENTREGADOS.

|a) Eapesificas.
1. Apoyummmuymﬁw-mw de las historss clinkass, oudiorias y ol dra

Z Rlalw b i fofiado, do

3. Vertficar y controlar of pidstana do las historias cliicas o os finos.
4. Chmsificar y ertone log
5- Roallnt bt dspiracién da s HG para seatar sl archivo corira.

6. Levarlos m
consalidacion.

7. Mantener ) amchiv argenizado de acuerda a lo estabiacido.

b) B} Gonoralos: Adanids. do ks extterioros y sin perpuicla da su autonomi, ol
CONTRATISTA tondrd tas slquisntas cbligaciones:

1. Geratizar la uundamwmmmmmnmm mrorad y

) y dersaroljar o dal

2. Cumplir can ks Loyes, Dacretos, Acuardos, Resaluckones, Givuiar do aiquier
rgano axlerno o Reglamonta Infame, Cédigo o Directriz Intema de la E.S.E cua
teniga relaciéin con Ia ojocucién dal abjato dol prasonta contrato.
3. Gonocor y lp‘l_rlaspdlﬂm irstthucionalos.
4. Particlpar
irmn:nmwmnmmhmhsm ¥ apoyar oates procnsos con b
infortmacitin yia dacurnentacién que sea requorida, sogn el drea a qun camnsponda.
5. Restpondar por ks glosas peneradas er of dezarrallo do los chligacionas dol
[presents cortrato, <l a elk hublers kgar. En Ios casas an ks quo apiique of
CONTRATISTA autorizn con fa Firma del presato Contrato of doscuorto dalos
vatores qua e generen por giosss definitivay no subsanables aplicades en contra do
ia E.5.E. y con ccasién dal desamala do sus actividadas.
6. Otwrar con keallad y busnafe on ef desanollo y gocucién dol prazanta Contrato, do
casre al Céige cal Busn Goblamo y Eca Insituciomal io Profeson.
7. Pagar A

presanta 1oz mantos legales 1
quinco (15 prlmnms dlas cakondarko do cads hhes, Fl Incumplirdoato de st
2 I Fatsedad on la misma sord. causal da tominacin dal contrato,
B. Cumplic con ta adherencia & kes gulas de manejo, manusles, Instructives,
procesos y
5. Vilar y respondar por las racursas y adectiado funconamianta da fus anuipes,
blenes muoblos fa ejecucisn do

les propias del trato. En casa de Incurrir ol
(CONTRATISTA, en extravle, penm- destuwleno dafiono plwminrhdnlusa
homial, de Henes

(CONTRATANTE qrncts uncriadts mdndm:rde ot mtors mrl!hmaa a fwor del
CONTRATISTA k= sumes camespondiantes come pago o reposickin da ks intses.
10. Efscurter fes soclones prevertivas y/o carroctvas, yio plan do majaramients a qua
harya hugar ein acuardo a laf svakscinirs v tacomendaclanes emitidas por los
1o extemes, suparvisor dal contrato yia dhactrices intomas.

1. Propersr y presentar corfome & su compatondia os nformes, sollcitudes,
[peticianes yfo respuestes, requerkdas por ks entidades publicas o privadas: dentro da
les tanmincs de ley,
rebemae.

veracidad, ¥ dols

12. Asfstir y eprober los procesos de actualzacién presenciales y virtuales, Induccién
v/a re-induccién, progremaces par al CONTRATANTE y por s sntidades

dste, con: ol fin o al dasarreilo da b ¥
ciskicpaviones contractuales,

12, Reslizar todas Ll arias tendientes a! cabal

ol bjets delneunuluiurmw- inforrrer de manera mm Ias cificultades quo 5o
a ejecucién d
14. E] CONTRATISTA 80
(Cuslquicr ectuacién o pronunciaminto -uunu qua mdn :Nn al conecimisato y

da I E.5.E, qua &l buen nombre ke Subred Integraca de|
Servicios ce Salud Sur Occidonts E.S.E. o do cualquicta de sus Unldades da
Prestacion de Servicies do Salud, seri motive do torminacion del contrate.

5. En caso de sor designado aupervisor de un coniraio, roalizar las gastiones

¥

nagocko Juridica iay por &l
iransjo da los mmymmuh :lurilwu

16. E] CONTRATISTA, cl.llndn ﬂﬂ: una nocosidad Mndamhmal en ¢l marco do

al soctor alud, deba

| rarartizar la atencidn midluyupaynnll misma al sor consecuoncia lgica do ks
misiin médica,

17. Una vez taminada 4l contrato, por termirmacién del plazo tr efecuckin o

L anticipadamonto, ¢l 20 0bliga a dar trimie da paz i sabvo por toda
congepto con la Entidad, of cual debord allegar con la Gfima cuanta do cobro, =0
pena de no certificar ol dtimo sendcio recibido.

18, Conocar, promovar y eplicar tns Normas de Gestiin Amblantal y raskves.
ncspltaloios, haclonds s efisknta do los nsumos puestos 2 su dkspesician, st
e de fos menrsrs de agun y energla y sontribulr con of recidiala.

19, Cumplr con ks planes do emarganch Insfiucknalas y normas dal Sidema
Goneral do Rivsgos Labomles procurando ol culdado Infogral do su salud, contando
con los clomonios da protectién parsonal necesarios para ejecutar b activided

a la Subred Sur by acumancia do Incidantos o accitonias
durante ba sjecucin del cantrato.

20. Sial BGNTRATISTA

. oo Midioo, had

Cetorasioge, Ocontsloga Especi Erfermesi 56

obliga n mmhtmrv mantener vigente sumu- © Péliza do prunsabllm Cril
dol

Salud, expodida por
entdad replm-nu awtorizaca.
21, Desarmolar las domis actividades relacionadzs con o cbjoto contractudl,

100%

Ajuste Cuadros de Caracterizacion
Documental con las TRD.

Ajuste de los Cuadros de
Caracterization con las TRD:
“Despacho del Gerente

~Oficna Desairollo Institucicnal
“Ofticina Control Intemo

*Oficina Asesora de Comunicaciones
*Direccion de Servicios Hospitalarios
*Oficina Gestion del Conocimiento
*Qficina de Calidad

“Oficina de Control Interno
Disciplinario

*Oficina de Sistemas de Informacion -
TIC.

*Direccién del Servicio de Urgencias
*Direccion de Servicios
Complementarios

*Direccion de Gestidn del Riesgo en
Sadud

*Direccion de Gestion del Talento
Humano

*Direccién de Servicios Ambulatorios
*Cfficina de Participacion Comunitaria
y Servicio al Ciudadano.

Ur: Millon Seiscientos Ochenta y Cinco Mil Novecienfod Veiflicineo pesd) mvcte,

TOTAL A PAGAR: (Ntmero y letras):

$1.685.925

4

yan 1C

Nota; EI informe fara sis ap

- o ot
estard sujeto a la cerdificacién_de cumplimiento del contrato que expida el suﬁ;sur.
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