
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: Karen giceth corredor morales

TIPO DE DOCUMENTO: C.C X C.E No. 1233494910

CORREO ELECTRONICO: karencorredor475@gmail.com CELULAR: 3117057706

UNIDAD DE PRESTACIÓN DE SERVICIOS DE SALUD: SUBRED

UBICACIÓN DEL SERVICIO:
U C S ATENCION DOMICILIARIA SALUD 
MENTAL USS OCCIDENTE DE KENNEDY

SEDE: SUBRED

CENTRO DE 
COSTOS:  

Centro de 
costo

%

KE10V07-
14

100

ENTIDAD 
FINANCIERA:

BBVA COLOMBIA S.A TIPO DE CUENTA: AHORRO

NUMERO DE CUENTA BANCARIA 157213562 PENSIONADO NO

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

NÚMERO DE CONTRATO 6292 VIGENCIA 2024

NÚMERO DE CDP 2474 FECHA
2024-11-28 
09:57:56.000

NÚMERO DE CRP 74286 FECHA
2024-11-30 
22:16:25.000

OBJETO DEL CONTRATO: AUXILIAR DE ENFERMERIA

PERIODO CERTIFICADO: DESDE
FECHA INICIAL

HASTA
FECHA FINAL

2024-11-01 2024-11-30

VALOR HONORARIOS MENSUALES: $1,862,040

TIPO DE SERVICIOS Asistencial 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: $6,606,560

VALOR EJECUTADO $6,606,560

VALOR A PAGAR AL CONTRATISTA $1,862,040

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

9475913560 $908,526 $113,566 $145,364 3 $22,132 $281,062

Dado en Bogotá a los treinta(30) días del mes de Noviembre de 2024. Lo anterior para que surta el pago pertinente. 

Angely Boiles Caballis 
1045709952 
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

1. Realizar acciones de auxiliar de enfermería direccionadas, de acuerdo a los 
programas y Plan de atención integral de enfermería para cada paciente.

". Garantizar la calidad de los servicios 
ofrecidos (idoneidad humana, moral y 
técnica) y desarrollar las obligaciones que 
se generen directa e indirectamente del 
objeto contractual."

Actividades propias de la atenciòn de cada 
paciente en la ambulancia ( revisar Guìas 
de manejo de atenciòn) en los traslados de 
acuerdo a los despachos realizados por la 
central en el horario coordinado

2, actualización de documentos del programa de saluParticipar en el desarrollo d 
Mental.

Actividades propias de la atenciòn de cada 
paciente en la ambulancia ( revisar Guìas 
de manejo de atenciòn) en los traslados de 
acuerdo a los despachos realizados por la 
central en el horario coordinado

Diligenciamiento de la Hisoria clìnica, la 
lista de chequeo y demas formatos 
definidos para el traslado de pacientes ( 
Entraga de las HC y demas formatos)

3,Realizar los procedimientos ordenados por el médico del equipo de salud mental o el 
médico regulador para la estabilización de pacientes, dentro de su núcleo de saber. 
Incluyendo la aplicación supervisada de medicamentos.

" Mantener la confidencialidad, reserva de 
la información, preservar integralmente los 
sistemas, las tecnologías de la información 
y comunicaciones que la Subred le 
proporcione para la ejecución del contrato. 
"

" Cumplir con las Leyes, Decretos, 
Acuerdos, Resoluciones, Circular de 
cualquier órgano externo o Reglamento 
Interno, Código o Directriz Interna de la 
E.S.E que tenga relación con la ejecución 
del objeto del presente contrato."

Responder y asistir a las citaciones derivadas de los requerimientos del sistema de 
PQRS, Novedades administrativas y Asistenciales generadas por el Centro regulador de 
Urgencias y Emergencias en Salud CRUE.

Diligenciamiento de la Hisoria clìnica, la 
lista de chequeo y demas formatos 
definidos para el traslado de pacientes ( 
Entraga de las HC y demas formatos)

Certificaciòn generada por lider de 
ambulancia , por apoyo administrativo de 
aph ( se verifica las HC entregadas vs el 
libro de reporte de traslados )

6. Estar atentos al cumplimiento de las órdenes operativas del Centro Regulador de 
Urgencias y Emergencias. Realizar los reportes radiales de información pertinente al 
paciente con propósitos de regulación médica y orientación de acciones a seguir y 
brindar información relevante de situaciones de emergencia y coordinación con el 
médico regulador, directivos del centro regulador.

"Cumplir con las actividades inherentes al 
objeto contractual, para el mejoramiento 
de la calidad y aquellas incluidas dentro de 
los Planes de Mejoramiento de los 
estándares de habilitación y acreditación 
de los servicios de salud (Sistema 
Obligatorio de Garantía de la Calidad en 
Salud SOGCS), así como con los planes 
que se formulen en el Plan Operativo 
Anual y el Plan de Gestión, Guías, 
Protocolos, Procedimientos, de la Subred"

Registros clìnicos coherentes y pertinentes

7. Mantener sus respectivos servicios en orden y estricta limpieza, cumpliendo con los 
procedimientos de limpieza y desinfección institucional. 8. Esterilizar, preparar y 
responder por el material, equipos y elementos completos bajo su responsabilidad.

" Obrar con lealtad y buena fe en el 
desarrollo y ejecución del presente 
Contrato, de acuerdo al Código del Buen 
Gobierno y Ética Institucional y/o 
Profesional."

Entrega del formato de Limpieza y 
desinfeccion adecuadamente diligenciado

8,Desarrollar las actividades de acuerdo a la programación de actividades asignadas, 
según cronogramas previamente establecido, sin que estas actividades superen las 12 
horas continuas.

") Responder oportunamente a los 
despachos y/o llamados generados desde el 
Centro Regulador de Urgencias y 
Emergencias CRUE. "

realizar mis funciones dentro de las horas 
establecidaas

10. Colaborar en actividades intrahospitalarias y extrahospitalarias para el desarrollo de 
los programas de salud de la Institución.

Portar el uniforme adecuadamente
siempre llevr las prendas que nos 
identifique como perdonal de la subred

11. Participar en las acciones en vigilancia epidemiológica para situaciones que sean 
factor de riesgo para la población.

Utilizar los elementos de EPP, Notificar 
eventos de salud pùblica en caso de ser 
necesario, Diligenciar los registros 
pertinentes

Notificaciones en caso de difiucltades, Uso 
correcto de EPP

12.Adoptar los procesos, procedimientos, guías, instructivos, formatos, protocolos que 
se requieran para cabal el cumplimiento de las actividades.

" Cumplir con las actividades inherentes al 
objeto contractual, para el mejoramiento 
de la calidad y aquellas incluidas dentro de 
los Planes de Mejoramiento de los 
estándares de habilitación y acreditación 
de los servicios de salud (Sistema 
Obligatorio de Garantía de la Calidad en 
Salud SOGCS), así como con los planes 
que se formulen en el Plan Operativo 
Anual y el Plan de Gestión, Guías, 
Protocolos, Procedimientos, de la Subred. 
"

Cuando aplique previa autorizacion del 
personal

13. Propiciar las relaciones de coordinación necesarias para lograr una eficaz prestación 
de los servicios de salud.

" Diligenciamiento claro y oportuno de 
formato en los casos a que hubiere lugar"

Actitud de trabajo en equipo, entregas de 
turno ( se verifica libro de entrega de turno 
al azar)

14. Solicitar al supervisor los recursos necesarios y hacer uso racional de los bienes 
bajo su responsabilidad.

". Cumplir con las disposiciones 
respectivas de seguridad del paciente, 
confidencialidad de la información que 
maneja de acuerdo al desarrollo de las 
actividades."

"Manifestaciones de mal uso , reportes de 
Biomedico. Control de Insumos ( Informe 
generado por apoyo administrativo)"



Angely Boiles Caballis 
1045709952 
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



 

DOCUMENTO EQUIVALENTE A FACTURA 

LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E 

NIT: 900.959.048-4 

 

 

DEBE A: 

 

KAREN GICETH CORREDOR MORALES  

C.C 1233494910 DE BOGOTA 

 

 

La suma de $1.862.040 por concepto de: El desarrollo de las actividades 

como AUXILIAR EN ENFERMERIA de la SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE 

SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E. de acuerdo al requerimiento institucional, 

durante el periodo del 01 al 30 de NOVIEMBRE del 2024 de conformidad con 

lo establecido en el contrato de prestación de servicios No 6292-2024 

 

 

 

 

 

KAREN GICETH CORREDOR MORALES 

Nombre de contratista 

C.C 1233494910 DE BOGOTA 

CUENTA DE AHORROS BBVA SA 

NUMERO 157213562. 



LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. Identificación Nombres Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Días IBC Aporte

Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) $1,300,000 $208,000 $1,300,000 $162,500 $1,300,000 $26,000 $1,300,000 $31,700 $0 $0

Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $1,300,000 $208,000 $1,300,000 $162,500 $1,300,000 $26,000 $1,300,000 $31,700 $0 $0

Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. ( 1 Afiliados) $1,300,000 $208,000 $1,300,000 $162,500 $1,300,000 $26,000 $1,300,000 $31,700 $0 $0

1 CC 1233494910 CORREDOR KAREN 230301 30 $1,300,000 $208,000 EPS017 30 $1,300,000 $162,500 CCF24 30 $1,300,000 $26,000 14-11 30 $1,300,000 $31,700 30 $0 $0

Total         Afiliados( 1) $1,300,000 $208,000 $1,300,000 $162,500 $1,300,000 $26,000 $1,300,000 $31,700 $0 $0

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

CC 1233494910 CORREDOR MORALES KAREN GICETH INDEPENDIENTE PRINCIPAL cra 98 no. 02 32 tr 21 apto 
404

BOGOTA-BOGOTA D.E. 9240310 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2024-10 2024-10 1046076394 9475913560 I 2024/11/06 2024/11/13 NEQUI 7 $430,600

Página 1 de 2 2024/11/12 10:06 PM

Resumen General de Pago



DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

CC 1233494910 CORREDOR MORALES KAREN GICETH INDEPENDIENTE PRINCIPAL cra 98 no. 02 32 tr 21 apto 
404

BOGOTA-BOGOTA D.E. 9240310 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2024-10 2024-10 1046076394 9475913560 I 2024/11/06 2024/11/13 NEQUI 7 $430,600

RESUMEN DE PAGO
RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E 

INCAPACIDADES
VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $208,000 $1,100 $0 $209,100

     PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $208,000 $1,100 $0 $209,100

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $31,700 $200 $0 $31,900

     ARL SURA 14-11 890,903,790 5 1 $31,700 $200 $0 $31,900

CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $26,000 $200 $0 $26,200

     COMPENSAR CCF24 860,066,942 7 1 $26,000 $200 $0 $26,200

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $162,500 $900 $0 $163,400

     FAMISANAR EPS017 830,003,564 7 1 $162,500 $900 $0 $163,400

TOTAL 1 $428,200 $2,400 $0 $430,600

Página 2 de 2 2024/11/12 10:06 PM

Resumen General de Pago
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¥́NTOkPl»N§©ª«¥°¦º¥N²©ªŃ¥N¢·¥́N̄­N¥±©²°¥N­́N¥§­½©N°¶¢§¦¢©»Ń©̄Ń¦§­¥«¦­§°©̄N¹N­̄²­¢¦̈¦¢¥¢¦©§­̄N°¶¢§¦¢¥̄N¹N©²­ª¥°¦º¥̄N²¥ª¥N­́Nª­²©ª°­N¹
¥¢°·¥́¦¾¥¢¦¬§N±­Ń¥̄Ņ¥̄­̄N±­N±¥°©̄N±­N¥̈¦́¦¥¢¦¬§N¿·­N©²­ª¥Ń¥NT±«¦§¦̄°ª¥±©ª¥N±­Ń©̄Nk­¢·ª̄©̄N±­́Nl¦̄°­«¥Nn­§­ª¥́N±­Nl­®·ª¦±¥±Nl©¢¦¥́N­§
l¥́·±NÀNTOkPlÁy
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¥́N¢·¥́N¦§¦¢¦¥Ń¥N¥̈¦́¦¥¢¦¬§N²¥ª¥N­́N·̄·¥ª¦©»Ń¥N¢·¥́N̈·­Nª­²©ª°¥±¥N²©ªŃ¥NPLlN©NPMS»N̄¦§N¦«²©ª°¥ªN¿·­NÂ¥¹¥N­̄°¥±©N­§N­́Nk¶®¦«­§NS©§°ª¦̧·°¦º©N©
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X̂pẐX̂ZNaYZZbZ\ÐYV_bVb



� � � � � � � � � � 	 
 �� � � � �
������������������������

���� !"#�$%&%�'"�#("�)�*��'"�

+,-./010234506.74.89-:7.;.<5634==0>1.86=09-.=6?:10=9.@:4.-9.01A65?9=0>1.702B:4239.41.4239.=612:-39.=6130414.-62.79362.54B6539762.=61A65?4.9.-92.A4=C92.74A010792.41.4-
D4=5436.�	�.74.����.B65.-92.,?B54292.<56?636592.74.89-:7.E.,<8.;.,13079742.FG-0H9792.9.I6?B41295.E.,FI.@:4.C91.2:B45976.4-.B56=426.74.J9-079=0>1.;.=5:=4
74A010762.41.-92.165?92.;.41.-92.42B4=0A0=9=06142.3K=10=92L.B65.-6.39136.4239.01A65?9=0>1.24.74G4.:30-0M95.=6?6.=6?B-4?4136.9-.?95=6.-4H9-.;.3K=10=6.74A01076.;.1:1=9
=6?6.N10=6.=5034506.B959.7414H95.-9.B54239=0>1.74.-62.245J0=062.74.29-:7.9.-92.B4526192O.80.P2347.41=:41359.:19.01=61202341=09.41.-9.01A65?9=0>1.B:G-0=979Q.B65.A9J65
54?R3924.9.-9.,<8.6.,FI.;.26-0=034.-9.=6554==0>1.74.2:.01A65?9=0>1.9.A01.74.@:4.4239.54?039.-9.16J4797.=65542B61704134.9.-9.S7?01023597659.74.-62.T4=:5262.74-.80234?9
U41459-.74.84H:50797.86=09-.41.89-:7.E.SDT,8.;.K239.B56=479.9.-9.9=3:9-0M9=0>1.41.-92.G9242.74.79362O+

VWXYZ[\]̂]_̀[̀]aŴVWbcdXY]aWY

X̀_Web]V̀fX̂ghỲV]̂ad[̂]_̀[̀]aW

ijkl

jmnoijpjqrqjlo

ostnulvmn

mlqwtnoil

kujtnu

rknxxjml

ynzwoml

rknxxjml

kujtnu

olt{un

ynzwoml

olt{un

sxijtlvknu|lml

qltknoyrml

nkyv}vnlq ijkl

rpjxjrqj~o

�� ���������� �������� ������� ����� ������ �������
���

���������
������������

�� ���������� �������� ������� ����� ������ �������
���

���������
���������

X̀_Web]V̀fX̂ad̂cde�WaWŶVWbcdXY]aWY
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