Varsion 2

CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO U ORDEN DE

IR S ey PRESTACION DE SERVICIOS (OPS) PARA PROCESO DE PAGOPOR |2 e w3207
W st ESE TESORERIA
Chdigo: £4-02-FQ-0002

INFORMAGION DEL CONTRATISTA

NOMBRE DEL CONTRATISTA: : MARIA ALEJANDRA SANCHEZ RINCON / e
TIPO DE DOCUMENTO: ce | X | CE I N, 1030681938 /7
CORREQ ELECTRONICO: jersson2005@gmail.com CELULAR: - 3125288139
UNIDAD DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD: /’
UBICACION DEL SERVICIO: A hospitalizaciénf SEDE: KE11 TINTAL
Centro de Centro de Centro de Centro da
CENTRO DE COSTOS: Centro de costt /4 . Centro da costo % wosto % costo % costo % costo %
KE11B0§ fn,sa FOD3B03 - | 21,42
ENTIDAD FINANCIERA: Bancolombia - TIPO DE CUENTA: Ahorros
MUMERO DE CUENTA BANCARIA | 21121877039 | PENSIONADO |No

s

&
INFORMACION PARA EL PAGO DEL CONTRA}@ U ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS

NUMERGC DE CONTRATO Y VIGENCIA: / -1767-2020 / |N° DE PAGOS DEL CONTRATO//# 4DE4
NUMERO DE CDP 574 recHa | 20/04/2020 | ¢ NUMERO DE CRP | 22663 r FECHA 30/04/2020 /
OBJETO DEL CONTRATO: AUXILIAR DE ENFERMERIA

DA | MES ANO DA | MES | ANO
PERIODO CERTIFICADO: ‘ DESDE HASTA

1 5 2020 31 5 12020

VALOR HONORARIOS MENSUALES: _ $1.566.500 /
TIPO DE SERVICIOS : Asistencial RESERVA g’ﬁf GLOSA 0% | $0

OBSERVACIONES: 192 HORAS MES MENOS 24 HORAS DE AUSENCIA 7

CONTROL. PE EJECUCION DEL CONTRATO

CONCEPTO VALORES /
VALOR TOTAL DEL CONTRATC MAS ADICIONES: $10.574.550 7,
VALOR EJECUTADO $6.490.200 & ,
VALOR A PAGAR AL CONTRATISTA $1.566.600 /
VALOR A LIBERAR ' . 50 i
SALDO PCR EJECUTAR $4.084.350 /
PORGENTAJE DE EJECUGION : 62%

El Interventor o supervisor del contrato CERTIFIGA QUE:
z

Se verifica el cumpliﬁnto det minimo valor de los aportes al sistema de seguridad social en salud y pensiones pagado en el mes. Los honorarios
inferiores a $2.194,508 el valor para |BC debe ser sobre un salario minimo legal vigente.

Niimero de Planilla IBC DE COTIZAGION) AposzsE,,/flg‘éLUDi PEQZ%QJ 55% }A‘gi’- AP:R'?J{E TOTAL APORT;S
’ > ; .
44399250 / - $877.803,00/ $109.725 $140.449 / 3 $21.383 $271.557

Dadoen Bogoti a los { ) dias del mes de mayd dgfBfic Dos Mil Veinte (2020). Lo anteriof para que surta el pago pertinente. Cordialmente,

cbo Mo Mo foko - Nogo Sanch?

MARITZA MILENA MEJIA LOZANO MARIA ALEJANDRA SANCHEZ RINCON
NOMERE y FIRMA DEL SUPERVISOR: NOMBRE y FIRMA DEL CONTRATISTA




2 =
prsctet
INFORME DE AGTIVIDADES POR ORDEN DE PRESTACION DE ey rgg
042017 KA,
SERVICIOS 4
ALCALDIA MAYQR
04-02-FO-0003 % BOGOTA DL,
Ublcacién del Servitio: HSJSP]TALIZACION PEDIATRIA Seda: TINTAL
I -
No. DE CONTRATO: 1767-2020 Perlodo certificado desde el Dia | Mes | Ao [ . | Dia | Mes | Aflo
1 5 2.020 3l 5 2.020
NOMERE DEL. CONTRATISTA: MARIA ALEJANDRA SANCHEZ RINCON C.C, 1.030.681.938 |DE BOGOTAD.C

OBJETO DEL CONTRATO: El Contratista a nombre propio y de manera independiente, sin que exista subordinacion ni relacion laboral alguna, prestara sus servicios y conacimientos como
AUXILIAR DE ENFERMERIA de la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente.

El resultado del cumplimiento del contrato es: Productos: S] _X_ NO Servicios: S _X_ NO
QBLIGACIONES CONTRACTUALES PROGRAMADQ ACTIVIDADES REALIZADAS PRODUCTOS ENTREGADOQS

ACTIVIDADES BASICAS: 1. Porlar con los elementos basicos para el . b H - :
desarrollo de sus aclividades -2 Preparar opertunamente los elementos de 1 Pon_a gmforme ¥ elemle_ntas necesarios para el (1 A!’\ECdOtaI’IO o

do al tipo de p to.-3.Ej con criterio, actividades segin cumplimiento de las actividades. 2-Bitacora de procedimientos
tratarniento médice y de enfermearta, planeando y ejecutando cuidades de K ; . H : -1 imi
eniamer sagin nacosicades y prordadas cal paciente -4 Reslzar 2 Rea}hzar proc_:edlmlento basicos de enfermeria |3 B!lacora de proced!m!entos
procedl basices. &n cuanta la técnica adecuada.-5.Amaglar la a pacientes asignados. 3-Preparar 4-Bitacora de procedimientos
unldad mantener el orden y aseo de [a misma. -6.Preparar al paciante, . : .
colaborar en [os exdmenes de diagndstico ytratamlenlus especiales.-7.Aslstir paCIeme para examenes esPec]aIeS y/O medios
oportunaments al paciente an Ia alimentacié ion y 95% diagnosticos 4-Asistir al paciente en

traslados.-8. Reahzar caleulo y controf de Ifiquides, admlnlslrados y elfminados.
9, Realizar parsonalments las actividades objelo del coniralo para lo cual
fueran contraledas y responder par 21 efercicio de |as actividades delegadas
sin que queds exanlo de Iz respensabilidad que le incumbe por la
carespondients a sus subsrdinades.-10, Dadicar 1a tofafidad det tliempo para
el cumplimienic e sus aclividades.

sus actividades basicas

REGISTROS GPORTUNDS SIN ENMENDADURAS, GRONOLOGIA, 1-Realiza registros en forma clara y ordenades | 1-Lista de verificacion

NOMBRE, FIRMA LEGIBLES Y VERACES: 11. Efectuar oportuna y 99% cranologicamente
lelaramente, registros de todos los culdados de enfermerla.-12.Registrar en

RECIED Y ENTREGA DE TURNO: 16, Recibir y entregar la infermacidn - 5 H ~li 1
Aot e catia 1 i€ 15 patieniss, - 1-Realizar recibo y enfrega de turno t1 Libro de rgmbo y :rét.rega de
urmo con asignacion diaria

RELACIONES INTERPERSQONALES, TRABAJO EN EQUIPO, - i i i i -Bi i
COMUNICACION ASERTIVA, NUMANZACION SERVIGIO, NECESIDADES 1 Ap_hcar protacolo .d? bienvenida al paciente 1 B‘I|tlacolra yio lista de
DEL EQUIPQ: 17. Atander las necesidades del equlpo da trabaje.-18.Explicar que ingresa al servicio verificacion
prccedlmlentos al pacienta y/o a la familla.-19.Respetar los derechos det

1l y cumplir el cédigo de ética de enf ia y todas las disf as
lagalas pertinentes gue come servidores er el drea de a salud estén
obligados, ante en Servicios Ambulatorios. como en Urgancias y 99%
Hospitalizacién.-20. Tratar con respeclo, imparcialidad y rectitud a las
personas con que {6nga relaclon por razén de su carge.-21. Cumplir con las
dispositiones que sus guperiores jerarquicos adopten en ejercicio de sus
atribucionas, atender los requerimientos y cltacionss del jefe inmediato o de
las autoridadss competentes.

EPIDEMIOLOGIA, ASEPSIA Y BIOSEGURIDAD; 22. Aplicar los principios de) 1-Usa los elementos de proteccion persona[ 1.Anecdotario
técnica aséplica.-23, Aplicar las nofmas universales de Biosegurldad, en el . A A .\ . )

manejo de fuidos.-24. Cumplir con |a presentacian del reglamento de higisns 2-Realiza aseo Vi desinfeccion de 2-Lista de verificacion aseo y
y segurdad y con la elecucién del programa de Salud Ocupacional, i H NI ; i i

sjecutando procedimlentes saguros de trabajo segiin actividad 3 realizar en la 92% camas,camlllas & inmobiliario de pactente desinfeccion

institucian. Asl como acogerse al programa de Salud Ocupacional Instilucional
v a los planes de emergencia y evacuacidn del Hospital y a los planes de
contingencla dsl area de mantenimiento.

MANEJO, USO CUSTODIA DE RECURSOS FISICOS, INSUMOS, EQUIFOS o i F d H i fi H f
E IDENTIFICACION: 25. Vigilar e Informar faltantes del inventario- 1 Rea[lzar tnventarios aSIgnadOS por el Jefe 1 ler? de inventario
26.Mantener el arden, limpieza y buen mansjo de los equipos de matariales.- inmediato 2-Reg|stro del traslado de

27. Velar por la adecuada y raclonal utlizacién de los recurscs de la _ i i i ini H i 5 ini H

e lnctan 3 nemds saons 3 ctamanios. de! Hosphal quo s0an destinados 2 C}ustocha historias clinicas de pacientes historias clinicas de la unidad
para & cumplimiente de sus aclividades contractuales.-28. Portar el Camet de astgnados
la Institucién durante la prestacién ce servicio segin jes pardmetros de la
institucian.29. Salvaguardar los bienes que se entregan para sl desemparic de 95%
las i y ragi! do Y los para asta
funclén. -30, Gesllonar de acuerda a los procedimientos eslablacidos los
cambios de ubicacién, traslados, raintegros o pérdidas te los bienas bajo &l
mareo nomativo.-31.Utllizar los bienes y recursos asignades para el empleo 2|
su cargo 0 12 Informacion reservada en forma exclusiva para los fines gue|

correspondan,

CAPACITAGION, EOUCACION CLINICA E INVESTIGAGION _Asi itaci - i i
PERMANENTE: 31. Aslsiir a todas las capacitaciones programadas por la o2% 1-Asiste a las capacttaciones programadas en la1 FON’!’IatC.) de asistencia de
institucion. 2, Pariicipar enel diagnéstice de necesidades de capacitacion af USS PATIO BONITO TINTAL capacitacion

Intericr de su &rea, para su posterier realizacian.
OBSERVACIONES: 192 HORAS MES MENOS 24 HORAS DE AUSENCIA A
TOTAL A PAGAR (Nimero y letras): $ 1.586,600 { UN MILLON QUINIENTOS SESENTA Y SEIS MIL SEICIENTOS PESOS MCT.) ¢ //

Wog (G @5% afiaﬁ?/énc%/a %@w
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MARIA ALEJANDRA SANCHEZ RINGON- CONTRATISTA MARITZA MILENA MEJIA LOZANO - SUPERVISOR
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