
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: Jenifer Giseth Ferrer Buitrago

TIPO DE DOCUMENTO: C.C X C.E No. 1000592123

CORREO ELECTRONICO: jferrerbuitrago@gmail.com CELULAR: 3167634842

UNIDAD DE PRESTACIÓN DE SERVICIOS DE SALUD: SUBRED

UBICACIÓN DEL SERVICIO:
EXTENSION HOSPITALARIA EN CASA USS 

OCCIDENTE DE KENNEDY
SEDE: SUBRED

CENTRO DE 
COSTOS:  

Centro de 
costo

%

KE10I18 100

ENTIDAD 
FINANCIERA:

BANCOLOMBIA S.A TIPO DE CUENTA: AHORRO

NUMERO DE CUENTA BANCARIA 4605023601 PENSIONADO NO

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

NÚMERO DE CONTRATO 993 VIGENCIA 2025

NÚMERO DE CDP 200 FECHA
2025-01-24 
15:21:25.000

NÚMERO DE CRP 13865 FECHA
2025-01-31 
00:00:00.000

OBJETO DEL CONTRATO: PROFESIONAL EN ENFERMERIA

PERIODO CERTIFICADO: DESDE
FECHA INICIAL

HASTA
FECHA FINAL

2025-02-01 2025-02-28

VALOR HONORARIOS MENSUALES: $3,598,560

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: $18,110,460

VALOR EJECUTADO $4,755,140

VALOR A PAGAR AL CONTRATISTA $3,598,560

VALOR A LIBERAR $0

SALDO POR EJECUTAR $13,355,320

PORCENTAJE DE EJECUCIÓN 26%

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

84230630 $908,526 $113,566 $145,364 3 $22,132 $281,062

Dado en Bogotá a los veintiocho(28) días del mes de Febrero de 2025. Lo anterior para que surta el pago pertinente. 

CLAUDIA ADRIANA PENAGOS NOVOA 
52055407 
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. Cumplir a cabalidad con las actividades afines al perfil bachiller, conforme a lo 
establecido en el Programa de Atencion Hospitalaria en Casa

Cumplo a cabalidad con las actividades 
afines al perfil contratado, conforme a lo 
establecido en el Programa de Atencion 
Hospitalaria en Casa

Concertacion de actividades Mensuales 
por referente del programa de atencion 
hospitalaria en casa

2. Atencion de los pacientes asignados según la Ruta establecida en el Programa de 
Atencion Hospitalaria en Casa incluyendo el desplazamiento al sitio en el cual se 
encuentra cada uno de los pacientes

Atiendo los pacientes asignados según la 
Ruta establecida en el Programa de 
Atencion Hospitalaria en Casa incluyendo 
el desplazamiento al sitio en el cual se 
encuentra cada uno de los pacientes

Cronograma de atenciones establecido en 
el programa según las rutas establecidas 
por el cordinador del programa de atencion 
hospitalaria en casa

3. Apoyar la realización de las actividades, procedimientos diagnósticos y terapéuticos 
ordenados por el profesional tratante para el manejo de patologías establecidos dentro 
del plan integral.

Apoyo la realización de las actividades, 
procedimientos diagnósticos y terapéuticos 
ordenados por el profesional tratante para 
el manejo de patologías establecidos 
dentro del plan integral.

Registro en historia clinica del Plan de 
Enfermeria

4. Cumplir con las exigencias legales y éticas para el adecuado manejo de la historia 
clínica de los pacientes

Cumplo con las exigencias legales y éticas 
para el adecuado manejo de la historia 
clínica de los pacientes

Diligenciamiento de registros de 
enfermeria en dinamica genrencial, 
diligenciamiento de consentimiento 
informado de procedimientos.

5. Llevar registro de la atención de los procedimientos, actividades e intervenciones, así 
como mantener actualizados los informes estadísticos definidos por la Subred y todos 
aquellos registros necesarios para el cumplimiento de los procesos de costos y 
facturación

Llevo registro de la atención de los 
procedimientos, actividades e 
intervenciones, así como mantener 
actualizados los informes estadísticos 
definidos por la Subred y todos aquellos 
registros necesarios para el cumplimiento 
de los procesos de costos y facturación

"Actualizacion de censo de pacientes 
atendidos diariamente. Registro de 
atenciones realizadas y procedimientos en 
dinamica gerencial."

6. Participar en la entrega de turno según el procedimiento establecido
Participo en la entrega de turno según el 
procedimiento establecido

Registro de entrega de pacientes

7. Participar en la programación de las actividades del área
Participo en la programación de las 
actividades del área

Encuentro de aprendizaje continuo de 
enfermeria

8. Reportar los eventos de notificación obligatoria con la oportunidad establecida en la 
normatividad vigente

Reporto los eventos de notificación 
obligatoria con la oportunidad establecida 
en la normatividad vigente

Se realiza informacion de los eventos de 
notificacion obligaroria que surjan de la 
atencion en el programa de Atencion 
Hospitalaria en Casa

9. Notificar las fallas de calidad que se presenten en el servicio, participar en los 
análisis a los que sea convocado e implementar las acciones de mejora definidas para el 
servicio

Notifico las fallas de calidad que se 
presenten en el servicio, participar en los 
análisis a los que sea convocado e 
implementar las acciones de mejora 
definidas para el servicio

Reporte de sucesos de seguridad, reporte 
de falla de equipos biomedicos

10. Impartir instrucciones al personal a cargo Entrego instrucciones al personal a cargo
Organización de los cronogramas y rutas 
de los equipos de trabajo.

11. Diligenciar en forma adecuada los formatos o instrumentos propios de su actuar con 
criterios de legibilidad, oportunidad e integralidad.

Diligencio en forma adecuada los formatos 
o instrumentos propios de su actuar con 
criterios de legibilidad, oportunidad e 
integralidad.

Diligenciamiento de kardex de 
medicamentos y actualizacion de planes de 
enfermeria.

12. Realizar los procedimientos al usuario acorde con sus responsabilidades dentro del 
servicio

Realizo los procedimientos al usuario 
acorde con sus responsabilidades dentro 
del servicio

Se realizan procedimientos de acuerdo a 
los protocolos, guias y procedimientos de 
enfermeria institucionales

CLAUDIA ADRIANA PENAGOS NOVOA 
52055407 

Supervisor 
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DOCUMENTO EQUIVALENTE A FACTURA 

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

NIT: 900.959.048-4 

 

 

DEBE A: 

 

JENIFER GISETH FERRER BUITRAGO 

C.C 1.000.592.123 DE BOGOTA 

 

 

 

 

 

 

 

JENIFER GISETH FERRER BUITRAGO 

Nombre de contratista 

C.C 1.000.592.123 DE BOGOTA 

CUENTA DE AHORROS BANCOLOMBIA S.A 

NUMERO 4605023601 

La suma de $3.598.560 por concepto de: El desarrollo de las actividades 

como PROFESIONAL 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 28 de FEBRERO del 2025 de 

conformidad con lo establecido en el contrato de prestación de servicios No 

993-2025 


