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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E
APOYD - GESTION DE CONTRATACION

FORMATO INFORME DE EJECUCION DE ACTIVIDADES DEL CONTRATO DE PRESTACION
DE SERVICIOQS Y DE APOYO A LA GESTION

CODIGO: AP-IA-FT-077
VERSION: 2
FECHA: 2024-09-16

CELEBRADQ ENTRE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE-SALUD CENTRO ORIENTEES.E Y

HEIDY OSCIRIS PALACIOS VIGOYA

NUMERO DE DOCUMENTO DE- IDENTIDAD:

52.363.3¢1

PRESTAR SERVICIOS [’ROFESIO]\:\LES COMO TERAPI‘UTA RESPIRATORIO PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN LA DIRECCION DE

OBJETO DEL CONTRATO: SERVICIOS COMPLEMENTARIOS DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.
CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES No. ] PS 2934 2025 FECHA INICIO CONTRATO 10112028
- PLATO
VALOR TNICIAL DEL CONTRATO 14.389.248 | INICIAL DEL CUATRO (4) MESES
CONTRATO'
VALOR TOTAL DEL CONTRATO , VALOR DE HONORARIOS PERIODO
INCLUIDO ADICIONES: 14.389.248 | cpRyIFICAR: 5 3.822.144
N DE INFORME; 4 N CRP; 4002 N° CDE: i
PLAZO TOTAL DEL CONTRATO
- TRO { 4) MESES
INCLUIDO PRORROGAS CUATRO () MES
UNIDAD FUNCIONAL EJECUCION DE ACTIVIDADES: 2LV HOSPETAL LA VICTOREA
. ANGELA MARIA MENDDZA PROFESICNAL UNIVERSITARIO AREA SALUD CODIGO 237
NOMBRE DEL SUPERVISOR:. _ ESA CRADO 1t
. 1. MODIFICACIONES CONTRACTUALES
N° DE MODTFICACIONES DEL TIPG DE _ -
CONTRATD: MODIFICACION ADICIONES PRORROGAS
TIEMFO
VALOR ADICIONADO CDP DE LA ADICION: CRP BE LA PRORROGA
ADICION: PO:
TIEMPO
'ALOR ADICIONADO CDP DE LA ADICION: CRP DE LA PRORROGA
ADICION: . DO: -
TIEMPO
VALOR ADICIONADO CDP DE LA ADICION: CRP DE LA PRORROGA
ADICION: DO:
TIEMPO
VALOR ADICIONADG CDP DE LA ADICION: CRPDE LA PRORROGA
ADICION: DO:
TIEMPO
VALOR ADICIONADO CDP DE LA ADICION; CRP DE LA PRORROGA
ADICION: DO
TIEMPQ
VALOR ADICIONADO CDP DE LA ADICION: CRPDE LA PRORROGA
ADICION: DO
TIEMPO
VALOR ADICIONADO CDP DE LA ADICION: CRP DE LA PRORROGA
ADICION: iy
TIEMPO
VALOR ADICIONADO CDP DE LA ADICION: €RP DE LA PRORROGA
ADICION: BO:
; TIEMPO
VALOR ADICIGNADO CDP DE LA ADICION: CRPDE 1A FRORROGA
ADICION: BO:
TIEMPO
VALOR ADICIONADO CDP DE LA ADICION: CRP DE LA PRORROGA
ADICION: DO:
) TIEMPO
VALOR ADICIONADO CDP DE LA ADICION: CRPDEEA PRORROGA
ABICION: Do
TIEMFD
VALOR ABICIONADD CDP DE LA ADICION: CRP I?E LA PRORROGA
ADICION: BO:
111 POLIZAS
TFACTO POLIZAS EN SU CONTRATO? [ "SI NO x
N° DE POLIZA: I NOMBRE DE LA ASEGURADORA:
FECHA m: LA POLIZA ~ FECHA DE APROBACION:

ITEM

{Dchen ser

‘con Ins o"‘

especificas del contrato r

IV. ACTIVIDADES REALIZADAS EN EL PER[ODO, DE ACUERDO CON EL OBJETQ Y LAS OBLIGACIONES ESTABLECIDAS EN EL CONTRATO
i durante el mes)

1| I. Realizar procedimientos de Terapia Respiratoria en hospitalizacion, urgencias, Sala ERA Y consulta externa procurando el
mejoramiento de la salud del paciente

2. Brindar una atencién en salud buscando los mejores estdndares de oportunidad, integridad, suficiencia, continuidad y pertinencia, en-un
¢ (ambiente de atencion personalizada y humanizada, cumpliendo el principio de equidad y con énfasis en actividades, procedimientos,
protocolos, intervenciones y guias de atencion, de acuerdo a los estandares de habilitacion y acreditacion,

3. Prestar sus servicios asistenciales respetando autonomia -institucional de la SUBRED, su visién, mision, estructura organica reglamentos
3 |administrativos, técnicos, cientificos y disciplinarios, acogiendo las directrices institucionales.

requerido.

4, Realizar las actividades segim tas necesidades de la subred dando cubertura en todas las uriidades en donde se oferta el servicio y sea

5. Realizar tratamiento, seguimiento a los pacientes valorados, brindar pautas de maneio v educacisn a los famitiaves v /o anidadares da lne




[

6. Llevar registro delas actividades. procedimientos e intervenciones, asi como mantener actualizados los informes estadisticos definidos
por la institucidn y todos aquellos registros necesarios para el cumplimiento de los procesos de costos y facturacion.

7 [ 7. Cumplir con las exigencias legales y éticas para el adecuado mancjo de la historia clinica de los pacientes.

8. Diligenciar en forma completa, oportuna, sistematizada y legible (en los casos en que se presenten fallas del sistema), los formatos, las
& [historias clinicas, consentimiente informado, reportes de estudios y demas registros propios de su actuar, de acuerdo a lo establecido enla
normatividad vigente, los procedimientos de auditoria v demds directrices relacionadas con el manejo de historias clinicas y respaldando’

9 9. Garantizar la debida reserva de la informacion del paciente y de los registros clinicos.

10. Garantizar la integridad y adccuado Tuncionamiento de os cquipos, elementos e mstalaciones, asi como la utilizacion racional de 1os
1o frecursos que la Subred aporte al desarrollo de las actividades contratadas y respander por su reposicion o rcparacmn cuando los dafios se
ocasionen por negligencia o inadecuada manipulacion de [os mismos.

11. Participar activamente en el-desarrollo, intplementacion y cumplimiento de las politicas institucionales, sistema integrado de g gestidn, acreditacidn, seguridad del
11 [paciente y demas actividades enmarcadas dentro del sistema obligatorio de garantia de la calidad.

12 112, Participar en la programacion de actividades del servicio.

13. Participar en la etaboracion, actualizacién, implementacion y adherencia de guias, manuales, procedimientos v protocolos que apliquen
al servicio.

14 | 14. Apoyar a laentidad en las actividades que se.demande segin requerimientos interinstitucionales y extra institucionales.

L5. Participar en la elaboracion de respuestas a reclamaciones y requerimicntos que se presenten en desarrollo de la atencion que se obliga
4 prestar a los usuarios o pacientes que demanden el servicio.

16. Prestar ol apoyo necesario para dar respuesta a objeciones.iniciales evitando asi que se genere Glosa Definitiva o procesos de
16 |Coneiliacion por parte de EPS-5-EAPB.

17. Notiftear los sucesos de seguridad que se presenten durante el proceso de atencion, participar en los analisis a los que sea convocado ¢
implementar las acciones de mejora definidas para el servicio.

18. Apoyar las actividades de docencia en el servicio u otro espacio dirigidas a los estudiantes y/o personal del servicio, para el desarrollo
y formacidn del recurso humano en salud, si aplica.

19 |19. Asistir a las jornadas de capacitacion, induccién, reuniones, comités y eventos a los cuales sea convocado.

2 | 20. Informar al supervisor del contrato cualquier novedad que afecte el cumplimiento de sus obligaciones.

21. Facilitar 1as labores de supervision, evaluacion ¥ controi que la SUBRED, realice en forma directa por la

. Subdireccion de Servicios de Salud, la Oficina de Caiidéd yfo a través de ferceros,

22. Cumplir oportunamente las recomendaciones, opartunidades de mejora, actas de compromiso v demas solicitudes de ta Superv;ston y

7 de la Oficina de Calidad.

zs 23. Cumplir con el uso adecuado-de los elementos de proteccion personal y aplitar las normas del manual de bioseguridad de fa Subred.

24, Se desarrellaran las actividades en cuaEqu:era de las unidades correspondientes a la Subred Centro Oriente de acuerdo a [a asignacion
2 [realizada por el supervisor,

V. INFORMACION DE APORTES A SEGURIDAD SOCIAL

No.DE PLANILLA: [ _ - 85726626-55806503 . OPERADOR: | ] MI PLANILLA j
CONCEPTO DEL PAGO ' R ___ENTIDAD _ FECHA DE PAGO. ~ VALOR PAGADO
SALUD: - o - COMPENSAR 101212025 _ ‘ 5 196,300
PENSION: _ ' ) - COLPENSIONES 10022025 s 251500
RIESGOS LABORALES: ‘ . . ~_ SEGUROS BOLIVAR, "~ 10K2M2025 S 33.400
OTRO ' o “COMPENSAR CCF 10/02/2025 s 9.500
- ' TOTAL PAGADO ' 3 496.600

_¥L. DECLARACIONES DEL CONTRATISTA-

I .- Que desarrollé las actividades deseritas en el infornie andxo, deniro del p.:riodo de cobra, :

- Que realicé ¢l pago d¢ la Segaridad Social donde el ibe se caleulo sobrs el 40% de Jos i ingresos cancelados del mes antesior pagoe del cual anexo copia simple, sin que en ningun case el [BC sea menora |
S\dMLV { de ser el primer pago adjunto cenificaciones de afiliacion a eps. arl, pension. rut)
3- Que adjumo evidencia del cargue en el aplicativo secop de In cuema correspondicnte al mes objeta de cobro .

.- Que autorizo los impuestos a que estoy oblizado a pagar, por ocasién af sefialado conirato,

¥1l. ANEXOS
(Cuando s¢ requiera como una de las obligaciones del contrato)

Anexar evidencias fotograficas y/o documeniales que soparten las actividades realizades en ef periodo correspondicnte

HEIDY DSCIRIS PALACIOS VIGOYA
C C52.363.39l.
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i SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E
E%ﬁ AFOYO - GESTION DE CONTRATACION s?gg&_:?-m-ﬂ-ou
FORMATQ CUENTA DE COBRO CONTRATO DE PRESTACION DE SERYVICIOS *
B s trmmEs ¥ DE APOYO A LA GESTION
DATOS DEL CONTRATISTA
FECHA DE DILIGENCIAMIENTO: (30/4/2025)
y . ' CC: 52363391
NOMBRES Y APELLIDOS: HEIDY OSCIRIS PALACIOS VIGOYA
RUT {NiT): $2363391-1
CORREO ELECTRONICO: AL CONM TELEFONO: 3187271404
DIRECCION DOMICILIO: CL 14 B 28 45 SUR CIUDAD: BOGOTA
Manifiesto bajo In gravedad del juramento que, on Ia declarncion ¢e renta dek afio gravable 2024,
NO tomaré costos y dedugsiones (X)
S1 tomars costas ¥ deducciones i)
La presente certificacion se expide para efectos de la retenciti en Ia fuente a titlo del impuesto sobre la renta, de conformidad con el muneral 6 del articulo 1.24.1.6 v
Regimen Simple De Tribaiacién : RESOLUCION 00165 ARTICULO 12 Por la cual se debe informar por parte de sl NO{X)
los contribuyentes si optaron por el impuesto unificada bajo el Régimen Simple de Tributacién O {
BANCO AL CUAL CONSIGNAR; DAVIVIENDA
NOMBRE DEL BANCO ‘ : )
{APLICA CUANDO EL BANCO NO SE TIPO DE CUENTA: AHORROS N°® CUENTA: 8380402134
ENCUENTRE EN LA LISTA
DESPLEGABLE)
NUMERC DEL CONTRATO ¥ DATOS DE.LA TILTIMA ADICION (PERIODO OBJETQ DE PAGO)
FLAZO DEL CONTRATO INCLUIDAS
N* DEL CONTRATO: PS 2934 2025 Ne CDP: 1 N°, RP: 4902 PRORROGAS :
CUATRO ( 4) MESES
R ’ VALOR TOTAL DEL CONTRATO
. FECHA DE TERMINACION ‘
FECHA DE INY ONTRATO =] i . 5 INCLUIDO ADICIONES:
C10 C 1/01/202: CONTRATO: 30/04/202: CLU 4 h
. 5 14.389.2.18
PERIODM OBJETO DE COBRO: DEL 1/4/2025 AL 3044/2025
3.822.144

CORRESPONDIENTE AL PERIODO | §

VALOR A PAGAR

OBJETO DE COBRO EN
(LETRASY NUMEROS)

TRES MILLONES OCHOCIENTOS VEINTIDOS MIL CIENTO CUARENTA Y CUATRO PESOS

HEIDY QSCIRIS PALACIOS VIGOYA

C.C 52.363.391,
CEL: 3187271404




SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E CODIGO: AP-IA-FT-078
APOYO - GESTION DE CONTRATACION VERSION: 2
FORMATO INFORME DE SUPERVISION CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS Y
APOYQ A LA GESTION

lgﬁ‘”{enm&‘ IS

" CELEBRADO ENTRE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E Y

‘NOMBRE DEL CONTRATISTA . ] HEIDY OSCIRIS PALACIOS VIGOYA

NUMERQ DOCUMENTO DE IDENTIDAD ' 52.363.391

I INFORMACION GENERAL DEL CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS

' ) PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES COMO TERAPEUTA RESPIRATORIO PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN
OBIETO DEL CONTRATO: LA DIRECCION DE SERVICIOS COMPLEMENTARIOS DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD
CENTRO ORIENTE E.S.E.

CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS

PROFESIONALES No. _ PS 2934 2025 FECHA INICIO CONTRATO 1/01/2025
VALOR INICIAL DEL CONTRATO 5 14.389.248,00
VALOR TOTAL DEL : :
VALOR DE HONORARIOS
CONTRATO INCLUDO S 14.389.248,00 : ) S 3.822.144,00
ADICIONES: \ PERIODO A CERTIFICAR: '
o NO AL . N"CRP N° CDP INICIAL
N° PAGO /N° DE INFORME: 4 INICIAL: 4902 DEL CONTRATO l
PLAZO DEL CONTRATOQ
INCLUYENDOQ PRORROGAS CUATRO (4) MESES
N° DE PEANILLA DE PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL: 85726626- 85806503 {OPERADOR: Mi PLANILLA
PROCESO EN DONDE SE EJECUTARON LAS ACTIVIDADES: - APOYO TERAPEUTICO Y REHBILITACION
UNIDAD FUNCIONAL DE EJECUCION DE ACTIVIDADES: 2LV HOSPITAL LA VICTORIA
. . ' : . PROFESIONAL UNIVERSITARIO AREA
VO . = .
NOMBRE DEL SUPERVISQR _ ANGELA MARIA MENDOZA MESA SALUD CODIGO 237 GRADG 16
11, MODIFICACIONES CONTRACTUALES
N° DE MODIFICACION: . _TiPO DE MOIMFICACION (ADICION — PRORROGA):
] : CDP DELA RP DE LA TIEMPO
VALOR ADICI . : . :
CIONADO ADICION; ADICION: PRORROGADO:
; C CDP DE LA RP DE LA TIEMPQ
VALOR ADICIONADO - ‘ wE D 2
‘ ADICION: ADICION: PRORROGADQ: .
; ' CDPDELA - RP DE LA TIEMPO
VALOR ADICIONADO e
o ADICION: ' ADICION: PRORROGADO:
' CDP DE LA RP DE LA TIEMPO
VALOR ADICIONADO : ;
! - ADICION: ADICION: PRORROGADOQ:
' ' CDPDELA RP DE LA TIEMPO
VALOR ADICI : A e . -
OR ADICIONADO ADICION: ADICION: PRORROGADO:
o CDP DE LA RPDE LA TIEMPO
VA R o B L .
LORADICIONADO ADICION: ADICION: PRORROGADO:
CDPDE LA RP DE LA TIEMPO
VALOR ADICION b
HMCIONADO ADICION: ADICION: PRORROGADO:
CDP DE LA RP DE LA " TIEMPO
VALOR ADICIONAD . :
ORA o ADICION: .. ADICION: PRORRQGADO:
; " - CDPDE LA RPDELA. TIEMPQ
\Y NAD " g
.ALOR ADICIONADO ADICION: ADICION: PRORROGADO:
, o CDP DE LA RP DE LA TIEMPO
VALOR ADICIONADO ADICION: ADICION: PRORROGADO:
CPPDE LA RP DE LA TIEMPQ
'ALOR ADICIONADOQ L h
’ o 0. . ADICION: ADICION: PRORROGADO:
- CDPDELA RPDE LA TIEMPO
v, DICION - h
VALOR ADICIONADO ADICION: ADICION: PRORROGADO:




1L POLIZAS (ST APLICA)

¢PACTO POLIZAS EN SUCONTRATO? |

SI.

NO X

N° DE POLIZA:

__NOMBRE DE LA ASEGURADORA:

FECHA DE LA POLIZA

"ACTO ADMINISTRATIVO DE

1V. VERIFICACION DE ACTIVIDADES DESARROLLADAS

SE VERIFICA OUE QUE HA CUMPLIDO CON LAS ACTIVIDADES ASIGNADAS DURANTE EL MES O PERIODO LABORADQ Y SE APRUEBA PARA

EL PAGO RESPECTIVO,

ITEM . - CUMPLIMIENTO DE REQUISITOS Sl NO
1 4El contrato se encuentra debidamente lepalizado? X
3 ¢El contratista autorizo que los impuestos que debe cancelar para la lepalizacion del mencionado contrato e X
sean descontados del valor a cancelar como consta en la declaracion del informe de ejecucion de actividades? )
3 ¢Que el contratista presentd satisfactoriamente las obligaciones contractuales. los cuales pueden ser verificados X
en el informe anexo y en ¢l SECCQP? :
4 Que el confratista da cumplimiento a sus obligaciones frente a los aportes al sistema de segurtdad soctal y de x
parafiscales. tal como exige el articulo 50 de 1a Lev 789 de 20027 :
5 Que adjunto evidencia del cargue en el aplicative secop de la cuenta correspondiente al mes objeto de cobro? X

Teniendlo en cuenta lo anterior y conforme a la clausula "Forma de Pago, CERTIFICO el cumplimiento de 1as obligaciones pactadas con el contratista, para el page
correspondiente al periodo del { 1/42025) AL {30/4/2023)

NOMBRE Y FIRNADEL SUPERVISOR:

ANGELA MARIA MENDOZA MESA
CARGO:

FIRMA DE QUIEN CONVALIDA EL CUMPLIMIENTO DE LAS|PROFESIONAL UNIVERSITARIO AREA DE LA SALUD

OBLIGACIONES PARA EL PRESENTE PERIODO DE PAGO:

NOMBRE Y FIRMA APOYO TECNICO DEL SUPERVISOR:
LUISA FERNANDA FUENTES CARZON

|PERFIL:

|ENLACE OPERATIVO
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