CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO U CODIGO: AP-CT-F-16-05
ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS VERSION: 5
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE  |PAGINA: 1 DE 1

E.S.E FECHA: 16/02/2018

NOMBRE DEL CONTRATISTA: B " B89985

TIPO DE DOCUMENTQ: Cedula No. 1014219933
CORREO CELULAR 3104783093
PROCESO: =
SERVICIO: E hapinero

Centro de Centro de . Centro de . Centro de
CENTRO DE COSTOS costo cosio % coste % costo % costo %
BANCO [i2 [TIPO CUENTA AHORROS

NUMERO CUENTA BANCARIA 9700136691

NUMERO DE CONTRATO Y VIGENCIA: 4083-2025 N° DE PAGOS DEL GONTRATO

NUMERO DE CDF: 1 561; FECHA 07/04/2025|NUMERG DE CRP: 1 21883 | FECHA 24/04/2025
NUMERO DE CDP: 2 792] FECHA 30/05/2025|NUMERO DE CRP: 2 28464 | FECHA 31/05/2025
OBJETO: |PROFESIONAL UNIVERSITARIO | - ENFERMERO (A) ‘

DIA [ MES | ANO |, DIA [ MES [ ARNO
PERIODO CERTIFICADO DESDE |5 6 5025 HASTA —5 6 5095
TIPO SERVICIOS PIC RESERVA DE GLOSA 2% | 0
VALOR MES | 4,762,089)WVALOR LETRAS

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

CONCEPTO ' o VALORES

VALOR TOTAL DEL CONTRATO MAS ADICIONES: 13,140,147
VALOR EJECUTADO: 9,375,176
VALOR A PAGAR AL CONTRATISTA: 4,762,089
TOTAL HORAS CONTRATADAS: 184
TOTAL HORAS A CERTIFICAR EN EL MES: 184
VALOR A LIBERAR: 0
SALDO POR EJECUTAR: 3,764,971

PORCENTAJE DE EJECUCION: 71.35 %

e verifica el cumplimiento del minimo valor de los aportes al sistema de seguridad social en salud y pensiones pagado en el mes. Los
honaorarios inferiores a $2.271.315, el valor para IBC debe ser sobre un salario minimo legal vigente.

7975064330 230,700 295,300 - ' 571,000
o 0 0 o

En esta certificacion se realizo el pago del reajuste a los honorarios mediante adicién al contrato, dando cumplimento a lo
establecido en el Convenio Inferadministrativo GSP-PSPIC 4177-2024, suscritoc con SDS

El supervisor del contrato hace constar que los datos e informe de actividades registrados en esta cerfificacién se revisaron y son veraces.

Dado en Begota. Lo anterior para que surta el pago pertinente. Cordialmente,

Arnd oSt ea.

NOMBRE y FIRMA DEL SUPERVISOR:

Nota: En ef evento de ausencta del supervisor principal, se adjunta documento mediante el cual se avala que esta certificacién sea firmada por supervisor encargado.

NOMBRE y FIRMA DEL CONTRATISTA
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AREA Y/O SERVICIO: DIRECCION DE GESTION DEL RIESGO EN SALUD

UNIDAD: (SALUD PUBLICA-PIC

No. DE CONTRATO: 4083-2025

Dia |Mes| Afio | Dia Mes | Afio

NOMBRE DEL SUPERVISOR: SANDRA MIREYA SANCHEZ

PERIODO CERTIFICADO

1 06 |2025| 30 6 2025

NOMBRE DEL CONTRATISTA: ANNGIE NATHALIA QUINTERO PEREZ

DOCUMENTO: 1014219933

OBJETO DEL CONTRATO: PROFESIONAL_UNIVERSITARIO_1

TOTAL DE EJECUGION ( % ): 100%

QOBLIGACIONES ESPECIFICAS

ACTIVIDADES REALIZADAS

1.Gestidn con la linea operativa del MTS Entornos cuidadores

! Participacidn social y gestion de politicas piblicas, mediante la mesa técnica de
infancia en cada subred, con el abordaje de las teméaticas minimas propuestas
para la primera infancia.

La mesa de trabajo primera infarcia se llevo a cabo el dia 12/06/2025 con la
participacion de los diferentes entornos y estrategias ,se relaciona la tematica : Alerta
y manejo del pico respiratorio - identificacion oportuna y manejo de las infecciones
respiratorias en el distrito.

2.Gestién con la linea operativa del MTS Aseguramiento y prestacion de servicios
DPSS, mediante mesas de frabajo convocadas desde nivel central

En el mes de junic no se realizé convocatoria desde nivel central para participacion
en actividad de mesa desde nivel central

3, Identificacitn de IPS pdblicas y privadas que participaron en la ruta de atencitn a casos
de mortalidad por EDA, IRA/heumonfa, DNT y perinatales por BT, los hallazges producte
de unidad de andlisis, serdn objeto de seguimiento dentro del plan de accién de la IPS.

Para el mes de mayo ,no se conto con mortalidades relaciopadas al evento 591 para la
subred Nerte ,este proceso de identificacion ,se lleva a cabe a traves de la articulacion con
VSP que se realizo el 12/06/2025 quienes socializan los indicadores de Ja notificacion
SIVIGILA y se realiza articulacion para visistar a LAS USS de la subred- ya gue se evidencia que
sa tiene que realizar un trakaje artulado con todos los entornos de infancia.

4.Asistencia técnica a IPS priorizadas para la orientacion al desarrollo de capacidades y
fortalecimiento de competencias del talents humano.

para el mes de junio se cuenta con seguimiento al plan de accion ,en los servicios de fas IPS
que prestan atenclon en los servicios de urgencias pediatricas y estrategia sala ERA, Las 15
asistencias tecnicas cuentan con |z acta ,plan de accion segun caja de herramientas ,es de
resaltar que las IPS con falenclas importantes en los procesos de atencion ,se esta (levando a
cabo capacitacion a traves de taller teorico practico con el personale de |2 istirucion desde
medicos hasta axuliares de enfermeria ,anafisis de caso clinico dentroe de los servicios de
atencion ,con el objetivo de captar el mayor numere de profesionales de los diferentes
turnos y contar con procesos de manera individual ,los cuales puedan apalancar las acciones
de mejora ,hacia la oportunidad y calidad en primera infancia -infancia.

1.1 Posterior al desarrolio de las asistencias tecnicas,se convoca al fortalecimiento tecnico de
primera infancia ,el cual se llevara a cabo en modalidad virtual en el mes de junio, ton
participacion de tedos las IPS pricrizadas,es importante mecionar que se realiza de manera
distrital .

5.Participacién en escenarios de asistencia técnica EAPB & IPS convocados por la SDS y
convocaicria realizada a IPS priorizadas plblicas y privadas.

para el mesde de junio ,desde |la SDS se convoca IPS para desarrollar capacitaciones segiin
las dinamicas establecidas a necesidad,se realiza participacien activa por parte de la
referente GEPISP para la jornadas de capacitacion con hespital de fontibon de manera
prasencial en la jornada mafiana v tarde, y para las demas instituciones de manera virtual el
dia 14/06/2025 con la finalidad de abordar el 100% de las IPS de la subred sur oceidente

B.Aplicacidn y andlisis de Instrumentos de verificacién de adherencia a la implementacion
de las intervenciones individuales relacionadas con el proceso de atencidn integral e
integrada en salud para la primera infancia, segdn muestreo de historias clinicas.
7.,Asitencia técnica y eguimiento a los programas madre eanguro (PMC), deteccidn
temprana y diagnostico de los defectos congénitos en la atenci6n prenatal.

para el mes de junio/2025 se priorizaron 15 asistencias tecnicas para seguimiento af plan
de accion,segun caja de herramientas, los servicios de atencion primera infancia urgencias y
estrategia sala ERA asistencia tecnica asi:

1- SANITAS ZONA IN

2-3 USS PATIO BONITO

4-5 USS BOSA SALA ERA Y URGENCIAS

6-7 UNIDAD DE SERVICIOS DE SALUD FONTIBGN SALA ERA Y URGENCIAS

8-9 USS PATIO BONITO TINTAL SALA ERA'Y URGENCIAS

10-11 LSS CALLE 80

32 CCMPENSAR KENNEDY SALA ERA

13 COMPENSAR FONTIBON SALA ERA

14 COMPENSAR CALLE 26 SALA ERA

15 EPS SANITAS CENTRO MEDICD CALLE 80 SALA ERA

Espacie de trabajo y socializacion de hallazgos y nevedades GEPISP: Reunion de equipo gue
sa realiza e] dia 20/06/2025 (socalizacion aspectos claves en la dinamica del desarrollo de
los procesos vigentes ).




8. Hacer antrega de los reportes, informes y tablercs de contro! propios de cada linea de
trabajo, Espacio y/o Procese Transversal. 9. Las actividades podrin ser desarrolladas en

cuzlquiera de los Espacios y/o Procesos Transversales de acuerdo a los lineamientos del
Contrato PSPIC vigente y necesidades de los servicios de la Subrad

Se entreg0 informe mensual & dia 04/06/2025, informe trimestral de la vigencla EL
05/06/2025, tablere de indicadores GES, SEGPLAN y demds informacitn solicitada por
referente GEPISP e infancia de SB5-Ruta One Drive,se realiza el cargue de la informacion en
la distribucion solicitada por las referentes distritales ,segun carpetas establecidas
proyeccion plan de acclon ,cronogramas con al actualizacion diaria ,tablerc de control
interng,se elaboran planes de trabajo y dinamicas ludicas para desarrollar acciones de
aprendizaje con el talento humanc de las IPS priorizadas.

DOBSERVACIONES:
TOTAL A PAGAR (Nlﬁmero y letras): MICTE ($) 4,762,089 Cuatro miflones setecientos :::ba y tdos mil pchenta y nueve
ﬁ&iﬁ 10— I 6 2025
R

NOMBRE ANNGIE QUINTERDO FEREZ

GC. 1.014,215,933

MaLp-éM [ R
SANDRA MIREYA SANCHEZ
COORDINADORA PSPIC

Nota: Este informe de obligaciones para aprobacidn estara sujeto a la certificacion gue expida el supervisor.
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
COMPROBANTE DE PAGO

NERA EE APORTANTE

TIPO IDENTIFICACION:
NOMBRE & RAZON SOCIAL:
CIUDAD/MUNICIPIO:
DIRECCION:

TIPO APORTANTE:

TIPO EMPRESA:;

FORMA DE PRESENTACION:

CEDULA DE CIUDADANIA NUMERQ DE IDENTIFICACION:

BOGOTA DISTRITO CAPITAL DEPARTAMENTOQ:
CL 86 A 111 A 48 TELEFONO:;
02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE:
PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA:
UNICO

APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA);

#] DAAVNENDA

1014219933
ANNGIE NATHALIA QUINTEROQ PEREZ
BOGOTA - DISTRITO CAPITAL
2222222
I-INDEPENDIENTE
Otras actividades de atencidn de la

NO

NUMERO PLANILLA:

PERIODO COTIZACION
OTROS SUBSISTEMAS:

DIAS DE MORA:
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd):

0S GENERA
7975064330 TIPO DE PLANILLA:
MES: maya PERIODO COTIZACION
ANO: 2025 SALUD:
3

20256/08/13 NUMERO AUTORIZACION:

[-INDEPENDIENTES

MES: mayo
ANO: 2025
1551165287

TOTALES

COTIZANTES | TOTAL PAGADO

\DMINISTRADORA .

NIT CODIGO

NOMBRE s

8002248088 | 230301

. 230301-PORVENI

$ 295.900

SUBTOTAL:

$ 225.800

IR T ¥

ADMINISTRADORA

NiT CODIGO NOMBRE
8002514406 | EPS005 EPS005-SANITAS S.A. $ 231.200
SUBTOTAL: §$ 231.200

ADMINISTRADORA

2025/06/13 2:58 PM

NIT cODIGO NOMERE
8800111536 14-23 14-23-POSITIVA COMPARIA DE SEGUROS S.A. $ 45.100
‘ SUBTOTAL: $ 45.100
VALOR SIN MORA: $571.000
VALOR MORA:

USUARIO: SOL- CC1014219933

$1.200
Ol
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