
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: Ivan David Rodriguez Dimate

TIPO DE DOCUMENTO: C.C X C.E No. 1000371743

CORREO ELECTRONICO: davidimate17@gmail.com CELULAR: 6015615360

UNIDAD DE PRESTACIÓN DE SERVICIOS DE SALUD: SUBRED

UBICACIÓN DEL SERVICIO:
ADM SUBGERENCIA DE SERVICIOS DE 

SALUD USS PABLO VI BOSA
SEDE: SUBRED

CENTRO DE 
COSTOS:  

Centro de 
costo

%

PA16U01 100

ENTIDAD 
FINANCIERA:

BANCO DAVIVIENDA S.A TIPO DE CUENTA: AHORRO

NUMERO DE CUENTA BANCARIA 550488400508187 PENSIONADO NO

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

NÚMERO DE CONTRATO 948 VIGENCIA 2025

NÚMERO DE CDP 2464 FECHA
2025-12-15 
11:24:58.000

NÚMERO DE CRP 56409 FECHA
2025-12-19 
00:00:00.000

OBJETO DEL CONTRATO: Profesional Universitario II

PERIODO CERTIFICADO: DESDE
FECHA INICIAL

HASTA
FECHA FINAL

2025-10-01 2025-10-31

VALOR HONORARIOS MENSUALES: $4,159,005

TIPO DE SERVICIOS Administrativo 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: $37,431,045

VALOR EJECUTADO $37,431,045

VALOR A PAGAR AL CONTRATISTA $4,159,005

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

9492303707 $1,663,602 $207,950 $266,176 3 $40,525 $514,652

Dado en Bogotá a los treinta y un(31) días del mes de Octubre de 2025. Lo anterior para que surta el pago pertinente. 

MONICA VIVIANA BELLO FLOREZ 
52744682 
Supervisor

Constancia virtual de la cuenta de cobro aprobada por la Subred Integrada de Servicios de Salud 
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CERTIFICACIÓN DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS

OBLIGACIÓN ACTIVIDADES PRODUCTOS

Realizar la planeación de la operación mensual por perfil

Identificar necesidades relacionadas con la atención integral en salud con énfasis en 
salud mental.

Establecer el mapa de servicios disponibles con los actores locales, estatales y privados 
que permitan el acceso a la atención integral en salud con énfasis en salud mental y un 
directorio para la canalización efectiva

Identificar personas no afiliadas al sistema de salud y gestionar el trámite de afiliación

Implementar intervenciones colectivas específicas para las líneas estratégicas del 
componente de atención integral en salud con énfasis en salud mental

Realizar la carga de los archivos correspondientes a la plataforma PISIS, de 
conformidad con las indicaciones y lineamientos impartidos por el Ministerio de Salud

Gestionar y hacer seguimiento a la prestación de los servicios de salud integral, de 
acuerdo con las necesidades identificadas en los jóvenes beneficiarios, realizando la 
canalización a las diferentes modalidades (extramural, intramural en prestador primario 
o complementario y telemedicina)

Desarrollar espacios de articulación periódicos con los profesionales de la coordinación 
del Programa Nacional Jóvenes en Paz en los territorios priorizados.

Realizar seguimiento al acceso efectivo a los servicios de salud con énfasis en salud 
mental y servicios brindados por los otros sectores.

Generar reporte de seguimiento y monitoreo de las canalizaciones efectivas de acuerdo 
con los indicadores y orientaciones establecidas en el manual operativo del componente 
de salud del Programa.

Digitalizar los instrumentos diligenciados de forma manual en la herramienta que 
defina el Ministerio de Salud y Protección Social para tal fin.

Comités de seguimiento con EPS y Entidad Territorial para el análisis de la efectividad 
de la atención en la red de prestación de servicios y la superación de barreras 
identificadas en la operación de los equipos de salud para jóvenes.

Apoyar la ejecución de las jornadas y actividades que se requieran ante eventualidades 
o eventos de interés en salud pública.

MONICA VIVIANA BELLO FLOREZ 
52744682 

Supervisor 
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DOCUMENTO EQUIVALENTE N° 9/2025 

LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR 

OCCIDENTE E.S.E. NIT: 900.959.048-4 

 
 
 

 
DEBE A: 

 

 
IVÁN DAVID 

RODRÍGUEZ DIMATÉ 

CC1000371743 

BOGOTA 

 
 

 
La  suma   de   $ 4.159.005 (CUATRO MILLONES CIENTO CINCUENTA Y NUEVE MIL 
CINCO PESOS M/CTE): Prestar servicios profesionales a la gestión administrativa y/o asistencial 
en la Dirección de Gestión del Riesgo en Salud dentro de los diferentes procesos y procedimientos 
de la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente ESE. De acuerdo al requerimiento 
institucional, durante el periodo del 01 al 31 de OCTUBRE de 2025 conformidad con lo establecido 
en el contrato de prestación de servicios N°948- 2025. 

 

IVÁN DAVID 

RODRÍGUEZ DIMATÉ 

CC 1000371743 

CUENTA DE AHORROS 

DAVIVIENDA 

NUMERO 

0550488400508187 



 
 






