.- Spcrathila de Salud
Subred Integrada de Servicios de Salisd

Sur Occidente E.S.E.

CERTIFICACION DE ACTIVIDADES

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

CERTIFICA:

Que mediante acuerdo 641 de 06 de abril de 2016, fueron fusionados los antes Hospitales BOSA, PABLO VI,
KENNEDY, DEL SUR Y FONTIBON en la SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR
OCCIDENTE E.S.E., Que una vez revisadas las bases de datos que se encuentran en la Direccion de
Contratacion, se constata que la sefior (a) VILLALOBOS RAMOS ELSA MARIA; con documento de
identidad No, 52060402 celebré Contrato (s) de Prestacion de Servicio como se relaciona a continuacion:

# Ao |[Contrato [Perfil ::ﬁiCE?al Fecha Fi nal \éﬁlnfﬁafgt al \I-/Iglng:ari 0s Uni dad
Mensual es

12012 [5590 ONCERVEN A l20/11/2012  [19/12/2012 [$977. 000 $977. 000 KENNEDY
2 [2018 3868 A RERven A DF|20/03/2018  [31/01/2019  [$0 $1576350 S
3[2019 [3239° AR o DH1/2/2010 [31/12/2019 |3 $1671024 SUBRED
4[2020 [3330- ERve~ A l01/02/2020  [31/01/2021 3 $1734450 SUBRED
5 [2021 [303%° RN A DF{01/02/2021  [31/01/2022 [ $1795086 SUBRED
6 [2022 [3352° ONCERVEN A Cl01/02/2022  [15/02/2022  [$924420 $1848840 SUBRED
7 [2022 [3055° ARV A DE[16/02/2022  [31/01/2024 (846057044 ($1848939 SUBRED
8 [2024 [5151 AR AN A E{01/02/2024 31701/ 2025 [$23252134  ($2061438 SUBRED
9 [2025 [5055° A ERen A Fl02/02/2025  [31/10/2025 [$19087056  [$2143836 SUBRED

1 » Contrato: 5590

Obligaciones:

OBLIGACIONESCONTRACTUALES

AUXILIAR DE ENFERMERIA



D s i CERTIFICACION DE ACTIVIDADES

Sur Occidente E.S.E.

AUXILIAR DE ENFERMERIA

2 » Contrato: 3868
Obligaciones:

3 » Contrato: 1930-2019
Obligaciones:

Recibir y entregar el turno por paciente asignado e informar sobre la evolucién y las actividades realizadas con €l fin de proporcionar a turno entrante informacion actuaizada y
dar continuidad del cuidado de enfermeria,Redlizar las actividades de enfermeria asignadas por €l profesional de enfermeria, de acuerdo con los procedimientos y protocolos del
servicio,Informar a profesional de enfermeria los cambios en la evolucion del paciente para tomar medidas oportunas en € manejo clinico del paciente,Retroalimentar al
supervisor dificultades del proceso de atencion,Asesorar a paciente y a la familia sobre el plan de cuidados en casa garantizar la comprension de las 6rdenes médicas y dar
continuidad del tratamiento ambulatorio,Aplicar los procedimientos de bioseguridad, salud ocupacional, gestion ambiental y calidad,Brindar orientacion a los pacientes y sus
familiares con relacion a sus necesidades y expectativas de acuerdo con las politicas institucionales y las normas vigentes,Registrar |os diferentes reportes y libros propios del
servicio,Diligenciar documentos para facturacion, estadistica, libros de registro, en forma legible, Apoyar el cumplimiento de las normas del Sistema Obligatorio de Garantia de la
Calidad seglin requerimientos de la Subred,Elaborar informe mensual sobre el desarrollo y avance de sus actividades y entregarlas a supervisor del contrato para la certificacion
de cumplimiento,Responder por los elementos entregados para €l desempefio de las actividades asignadas y entregarlos a la persona encargada en caso de terminacién del
contrato,Participar en las jornadas de capacitacion, induccion, reuniones y eventos a los cuales sea convocado,Notificar las fallas de calidad que se presenten en €l servicio e
implementar las acciones de mejora definidas para el servicio,Conocer y dar cumplimiento alos procedimientos establecidos por la Subred, ademas de apoyar laimplementacion
de los mismos,Apoyar a la Subred en las actividades que demande seglin requerimientos interinstitucionales y extra institucionales,Registrar las actividades realizadas
relacionadas con la prestacion del servicio, de acuerdo con el sistema de informacion de la Subred,Entregar la constancia de afiliacion y el pago a sistema de seguridad social en
salud, pensionesy riesgos profesionales mensualmente,Realizar |as demés actividades que e sean asignadas acordes con el objeto del contrato.

4 » Contrato: 1430-2020
Obligaciones:

Recibir y entregar el turno por paciente asignado e informar sobre la evolucion y las actividades realizadas con el fin de proporcionar a turno entrante informacion actualizaday
dar continuidad del cuidado de enfermeria,Redlizar |as actividades de enfermeria asignadas por el profesional de enfermeria, de acuerdo con los procedimientos y protocolos del
servicio,Informar a profesional de enfermeria los cambios en la evolucion del paciente para tomar medidas oportunas en e manejo clinico del paciente,Retroalimentar al
supervisor dificultades del proceso de atencion,Asesorar al paciente y a la familia sobre el plan de cuidados en casa garantizar la comprensién de las érdenes médicas y dar
continuidad del tratamiento ambulatorio,Aplicar los procedimientos de bioseguridad, salud ocupacional, gestién ambiental y calidad,Brindar orientacién a los pacientes y sus
familiares con relacion a sus necesidades y expectativas de acuerdo con las politicas institucionales y las normas vigentes,Registrar los diferentes reportes y libros propios del
servicio,Diligenciar documentos para facturacion, estadistica, libros de registro, en forma legible,Apoyar e cumplimiento de las normas del Sistema Obligatorio de Garantia de la
Calidad seglin requerimientos de la Subred,Elaborar informe mensual sobre el desarrollo y avance de sus actividades y entregarlas a supervisor del contrato para la certificacion
de cumplimiento,Responder por los elementos entregados para el desempefio de las actividades asignadas y entregarlos a la persona encargada en caso de terminacion del
contrato,Participar en las jornadas de capacitacion, induccion, reuniones y eventos a los cuales sea convocado,Notificar las fallas de calidad que se presenten en e servicio e
implementar las acciones de mejora definidas para €l servicio,Conocer y dar cumplimiento a los procedimientos establecidos por la Subred, ademés de apoyar laimplementacion
de los mismos,Apoyar a la Subred en las actividades que demande segin requerimientos interinstitucionales y extra institucionales,Registrar las actividades realizadas
relacionadas con la prestacion del servicio, de acuerdo con el sistema de informacién de la Subred,Entregar |a constancia de &filiacion y el pago al sistema de seguridad social en
salud, pensionesy riesgos profesionales mensualmente,Realizar las demés actividades que e sean asignadas acordes con el objeto del contrato.

5 » Contrato: 1738-2021
Obligaciones:

Recibir y entregar el turno por paciente asignado e informar sobre la evolucion y las actividades realizadas con el fin de proporcionar a turno entrante informacion actualizaday
dar continuidad del cuidado de enfermeria,Redlizar |as actividades de enfermeria asignadas por el profesional de enfermeria, de acuerdo con los procedimientos y protocolos del
servicio,Informar a profesional de enfermeria los cambios en la evolucion del paciente para tomar medidas oportunas en € manejo clinico del paciente,Retroalimentar al
supervisor dificultades del proceso de atencion,Asesorar a paciente y a la familia sobre el plan de cuidados en casa garantizar la comprension de las érdenes médicas y dar
continuidad del tratamiento ambulatorio,Aplicar los procedimientos de bioseguridad, salud ocupacional, gestién ambiental y calidad,Brindar orientacién a los pacientes y sus
familiares con relacién a sus necesidades y expectativas de acuerdo con las politicas institucionales y las normas vigentes,Registrar los diferentes reportes y libros propios del
servicio,Diligenciar documentos para facturacion, estadistica, libros de registro, en formalegible, Apoyar el cumplimiento de las normas del Sistema Obligatorio de Garantiade la
Calidad seglin requerimientos de la Subred,Elaborar informe mensual sobre el desarrollo y avance de sus actividades y entregarlas al supervisor del contrato para la certificacion
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de cumplimiento,Responder por los elementos entregados para el desempefio de las actividades asignadas y entregarlos a la persona encargada en caso de terminacion del
contrato,Participar en las jornadas de capacitacion, induccion, reuniones y eventos a los cuales sea convocado,Notificar las fallas de calidad que se presenten en el servicio e
implementar las acciones de mejora definidas para €l servicio,Conocer y dar cumplimiento a los procedimientos establecidos por la Subred, ademés de apoyar laimplementacion
de los mismos,Apoyar a la Subred en las actividades que demande seglin requerimientos interinstitucionales y extra institucionales,Registrar las actividades realizadas
relacionadas con la prestacion del servicio, de acuerdo con el sistema de informacion de la Subred,Entregar la constancia de afiliacion y el pago a sistema de seguridad social en
salud, pensiones'y riesgos profesional es mensua mente,Realizar las demés actividades que |e sean asignadas acordes con el objeto del contrato.

6 » Contrato: 2551-2022
Obligaciones:

1) Recibir y entregar €l turno por paciente asignado e informar sobre la evolucion y las actividades realizadas con el fin de proporcionar a turno entrante informacion actualizada
y dar continuidad del cuidado de enfermeria. 2) Realizar |as actividades de enfermeria asignadas por €l profesional de enfermeria, de acuerdo con los procedimientos y protocolos
del servicio. 3) Informar al profesional de enfermerialos cambios en la evolucién del paciente para tomar medidas oportunas en el manejo clinico del paciente. 5) Retroalimentar
al supervisor dificultades del proceso de atencion 6) Asesorar a paciente y alafamilia sobre el plan de cuidados en casa garantizar la comprension de las érdenes médicas y dar
continuidad del tratamiento ambulatorio. 7) Aplicar los procedimientos de bioseguridad, salud ocupacional, gestion ambiental y calidad 8) Brindar orientacion a los pacientes y
sus familiares con relacion a sus necesidades y expectativas de acuerdo con las politicas institucionales y las normas vigentes. 9) Registrar los diferentes reportes y libros propios
del servicio. 10) Diligenciar documentos para facturacion, estadistica, libros de registro, en forma legible 11) Apoyar el cumplimiento de las normas del Sistema Obligatorio de
Garantia de la Calidad seguin requerimientos de la Subred. 12) Elaborar informe mensual sobre el desarrollo y avance de sus actividades y entregarlas a supervisor del contrato
para la certificacion de cumplimiento. 13) Responder por los elementos entregados para €l desempefio de las actividades asignadas y entregarlos a la persona encargada en caso
de terminacion del contrato. 14) Participar en las jornadas de capacitacion, induccion, reuniones y eventos a los cuales sea convocado. 15) Notificar las fallas de calidad que se
presenten en el servicio e implementar las acciones de mejora definidas para el servicio. 16) Conocer y dar cumplimiento alos procedimientos establecidos por la Subred, ademés
de apoyar la implementacion de los mismos. 17) Apoyar a la Subred en las actividades que demande segln requerimientos interinstitucionales y extra institucionales. 18)
Registrar |as actividades realizadas relacionadas con la prestacion del servicio, de acuerdo con el sistema de informacion de la Subred 19) Entregar la constancia de &filiacion y el
pago al sistema de seguridad social en salud, pensionesy riesgos profesionales mensuamente 20) Realizar las demés actividades que |e sean asignadas acordes con €l objeto del
contrato.

7 » Contrato: 4981-2022
Obligaciones:

1) Recibir y entregar el turno por paciente asignado e informar sobre la evolucion y |as actividades realizadas con €l fin de proporcionar a turno entrante informacion actualizada
y dar continuidad del cuidado de enfermeria. 2) Redlizar las actividades de enfermeria asignadas por el profesional de enfermeria, de acuerdo con los procedimientos y protocolos
del servicio. 3) Informar a profesional de enfermerialos cambios en la evolucién del paciente para tomar medidas oportunas en el mangjo clinico del paciente. 5) Retroalimentar
al supervisor dificultades del proceso de atencion 6) Asesorar al pacientey alafamilia sobre el plan de cuidados en casa garantizar la comprension de las 6rdenes médicas y dar
continuidad del tratamiento ambulatorio. 7) Aplicar los procedimientos de bioseguridad, salud ocupacional, gestion ambiental y calidad 8) Brindar orientacion a los pacientes y
sus familiares con relacion a sus necesidades y expectativas de acuerdo con las politicas institucionales y las normas vigentes. 9) Registrar los diferentes reportes y libros propios
del servicio. 10) Diligenciar documentos para facturacion, estadistica, libros de registro, en forma legible 11) Apoyar e cumplimiento de las normas del Sistema Obligatorio de
Garantia de la Calidad seguin requerimientos de la Subred. 12) Elaborar informe mensual sobre el desarrollo y avance de sus actividades y entregarlas a supervisor del contrato
para la certificacion de cumplimiento. 13) Responder por |os elementos entregados para €l desempefio de las actividades asignadas y entregarlos a la persona encargada en caso
de terminacion del contrato. 14) Participar en las jornadas de capacitacion, induccién, reuniones y eventos a los cuales sea convocado. 15) Notificar |as fallas de calidad que se
presenten en el servicio e implementar las acciones de mejora definidas para el servicio. 16) Conocer y dar cumplimiento a los procedimientos establecidos por la Subred, ademas
de apoyar la implementacion de los mismos. 17) Apoyar a la Subred en las actividades que demande seglin requerimientos interinstitucionales y extra institucionales. 18)
Registrar las actividades realizadas relacionadas con la prestacion del servicio, de acuerdo con el sistema de informacién de la Subred 19) Entregar |a constancia de afiliacion y el
pago al sistema de seguridad social en salud, pensionesy riesgos profesionales mensualmente 20) Realizar las demés actividades que le sean asignadas acordes con €l objeto del
contrato.

8 » Contrato: 2727-2024
Obligaciones:

1) Recibir y entregar el turno por paciente asignado e informar sobre la evolucion y |as actividades realizadas con el fin de proporcionar al turno entrante informacion actualizada
y dar continuidad del cuidado de enfermeria. 2) Realizar |as actividades de enfermeria asignadas por el profesional de enfermeria, de acuerdo con los procedimientos y protocolos
del servicio. 3) Informar a profesional de enfermerialos cambios en la evolucion del paciente para tomar medidas oportunas en el manejo clinico del paciente. 5) Retroaimentar
al supervisor dificultades del proceso de atencién 6) Asesorar a paciente y ala familia sobre €l plan de cuidados en casa garantizar la comprension de las érdenes médicas y dar
continuidad del tratamiento ambulatorio. 7) Aplicar los procedimientos de bioseguridad, salud ocupacional, gestion ambiental y calidad 8) Brindar orientacion a los pacientes y
sus familiares con relacién a sus necesidades y expectativas de acuerdo con las politicas institucionales y las normas vigentes. 9) Registrar los diferentes reportes y libros propios
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del servicio. 10) Diligenciar documentos para facturacion, estadistica, libros de registro, en forma legible 11) Apoyar el cumplimiento de las normas del Sistema Obligatorio de
Garantia de la Calidad seguin requerimientos de la Subred. 12) Elaborar informe mensual sobre el desarrollo y avance de sus actividades y entregarlas a supervisor del contrato
para la certificacion de cumplimiento. 13) Responder por los elementos entregados para el desempefio de las actividades asignadas y entregarlos a la persona encargada en caso
de terminacion del contrato. 14) Participar en las jornadas de capacitacion, induccidn, reuniones y eventos a los cuales sea convocado. 15) Notificar las falas de calidad que se
presenten en el servicio e implementar las acciones de mejora definidas para el servicio. 16) Conocer y dar cumplimiento a los procedimientos establecidos por la Subred, ademas
de apoyar la implementacion de los mismos. 17) Apoyar a la Subred en las actividades que demande seglin requerimientos interinstitucionales y extra institucionales. 18)
Registrar las actividades realizadas relacionadas con la prestacion del servicio, de acuerdo con el sistema de informacién de la Subred 19) Entregar |a constancia de afiliacion y €l
pago al sistema de seguridad social en salud, pensionesy riesgos profesionales mensualmente 20) Realizar las demés actividades que le sean asignadas acordes con €l objeto del
contrato.

9 » Contrato: 2062-2025
Obligaciones:

1) Recibir y entregar el turno por paciente asignado e informar sobre la evolucién y las actividades realizadas con €l fin de proporcionar a turno entrante informacién actualizada
y dar continuidad del cuidado de enfermeria. 2) Realizar |as actividades de enfermeria asignadas por el profesional de enfermeria, de acuerdo con los procedimientos y protocolos
del servicio. 3) Informar a profesional de enfermerialos cambios en la evolucion del paciente para tomar medidas oportunas en el manejo clinico del paciente. 5) Retroaimentar
al supervisor dificultades del proceso de atencion 6) Asesorar a paciente y alafamilia sobre el plan de cuidados en casa garantizar la comprension de las érdenes médicas y dar
continuidad del tratamiento ambulatorio. 7) Aplicar los procedimientos de bioseguridad, salud ocupacional, gestion ambiental y calidad 8) Brindar orientacion a los pacientes y
sus familiares con relacion a sus necesidades y expectativas de acuerdo con las politicas institucionales y las normas vigentes. 9) Registrar los diferentes reportes y libros propios
del servicio. 10) Diligenciar documentos para facturacion, estadistica, libros de registro, en forma legible 11) Apoyar el cumplimiento de las normas del Sistema Obligatorio de
Garantia de la Calidad segun requerimientos de la Subred. 12) Elaborar informe mensual sobre el desarrollo y avance de sus actividades y entregarlas a supervisor del contrato
para la certificacion de cumplimiento. 13) Responder por los elementos entregados para el desempefio de las actividades asignadas y entregarlos a la persona encargada en caso
de terminacion del contrato. 14) Participar en las jornadas de capacitacion, induccion, reuniones y eventos a los cuales sea convocado. 15) Notificar las fallas de calidad que se
presenten en el servicio e implementar las acciones de mejora definidas para el servicio. 16) Conocer y dar cumplimiento alos procedimientos establecidos por la Subred, ademés
de apoyar la implementacion de los mismos. 17) Apoyar a la Subred en las actividades que demande segln requerimientos interinstitucionales y extra institucionales. 18)
Registrar |as actividades realizadas relacionadas con la prestacion del servicio, de acuerdo con el sistema de informacion de la Subred 19) Entregar la constancia de &filiacion y el
pago a sistema de seguridad socia en salud, pensionesy riesgos profesionales mensualmente 20) Realizar las demés actividades que e sean asignadas acordes con €l objeto del
contrato.

Los contratos relacionados anteriormente no generaron relacion juridica laboral entre la entidad y €
Contratista, solo la g ecucion y pago de los productos contratados.

La adulteracion y/o uso fraudulento de la informacion, asi como la presente firma aca plasmada , sera
responsabilidad exclusiva del contratista, en los termino de que trata los articulos 286 y S.S. del codigo penal
colombiano

Se expide la presente constancia a solicitud del contratista conforme a la informacion que reposa en base de
datos de la Institucién alos trece(13) dias del mes de Noviembre de 2025, la cual no tiene fecha de expiracion

Hu2gh56i @#$8zX
Atentamente,
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t / (
Gustavo Andrés Lobo Garrido
DMRECTOR COMTRATACION SUBGEREMCIA CORPORATIVA
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TH-ASIS-R-378-2016

CERTIFICA

Que elfa) sefiorfa) ELSA MARIA VILLALOBOS RAMOS identificadofa) con
cédula de ciudadania No. 52.060.402, labord en nuestra institucion como
AYUXILIAR DE ENFERMERIA mediante conirato a lérmino indefinido desde ef 19
de Jurio de 2013 hasta el 6 de Diciembre de 2016

Se expide la presente a solicilud del interesado(a) a los quince (15) dias del mes
de Diciembiz de 2016.

Cordialmenta,
' e I
l_______ / 'r,' T R
y S GOV RUTIACTON OE
Hugo Orlando Diaz Mesa TALENTO HUMAND

Coordinador de Talento Humano

CLINICA SAN FRANCISCO DE ASIS
CALLE 16 # 16 - 830 TEL: 5190707 £XT 127 tatentohumano @clinicasfa,.com
BOGOTA - COLOMBIA




f*?/\ CLINICA CANDELARIA LP.S. S.A.S.
& < C ‘\ “CALIDAD CONHANZA ¥ RESFETO”
L Thnics Cansks ;“'5"'.:{

e ve—

fib V50050 1533
CC-414-201

CER7 FICACION

La CLINICA CANDELARIA IPS S.A ;, certifica que el sefior (2) ELSA MAR( |
VILLALOBOS RAMOS Identificado (i} con cédula de ciudadaila N*52.080 4ac
laboro en nuestra institucién cor:o AU ILIAR DE ENFERMERIA on un contrato
término indefinido desde 21 de Aval de 2013 hasta ef 11 de Junio ce 2013,

Se expide a presente a solicitud Jel ints -esado a los Dos (02) dias Jel mes
Da Agasto del 2013

E GESTION HUM. NA
A IPS SAS
FIAGH! Camita }

Cra. 28 No. 63A 11 Sur + Pbx: 596 8690 » Fax: 715 8223 - 715 2498 « Bogota, D.C,



CESTION
Administrativa ilic
f Tl TR T T e |

IAC GESTION ADMINISTRATIV A
OUTSOURCING DE NOMINA PARA

CORPORACION IPS SALUDCOOP
830006376-1

CERTIFICA

e ol fla)  sedorfa)  ELSA  MARIA VILLALOBOE RAMOS,
identificadofa) con eédula de ciudadania No 52060402, laberd en nuesiro
Conprifa piediante contrato de trabajo a térming INDEFINIDO, desde ef
dic 1% de Abeil de 2002 hasia ef dia 17 de Sepriembre de 2012,
desvmpeiande of cargn de AUXILIAR DE ENFERMERIA.

Se eapide lo presente certificacion, en la ciudad de Bagoja, L.C, el din (4
e Chetihre de 2010 2,

Lainfonmacion de lo presente  certificacion  debe  ser confirmada
telefiniceimenie al nimera 3171820 EXT 352-372.

.ll .
A
g
PAOLO RATHIREZ BORBON
COORDIMADOR DE MOMIMA
FAC Gestion Admbistrativa Ouisowrcing

BLAEIAS: Jay s s P
Tk e Yamia)
i
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Secretaria Distrital de Integracion Sogial
Direccion de Gestion Corporativa
Subdireceion de Contratacion

CERTIFICA

ELSA MARIA VILLALOBOS RAMOS CEDULA - 52060402

i susaito con 1 Secretaria Distital de tuiegracion Socia) bos siguientes 3tlos conlraciuales:

Clase Contiate WICAL

Tipo Contrato PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION {2008) H
Nomeroy Fecha 3483 1

Vaior $ 8.250.000

Mazo  MESES

Fecha Inicio 13082008

Fecha Fipal U20202010

Olijeto PRESTACION DE SERVICIOS  COMO AUXILIAR DE ENFERMERIA

PARA GARANTIZAR LA ATENCION ESPECIALIZADA PARA NIROS,
NIRAS Y JOVENES DE § A 17 AROS EN CONDCIONES DE ALTA
VULNERABILIDAD, CON AUTISMO ¥ DISCAPACIDAD COGNITIVA
MODERADA O GRAVE EN EL CENTRO CRECER MOLINCS Il DE L4
LOCALIDAD DE RAFAEL URIBE,

Nodificaciones FECHA = 181112000 - Tipo MODIFICACION = SUSPENSION - PLAZ()
=22 DIAS CALENDARIO
FECHA = 110212010 - TiPO MODFICACION = TERMINACION

A solicilud ge linleresado(a), se fima en Bagota D.C., a los 25 dias del mes de Fabrero da
200

BRI | e VA, Sit Sl $200
/

BEG s
0644031 ke 1)

CARREXA 7 ¢ 3216 M7
Vel 3209 EXTI



o HOSPITAL SAN BLAS NIVEL {1 LS. E.

NTT 8002 16303-7
&

LA SUSCRITA SURGERENTE ADM INISTRATIVA Y FINANCIHERA DL
HOSPITAL SAN BLAS E.5.E.

F

CERTIFICA QUE:

Cue Iz Sefioes FLSA MARIA VILLAaLOBOS RaMOs, ideatificaids con la cédula de
vhidadiain Mo 52060402 de Bogotd, prosin sus servicios medinnie Cewirain e
Artvebnmicnios de Servicios Personles de la entidad desaerollands aetividades TR
Asailiar de Enfermenia, desde of 01 de Agasto de 207 ¥ su contrate sty wigente haista ¢l

IS de Juobn de 2008, con uns cumpensackin mensual de Ochoeientos Dehenta Ml i eany
SHRAD ki,

B epide In presende o soliciiud el interesado Tus Ouinee {15) dias del mey de Abril de
Zikia.
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HOSPIFIL MEISSEN
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LA SUSCRITA SUBDIRECTORA ADMI NISTRATIV A

DEL HOSFITAL MESSEN I MIVEL ES.T
CER™L A U

Rovisadues los archivos de ba Institucion, 13 sefiora ELSA MARIA VILLALOBOY

BEAMOS,
i

dentificadol o) cos Iy cidula de ciudadinia ners 52 060,402 px pedida en Bogoda, suscribid

weroie de o rendariente de seevicios persanales d cardcier privisdo, desurollando aesividadas

SOAUSILIAR DE ENFERMERIA, con s sgaienles érminos  de wiecwitn:

EJECUCHON
Chei @1 e diciensbre die 2006 al (M de enero de 2010
Dl 62 de enero al 30 de marzo de 20T
Lt 07 dhe ubrif al 30 de junio de 2007
Dt 0 de Julio de 2007 al 02 de enern de 2004
Prel 03 de cnere of 31 de fuiarzo de 0%
Pk 008 de abrid ol 30 de junic de 2008
B0 e i die 2008 i 03 O w21
P3ed 07 e emere ol 31 de mges i 24
Inh B e sbeit de 2009 9] 03 det emern de 2000
Lrcl G ol enere de 20010 b 03 de enern de 20 |
Iaei 4 de enero 21 31 de e de 1077
idcl 40 de whril wl 30 de i de 2611
et UE e ushen e 20010 ab 63 de EnsTe de 23
Db de cnees ) 30 de ahil e i 2
Pl 11 de maye al 26 dis mayo dy 3002
Lol &de mzmal 30 de jures de 3017

EL contratisia vectbe Nt erios menses!es dee UN MILLON CIENTO

Fa Lok

L0770 .445
fA027073
53,040.0604 .
3300905 -
5Y.a57 w3
5518685
Fe i wur
3, 530 L RE
4 HU AT
M0.R40, 703 ¢
ERC S B B
T TN
3540, 802
5423560 7
liMn) 435 7
1308245 =

CINCUENTA v

CHATIRG ML g RESCHENTOS TREINT A Y CUATRO PESOS M/CTE (FLES4.354)

B¢ ekpids la presente o solicitud del imeresado en Bopotd DO u les veintiung 21k dias del mes

e agosio de 24640r

ﬂ-} xﬁ /ﬁ o

ey s AU
MARLENESIERRA PEREZ/

Subdireetora Administrativa ﬁ&b
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e ~ :_1.1. S CERTIFICACION DE ACTIVIDADES i
ALCALDE MAYOR

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

Que mediante acuerdo 641 de 06 de abril de 2016, fueron fusionados los antes Hospitales BOSA, PABLO VI,
KENNEDY, DEL SUR Y FONTIBON en la SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR
OCCIDENTE ESE. Que una vez revisadas las bases de datos que se encuentran en la Direccion de
Contratacion, se constata que la sefior (a) VILLALOBOS RAMOS ELSA MARIA; con documento de
identidad No, 52060402 celebro Contrato (s) de Prestacion de Servicio como se relaciona a continuacion:

[Pereil

# |Afio |[Comtrato Fecha InicialFecha Finalvalor [unidad
1 [2012 |55%0 AUNILIAR DE ENFERMERIA |20/11/2012 18/12/2012 [5977.000 |KEH|NED1’
2 (2012 |555%0 AUXILIAR DE ENFERMERIA [20/11/2012 19/12/2012 [5977.000 |KENMEDY
3 [2018 |3BEE AUXILIAR DE ENFERMERIA [20/03/2018 3170172019 |§1576350 |sin dato
4 [2019 |1930=201%9 |AUXILIAR DE ENFERMERIA |1/2/201% 3171272019 (51671024 |SUBRED
5 [2020 |l430=2020 [AUXILIAR DE ENFERMERIA |01/02/2020 3070172020 (51734450 |SUBRED

OBLIGACIONES CONTRACTUALES

AUXILIAR DE ENFERMERIA

Los contratos relacionados anteriormente no generaron relacion juridica laboral entre la entidad y el
Contratista, solo la gjecucion y pago de los productos contratados.

La adulteracion y/o uso fraudulento de la informacion, asi como la presente firma acd plasmada , sera

responsabilidad exclusiva del contratista, en los termino de que trata los articulos 286 y 8.5, del codigo penal
colombiano

Se expide la presente constancia a solicitud del contratista conforme a la informacion que reposa en base de

datos de la Institucion a los veintisicle(27) dias del mes de Noviembre de 2020, la cual no tiene fecha de
expiracion
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Sur Docidente ES.E.

CERTIFICACION DE ACTIVIDADES

AT
DE BOGOTA D.C.

——— "

MIOMNICA ETELMIRA GONZALEZ MONTES
DIRECTORA DE CONTRATACION
OFICINA JURIDICA-CONTRATACION

Crlulae 300 JAT 0 85 Tel 7500508 Ex 1207
Calle ¥ N* 1944
Niy 9000, 959 02084



