o,
Secretaria de Salud A
N - Integrada de Servicios de Salud Version 3
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Swur Occidente E.S.E.

CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO U ORDEN DE Fechade

PRESTACION DE SERVICIOS (OPS) PARA PROCESO DE PAGO POR aprobacion 2152018
TESORERIA
Cadigo: 04-02-FO-0002
INFORMACION DEL CONTRATISTA
NOMBRE DEL CONTRATISTA: cristina avarado guzman
TIPO DE DOCUMENTO: c.C X CE No. 1031169526
CORREO ELECTRONICO: cristinalvaradoguzman2018@gmail.com CELULAR: 3132496169
UNIDAD DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD: SUBRED
< ) U C SATENCION DOMICILIARIA SALUD .
UBICACION DEL SERVICIO: MENTAL USS OCCIDENTE DE KENNEDY SEDE: SUBRED
Centro de o
%
CENTRO DE costo
COSTOS: a
KE10V07: 100
14
ENTIDAD .
FINANCIERA: BANCOAV VILLASSA TIPO DE CUENTA: AHORRO
NUMERO DE CUENTA BANCARIA 542886994 PENSIONADO NO
INFORMACION PARA EL PAGO DEL CONTRATO U ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS
NUMERO DE CONTRATO | 7311 VIGENCIA 2025
. 2026-01-09 . 2026-01-09
NUMERO DE CDP 248 FECHA 00:00:00.000 NUMERO DE CRP 1743 FECHA 00:00:00.000
OBJETO DEL CONTRATO: |AUXI LIAR DE ENFERMERIA
FECHA INICIAL FECHA FINAL
PERIODO CERTIFICADO: DESDE HASTA
2026-01-01 2026-01-31
VALOR HONORARIOS MENSUALES: $1,964,688

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, aivios
tributarios) es de anotar que paralos alivios tributarios se debe allegar 1os soportes.

CONTROL DE EJECUCION DEL CONTRATO

CONCEPTO VALORES

VALOR TOTAL DEL CONTRATO MAS ADICIONES: $14,601,204
VALOR EJECUTADO $6,117,324
VALOR A PAGAR AL CONTRATISTA $1,964,688
VALORA LIBERAR $0
SALDO POR EJECUTAR $8,483,880

PORCENTAJE DE EJECUCION

42%

El interventor o supervisor del contrato CERTIFICA QUE:

Se verifica el cumplimiento del minimo valor de los aportes a sistema de seguridad social en salud y pensiones pagado en el mes. Los honorarios inferiores a $2.194,507 el
valor para|BC debe ser sobre un salario minimo legal vigente.

, } APORTE PENSION NIVEL | APORTE
NUmero de Planilla | IBC DE COTIZACION| APORTE A SALUD 12.5% IBC 16% IBC ARL ARL TOTAL APORTES
92588545 $908,526 $113,566 $145,364 3 $22,132 $281,062

Dado en Bogota alostreintay un(31) dias del mes de Enero de 2026. Lo anterior para que surta el pago pertinente.

Angie Paola Buitrago Colorado
1013667933
Supervisor

Constancia virtual de |la cuenta de cobro aprobada por |a Subred |Integrada de Servicios de Sal ud
Sur Cccidente E. S E

Todos | os derechos reservados de | a Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Cccidente E. S E..
Copyright © 2021




Secratars o Salud
. - Subred Integrada de Serviclos de Salud

CERTIFICACION DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS
B surOccidente ESE.

ALCALDEA MAYOR
DE BOGOTA D.C,

OBLIGACION ACTIVIDADES PRODUCTOS

Prestar servicios como auxiliar de enfermeria o tecn6logo en APH del programa de

Atencidn Prehospitalaria de la subred integrada de Servicios de Salud Sur Occidente disponibilidad indicado en el

E.S.E. durante el tiempo de disponibilidad indicado en el requerimiento, cumpliendo requerimiento, cumpliendo con los disponibilidad y cumplimiento de las

con los estandares de calidad, oportunidad y con la norma de habilitacion de servicios  |estandares de calidad, oportunidad y con la |actividades asignadas segiin programacion
de salud. Estar presente en el momento de entregar y recibir disponibilidad con el perfil |norma de habilitacién de servicios de salud

asignado seguin cronograma de actividades, registrando las novedades correspondientes.

Diligenciar oportunamente de manera completo y adecuada de los registros propios de
la Atencion Pre hospitalaria Historia Clinica de val oracion o traslado, formato fallido o

cancelado, formato de elementos de proteccion personal, formatos limpiezay Estar presente en el momento de entregar y
desinfeccion, formato de control de temperaturay humedad, consentimiento y Diligenciatodos los registros clinicos recibir disponibilidad con el perfil

desistimiento de traslado, Formulacion médica, cadena de custodia, etc Los cuales establecidos en la Subred para el programa |asignado segiin cronograma de actividades,
deberan ser diligenciados en el aplicativo o en fisico, inmediatamente se finalice la registrando las novedades correspondientes

atencién del paciente. En ningln caso los registros clinicos podran ser diligenciados
después del periodo de atencion del paciente.

Realizar valoracion, estabilizacion o traslado de pacientes cuando asi seaindicado por  |Manejo de paciente de acuerdo ala Diligenciamiento de historiaclinicade
el Centro Regulador de Urgenciasy Emergencias CRUE. directriz del medio regulador manera completa

Realizar los procedimientos ordenados por €l médico de latripulacion o el médico
regulador parala estabilizacion de pacientes, dentro de su niicleo de saber. Incluyendo
laaplicacién supervisada de medicamentos.

Estar atento a cumplimiento de las 6rdenes operativas del Centro Regulador de
Urgencias y Emergencias, realizando los reportes radiales de informacion pertinente a
paciente con propdsitos de regulacion médicay orientacion de traslado e informacién
relevante de situaciones de emergenciay coordinacién con el médico regulador,
directivos del centro regulador, otras unidades medicalizadas y bésicas, agencias del
estado que participen en situaciones de desastre 0 emergencias cuando se requiera

Dar cumplimiento alas actividades y metas designadas, segin cronograma previamente
establecido, para el buen desempefio de los indicadores asociados alos traslados y
valoraciones, asignados por el Centro Regulador de Urgenciasy Emergencias en Salud
CRUE, sin que estas actividades superen las 12 horas continuas

Realizar gestion oportuna en cuanto alaliberacién de las camillas en cada unade las
Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud, en la cua recepcionen los pacientes
asignados por el Centro Regulador de Urgenciasy Emergencias CRUE, en
concordancia con |os indicadores de productividad.

Manejo de pacientes de acuerdo ala

directriz de 5005 Historiaclinica

Cumplimiento de |as ordenes operativas  |Coordinacion con el médico regulador,
del centro regulador de urgenciasy directivos del centro regulador, otras
emergencias unidades medicalizadas y basicas

Cumplimiento alas actividades y metas
designadas, seglin cronograma Registro en grupo de chat
previamente establecido

No aplica No aplica

Realizar el. Acompafiamiento permanente
del paciente, dentro de las instituciones
prestadoras de servicios de salud cuando el

Realizar el acomparfiamiento permanente del paciente, dentro de las Instituciones

Prestadoras de Servicios de Salud, hasta que sea ubicado en espacios propios de la Reportesradiales y reportes en el chat del

institucion y se realice laliberacion de la camilla, realizando reportes periddicos de la médico reaular indique acompariamiento | 97UPO Salud mental
gestion realizada. interno € q p
Realizar el oportuno y adecuado diligenciamiento del libro de despachos, atencionesy No aplica No aplica

traslados.
Porte las prendas institucionales de

Portar las prendas institucionales acorde alo establecido en €l manual de imagen del acuerdo alo establecido en el manual de

CRUE junto con el carné que lo acredita como colaborador de la Subred Integradade  |imagen den CRUE, junto con el carné que |Link pre operacional

Servicios de Salud Suroccidente. lo acredita como colaborador de la subred
suroccidente
Portar |a tarjeta de identificacion de lamisién médicaen un lugar visible, en . P Certificado enviado alos correos
S . Certificado de Curso Mision médica ) : ) )
cumplimiento con laresolucion 4481-2012 internacionales como evidencia.
Cumplir con en el manual de bioseguridad. Cumpli con el manual de bioseguridad Link de recibido y entrega de turno
Vele por la oportunidad, la pertenencia,
Velar por la oportunidad, la pertinencia, continuidad, seguridad, racionalizaciony continuidad, seguridad, racionalismo y No aplica
resolutividad en la atencion Pre Hospitalaria. resolutividad en la atencién pre @
hospitalaria

Realice registro oprotuno de datos criticos
delos pacientes

Efectuar reporte y registro de sucesos de seguridad. Reporte y registro de sucesos de seguridad |Registros en link y grupo

Adopte |os procesos, procedimientos,
Adoptar los procesos, procedimientos, guias, instructivos, formatos, protocolos que se  |guias, instructivos, formatos, protocolos

Realizar informey registro oportuno de datos criticos de |os pacientes. Registro en el grupo de Salud mental

requieran paracabal e cumplimiento de las actividades. que se requieren para cabal el Registro delink
cumplimiento de las actibidades
Brindar trato digno, atencién humana, eficaz, calidatanto a cliente interno como Brindar trato digno, atencién humana,

Manejo de terminologia adecuada para

externo que requiera el servicio, acorde con las obligaciones contractuales, debe brindar |eficaz, calidatanto a cliente interno como . L
pacientesy sus familiares

informacion claray amplia, en terminologia adecuada para el pacientey sus familiares. |externo que requierael servicio

Cumpli con las disposiciones respectivas
Cumplir con las disposiciones respectivas de seguridad del paciente, confidencialidad  |de seguridad del paciente, confidencialidad | Certificacion de confidencialidad de la
de lainformacién que maneja de acuerdo a desarrollo de las actividades. de lainformacién que manejade acuerdo  |informacion convenio salud mental

al desarrollo delas actividades

Responder oportunamente a los despachos o llamados generados desde el Centro Respondi oportunamente a los despachos

Regulador de Urgenciasy Emergencias CRUE. del CRUE Reportesradiales



Aplicar las politicas de calidad de lainstitucion participando activamente en los
procesos del sistema de gestion de calidad institucional.

Participar en las jornadas de capacitacion, induccion, reunionesy eventos alos cuaes
sea convocado.

Solicitar los soportes necesarios pararealizar el debido proceso de la autorizaciony
facturacion de los CONTRATO NUMERQO: 7311-2025 CONTRATANTE: SUBRED
INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE E.SEE.
Nit.900.959.048-4 CONTRATISTA:ALVARADO GUZMAN CRISTINA - CEDULA
No. 1.031.169.526 OBJETO: Prestar servicios de apoyo ala gestion administrativa y/o
asistencial dentro de los diferentes procesos y procedimientos de la SUBRED
INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E. de acuerdo al
requerimiento institucional y en el marco del Convenio Interadministrativo parala
Atencion Pre-Hospitalaria (APH), suscrito con la Secretaria Distrital de Salud en
vigencia2025. VALOR TOTAL DEL CONTRATO: DOS MILLONES SETENTA Y
SEISMIL TRESCIENTOS DIECIOCHO PESOS M/CTE. ($ 2.076.318) VALOR
HORA: ONCE MIL CIENTO SESENTA Y TRES PESOS M/CTE. ($11.163) FECHA
INICIO: Eslaestablecidaen el formulario electronico item 1 informacion general, una
vez se déinicio alaejecucion del contrato. FECHA TERMINACION: 30 de noviembre
de 2025 SUPERVISOR : DIRECTOR DE SERVICIOS DE URGENCIAS
CONDICIONES CONTRACTUALES traslados o valoraciones realizadas,

adjuntandol os de manera adecuada en €l aplicativo o en medio fisico, unavez seredice
laatencion del paciente, , so penade incurrir en incumplimiento o glosa del servicio.

Responder y asistir alas citaciones derivadas de los requerimientos del sistema de
PQRS, Novedades administrativas y Asistenciales generadas por €l Centro regulador de
Urgenciasy mergencias en Salud CRUE. Realizar diligenciamiento claro y oportuno de
formato de primer respondiente en los casos a que hubiere lugar.

Registrar adecuaday oportunamente el inventario y pedido de insumos, en todo
momento seré responsabilidad del auxiliar el mantenimiento de la suficienciade
insumos, medicamentos y equipos, asi como las fechas de vencimiento y verificacion
de semaforizacion de los mismos.

Efectuar el diligenciamiento adecuado del pre operacional del equipamiento biomédico
y equipos de apoyo diagndstico.

Coordinar con el auxiliar de farmacia del equipo de atencion pre hospitalariala
solicitud, gestion y mantenimiento de inventario de medicamentos, materiales e
insumos de la ambulancia, para mantener |as cantidades indicadas en €l listado definido
por lasubred.

Realizar €l cierre oportuno de las Historias Clinicas en el aplicativo, unavez sefinaice
cada uno de los procesos de atencion que corresponde: Traslados, Valoraciones, y
Fallidos, lo que evita glosas onegacion de la autorizacion por parte de las ERP, el
incumplimiento genera responsabilidad frente a pago correspondiente a valor del
servicio prestado.

Cumplir con las actividades inherentes a objeto contractual, para el mejoramiento dela
calidad y aquellas incluidas dentro de los Planes de M gjoramiento de |os estandares de
habilitacion y acreditacion de los servicios de salud (Sistema Obligatorio de Garantia
delaCalidad en Salud SOGCS), asi como con los planes que se formulen en el Plan
Operativo Anua y el Plan de Gestion, Guias, Protocol os, Procedimientos, de la Subred.

Apoyar la atencién de auditorias de | os entes de control, presentando lainformacion o
soportes requerida, que correspondan al objeto del contrato.

Mantener la confidencialidad, reserva de lainformacion, preservar integralmente los
sistemas, |as tecnologias de lainformacién y comunicaciones que la Subred le
proporcione parala ejecucion del contrato.

Responder por las glosas cuando se causen por razones imputablesal CONTRATISTA,
en |os eventos que corresponda.

Propender por el cuidado persona durante la prestacion del servicio, utilizando en

debida formalos protocolos y elementos de proteccion personal necesarios para
gjecutar laactividad contratada e informar la ocurrencia de algin siniestro (accidente)
durante la gjecucion de las actividades del objeto contractual, asi como propender por el
autocuidado de su salud, cumpliendo con las normas y recomendaciones para evitar la
propagacion del COVID-19.

Hacer uso racional, eficiente de los recursos hidricos, energéticos y demas puestos a su
disposicion, asi como contribuir con la gestion de residuos, gestion ambiental,
promover hébitos que coadyuven a proteger €l medio ambiente.

Responder por la custodia, administracion y manejo adecuado de los insumos'y equipos
biomédicos dispuestos para el desarrollo de las actividades.

Cargar los documentos del contrato, informe de actividades contractual es, planilladel
pago de Aportes al Sistema General de Seguridad Social Integral (SGSSI) ala
Plataforma Transaccional SECOP |1, acorde con los lineamientos y guias de la Agencia
Nacional parala Contratacion Pablica— Colombia Compra Eficiente. Lafalsedad en
dichos documentos dara lugar a terminacion automética de contrato.

Realizar notificacion de eventos de interés en salud pablicaimplementando los
protocol os que correspondan de acuerdo a competencia, cuando el objeto del contrato
corresponda a actividades asistenciales.

Obrar con lealtad y buenafe en el desarrolloy ejecucion del presente Contrato, de
acuerdo al Codigo del Buen Gobierno y Etica Institucional o Profesional.

Participe activamente en los procesos del
sistema de gestion de calidad institucional
Participe en las jornadas de capacitacion,
induccion, reunionesy eventos alos cuales |Link de asistencia alas capacitaciones
sea convocado

Registro de Asistencia

Solicite |os reportes necesarios para

redlizar el debido proceso dela Chat de facturacion Salud mental
autorizacion y facturacion
No aplica No aplica

Registro adecuado y oportunamente el

: . Chat con gestor de turno
inventario

Diligenciamiento adecuado del pre

operacional del equipamiento Biomedico Link pre operacional

No aplica No aplica

No aplica No aplica

Cumplir con las actividades inherentes a
objeto contractual, para el mejoramiento
delacalidad

Asistencia alas capacitaciones virtuales

No aplica No aplica
Certificacion de confidencialidad de la

Mantuve la confidencialidad informacién convenio salud mental

No aplica No aplica

Cuidado personal durante la prestacién de

- Elementos de proteccién personal
servicio

Uso racional, eficiente de los recursos
hidricos, energéticos y demas puestos a su
disposicion

Administracion y manejo adecuado de los
insumos y equipos Biomedicos

Cargar los documentos del contrato,
informe de actividades contractuales,
planillade pago de aportes al sistema
general de seguridad social integral
(SGSSI) alaplataforma transaccional
SECOPII

Manejo adecuado de los recursos

Manejo adecuado de losinsumosy
equipos Biomedicos

Cargue documentos del contrato y planilla
©m Secoop ii y suresoc

No aplica No aplica

Obrar bien en el desarrollo y ejecucion del
contrato

Desarrolloy ejecucion del presente
contrato



Desarrollar una cultura de autocontrol frente a cumplimiento de actividades de
promocion, cuidado y uso racional de los recursos del Sistema Integrado de Gestién de  |Desarrollar una cultura de autocontrol
la Calidad de la Subred Suroccidente relacionados con la gestion ambiental, seguridad y |frente al cumplimiento de actividadesde  |Manejo acorde con el desarrollo de las
salud en el trabajo, gestion documental y archivo, Sistema Unico de Acreditacion, promocion, cuidado y uso racional delos  |obligaciones asignadas
Responsabilidad Social, Seguridad de la Informacién y Control interno, acordecon el |recursos
desarrollo de |as a obligaciones asignadas.
Mantengo vigente |os cursos exigidos
Mantener vigente los cursos exigidos segiin anexo técnico perfiles del talento humano  |seglin anexo técnico perfiles del talento Certificaciones activas de |os cursos
del convenio de atencion Pre Hospitalaria humano del convenio de atencion pre exigidos segun mi perfil
hospitalaria
Otras actividades asignadas de acuerdo a objeto del contrato y alas necesidades del
servicio, las cuales pueden ser desempefiadas en cual quiera de las ambulancias No aplica No aplica
Medicalizadas de la Subred de Servicios de Salud Suroccidente ESE.

Angi e Paol a Bui trago Col orado
1013667933
Super vi sor

Constancia virtual de la cuenta de cobro aprobada por |a Subred Integrada de Servicios de Sal ud
Sur Cccidente E S E

Todos | os derechos reservados de | a Subred |Integrada de Servicios de Salud Sur Cccidente E.S. E. .
Copyright © 2021



