SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE 5ALUD SUR ES.E.

ACTA DE TERMINACION Y CIERRE CONTRATO POR PRESTAGION DE SERVICIOS CO.OPS-FT-18 V2

INFORMACION
GENERAL DEL

CONTRATISTA

NUMBRES Y APELLIDOS: DOGUMENTO DE IDERTIFICACION;

ROJAS RIVERA SANDRA VIVIANA 1022966322

DIREGCION DE HOTIFICACION: MUNICIPIC:

Diagonal 134a sur # 128 09 ’ BOGOTA

TELEFONO: CELULAR: CORREQ ELECTROKICO

3124209434 3124299434 sandraB.B@hotmall.com

INFORMACION DEL CONTRATO

No. CONTRATO:; OBJETO BEL CONTRATO

PRESTAR SERVICIOS COMO TECNICO DE APOYO A LA GESTION ASISTENCIAL EN LAS

9402-2025 AREAS ASIGNADAS POR LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIDS DE SALUD SUR E.S.E

QOBUGACIONES CONTRACTUALES

1}, Frastar servicios de perfil Técnico Profesional en Salud Ocal acorde con la Lex Ardis, segln necesidad de L4 SUBRED SUR E.S.E, de
acuerdo & los principios del Sistema Generat do Seguridad Social (SGSES), Sislema Obligatario de Garznlia y Calldad {SOGC) y demas
narmas concordantes.2). Realizar el plan de tratamientc de promocidn y prevencion al pacienla que consulle a LA SUBRED SUR E.B.E, hasla
su egresc yio seguimiento ambulaioria baje lns principlos dal modelo de alencién instilucional 3.). Raalizar aclividades de informacion,
educacion, comunicacitn encaminadas a pramouer y pravesls 1a enfermedad y el autocuidado de ta salud a nivel individual, famitler y
comunitaria. ). Raglstrar en 1a hisloria clinica fa informacion de la Intsrvencidn al paclente, plan de cuidados da salud oral, simultanea o
inmedtatamente después de su Iealizecion, con inlegralidad, secusnclalidad, racionalidad ciepdlfica (logica, clara, completa) y demas criteros
que daiina &l Ministerio de Sajud y Proteccién Social o Entes compatentes qus reguian Ja matoria {Resolucion 1995/1998, A39/2017 notma que
la modifique, susiituya).5). Agoyar la elaboracién, actualizacion de formalos, prolocolos, guias, procedimientos de salud oral y adherirse a los
mismos, incluyenda s diligenclam|ente del consentimlenlo informada en los casos pertinentas garaniizando las normas universales da
bioseguridad. &) Apoyar en la Identificacion, caractesizacién, nscripcion, maneja, seguimienio y canelizaclén e usuarios a fas dilerentes rulas de
atencln en salud, asi como Ja consolidacion de informackin para la trazebilidad de indicadores da la satud (Generacion de informes soficitados
confiables, oportunos, remision lislas chequeo seguras, consentimientos informados, ceusas de i idn & inasislancias, si . enlie olyos,
71 Artlcular acciones con 10s equipos misionales para el manejo Infegral y cuidado del paciente, do acuesdo a la normatividad legat vigente. 8},
Cumpllr con los praceses de binseguridad en salud oral acords ala documentacion instilucional. 9). Realizar gesilon de agendas del servico de
lodontologia. 10). Parlcipacitn acliva en procesos ds habliiaciin, aczaditacion, cerlficecion FAMH, ULC eon diligenciamiento listas asislencla,
pre y postest de apropiacion de conecimienio. 11} Olras actividades proplas del perfil que forlalazean el desarrallo da las aclividades
misionales.

PLAZO INICIAL DE EJECUGION: FECHA DE INICIO: FECHA DE TERMINAGION;

243 DIAS 2140142025 2000072025

VALOR IMICGHAL DEL CONTRATO: VALOR FINAL DEL CONTRATO!

$ 14,930,592 | § 24.412.640

VALOR TOTAL ADIGIONES: TATAL PRORROGAS:

¥ 9.482.048 4

FECHA HASTA CUANDO PRESTUO ACTIVIDADES TERMINAGIGN DEL ORJETO GONTRACTUAL

042028 31/01/2028

NOMBRE DEL SUPERVIBOR: AREA O DEPENDENCIA:

SON1A DEL PILAR SANCHEZ GONZALEZ DIRECCION DE SERVIGIOS AMBULATORIOS

BALANCE PRESUPUESTAL

YALDRES

VALOR TOTAL DEL CONTRATO: 24.412 840

VALOR TOTAL EJECUTADO, 24.402.084

VALOR PAGADD AL GONTRATISTA! 24.402.054

VALOR A FAVOR DEL CONTRATISTA:

| ER || A &8

SALDO A LIBERAR; 10.576

JUSTIFICACION

Descsiba 8l motivo de la solicitud de (Iberacion de saldo en forma clara y precisa:

SE AUTORIZA LA LIBERAGION DE SALDOS SIN SALDOS A FAYOR DEL CONTRATISTA

FiIRMA

Bajo eni responsabilidast certifico la veracidad da los datos consighados

HOMBRE DEL SUPERVISOR: SONIA DEL PILAR SANCHEZ GONZALEZ

FIRMA: Q?

VESTO BUENO BIRECTORAEFE OFIGINA;




