
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: MAYERLIN SERRANO RODRIGUEZ

TIPO DE DOCUMENTO: C.C X C.E No. 67024333

CORREO ELECTRONICO: mayserrano84@gmail.com CELULAR: 3142094858

UNIDAD DE PRESTACIÓN DE SERVICIOS DE SALUD: SUBRED

UBICACIÓN DEL SERVICIO:
QURURGICO CIRUGÍA GENERAL USS 

OCCIDENTE DE KENNEDY
SEDE: SUBRED

CENTRO DE 
COSTOS:  

Centro de 
costo

%

KE10C01 100

ENTIDAD 
FINANCIERA:

BANCO DAVIVIENDA S.A TIPO DE CUENTA: AHORRO

NUMERO DE CUENTA BANCARIA 550488418418577 PENSIONADO NO

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

NÚMERO DE CONTRATO 2923 VIGENCIA 2025

NÚMERO DE CDP 248 FECHA
2026-01-09 
00:00:00.000

NÚMERO DE CRP 3486 FECHA
2026-01-09 
00:00:00.000

OBJETO DEL CONTRATO: MEDICO ESPECIALISTA- CIRUJANO GENERAL

PERIODO CERTIFICADO: DESDE
FECHA INICIAL

HASTA
FECHA FINAL

2025-11-01 2025-11-30

VALOR HONORARIOS MENSUALES: $12,979,008

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, 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: $120,597,954

VALOR EJECUTADO $120,057,012

VALOR A PAGAR AL CONTRATISTA $12,979,008

VALOR A LIBERAR $0

SALDO POR EJECUTAR $540,942

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

91266608 $5,191,661 $648,958 $830,666 3 $126,469 $1,606,092

Dado en Bogotá a los treinta(30) días del mes de Noviembre de 2025. Lo anterior para que surta el pago pertinente. 

ALVARO ANDRES GONZALEZ ALFEREZ 
1122647008 
Supervisor

Constancia virtual de la cuenta de cobro aprobada por la Subred Integrada de Servicios de Salud 
Sur Occidente E.S.E. 

Todos los derechos reservados de la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente E.S.E.. 
Copyright © 2021



CERTIFICACIÓN DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS

OBLIGACIÓN ACTIVIDADES PRODUCTOS

Realizar procedimientos especiales para establecer diagnósticos o para dar tratamiento a 
los pacientes que requieran de sus conocimientos en los servicios de atención 
ambulatoria u hospitalaria, Urgencias, cirugía, UCI, o de las diferentes áreas del Hospi

Realiza procedimientos especiales para 
establecer diagnósticos o para dar 
tratamiento a los pacientes que requirieron 
de sus conocimientos en los servicios de 
atención ambulatoria u hospitalaria, 
Urgencias, cirugía, UCI, o de las diferentes 
áreas del Hosp

Informacion registrada en historia clinica 
de los pacientes atendidos la cual se puede 
visualizar en el aplicativo sichock.

Participar en las actividades docentes, investigativas y / o administrativas en las cuales 
el hospital requiera de su intervención.

Participo en las actividades clínicas, 
docentes, investigativas y / o 
administrativas en las cuales el hospital 
requirio de su intervención.

Oficios, informes, evaluaciones y listados 
de asistencias a charlas realizados y 
entregados al servicio.

Diligenciar a cabalidad los formatos de historias clínicas, reportes de estudios de 
acuerdo con lo establecido con las normas legales, los procedimientos de auditoria y el 
manual de historias clínicas de la Institución, respaldando toda actuación con

Diligencio a cabalidad los formatos de 
historias clínicas, reportes de estudios de 
acuerdo con lo establecido con las normas 
legales, los procedimientos de auditoria y 
el manual de historias clínicas de la 
Institución, respaldando toda actuación con 
s

Informacion registrada en historia clinica 
de los pacientes atendidos la cual se puede 
visualizar en el aplicativo sichock.

Realizar interconsultas que le fueren solicitadas por los diferentes servicios del hospital 
de manera oportuna buscando la solución pronta de la patologia que aqueja al paciente.

Realizo interconsultas que le fueren 
solicitadas por los diferentes servicios del 
hospital de manera oportuna buscando la 
solución pronta de la patologia que aqueja 
al paciente.

Informacion registrada en historia clinica 
de los pacientes atendidos la cual se puede 
visualizar en el aplicativo sichock.

Cumplir con la presentación del reglamento de higiene y seguridad y con la ejecución 
del programa de Salud Ocupacional, ejecutando procedimientos seguros de trabajo 
según actividad a realizar en la Institución. Así como acogerse al programa de Salud 
Ocupa

Cumplio con la presentación del 
reglamento de higiene y seguridad y con la 
ejecución del programa de Salud 
Ocupacional, ejecutando procedimientos 
seguros de trabajo según las actividades 
realizadas en la Institución. Se acogio al 
programa de Salud Ocupaci

Utilizacion de cada uno de los 
implementos de seguridad como; Ropa 
quirurgica, gorros, tapabocas, gafas y 
guantes según lo establecido en el 
reglamento.

ALVARO ANDRES GONZALEZ ALFEREZ 
1122647008 
Supervisor 

Constancia virtual de la cuenta de cobro aprobada por la Subred Integrada de Servicios de Salud 
Sur Occidente E.S.E. 

Todos los derechos reservados de la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente E.S.E.. 
Copyright © 2021





Este documento está clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Información



Este documento está clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Información



Administradora de los Recursos del Sistema
General de Seguridad Social en Salud

ADRES

EPS/EOC Periodos Compensados Dias Compensados Tipo Afiliado Observacion*

Suramericana 10/2025 30 COTIZANTE

Suramericana 09/2025 30 COTIZANTE

Suramericana 08/2025 30 COTIZANTE

Suramericana 07/2025 30 COTIZANTE

Suramericana 06/2025 30 COTIZANTE

Suramericana 05/2025 30 COTIZANTE

Suramericana 04/2025 30 COTIZANTE

Suramericana 03/2025 30 COTIZANTE

Suramericana 02/2025 30 COTIZANTE

Suramericana 01/2025 30 COTIZANTE

Suramericana 12/2024 30 COTIZANTE

Suramericana 11/2024 30 COTIZANTE

Suramericana 10/2024 30 COTIZANTE

Suramericana 09/2024 30 COTIZANTE

Suramericana 08/2024 30 COTIZANTE

Suramericana 07/2024 30 COTIZANTE

Suramericana 06/2024 30 COTIZANTE

Suramericana 05/2024 30 COTIZANTE

Suramericana 04/2024 30 BENEFICIARIO

Suramericana 04/2024 0 COTIZANTE

Suramericana 03/2024 30 BENEFICIARIO

Suramericana 02/2024 30 BENEFICIARIO

Suramericana 01/2024 30 BENEFICIARIO

Suramericana 12/2023 30 COTIZANTE

Suramericana 11/2023 30 COTIZANTE

Tipo Numero Primer
Apellido

Segundo
Apellido

Primer
Nombre

Segundo
Nombre

Ultimo Periodo
Compensado

EPS/EOC

CC 67024333 SERRANO RODRIGUEZ MAYERLIN 2025-10 Suramericana COTIZANTE

CC 67024333 SERRANO RODRIGUEZ MAYERLIN 2015-05 Aliansalud BENEFICIARIO

CC 67024333 SERRANO RODRIGUEZ MAYERLIN 2024-04 Suramericana BENEFICIARIO

CC 67024333 SERRANO RODRIGUEZ MAYERLIN 2019-04 Aliansalud COTIZANTE

CC 67024333 SERRANO RODRIGUEZ MAYERLIN 2014-03 Sanitas COTIZANTE



Administradora de los Recursos del Sistema
General de Seguridad Social en Salud

ADRES

EPS/EOC Periodos Compensados Dias Compensados Tipo Afiliado Observacion*

Suramericana 10/2023 30 BENEFICIARIO

Suramericana 09/2023 30 BENEFICIARIO

Suramericana 08/2023 30 BENEFICIARIO

Suramericana 07/2023 30 BENEFICIARIO

Suramericana 06/2023 30 BENEFICIARIO

Suramericana 05/2023 30 COTIZANTE

Suramericana 04/2023 30 BENEFICIARIO

Suramericana 03/2023 30 BENEFICIARIO

Suramericana 02/2023 30 BENEFICIARIO

Suramericana 01/2023 30 BENEFICIARIO

Suramericana 12/2022 30 BENEFICIARIO

Suramericana 11/2022 30 BENEFICIARIO

Suramericana 10/2022 30 BENEFICIARIO

Suramericana 09/2022 30 BENEFICIARIO

Suramericana 08/2022 30 BENEFICIARIO

Suramericana 07/2022 30 BENEFICIARIO

Suramericana 06/2022 30 BENEFICIARIO

Suramericana 05/2022 30 BENEFICIARIO

Suramericana 04/2022 27 BENEFICIARIO

Suramericana 04/2022 3 COTIZANTE Estado Emeregencia

Suramericana 03/2022 30 COTIZANTE Estado Emeregencia

Suramericana 02/2022 30 COTIZANTE Estado Emeregencia

Suramericana 01/2022 30 COTIZANTE Estado Emeregencia

Suramericana 12/2021 30 COTIZANTE Estado Emeregencia

Suramericana 11/2021 30 COTIZANTE Estado Emeregencia

Suramericana 10/2021 30 COTIZANTE Estado Emeregencia

Suramericana 09/2021 30 COTIZANTE Estado Emeregencia

Suramericana 08/2021 30 COTIZANTE Estado Emeregencia

Suramericana 07/2021 30 COTIZANTE Estado Emeregencia

Suramericana 06/2021 30 COTIZANTE Estado Emeregencia

Suramericana 05/2021 30 COTIZANTE Estado Emeregencia

Suramericana 04/2021 30 COTIZANTE

Suramericana 03/2021 30 COTIZANTE



Administradora de los Recursos del Sistema
General de Seguridad Social en Salud

ADRES

EPS/EOC Periodos Compensados Dias Compensados Tipo Afiliado Observacion*

Suramericana 02/2021 30 COTIZANTE

Aliansalud 04/2019 30 COTIZANTE

Aliansalud 03/2019 30 COTIZANTE

Aliansalud 02/2019 30 COTIZANTE

Aliansalud 01/2019 30 COTIZANTE

Aliansalud 12/2018 30 COTIZANTE

Aliansalud 11/2018 30 COTIZANTE

Aliansalud 10/2018 30 COTIZANTE

Aliansalud 09/2018 30 COTIZANTE

Aliansalud 08/2018 30 COTIZANTE

Aliansalud 07/2018 30 COTIZANTE

Aliansalud 06/2018 30 COTIZANTE

Aliansalud 05/2018 30 COTIZANTE

Aliansalud 04/2018 30 COTIZANTE

Aliansalud 03/2018 30 COTIZANTE

Aliansalud 02/2018 30 COTIZANTE

Aliansalud 01/2018 30 COTIZANTE

Aliansalud 12/2017 30 COTIZANTE

Aliansalud 11/2017 30 COTIZANTE

Aliansalud 10/2017 30 COTIZANTE

Aliansalud 09/2017 30 COTIZANTE

Aliansalud 08/2017 30 COTIZANTE

Aliansalud 07/2017 30 COTIZANTE

Aliansalud 06/2017 30 COTIZANTE

Aliansalud 05/2017 30 COTIZANTE

Aliansalud 04/2017 30 COTIZANTE

Aliansalud 03/2017 30 COTIZANTE

Aliansalud 02/2017 30 COTIZANTE

Aliansalud 01/2017 30 COTIZANTE

Aliansalud 12/2016 30 COTIZANTE

Aliansalud 11/2016 30 COTIZANTE

Aliansalud 10/2016 30 COTIZANTE

Aliansalud 09/2016 30 COTIZANTE



Administradora de los Recursos del Sistema
General de Seguridad Social en Salud

ADRES

EPS/EOC Periodos Compensados Dias Compensados Tipo Afiliado Observacion*

Aliansalud 08/2016 30 COTIZANTE

Aliansalud 07/2016 30 COTIZANTE

Aliansalud 06/2016 30 COTIZANTE

Aliansalud 05/2016 30 COTIZANTE

Aliansalud 04/2016 30 COTIZANTE

Aliansalud 03/2016 30 COTIZANTE

Aliansalud 02/2016 30 COTIZANTE

Aliansalud 01/2016 30 COTIZANTE

Aliansalud 12/2015 30 COTIZANTE

Aliansalud 11/2015 30 COTIZANTE

Aliansalud 10/2015 30 COTIZANTE

Aliansalud 09/2015 30 COTIZANTE

Aliansalud 08/2015 30 COTIZANTE

Aliansalud 07/2015 30 COTIZANTE

Aliansalud 06/2015 30 COTIZANTE

Aliansalud 05/2015 30 BENEFICIARIO

Aliansalud 05/2015 0 COTIZANTE

Aliansalud 04/2015 30 BENEFICIARIO

Aliansalud 04/2015 0 COTIZANTE

Aliansalud 03/2015 30 COTIZANTE

Aliansalud 02/2015 30 COTIZANTE

Aliansalud 01/2015 30 COTIZANTE

Aliansalud 12/2014 30 COTIZANTE

Aliansalud 11/2014 30 COTIZANTE

Aliansalud 10/2014 30 COTIZANTE

Aliansalud 09/2014 30 COTIZANTE

Aliansalud 07/2014 30 COTIZANTE

Aliansalud 06/2014 30 COTIZANTE

Aliansalud 05/2014 30 COTIZANTE

Aliansalud 04/2014 30 COTIZANTE

Sanitas 03/2014 30 COTIZANTE

Sanitas 02/2014 30 COTIZANTE

Sanitas 01/2014 30 COTIZANTE



Administradora de los Recursos del Sistema
General de Seguridad Social en Salud

ADRES

EPS/EOC Periodos Compensados Dias Compensados Tipo Afiliado Observacion*

Sanitas 12/2013 30 COTIZANTE

Sanitas 11/2013 30 COTIZANTE

Sanitas 10/2013 30 COTIZANTE

Sanitas 01/2013 30 COTIZANTE

Sanitas 11/2011 30 COTIZANTE

El campo

Normal, corresponden a los afiliados que compensaron en estado activo en la BDUA, en el marco del Decreto 780 de 2016.

Estado Emergencia:

tienen cotizaciones en salud.


