CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO U  [CODIGO: AP-CT-F-16-05
[ | [y " ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS VERSION: 5
‘B i i b SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE PAGINA: 1 DE 1
Norte E.5.E E.S.E FECHA: 16/02/2018
INFORMACION DEL CONTRATISTA
NOMBRE DEL CONTRATISTA:  [LINA MARIA FUENTES OLAYA U17267
TIPO DE DOCUMENTO: Cedula No. 1020742461
CORREO 3138341212 CELULAR lifuola@hotmail.com
PROCESO: GESTION DEL RIESGO - PIL
SERVICIO: GESTION DEL RIESGO - PIL [UNIDAD: Chapinero
Centro de Centro de Centro de Centro de Centro de Centro de
CENTRO DE COSTOS costo % costo % costo % costo % costo % costo %
IAOO
BANCO P8 [TIPO CUENTA ISIN CUENTA
NUMERO CUENTA BANCARIA 0
INFORMACION PARA EL PAGO DEL CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS

NUMERO DE CONTRATO Y VIGENCIA: [7698-2025 IN° DE PAGOS DEL CONTRATO |
NUMERO DE CDP: 1 1267| FECHA 16/09/2025|NUMERO DE CRP: 1 47972| FECHA 01/10/2025
NUMERO DE CDP: 2 1694| FECHA 25/11/2025|NUMERO DE CRP: 2 55872| FECHA 30/11/2025
NUMERO DE CDP: 3 1808| FECHA 19/12/2025|NUMERO DE CRP: 3 62804 | FECHA 19/12/2025
OBJETO: [PROFESIONAL UNIVERSITARIO 2 - MEDICO(A) VETERINARIO

DIA | MES ANO |, DIA | MES ANO
PERIODO CERTIFICADO DESDE 5 = 5005 HASTA —3; 5 5005
TIPO SERVICIOS PIC IRESERVA DE GLOSA 2% | 0
VALOR MES | 4,195,200VALOR LETRAS

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 EJECUCION DEL CONTRATO

CONCEPTO VALORES
VALOR TOTAL DEL CONTRATO MAS ADICIONES: 12,585,600
VALOR EJECUTADO: 12,585,600
VALOR A PAGAR AL CONTRATISTA: 4,195,200
TOTAL HORAS CONTRATADAS: 184
TOTAL HORAS A CERTIFICAR EN EL MES: 184
VALOR A LIBERAR: 0
SALDO POR EJECUTAR: 0
PORCENTAJE DE EJECUCION: 100.00 %

El interventor o supervisor del contrato CERTIFICA QUE:
Se verifica el cumplimiento del minimo valor de los aportes al sistema de seguridad social en salud y pensiones pagado en el mes. Los
honorarios inferiores a $2.271.315, el valor para IBC debe ser sobre un salario minimo legal vigente.

PLANILLA VALOR EPS VALOR AFP RIES VALOR ARL VALOR CAJA TOTAL PLANILLA
9495417580 209,800 268,500 3 40,900 33,600 552,800
0 0 0 0

El supervisor del contrato hace constar que los datos e informe de actividades registrados en esta certificacion se revisaron y son veraces.

Dado en Bogota. Lo anterior para que surta el pago pertinente. Cordialmente,

Srd o] Sonder M%O

SANDRA MIREYA SANCHEZ LINA MARIA FUENTES OLAYA
NOMBRE y FIRMA DEL SUPERVISOR: NOMBRE y FIRMA DEL CONTRATISTA

Nota: En el evento de ausencia del supervisor principal, se adjunta documento mediante el cual se avala que esta certificacion sea firmada por supervisor encargado.



INFORME DE EJECUCION DE CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS

CODIGO: AP-CT-F-50

VERSION: 4

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E.
GESTION CONTRACTUAL

PAGINA : 1 DE 1

FECHA: 07/11/2024

AREA Y/O SERVICIO: VIGILANCIA SANITARIA Y AMBIENTAL UNIDAD: Salud Publica Pic
No. DE CONTRATO: 7698-2025 Y Dia |[Mes| Afio | Dia Mes | Aro
- PERIODO CERTIFICADO
NOMBRE DEL SUPERVISOR: SANDRA MIREYA SANCHEZ ~ 1 12 12025 31 12 2025
NOMBRE DEL CONTRATISTA: LINA MARIA FUENTES OLAYA  »° |DOCUMENTO: 1020742461

Prestar servicio profesionales y de apoyo a la gestién como PROFESIONAL UNIVERSITARIO 2 - MEDICO(A)

CBJETO DEL CONTRATO:

VETERINARIO dentro de los diferentes procesos y procedimientos de la SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE

SALUD NORTE E.S.E. de acuerdo a las necesidades de la institucion.

TOTAL DE EJECUCION (% ). 100

OBLIGACIONES ESPECIFICAS

~ ACTIVIDADES REALIZADAS

1. Desarroflar las acciones previstas en los planes de trabajo de'los Espacios
y/o Procesos Transversales del PSPIC, de acuerdo a los requerimientos
técnicos propios de cada linea.

Se realizan 31 seguimientos del animal agresor y retroalimentacidn a la UPGD

2. Estructurar y desarrcllar sesiones de informacién, educacién y -
comunicacion, conectores institucionales y comunitarios, caracterizados e
identificados en los diferentes Espacios y/o Procesos Transversales del PSPIC.

|| Se reaiizan 31 [abores de observacién de seguimiento animal agresor y retroalimentacién a la UPGD

3. Ditigenciamiento adecuads y oportuno de los formatos requeridos para el
desarroilo de los productes, v entrega de los mismos a revisién.

Se realizan 31 seguimiento animal agresor y retroalimentacién 2 la UPGD, realizando canalizacién
interinstitucional en los casos en que corresponda y 1 reunién de Linea

4. identificacidn, caracterizacion yevaluacion del perfil de riesgo individual y
colectivo en poblacion de lcs diferentes cursos de vida, en el marco de la
operativizacion de acciones de los Espacios y/o Procesos Transversales del
PSPIC.

Se realizan 31 seguimiento animal agresor y retroatimentacior a la UPGD, por solicitud de las diferentes
entidades oficiaies, asi mismo la respectiva retroalimentacién a ia entidad correspondiente

S. Prornover en ia poblacién de los diferentes cursos de vida y sus familias el
desarrollo de habilidades para fa vida, como una herramienta que fomente
practicas de autocuidado y desarrolto integral. '

Se reaiizan 31 soportes de visitas de seguimiento animal agresor los dias jueves en herario diurno. Se reatiza
envio de 1 cronograma de actividades programadas para el mes siguiente y retroalimentacion de cronograma de
actividades realizadas durante el mes en curso y diligenciamiento de 1 drive de entrega de observacidn de

|seguimiento al animai agresory 1 drive para evento 300

6. Realizar los acercamientos comunitarios e institucionales que se requieran,
para el desarrollo de ias acciones de cada Espacio y/o Proceso Transversai del
PSPIC.

Realizar la entregade !as actas, garantizando su calidad y cantidad, permitiendo su zrchivo en el proceso
documental de la SUBRED NORTE

7. Aportar al proceso de andlisis de 1a calidad de vida y salud, que orienten Ia
toma de decisiones y la praneacidn, a través de ia complementariedad
sectorial y articulacion intersectorial y comunitaria.

Se realizar los seguimientos respectivos para dar atencion a cualquiera de ios entornos que requieran la SUBRED
NORTE

8. Farticipar en la implementacidn y evaluacién de las politicas publicas,
agendas locales y estrategias participativas intersectoriales y comunitarias.

Se realizan 31 seguimiento animal agresor y retroalimentacién a la UPGD, realizando canalizacién
interinstitucional en los casos en que corresponda y 1 reunién de Linea

9. Fortalecer las redes comunitarias e institucionales para favorecer los
procesos de notificacion y canalizacidn, asi como la gestion efectiva de
respuestas sectoriai e interinstitucional, de acuerdo a los alcances de cada
Espacio y/o proceso transversal.

Se realizan 31 seguimiento de animal agresor y retroalimentacién a la UPGD

10. Hacer entrega de los reportes, informes y tableros de control propios de
cada linea de trabajo, Espacio y/o Proceso Transversal.

Se articula fa retroalimentacién con el equipo de vigilancia integrada de la rabia y las respectivas UPGD yse
articule con el equipo de inspeccidn a vivienda cuando se trata de caninos de manejo especial

11. Aportar a fos procesos de archive general del PSPIC, de-acuerdo a fas
tablas de retencién documental definidas v fa noreatividad vigente.

Realizar la entregade ias actas, garantizando su calidad y cantidad, permitiendo su archivo en ef proceso
documenta; de la SUERED NORTE

12. Las actividades podran ser desarrolladas en cualquiera de los Espacios y/o
Procesos Transversales de acuardo a los lineainientos del Contrato PSPIC
vigente y necesidades de los servicios de Iz Subred

Se realizan ios seguinvientes respectivos para dar atencion a cuaiquiera de los entornos que requieran fa 3UBRED
NORTE.

v vy



13. Realizar acciones de inspeccidn vigilancia y control verificando condiciones
higinicosanitarias teniendo en cuenta la normatividad vigente lineamientos
de SDS

La meta programada se realiza en acciones de seguimiento al animal agresor

14. Realizar acciones de vigilancia epidemiolégica y ambiental (Si aplica)

Se realizan 31 seguimiento de animal agresor y retroalimentacién a la UPGD

15. Realizar aportes y articulacidn con estrategia de autorregulacion.

Se articula la retroalimentacion con el equipo de vigilancia integrada de la rabia y las respectivas UPGD y se
articula con el equipo de Inspeccidn a vivienda cuando se trata de caninos de manejo especial

16. Brindar apoyo en la planeacion, programacion y desarrollo de las jornadas
distritales de vacunacion antirrabica para caninos y fefinos, en coordinacién
con el Proceso de Vigilancia en Salud Ambiental, dando cumplimiento a los
lineamientos técnicos y coberturas establecidas por Secretaria Distrital de
Salud. |

Se realiza en la planeacion de todas las jornadas propuetas por parte de la subred.

17. El contratista adelantara acciones de promocién, mantenimiento y
recuperacién de [a salud, asi como [a activacién de rutas integrales mediante
canalizacion y notificacion cuando sea requerido, en cumplimiento de Ia
Resolucion 3280 de 2018 y demds disposiciones vigentes aplicables.

Se realizan las actividades de seguimiento animal agresor

18. Las actividades a cargo del contratista podran ejecutarse en cualquiera de
los procesos del GSP-PSPIC, conforme a los lineamientos del Contrato PSPIC
vigente y seglin las necesidades de los servicios de la Subred.

Se realizan 31 seguimiento animal agresor y retroalimentacidn a la UPGD, realizando canalizacién
interinstitucional en los casos en que corresponda y se articula con el equipo de inspeccidn a vivianda cuando se
trata de caninos de manejo especial

19. Ejecutar las acciones de gestion documental, para la generacion,
actualizacion, registro y clasificacion de documentos y archivos de las
actividades desarroltadas, de acuerdo a las tablas de retencién documental
definidas en la normatividad vigente. Garantizar la proteccion fisica y digital
de los documentos, implementando medidas adecuadas de conservacion e
integridad.

La meta programada se realiza en acciones de seguimiento al animal agresor.

20. El contratista debera responder de manera oportuna y eficaz a las
solicitudes y requerimientos efectuados por las entidades distritales v/o por
la Subred Norte, en caso de contingencias, emergencias o alertas que asilo
requieran, con el fin de garantizar {a adecuada y continua prestacion de los
servicios.

Se da respuesta a peticiones generadas de lgs seguimientos de animal agresor por parte de vigilancia de la rabia o
por parte del lider operativo.

OBSERVACIONES:

TOTAL A PAGAR $ 4.195.200 -~ CUATRO MILLONES CIENTO NOVENTA Y CINCO MIL DOSCIENTOS PESOS MICTE =~

LINA MARIA FUENTES OLAYA

CC. 1020742461

Fecha: 31 12 2025 =

Firma de recibido supersor: o
SANDRA MIREYA SANCHEZ .
COORDINADORA PSPIC / E 7

Nota: Este informe de obligaciones para aprobacién estara sujeto a la certificacion que expida el supervisor. t
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DATOS GiEMERALES DEL APORTANTE
_amsm.ﬂwmw: dv Razon Social Clase Apartante Sucursal Principat m_.ﬁmnﬁo: Ciudad-Departamento Teléfono mxosmﬂwwwmmmz> e
CC 100742461 FUENTES OLAYA LINA MARIA INDEPENDIENTE PRINCIPAL CRA 50 N 103B-82 AP 502 BOGOTA-BOGOTA D.E. 6951431 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha . Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-11 2025-11 1993717635 9495417580 | 2025/12/15 2025/12/09 | BANCO CAJA SOCIAL 0 $552,800
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. Nombres Codigo |Dias Aporte 18C Aporte Codigo Cadigo |Dias IBC
Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $1,678,080 $1,678,080 $209,800 $1,678,080 $33,600 $1,678,080 $40,900 $0 50
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E, ( 1 Afitiados) $1,678,080 $268,500 $1,678,080 $209,800 $1,678,080 $33,600 $1,678,080 $40,500 $0 N
1 _nn _SBEES _Emzqmm LINA _:89 _ 30 1,678,080 $268,500|  €PS0a2| 30 $1,678,080 $209,800 |  Ccr4| 30 $1,678,080 $33,600 4.1 30 $1,678,080 540,900 [ 30 $0 $0
Total >3=wnomﬁ Hv $1,678,080 $268,500 $1,678,080 $209,800 $1,678,080 $33,600 $1,678,080 $40,900 $0 50
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