


INFORME LIBERACION DE SALDOS -
OPS

VERSION 1

ECHADE .
APROBACION 13.05.2025

ALCALDIA MAYOR
CODIGO 18-03-FO-0010 DEBOGOTAD.C.

(1) Nombre y apellidos: CHRISTIAN CAMILO LASSO MALDONADO

(2) Documento Identificacion/ Nit: 1.030.581.053

Zz 4<
O Wk
2 ; (é (3) Direccién de notificacion: CL 12 A 71 C 61 (4) Municipio: BOGOTA
=
% @ E ] (6) Celular: 316 5392175 (7) Correo electrénico: christian.lasso@urosario.edu.co
L ij O |(5) Teléfono:
Z00
(8) No. Contrato:
(9) Prestar servicios Profesionales a la gestion administrativa y/o asistencial en el area de
Medicina dentro de los diferentes procesos y procedimientos de la SUBRED INTEGRADA
1819-2026 DE SERVICIOS DE SALUD SUROCCIDENTE E.S.E. de acuerdo al
requerimiento institucional.
o
z
% (10) Fecha de inicio:01/02/2026 (11) Fecha de terminacion con
O prérrogas:31/05/2026
g (12) Valor inicial del Contrato VEINTIUN (13) Valor final del Contrato con adiciones DIECISIETE
= MILLONES CUATROCIENTOS MILLONES NOVECIENTOS CUARENTA'Y CINCO MIL
‘8 CINCUENTA Y TRES MIL SEISCIENTOS TRESCIENTOS SESENTA Y CUATRO PESOS
<§t NOVENTA Y SEIS PESOS $ 21.453.696 $ 17.945.364
% (14) Fecha Terminacion anticipada: 20/04/2026 (15) Direccion Técnica: DIRECCION DE SERVICIOS URGENCIAS
LL
zZ

(16) Nombre del supervisor :DANIEL ARURO JIMENEZ | (17) Area o dependencia: URGENCIAS

FRANCO

(18) Valor total del Contrato con Adiciones

(19) Valor total ejecutado:

(20) Valor a favor del contratista:

(21) Saldo aliberar

VALOR

$21.453.696
$17.945.364

$0

$ 3.508.332

(22) JUSTIFICACION | BALANCE PRESUPUESTAL

Describa el motivo de la salicitud de liberacion de saldo en forma clara y precisa: Atendiendo solicitud escrita por parte del

contratista.

(23) FIRMA

Bajo mi responsabilidad certifico la veracidad de los datos consignados

Nombre del supervisor DANIEL ARTURO JIMENEZ FRANCO

C.C N0.1.020.762.516

Firma



mailto:lfromanos@hotmail.com

Version: 1

Sireimegnie P ORME FINAL DE Fochade 13/05/2025
.- Subred Integrada de Servicios de Salud 2~ aprobacic',n;
\. Sur Occidente E.S.E. SUPERVISION -OPS ’
Cédigo: 18-03-FO-0009 iz

1. INFORMACION CONTRACTUAL

CONTRATO N° 1819 - 2026

FECHA DEL INFORME 4/05/2026
CONTRATISTA CHRISTIAN CAMILO LASSO MALDONADO
DOCUMENTO IDENTIDAD N° 1.030.581.053

Prestar servicios Profesionales a la gestion administrativa
y/o asistencial en el area de Medicina 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.

VEINTIUN MILLONES CUATROCIENTOS CINCUENTA
VALOR INICIAL DEL CONTRATO Y TRES MIL SEISCIENTOS NOVENTA Y SEIS PESOS
(LETRAS Y NUMERO) $ 21.453.696

VALOR FINAL DEL CONTRATO |DIECISIETE MILLONES NOVECIENTOS CUARENTA'Y
CON ADICIONES (LETRAS Y |CINCO MIL TRESCIENTOS SESENTA Y CUATRO

OBJETO CONTRACTUAL

NUMERO) PESOS $ 17.945.364

FECHA DE INCIO 01/02/2026

FECHA DE  TERMINACION

INIGIAL 31/05/2026

FECHA DE TERMINACION CON

PRORROGAS

FECHA TERMINACION [20/04/2026

ANTICIPADA (Sl APLICA)

DIRECCION TECNICA DIRECCION DE SERVICIOS DE URGENCIAS
SUPERVISOR DANIEL ARTURO JIMENEZ FRANCO

2. INFORME DE EJECUCION

A continuacion, se describen detalladamente las obligaciones contractuales y su cumplimiento a
saber:

OBLIGACIONES DEL CONTRATO

1 Participar y liderar en las entregas de turno del servicio de urgencias, 2 Verificar el
cumplimiento de los turnos por parte del recurso humano de acuerdo a la programacion
establecida, 3 Organizar al servicio de acuerdo a la demanda establecida, 4 liderar el manejo
de paciente critico en el servicio de urgencias, 5 Participar y liderar las jornadas de capacitacion
en el servicio, 6 Asesorar la definicion de conducta medica de los médicos generales a los
pacientes del servicio de urgencias

“ESTE DOCUMENTO ES PROPIEDAD DE LA SUBRED SUR OCCIDENTE ESE, SU IMPRESION SE CONSIDERARA UNA COPIA NO CONTROLADA DEL MISMO, NO 1
SE AUTORIZA SU REPRODUCCION."
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o INFORME FINAL DE Fecha de 13/05/2025
.- Subred Integrada de Servicios de Salud A aprobacic')n:
L. Sur Occidente E.S.E. SUPERVISION -OPS i
o Codigo: 18-03-FO-0009 A

7 Apoyar a la auditoria medica con analisis y conceptos médicos en los auditorias internas
como externas, 8 Soportar los Informes de productividad del personal a cargo, 9 Revisar y
Avalar la solicitud de interconsultas ordenadas por los médicos generales a las diferentes
especialidades de la Institucion, 10 Participar de las reuniones y comités en los cuales sea
requerido, 11 Participar en la elaboracion y ejecucion de los planes de mejoramiento, 12
Diligenciar adecuadamente los registros asistenciales, 13 Realizar adecuado uso los equipos
biomédicos con los que se cuentan en el area (monitores, desfibrilador, ecdgrafo y demas)
garantizando su conservacion, 14 Mantener un trato humanizado con el usuario y sus
familiares, 15 Suministrar informacion clara y oportuna a los pacientes y familiares acerca de
diagnéstico, tratamiento, estancia hospitalaria y demas dudas concernientes con la atencion
médica, 16, Realizar Acompafiamiento a médicos generales en los servicios de urgencias,
para mejorar resolutividad, 17 Realizar valoracion del usuario de acuerdo a las guias de
manejo, 18 Brindar orientacion y educacion al usuario en los servicios de urgencias, 19
Realizar seguimiento a la oportunidad de atencién de los usuarios, 21 Realizar revaloracion de
los usuarios, 22.Realizar respuesta de Interconsulta en los tiempos definidos por la Subred,.

Nota: Como supervisor del contrato certifico que el contratista cumplié con los pagos a los aportes
a Seguridad Social, de conformidad con las normas que regulan la materia, los cuales se adjuntan
a cada certificacién de pago y han sido verificados por el area financiera.

3. EJECUCION DEL CONTRATO

En resumen, la ejecucion presupuestal del contrato es la siguiente:

VALOR INICIAL DEL CONTRATO $ 21.453.696
VALOR DE ADICIONES $0
VALOR TOTAL DEL CONTRATO $ 21.453.696

VALOR EJECUTADO $ 17.945.364
VALOR PENDIENTE DE PAGO
VALOR POR LIBERAR $ 3.508.332

“ESTE DOCUMENTO ES PROPIEDAD DE LA SUBRED SUR OCCIDENTE ESE, SU IMPRESION SE CONSIDERARA UNA COPIA NO CONTROLADA DEL MISMO, NO 2
SE AUTORIZA SU REPRODUCCION."
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INFORME FINAL DE Fecha de

Secreaaris de Swlud L . 13/05/2025
..- Sstf;z‘l::liedg;:j:ed:Sscv:uosde Salud SUPERVISION _OPS aprobaC|0n. ’
o Cédigo: 18-03-FO-0009 ool s
4. NOVEDADES Y OBSERVACIONES DURANTE LA EJECUCION CONTRACTUAL
Certifico como Supervisor del contrato que durante la etapa de ejecucion Sl NO X se

presentaron inconvenientes con los servicios prestados por el contratista.

(Si su respuesta fue afirmativa a continuacion describa las novedades que se hayan presentado
durante la ejecucion y su gestion frente a las mismas)

NOVEDAD GESTION REALIZADA

5. DOCUMENTOS SOPORTE

Se anexa al presente informe en () folios los siguientes documentos:

Firma del Supervisor

Nombre completo: DANIEL ARTURO JIMENEZ FRANCO
C.C. 1.020.762.516

Cargo MEDICO EMERGENCIOLOGO - Hospital Fontibén
Subred Integrada de Servicios de Salud Suroccidente E.S.E

Actividad Nombre de funcionario Firma

Verificacion Direccion Financiera Ana Lucia Quintero Mojica

“ESTE DOCUMENTO ES PROPIEDAD DE LA SUBRED SUR OCCIDENTE ESE, SU IMPRESION SE CONSIDERARA UNA COPIA NO CONTROLADA DEL MISMO, NO 3
SE AUTORIZA SU REPRODUCCION."



715126, 14:41 Bandeja de entrada: novedadesops - Outlook

? Outlook

TERMINACION OPS # 1819 - 2026 - CHRISTIAN CAMILO LASSO MALDONADO - R3 -HOSPITAL
FONTIBON

Desde Daniel Arturo Jiménez Franco <lidersedes14@subredsuroccidente.gov.co>
Fecha Lun 4/05/2026 4:00 PM

Para novedadesops <novedadesops@subredsuroccidente.gov.co>

ﬂ] 3 archivos adjuntos (2 MB)
TERMINACION CHRISTIAN LASSO.pdf; 1819 - 2026 I.pdf; 1819 - 2026 L.pdf;

Buenas tardes, atendiendo solicitud escrita, respetuosamente solicito la terminacion de la siguiente
orden de prestacién de servicios:

OPS #1819 - 2026

NOMBRE: CHRISTIAN CAMILO LASSO MALDONADO
DOCUMENTO:1030581053 DE BOGOTA

PERFIL: R3

A partir del 20 de abril del 2026, por motivos personales.

Anexo la carta de terminacién, informe final y liberacion

Daniel Jiménez Franco
Lider Hospital Fontibon-Boston

.ﬁ Secretaria de Salud

Subred Integrada de Servicios de Salud
-
. Sur Occidente E.S.E.

a Reservar un momento para reunirse conmigo

https://outlook.cloud.microsoft/mail/inbox/id/AAQKADQ2NzQOY zdjLWZmMmMINDRhZC1hY2JmLWFmODE4YWU0ZDUOZAAQAPt4t4ZJrGxDtsXLKQ. .. m


https://outlook.office.com/bookwithme/user/6f3f5d582c604cd6a9bd79b8f6762207@subredsuroccidente.gov.co?anonymous&ep=signature
https://outlook.office.com/bookwithme/user/6f3f5d582c604cd6a9bd79b8f6762207@subredsuroccidente.gov.co?anonymous&ep=signature
https://outlook.office.com/bookwithme/user/6f3f5d582c604cd6a9bd79b8f6762207@subredsuroccidente.gov.co?anonymous&ep=signature
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