CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO U ORDEN DE

Versitn 3

iﬂ Sorengade e Seriio s Stod PRESTACION DE SERVICIOS (OPS) PARA PROCESO DE PAGO POR |Pochade | 1510212018
Sut Déchianle E5E, TESORERIA e AugaLslauron
Cédigo: 04-02-FO-0003 08 83G0TA DL,
INFORMACION DEL CONTRATISTA
NOMBRE DEL CONTRATISTA: José Daniel Sicacha Amaya
TIPO DE DOCUMENTO: cc I X | C.E I NO. 79.598.310
CORREQ ELECTRONICO: danielsicacha@yahoo.com CELULAR: 3118563178
UNIDAD DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD:
UBICACION DEL SERVICIO: Oficina Asesora de SEDE: ASDINCGO
Comunicaciones
Centro de Centro de Centro de Centro de Centro de
Centro de costo % % % % % %
CENTRO DE COSTOS: costo costo i costs o8t
SU37T08 | 100%
ENTIDAD FINANCIERA: Bancolombia TIPO DE CUENTA: Ahorros

NUMERO DE CUENTA BANCARIA

66641525716

| PENSIONADO |No

INFORMACION PARA EL PAGO DEL CONTRATO U ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E.,

REQUERIMIENTO INSTITUCIONAL.

NUMERO DE CONTRATO Y VIGENCIA: 3527 - 2020 |N° DE PAGOS DEL CONTRATO 5 DE6

NUMERO DE CDP 572 FECHA | 20/04/2020 | NUMERO DE CRP | 24289 l FECHA 30/04/2020
PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES A LA GESTION ADMINISTRATIVA Y/O ASISTENCIAL EN EL

OBJETO DEL CONTRATO: AREA DE COMUNICACIONES DENTRO DE LOS DIFERENTES PROCESOS Y PROCEDIMIENTOS DE LA

DE ACUERDO CON EL

pia | mEes ANO piA | MES | ANO

PERIODO CERTIFICADO: DESDE HASTA
1 8 2020 30 6 | 2020
VALOR HONORARIOS MENSUALES: $4.350.600
TIPO DE SERVICIOS Administratvo | RESERVA DE GLOSA 2%
OBSERVACIONES:
CONTROL DE EJECUGION DEL CONTRATO
CONCEPTO VALORES

VALOR TOTAL DEL CONTRATO MAS ADICIONES: $26.157.600
VALOR EJECUTADO $21.798.000
VALOR A PAGAR AL CONTRATISTA $4.359.600
VALOR A LIBERAR $0
SALDO POR EJECUTAR $4.350.600
PORCENTAJE DE EJECUCION 67%

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 $2.194.508, el valor para IBC debe ser sobre un salario minimo legal vigente.

- . APORTE A SALUD APORTE NIVEL APORTE
Nuamero de Planilla IBC DE COTIZACION 12.5% IBC PENSION 16% | ARL ARL TOTAL APORTES
43014237 $1.750.000,00 $218.800 $280.000 3 $42.700 $541.500

JAIME AL
Jefe Oficina

Cordialmente,

Dado en Bogota a los 3¢ldias del mes de junio del afio Dos Mil Veinte (2020) lo anterior para que surta el

) |

J——

pago pertinente.

DRIGUEZ MARINO

Agsz‘de Comunicaciones.

<....__)osé Daniel Sicachd Amaya
NOMBRE y FIRMA DEL CONTRATISTA
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19, durante recorrido por localidad de Puente Aranda.
Edlt:lén de (esﬁmonlus en la locafidad de Bosa sobre la
ion y que reciben por
parte de salud publlca de {a Subred Sur Occidente.
Edicién video testimonio gerente de la Subred Sur
Occidente, sobre el trabajo que se realiza en las
localidades con los grupos salud piblica en epoca por
COVID-19.
Edicion Video estrategia “Cuenta conmigo”, central
telefonica para informar el estado de los pacientes
hospitalizados.
Edicion video estrategia "Cerca de ti", video-llamada
donde las mamas pueden ver a sus bebés
hospitalizados.
Edicion video estrategia "treinta por 7", trabajo de salud
urbana para tornar muestras aleatorias en los barios.

B, Versién 2
n ;‘J“"‘."ﬁ.’v‘:“f deSenvidies desalge | INFORME DE ACTIVIDADES POR ORDEN Fecha do g on P
DE PRESTACION DE SERVICIOS probec ey
Sur Occldunte B.5.E. Ao
Codigo: 04-02-FO0003 | .
Ubicacin del Servicio: ISUBRED SUR OCCIDENTE Sede: Subred
No. DE CONTRATO: 3527-2020 Periodo certificado desde el Dia | wes [ato] [ oia Jwmes] Afio
1 6 Jo2o020} 30 [ 6 | 2.020

NOMBRE DEL CONTRATISTA: IJosé Daniel Sicach& Amaya c.c. 79.598.310 DE Bogotad
OBJETO DEL CONTRATO: Prestar servicios p i a la gestion inistrativa y/o en el drea de Comunicaciones dentro de los diferentes pracesos y procedimientos de la
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E. de acuerdo con el requerimiento institucional.
El resultado del cumplimiento del contrato es: Productos : 51 NO Serviclos: SI X NO

OBLIGAGIONES CONTRACTUALES | PROSRA ACTIVIDADES REALIZADAS PRODUCTOS ENTREGADOS
Desarrollar elementos creativos de| Edicion video obras de remodelacion y nuevas UCIS en | Video oy fotografias publicados en piezas
comunicacion que permitan consolidar la imagén las unidades de salud de Fontibén y Occhi de ivas, portal YouTube, Twitter y medios:
Institucional de la Subred Sur Occidente ESE y Kennedy. radios, prensaytelewsnon
mantener informados al cliente intemo y externo. Edicién i para evitar io de Covid-|

Brindar asesoria y soluciones al proceso de
atencion al Usuario y Particpacion Social para|
clara y opor informada a los| S|
usuarios y la comunidad de los servicios y
disposiciones institucionales que les afecte.

Cargue de mformacwn del proceso de atencion aI
Usuario y Parti Ci de las
“"Cerca de ti" y "Cuenta conmigo”

Trabajo a diario para el cargue de Twitt's sobre
como amanecen las diferentes unidades de la
Subred.

Apoyar y proponer acciones al drea de Talento
Humano para evaluar la cultura organizacional y
a las demas areas de la Subred que soliciten sl
soluciones de comunicacion.

Cargue de informacion en los portales sobre la Subred
tareas y proyectos ejecutados por Talento Humano.

Libreto, fotografias y videos de las actividades.

Contnbulr con la mesa de comunicaciones en la|
for i e ion del plan de

Participacion en reuniones con el fin de recibir
T i ion y brindar ia sobre el proceso de

trabajo y la socializacion, medicién e ]
implementacién del Plan de Comunicaciones

comunicaciones.

Apoyo en la realizacién de piezas cargadas en los
protectores de pantalla, actas.

Institucional.

), asi ia y logistica de todos
los actos, presentaciones y demds eventos que
se generen en las unidades y a nivel de Subred.

Sl

A fiami alaA de Bogota y al gerente
dela Subred Sur Occidente durante recorrido por la
localidad de Kennedy, seguimiento a grupo de salud
publica en el barrio Patio Bonito, caracterizacion por
COVID-19. Acomparamiento al
Subgerente de Prestacion de Servicios de Salud en el
barrio Britalia presentacion estrategia “Treinte por 7",
liderada por salud piblica por tema de COVID-19.

Fotografias y nota en tema del dia. Apoyo logistico
a los eventos.

Redactar y reproducir el material para mantener|

actualizados los diferentes medios  de|
icacién  Instituci (Pre de

pantalla,carteleras, Web, intranet, televisores).

Sl

Redaccion de informe sobre estrategia "Cerca de ti*
video llamadas por tema COVID19.

Redaccién de informe sobre estrategia "Cuenta
conmigo"”, central telefonica para conocer del estado de
pacientes hospitalizados.

Redaccion de informe sobre estrategia "Treinta por 7"
para identificar pacientes con COVID19.

Revision y correccién de textos para piezas
comunicativas que produce la oficina de
comunicaciones.

Cargue de informacién en Twitter, tema recorrido de
alcaldesa de Bogotd, Claudia Lopez, Secretario de
Salud Alejandro Gémez y Gerente de la Subred Omar
Perilla al sector de Kennedy por alerta naranja por
CovID-19.

Entrega de material a la Secretaria Distrital de Saiud
para ias pantallas.

Informes cargados en el portal web de la subred.
informes presentados a la SDS.

Participar acti en los and: y la No aplica No aplica
realizacion de los compromisos que se generen
para comunicaciones en los procesos de NO
calidad, que desarrolla la institucion. deriven de
las unidades.
Participar en la construccién, formulacion y Participacion en los jos de icacion donde se|Actas de reunién.
socializacion de la Politica de Comunicaciones. ha hecho una retroali ién al fortalecimi delas
sl politicas en icacion y a las i para
implementario en la subred.
Las demds actividades que se deriven o tengan Edicidn de videos para terapia fisica a la fecha van 50 |l blicados en isién, magazin
relacién con la respectiva orden de p de Edicion reel para pantallas de las diferentes Unidades electronlco enviado a correos y pubhcado enla
servicios , previo acuerdo con el Supervisor de St de Servicios de Salud de la Subred. intranet, sinergia publicada por la secretaria de
la misma. salud.
[]
TOTAL A PAGAR (Numero y letras): $ 4,359,600 pesos. Cuatro millones trecientos cincuenta y nueve mil seiscientos pesos Micte. )
iy f I
Tls A
Focha /
AY FiRA DEL 4
JOSE DANIEL SICAGHA AMAYA CC.79598310 BOGOTA

Nota: EI informe para su aprobacisn estard sujeto a Is certificacién _de del contrato que expida el supervisor, < J 'I'

Pégina t do 1



ogcompznsar I miplanilia.com

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES
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. DATOS DEL APORTANTE . DATOS DE LA PLANILLA .
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE TELEFONO CORREO PLANILLA | FEGHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
ASOCIADA {DIAMESIANO) I
CALLE9 SUR7 B36 PAGO oweaos | urc
cc 78588310 JOSE DANIEL SICACHA AMAYA 7359153 mPo | FECHAPAGO | NOMERG
casa 4 FARA:'ASS;ES Y PLANILLA | @IAMES/ARD) | PLANILLA 1 [ o
FORMA coase NOMBRE céDIG0 DEPARTAMENTO CIUDAD  MUNICIPIO PERIODO 8ALUD | PERIODO PENSIONES TOTAL A PAGAR
GNICA 1~ independiente BOGOTA D. C. BOGOTA DC. NO 202005 202005 ! 01062020 | 43014237 $541.500
TOTALES POR SUBSISTEMAS
TOVALES SALUD
Cédigo EPS Nombre NIT Cotizacién Obiigatoria | UPC Adicional Incapacidades Licencia Matemidad Diaz Mora ValorMora | Total a Pagar | No. Afiliados
Valor Mora upc
No. Autorizacién | Valor No. Autorizacién Valor Cotizacion
EPS008 Componsar EPS 860066942-7 218,800 0 0 0 o [) 0 218.800 1
TOTALES PENSION
i Cotizacién Aporte Voluntario | Aporte Voluntario |  AporteFSP- | AporteFsp- | . ValorMora | Valor Mora No.
Cédigo AFP Nombre L Obligatoria Afiliado Aportante Sofidaridad Subsistencia | P28MoR | coyiaacign FSP TotalaPagar | agiiados
1 [ TEEETY | . _[J > o [T oo
TOTALES RIESGOS LABORALES ‘
Cédigo ARL Nombre T Cotizacién Incapacidades ‘Aportes Otros | Valor Neto No. Radicado | ValorSaldoa | Fonda | TotalaPagar | No. Afiliados
Obligatoria | No. Autorizacién | Vator Sistemas i Saldo a Favor Favor Solicaridad
et [ i s | ok W o0 N I
S TOTALES CAJAS ’
Cédigo CCF | Nombre | N7 Valor Aporte | DiasMora | ValorMoraAposte | TotalaPagar | No. Afiiados !
TOTALES PARAFISCALES TOTALES POR
Valor Aporte I Dias Mora ValorMoraAporte |  TotalaPagar | No. Afiliados Tipo No. e Valor "I';;Ff;f:' L¥A, | Tota) a Pagar
SENA salud 1 218.600 218.600
[) | 0 ] 0 | Pension 1 260.000 280.000
IcBF s 42.700 42.700
o | [) | [} o A c 0 o )
ESAP ESAP 0 [) o
I I IcaF o o o
MEN MEN o 0 0
I I s o o 0
TOTALES 3 541,500 541.500

Este documento estd clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacion
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DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPC NUMERO NOMBRE APORTANTE TELEFONO CORREQ PLANILLA | FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
ASOCIADA (PAAIMESIARC) I "y
CALLE9SUR7B36 PAS 4 EMPLEADOS u
cc 79508310 JOSE DANJEL SICACHA AMAYA 7359153 PO FECHAPAGO | NUMERO
casa 4 P‘\Rﬂgffuﬂr')-ﬁv PLANILLA | (DIA/MMES/ANG) | PLANILLA 1 | o
FORMA CLASE NOMERE c6DIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIFIO PERICDO SALUD | PERIODO PENSIONES TOTAL A PAGAR
ONICA 1~ Independiente BOGOTA D.C. BOGOTA, D.C. NO 202005 202005 ! 011062020 | 4014237 3541500
DETALLE POR COTIZANTE .
INFORMACION COTIZANTE B . . INFORMACION NOVEDADES | . PENSION SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES
No.de HIH § E o 8 cao Voluntart | votuntario | pemoeat |, 72190 footizackéin /] cda. E Gédigo aports | 1Bcatrox | Aporta | Aports | Apars | Apos
No- | 1p0| |entificacién Apaitidos y Nombres H g Eg £ HEEEEEREEYHEHER g aFp | 1BCAFP [Catiackn | o Angada | Aporants [ © da  |Persionalde | CSLEPS | BCEPS [Vyorype| am | BEAR j Gotimaclén | “cop” | BCCCF | “Cor | partiscales| SENA | lcBF | ESaP | MeN
‘sofidaridad
1 [cc| Tossmito ‘SICACHA AMAYA JOSE DANIEL 5[ 0 W TTT LT T s (100 | 25000 o [) o ) EPso8 | 1750000 | 218800 | 1411 | 1750000 | 3 | 42700 [} ) ) o [} 0 )

Este documento estd clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién



'DOCUMENTO EQUIVALENTE No 06 / 2020
LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E
NIT: 900.959.048-4 |

DEBE A:

José Daniel Sicacha Amaya

C.C. 79598310 de Bogota

La suma de: Cuatro millones trecientos cincuenta y nueve mil seiscientos pesos
M/cte. $4.359.600.00; por concepto de: Prestacién de servicios profesionales a
la gestion administrativa y/o asistencial en el area de comunicaciones dentro
de los diferentes procesos y procedimientos de la Subred Integrada de’
Servicios de Salud Sur Occidente E.S.E., de acuerdo con el requerimiento
institucional. durante el periodo del 01 al 30 de junio de 2020, de conformidad
con lo establecido en el contrato de prestacion de servicios No. 3527 — 2020.

José Daniel-Sicacha Amaya
C.C. 79598310 de Bogota
Cuenta de Ahorros: Bancolombia
Numero: 66641525716



