ecretarta de Salud | CERTIFICAGION DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATG U ORDEN
U Subred Ingrada de Semviclos de Salud| - DE PRESTACION DE SERVICIOS (OPS) PARA PROCESO DE  [Fedhade 091112016

Version 1

Sur Ocadente ESE. PAGO POR TESORERIA Zorohachn
Cadigo: 15-02-FQ-0002 —
INFORMACION DEL CONTRATISTA
NOMBRE DEL CONTRATISTA; MARY SOFIA SILVA GARDOZO
TIPO DE DOCUMENTQ: ce | X I CE | NO. 52048712
CORREQO ELECTRON!CO: marysofias@email.com CELULAR: 3188656788
UNIDAD DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD: FONTIBON ZONA FRANCA FO09
UBICAGION DEL SERVICIO: PiC V'fn'ﬂ";l';ﬁl&f‘”‘UD SEDE: Fontibon
CENTRO BE COSTOS: Centra de costo % Comode | % ol % Gertro e % ertro de % Ceﬂ';‘;ﬂ“e %
FOO9K31 100
ENTIDAD FINANCIERA: BANCO DAVIVIENDA TIPO DE CUENTA: Ahorras
NUMERO DE CUENTA BANGARIA 0073-8035079-8 PENSIONADO [No

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

NUMERQ DE CONTRATO Y VIGENGIA: 376-2020 N° DE PAGOS DEL CONTRATO Sde7
. 708 03/04/2020 . 25355 04/04/2020

NUMERO DE CDP 823 | sowseoeo [NUMERODECGRP 27008 | 03/06/2020

PRESTAR SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION ADMINISTRATIA Y/O ASISTENCIAL EN EL AREA DE PIC, DENTRO DE LOS
OBJETO DEL CONTRATO: DIFERENTES PROCESOS Y PROCEDIMIENTOS DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUROCIDENTE E.S.E.,

DE ACUERDC AL REQUERIMIENTO INSTITUGIONAL.

DIA | MES ARO DIA | MES | ANO
PERIODO CERTIFICADO: DESDE HASTA
1 6 202G 30 8 2020

VALOR HONORARIOS MENSUALES: $2.197.015
TIPO DE SERVICIOS PIC RESERVA DE GLOSA 2% 30

OBSERVACIONES: Ninguna.

CONTROL DE EJECUCION DEL CONTRATC

CONCEPTO VALORES
VALOR TOTAL DEL CONTRATO MAS ADICIONES: $13.383.160
VALOR EJECUTADO $8.989.130
VALOR A PAGAR AL CONTRATISTA $2.148.334
VALOR A LIBERAR 30
SALDO POR EJEGUTAR $4.394.030
PORCENTAJE DE EJECUGION 67%

El interventor o supervisor del contrato CERTIFICA QUE:

Se verifica el cumplimiente del minimo valor de los apories al sistema de seguridad social en salud y pensiones pagado en el mes. Los honorarios|
inferiores a $2,194,507, &l valor para IBC debe ser sobre un salario minimo legal vigente.

APORTE
_ . IBC DE APORTE A SALUD .. | nivEL | AporTE
Ntimero de Planilla COTIZACION 12.5% IBG PEN?;%N 3% | ARL ARL TOTAL APORTES
42768966 $877.803 $109.725 $26.334 3 $21.383 $157.443

Dado en Bogota al mes de JUNIO del afio Dos Mil VEINTE (2020). Lo anterior para g

surta el page pertinente. Cordialmente,

JENNY/CONSTANZA BERMUDEZ GARCIA

NOMBRE ¥ FIRMA DEL SUPERVISOR NOMBRE y FIRMA DEL CONTRATISTA

SILVA ‘CARDOZO
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I s INFORME DE ACTIVIDADES POR ORDEN DE Fecha da ooty |
BT 5000 s e sovvtos e sat PRESTACION DE SERVICIOS aprobacien !
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ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTARG.

Ubicacién del Servicio:

|F'IC VIGILANCIA SALUD AMBIENTAL

Sede: FONTIBON ZONA FRANCA FO09

No. DE CONTRATO: 376-2020 Periodo certificado desde sl Dia | Mes | Afio | | Dia | Mes Ano
1 ) 30 8 5.020
NOMBRE DEL CONTRATISTA: | MARY SOFIA SILVA CARDOZO c.c. 52.048.712 | DE BOGOTA

OBJETO DEL CONTRATO: PRESTAR SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION ADMINISTRATIA Y/O ASISTENCIAL EN EL AREA DE PIC, DENTRO DE LOS DIFERENTES
PROCESOS Y PROCEDIMIENTOS DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUROCIDENTE E.S.E., DE ACUERDO AL REQUERIMIENTO INSTITUCIONAL.

muebles eniregades para le ejecucion de las actividades
propigs del objeto del presente contrato.,

elaboracion de ia respuesta entregada por cada lider de
linea, en respuesta a la solicitud.

El resultado del cumplimiento del contrato es: Productos: S _ X NO Servicios: Sl NO
OBLIGACIONES CONTRACTUALES PROGRAMADO ACTIVIDADES REALIZADAS PRODUCTOS ENTREGADOS

Cumplir 2 cabalidad con las actividades a fines al perfi

i i i i Durants el mi liz ividad i . . . .
profesional conforme a lg establecuflo (.en los Ilneamlgmos ural _es se h_an rea s_.do act_lv es propias d?l Papelaria entregada y registrada mediante firos Y
, estandares y portalolio con criterios de veracidad, Sl Praceso de inventarios, archivo de insumos y papeleria BASE DE DATOS
calidad, oportunidad y pertinencia segun parametros propias def érea.
descritos del espacio.
Dar cumplimiento a las actividades y metas periodicas Se cuenta con registro escrito de entradas y salidas de
designadas en el plan de accion con base en las fichas documentos propios del drea. Se archivan documentos . . . .

> - . . | y 2 . En cust rchivado. Documentacion ada
tacnicas y ineamientos definidos por s SDS/ESE. S te las diferentes areas en archivo de acuerdo con las| ' U5 odia y archivado. D acion archiv
directrices de gestion documental.
Caracterizacion de escenarios propios para el desarrollo No aplica para el mes certificado Ne aplica para el mes certificado
de las actividades segin defina ¢l lineamiento. NO
Participar activamente en las jornadas de salud publica No aplica para el mes certificado No aplica para el mes certificado
{vacunacion, comunitarias, institucionales entre
otras). Programadas tanto por la SDS como por la sub red NO
Suraccidente o las contempladas en gl plan de accion del
espacio asignado.
Realizar induccion a la demanda y seguimiento efectivo a No aplica para el mes certificado No aplica para el mes certificado
las canalizaciones realizadas a log diferentes servicios NO
asistenciales y sociales para articular el PIC y POS.
Presentacion y acompafamiento & las auditorias internas S| Para este periodo se realizo acompafiamiento Para este periodo se realizo acompafiamiento
¥ externas en caso de requerirse. Auditoria, con todos los suportes requeridos. Audlitoria, presentando los seportes requeridos.
Mantener los archivos de los procesos organizados,
actualizados y sustentacion de los procesos de SP ante Se archivan procesos de las diferentes dreas en
los entes de control internos y externos. Archivar cadal Sl archivo de acuerdo con las directrices de gestidn|Archivado v custodiado debidamente.
oficio interno o acta de inspeccion, vigilancia y contrel que documental,
ingresa y sale de vigilancia sanitaria
Presentacién y acompafamierto a las auditorias internas 5l Para este petiodo se realizo acempariamiento Para este periodo se realizo acompafiamiento
y externas en caso de requerirse. Auditoria, con todos los soportes requeridos. Auditoria, presentando los soportes requeridos.
Notificar todos los eventos de interes en salud publica. NO No aplica para el mes certificado Ne aplica para el mes certificado
Informar a los individuos familias y/c colectivos sobre sus No aplica para el mes certificado Ne aplica para el mes certificado
deberes y derechos respecto 2 la sequridad social en NO
salud.
Faciitar los procesos de veeduria ciudadana vy NO No aplica para el mes certificado No aplica para el mes certificado
participacicn social con el fin de fortalecer la gestion,
Realizar ajustes de manera oportuna cuando sean No aplica para el mes certificado Neo apiica para el mes cerlificado
requeridos acorde a las preaditorias del referente del NO
espacio asignado,
Realizar entrega oportuna y con calidad de informes Cada vez que estos sean solicitados por la|Cada vez que estos sean solicitados por Ta
requeridos. i coordinacion coordinacion
Asistir a las asistencias tecnicas cohwvecadas por la NO Ng aplica para el mes certificado Mc aplica para el mes certificado
subredsur Occidente ESE como de la SDS. '
Asumir el 100% de glosa generada por la fimma Entrega de soportes con los ¢riterios de calidad Entrega de soportes cen los criterios de calidad
interventora al determinar inconsistencias en soportes yo exigidos por la SDS y de presentarse glosa se asumird |exigidos por la SDS y de presentarse glosa se
0, i 1C;
acciones de calidad, oportunidad, o de otra indole en la Sl &l 100% de la glosa generada, asumira ¢l 100% de la glosa generada
que tenga responsabilidad el cortratista (incumplimiento
de meta, inconsistencia en sopories, entre otras).
Velar y responder por los recursgs y adecuado Se lleva control en medio magnetico de los insumos | Se lleva control en medio magnetico de 1o$ insumos
funcionamientc de los equipos, documentas o bienes manejadas para esta 4rea. Se realiza ja recepcion de | manejados para esta drea. Se realiza la recepcion de
sl tocdos los oficios dirigidos al area, asi como la

todos los oficios dirigides al area, asi como la
elaboracion de la respuesta entregada por cada lider

de linea, en respuesta a la soficitud.

OBSERVACIONES:

TOTAL A PAGAR (Nimeroy letras): $2,148,334 DOS MILLONES CIENTO CUARENTA Y OCHO MIL TRES CIENTOS TREINTA ¥ CUATRO PESOS.

S’%k‘{ - S2OYSHL-

Feoha ; imm/amaa Firma ds recibida supensor; ,—‘Z' f‘f—"?

oy

FIRMA DEL CONTRATISTA:

wary Ecfia Siva Cardozo - CG No. 52,048.712
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Nota: El informe para su aprobacién estara sujelo a la certificacion de cum plimignte del contrato que expida e supervisor.
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DOCUMENTO EQUIVALENTE N° 06/2020
LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E.

NIT: 900.959.048-4

DEBE A:

MARY SOFIA SILVA CARDOZO

CC52.048.712 DE BOGOTA

La suma de DOS MILLONES CIENTO CUARENTA Y OCHO MIL TRES CIENTOS TREINTA Y CUATRO

PESOS, por concepto de servicios TECNICO ADMINISTRATIVO durante el periodo de 01 al 30 DE

JUNIO DE 2.020 de conformidad con |o establecido en el contrato de prestacién de servicios N°
376/2020

Lﬂ(}b\i S (fba.
MARY SOFIA SILVA CARDOZO
€C52.048.712 DE BOGOTA

CUENTA DE AHORROS BANCO DAVIVIENDA

NUMERO 0073-8035079-8



