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Subred Imegrada de Servicios de Salud

A e e e
E Sur Octidente ES.E.

CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO U ORDENDE |
PRESTACION DE SERVICIOS (OPS) PARA PROCESO DE PAGO POR }

Version ‘ b

Fecha de

aprobacion AEN2iz018 !

TESORERIA ‘
|

B
Cédigo: | 04.02-FO-0002 el ti

INFORMACION DEL CONTRATISTA

NOMBRE DEL CONTRATISTA: LEIDY TATIANA CORDOBA RODRIGUEZ
TIPO DE DOCUMENTO: c.C | X l CE I NO. 1.012.426.421
CORREO ELECTRONICO: leidy28tatiana @hotmall.com CELULAR: 321 238 4945
UNIDAD DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD: KE10
UBICACION DEL SERVICIO: URGENCIAS SEDE: Kennedy
Centra de costo Yy SO R N el ey S| *
CENTRO DE COSTOS: — —
ENTIDAD FINANCIERA: BANCOLOMBIA TIPO DE CUENTA: Ahorros

NUMERO DE CUENTA BANCAF

22764451337

[ PENSIONADO INo

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

. d
NUMERO DE CONTRATO Y VIGENCIA: |/ 4268 det 2020 7 % IN" DE PAGOS DEL CONTRATO 10 DE 10
NUMERO DE CDP [ 1723 /|FECHA [ 26/111/2020 Y NUMERO DE CRP | 54574 ,{/ FECHA on1z020 7
OBJETO DEL CONTRATO: AUXILIAR DE ENFERMERIA

DA |/MES No pia | MES | AN
PERIODO CERTIFICADO: DESDE - A ,/( HASTA S

1 12 2020 31 | a2 | 2020
VALOR HONORARIOS MENSUALES: / $1.734.450 /
TIPO DE SERVICIOS [ [istendial | RESERVA DE GLOSA 2% | $0
OBSERVACIONES: 186 horas /
CONTROL DE EJECUCION DEL CONTRATO
CONCEPTO VALORES e

VALOR TOTAL DEL CONTRATO MAS ADICIONES:

$16.964.100

VALOR EJECUTADO

$16.964.100 <

PORCENTAJE DE EJECUCION

VALOR A PAGAR AL CONTRATISTA $1.734.450

VALOR A LIBERAR $0 /

SALDO POR EJECUTAR s0 ¢
100%

/

El Interventor o supervisor del contrato CERTIFICA QUE:

Se verifica el cumplimiento ﬁl minimo valor d

e 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
Nimero de Planita | 18C DE comizacion | APORTEASALUD | pension 16% YL | AL C |/ TOTAL APORTES
pallilion's / IBC o ARL A
4364420021 s677.803 /| $100.725 $140448 | 3 | s21.363 $271.557 /

Dado en Bogota a los (

) dias del mes de DICI

|
% /2

E:A?ér afio dos mil veinte (2020). Lo anterior para que surta el pago pertinente. Cordlalments,

o J - \ady Toordoho 2.

ROSA INES LEON

PROFESIONAL
NOMBRE y FIRMA DEL SUPERVISOR:

LEIDY TAYIANA CORDOBA RODRIGUEZ
NOMBRE y FIRMA DEL CONTRATISTA

Escaneado con CamScanner




ACTIVIDADES

Versién ?

Secrotaria ae Salud INFORME DE ACTIVIDADES POR ORDEN DE PRESTACION DE  Facha de ———— E *i
Subrad Integroda de Scrvicios de Salud SERVICIOS aprobacién | 030472017 ] —
— i te ESE { AL DA mAvOR
Syr Occidente E.S.E. Cédigo 240290000 o soCO1ADC
16n del Servicio: URGENCIAS Sode; KENNEDY
A.' Dia of JAne | Dia os | At [
. DE CONTRATO: 4268 DEL 2020 / Perigdo certificado desdo el ,p - s - /]
f' - 1 12 | 2020 31 12" | 2020
NOMBRE DEL CONTRATISTA: LEIDY TATIANA CORDOBA RODRIGUEZ c.c. 1.012.426.421 |DE bogota

ENFERMERIA de la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidenle

(OBJETO DEL CONTRATO: El Contralista a nombre propio y de manera independiente, sin que exisla subordinacién ni relacién laboral alguna, preslard sus servicios y conocimientos como AUXILIAR DE

El resultado del cumplimiento del contrato es: Productos: SI NO

Serviclos: SI _X__

NO

OBLIGACIONES CONTRACTUALES

PROGRAMADO

ACTIVIDADES REALIZADAS

PRODUCTOS ENTREGADOS

ACTIVIDADES BASICAS 1. Portar con los slementos bésicos para al desarollo de sus acthidades -
2 Preparar oportunamente (o5 alementos de acuerda al bpo de procedimiento.-3 Ejecutar con criterio,

seQUN médica y de p ¥ cudados de enfermeria
sagUn necesdades y prondades del paciente 4 Reaizar procedimientos bésicos, teniendo en cuenta la
tecnica adecuada -5 Arraglu la unidad, mantener & orden y asea de (a misma. § Praporw ol pacients,
colaborar en jos. de diagr ¥ -7 Asistr l pacients on ln
almentacion, siminacién, deambulacidn y baslados.-8 Realizar calcule y control de llquids, administrados y
-9 Realzar 1Y dades objelo del contratc para ko cual fueron contratadas y
responder por ol ejercco de las actwdades delegadas i que quade exento de la responsabiidad que ls
incumbe por la comespondients a sus subordinados -10. Dedicar 1a totaidad del bempo para ol cumplkmiento
de sus actividades.

100%

1-Porta uniforme y i
|as actividades.

pora el
2-Realizar procedimiento bsicos do enfermar(n a paclentes
asignados.

3-Preparar paciente para exémenas especlales y/o madios
diagnésticas.

4-Asistir al paciente en sus actividades baslcas

2-Bitdcora da procodimiantos.

3-Bltacora de procedimiantos.

4-Bitdcora de procedimientos

REGISTROS OPORTUNOS SIN ENMENDADURAS, CRONOLOGIA, NOMBRE, FIRMA LEGIBLES Y
'VERACES: 11. Efectuar oportuna y claraments, regsbios de todos los cudados de enfermeria.-12. Regstar
an Notas de Enfermeria. ol estade cilvico del paciente y sctvidades reskradas. 13. Lienw & cabaidad los
formatos de hstorias cliricas, escribiendo en las Notas de Enfermeria su hombve claro y mantenienda
\dentficadas |as Histonas Clinces de acuerdo con lo establecido con ka3 normas legales, kos procedmientos
de auddoria y el manual de historias clinkas de la Insttucién, respaldando toda actuacien con su nombre y
sebo.-14. Custodiar y cuidar |a documentacion e informacén que sn su Cargo comserve bajo su cuidadooaln
cual lenga BCCS0 8 IMpady o evitar (a sustraccion, destruccin, ocultamients 0 USIZECKSn Indebida. 15,
Elaborar gulas, informes, u otros informes enel da sus

100%

\-Realiza registros en forma clara y ordenados cronolégicamenta

1-Usta de verificacion

RECIBO Y ENTREGA DE TURNO: 16. Recibe y entregar la nformacion detalada de Cada uno de los|
pacientes.

100%

1-Realizar recibo y enlrega de tumo

1- Libro da recibo y entiega de tumo con
asignacion diaria

RELAGIONES INTERPERSONALES, TRABAJO EN EQUIPO, COMUNICACION ASERTIVA,
HUMANIZACION SERVICIO, NECESIDADES DEL EQUIPO:; 17 Atender las necesidades del equpd
de trabajo.-18 Explcar procedimientos &l paciente y/o @ la famiia.-19 Resoetar los decechos del pacients y
cumplir el codigo de dtca de y todas las legaes pe que como on
ol irea de la salud estan obigados. tanto en Seraos Ambuatones, coma en Urgencias y Hospitakzacisn.-20.
Tratar con respects, imparciakdad y recttud a las personas con que tenga relacon por razén de su cargo.-21.
Cumplir con las disposiciones Que SUS Supenores. jerkrqucas sdopten en ejerccic de s atibuciones, atendar
los requerimientos y ctaciones del jafe nmediato 0 de las sutoridades competarmes.

100%

1-Apiicar protocolo de bienvenida al paciente que Ingresa al
sarvicio

1-Bitcorn y/o lista de verificacion

EPIDEMIOLOGIA, ASEPSIA Y BIOSEGURIDAD 22 Aplcar los principios da tecnca ssépbca.-23
Aplicar las normas universales de Blosegunidad, en ol manejo de fudos -24 Cumplr con la presentacién del|
reglamento de higiene y seguidad y con la sjecusén dal programa de Salud Ocupaconal, ejecutandol
procedimientos seguos de Tabajo segin actvidad a resica en la Imsthnda Asl como scogarsa o programal
d-Smwmnmuy|h|m-ﬂ-|m-wmywmudnmuynmpﬂmu-

del area de i

100%

1-Usa los elementos de proleccién personal.

2-Ranlizs aseo y dosinlecclén de camas,camillas e inmobillario de
paciente.

1-Anecdotario.

2-Lista de verificacion aseo y desinfecclon

MANEJO, USO CUSTODIA DE RECURSOS FISICOS, INSUMOS, EQUIPOS E
IDENTIFICACION 25 Vigiar @ informar fallantes del inventans -28 Martener of orden, impiers y buen|
manejo de los equipos de materiales -27, Vaiar por la sdecuada y racional LOizectn de los recursos de la|
|Sttucidn y demds squipos y elementos del Hospdal que sean Cestrados pard o cumplmienia de sus
actividades contractuales -28 Portar el Canel de la nsttucién durants la prectacion de sericio sagun los|
pardmetros de la insttucin 28 Salvaguardar los bienes que sa enuegan pare ol desampefio de las Anciones|
y regstrando y conbolando los formatos establscidos para esta hncion 30, Gestionar de acusrdo @ los)
proceduentos establecidos los cambios de Ubicacion, Uaslados, rentegros o pérddas de los bianes bajo e
marco normatvo.-31 Utizar los bienes y recursos msignados pars of emplec & su ca/Qd 0 Ia nformecén|
reservada en forma exchsiva para los fines qua comespondan

100%

1-Realizar inventarios asignados por el jafe Inmadialo.

2-Custodia historins clinicas da paclentes asignados.

1-Libro do Inventario,

2-Registro del trasiado da historlas clinicas de la
unided,

GAPACITACION, EDUCACION CLINICA E INVESTIGACION PERMANENTE: 11 Asatr & lodss
|as capaciacionas programadas por la insttucion 32, Partcipar enel diagnostoo de necaudades de
capacacion al nterior de su dres, pars su posteriol Tealzacién.

100%

1-Asiste a lns capncitaclones programadas an [a USSK

1-Formata de asislencla da capacitacién

OBSERVACIONES: 1868 HORAV

i

7
TOTAL A PAGAR 1,734,450 (UN MILLON SETESCIENTOS TREINTA Y CUATRO MIL CUATROSCIENTOS CINCUENTA PESOS MCT )

75

LEIDY TATIANA CORDOBA RODRIGUEZ

ey T Ordoha R, 101242600
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ROSA INES LEON
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DOCUMENTO EQUIVALENTE A FACTURA
LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E

NIT:900.959.048.4

DEBE A:
LEIDY TATIANA CORDOBA RODRIGUEZ

C.C1.012.426.421

La suma de UN MILLON SETESCIENTOS TREINTA Y CUATRO MIL CUATROSCIENTOS CINCUENTA
PESOS, (1.734.450) por concepto de: prestacion de servicio como auxiliar de enfermeria en el
servicio de urgencias de la unidad de Kennedy, durante el periodo de 01 al 31 de diciembre de
conformidad con lo establecido en el contrato de prestacion de servicios No 4268-2020.

L@d\# T (orckloa ‘
LEIDY TATIANA CORDOBA RODRIGUEZ
C.C1.012.426.421 DE BOGOTA

CUENTA DE AHORRO BANCO BANCOLOMBIA

22764451337

Escaneado con CamScanner




