CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO U ORDEN DE varson 1

x etats ca Salua . PRESTACICN DE SERVICIOS (COPS) PARA PROCESQ DE PAGO PCR Fecha de aurunacw;n 09/11/2016
v Subred Integrada de Senntios de }-l|..? TES.OWERIA Py 1502702002 7 5
= Sur Qccidente £.5.E. /
INFORMACION DEL CONTRATISTA r p
NOMBRE DEL CONTRATISTA: SANDRA JANETH RUIZ BARBOSA  * V4
TIPO DE DOCUMENTO: ce | X __Jce] NO. [ 52.977.230
CORREQ ELECTRONICO: sandraruiz1121@gmail.com CELULAR: | 3125006543
UNIDAD DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD: FONTIBON
UBICACION DEL SERVICIO: FO09 SEDE Fontibon
CENTRO DE COSTOS: Cantro de costo % Contro de cost % GSTU';‘; % C":Q:?:’ % Ca:ﬂ';‘:ﬂ“" % C‘:“;‘::" %
FOO9K32 100%
ENTIDAD FINANCIERA BANCO BOGOTA TIPC DE CUENTA: Ahorros
NUMERQ DE CUENTA BANCARIA | 447141684 tipo de cuenta }No
7
INFORMAGION PARA EL PAGO DEL CONTRATO U ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS
NUMERQ DE CONTRATO Y VIGENCIA / 4881-2020 Vi [N DE PAGOS DEL CONTRATO 5de 5
; / i A 7
NUMERO DE CDP 1245 4 |FECHA |~ 27082020 4 NUMERO DE CRP 37677 ¢ [FECHA 30082020 S
Prestar servicios profesionales a la gestion administrativa y/o asistencial en el area de PIC |, dentro de los diferentes procesos y
procedimientos de la SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE de acuerdo @l reguerimiento
Institucional - Psicéloga. /
i Y i
[ M 4 N 1A 4 7 §
PERIODO CERTIFICADO: DESTE DIA ES ANO HASTA s MES ANO
1 9 °F 2020 30 ¢ 9 2020
VALOR HONORARIOS MENSUALES $3.570.149 v
TIPO DE SERVICIOS | PIC [ RESERVA DE GLOSA 0% [ S0

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: $15,768.021
VALOR EJECUTADO $15.768.021 /
VALCR A PAGAR AL CONTRATISTA s3s70148  F
VALOR A LIBERAR 50
SALDO POR EJECUTAR : s0
PORCENTAJE DE EJECUCION 100%

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
NGmero de Planilla IBC DE coTizacion | APORTE AlgéLUD 12.5% | pENSION 16% | NIVEL ARL |APORTEARL|  TOTAL APORTES
IBC
9410441532 $1.428.060 / $178.600 $228.500 3 $34.800 $441.900
{

7
J
Dado en Bogota el mes de SEPTIEMERE el afio Dos Mil veinte (2020). Lo anterior para que surta el pago pertinente. Cordialmente,

C\w&tu it «

CLAUDIA PATRICIA PRIETO
NOMBRE y FIRMA DEL SUPERVISOR:
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Ubicacién del Servicio: VSP

i

Sede:}inmad de Servicios Fontibon / /

No. DE CONTRATO:

4881-2020 f

Dia [ [Mes

Jare T, Dia / [Mes [ [ae

JPeriodc certificado desde el
1 Y le

12020 | 30 7 (2020 7

NOMBRE DEL CONTRATISTA:

SANDRA JANETH RUIZ BARBOSA

c.c.

52877230 |DE BOGOTA

OBJETQ DEL CONTRATO: Prestar servicios pr ala gestion

SUR OCCIDENTE ESE de acuerdo al requenmiento Institucional - Psicologa,

yio asistencial en el area de PIC  dentro de los diferentes procesos y procedimientos de la SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD

El resultado del cumplimiento del contrato es: Productos :  SI b G

NO

Servicios: SI _X NO

OBLIGACIONES CONTRACTUALES

PROGRAMADO

ACTIVIDADES REALIZADAS

PRODUCTOS ENTREGADOS

Cumplir a cabalidad con las actwidaces afines del perfil profesionall
conforme a lo ido por los li y portafolio)
con cnterios de veracidad, calidad oportuna y pertinencia segun
parametros descritos del componenta espacio y/o proyectos especiales,
acciones de inspeccion wvigilancia y control, redes, mesas consejos.
portafolios de servicios de la insttucién cuando sea requende y|
asignados, en el contrato vigente entre la red sur occidente y la
Secretaria Distrital de Salud

sl

Elaboracién de 20 IEC semanales con seguimientos a las IEC realizadas.

Entrega diaria a traves de correo electrénico de las
carpetas de casos abiertos, cerrades, positives,
formato toma de muestras, formato gestion de
llamadas y de trabajo diaric. Carpetas de IEC con los
gocumentos que se solicitan

Dar cu alas y metas. designadas en &
plan de accién, con base en las fichas tecnicas y lineamientos definidos|
por la SDS-ESE. 3. Ejercer los principios de autogestion, autol
regulacién y autocontrol en ef desarrollo de sus actividades objeto del
contrate

sl

Seguimiento telefonico para alaboracion de IEC asignadas, organizacién y envio
de carpetas, seguimiento y cierre en &l aplicative Reuniones virtuales para
directriz del proceso.

Entrega diana a través de correc electranico de
carpenas de casos abieros, cerrados, positivos,
formato de toma de muestras, formato gesbon de
llamadas y formato trabajo diano.

Caracterizacion de escenancs propios para el desarroilo de las
actividades segun defina el lineamiento

NO

No apiica para este mes

No aplica para este mes

Participar actvamente en las jornadas desalud publica (vacunacion,
comunitarias, insttucionales, locales) programadas por la Sub Rea Sur
Occidente ESE. Dar cumplimiento 2 las guias de manejo, manuales,
instructivos , protocoios y procedimientos instucionales

Si

Atencion a eventos de interes en Salud Publica de acuerdo a los protocolos y o
evento.

Atencion a eventos de interes de Salud Publica a
demanda

3. Realzar seguimiento a l0s menores de ¢inco afos canalizades con

1 de nesge en plan de chogue Realizar|
induccion a la demanda y seguimiento efectvo a las canalizaciones,
realizadas a los diferentes servicios asistenciales y sociales, para articular|
el PIC y POS. . Notficar todos los eventos de interés en salud pabiica
Realizar canalizacion de los casos prontarios identficados y dar|
respuesta oportuna de acuerdo a su competencia o informar a quien
corresponda en lo relacionado con acciones de instituciones distintas al
sector salud

si

R de seg itos via alos usuanos ewdenciados en las

diferentes bases.

Segumientos telefonicos a las bases y envio de bases
alideres del proceso

Informar a los iInciiducs, familias y/o colectvos sobre sus deberes y
derechos respecto a la seguridad social an salud

si

Se realiza informacion de signos y sintomas para covd 19 lineas de atencion y
continuar cuarentena obligatoria

Bases de datos diigenciadas segun evento

Faciitar los procesos ce veeduria cludadana y parmcpacion social con &l
fin de fortaiecer la gestion

NC

En este mes no se realiza veeduria.

En este mes no se realiza veeduria

Realizar entrega de soportes y velar por la custodia de los mismas
Realizar ajustes de manera oportuna cuando sean requendos acorde a
las preauditonas del referente del espacio asignado. Realizar antrega
oportuna y con calidad de informes requendos . Realizar entregas de los
|productos de su intervencion i los de i
eporunidad, calidad segun dinamica yfo programacion de cada una de|
las lineas de intervencion. Garantizar la entrega oportuna de los,
productos teniendo en cuenta los ciclos de digtacian del componente,

Verificacion de |a calidad de la informacion reqistradas en las bases del proceso.

Bases diigenciadas con calidad y oportunidad

Alistar scpo! y presentar auditorias programadas tanto de la ESE

como de la firma auditora o SOS. Asumir el 100% de Glosa generada

por la firma al determinar en soportes y/o|

accicnes de calidad, portunidad, o de otra indcle en la que tenga
el contratsta (Inct i de meta,

en soportes, entre otras)

Sl

Revision de formatos vs bases para verficar calidad de la informacion

Bases diigenciadas con calidad y oportunidad

Realizar &l seguimiento y abordaje de los casos dentficados de eventos
|trasmisibles, no trasmisibles y acciones de interes en salud publica
Asistir a las asistencias técnicas convocadas por la Sub Red Sur
Oceidente ESE como de la SOS.

Sl

Realizacion de i alabase de tos a

a los contacto:

Asistir a las reuniones ordinaras y extracrdinanas convocadas por los|
lideres operatives, referente de wgiancia en salud ambental,
coordinador PIC y de nivel central

si

Reunion de induccion supervisora area VSP

acta de asistencia.

Ejecutar las actividaces segun criterios de autocontral. Salvaguardar los
equipos v elementos puestos a disposicion para el desarrello del objeto
contractual, Cumplir con las normas y procedimientos establecidos en
los manuales y reglamentos de la institucidn,

St

Atencion a eventos de interes en Salud Publica de acuerdo a Ficha tecnuca de
prayecto de puntos de entrada

Atencion a eventos de interes de Salud Publica a
demanda

Partcipar en el proceso de acreditacion en salud de la Subred &.
Mantener, desarrollar & implementar la visicn y la misian de la Subred e
impulsar y pramocionar nuestro pontafolio de servicios.

NC

No programado

No programado

Pagar los aportes al sistema General de seguridad social integral
durante la ejecucion del presente contrato sobre los montos legales
establecidos en los quince {15) primeros dias calendarno de cada mes

3l

Se realiza el pago a la seguridad social segun corresponde y se presenta
certificado de pago

Formato planila de pago

Cumplir con la acdherencia a las guias de manejo, manuales, Instructivos,
protocolos, procesos y procedimientos institucionales

Sl

Se da cumplimiento a las guias de manejo

Ninguna

Desarrollar una cultura de autocontrel frente al cumplimiento de|
actividades de promocion, cuidade y uso racional de los recursos dell
sistema integrado de gestion de la Sub Red Suroccidente relacinados
con la gesion ambiental, Seguridad y salud en el trabajo, geston
documental y archivo, sistema unico deacreditacion, responsabiiidad
social, segunidad de |a informacion y control interna, acorde al desarrolio
de las responsabilidades asignadas

Sl

Se realizan las acciones por medio def compromiso establecido

Ninguno

Contribuir con &l mantemiento y mejora del sistema obligatorio de grantial
de la calidad institucional durante el desarrollo de las responsabilidades
asignadas enel marco de la operacién de los componentes del sistemal
unico de habilitacion audioria para el mejoramiento de la calidad,
sistema unico de acreditacion y sistema de informacion

Ell

Se realizan las acciones por medic del compromiso establecido

Ninguno

Cumplir con el desarrollo delas estrategias a nivel institucional para el
mantenimiento y mejora de los ejes del sistema unico de acreditacion,
gestion del nesgo, humanizacion de la atencion, transformacion cultural,
gestion clinica exelente y segura, geston dela tecnologia atencion
centrada en el usuario y responsabilidad social, acorde al desarrollo de|
Ias responsabilidades asignadas

sl

Se realizan las acciones por medio del compromise establecido

Ninguno

Cumplir con las politicas gerenciales acuerdos institucionales, protocolos,
eticos, planes, programas, procesos y procedimientos definidos en
elmarco de operacion de la Sub Red Suroccidente acorde ai desarrolio
de las responsabilidades asignadas

Sl

Se realizan las acciones por medio del compromiso establecido

Ninguno




Ejecutar las acciones preventvas y/o correctvas y/o pain de|
mejoramiento a que haya lugar de acuerdo a fas evaiuaciones y
recomendaciones emiidas por 10s 0rganos externcs, supemisor dei|
contrato y/o directncez internas

El

Las necesanas para l mes

Ninguno

Realizar tocas aquellas actvidades necesanas tencientes al cabal
cumplimiento del opjeto del negocio juridico 2 informar de manera
oportuna las dificulfitades que se presenten an la ejecucion de las
respnsablidades asignadas

sl

Se da cumplimiento a las actividades del mes programadas

ninguno

€l contratsta se compromete y a salvaguardar la imagen institucional
Cualguier actuacion o pronunciamiento alguno que hiciere sin el
conocimiento y consentimiento de la E S E, que comprometa el buen
nombre |a Subred Integraca de Servicios de Salud Sur Cccidente E S E
de cualquiera de sus unidades de prestacion de servicios de salud, sera
mativo de terminacion unilateral del contrato

si

Se realizan las acciones por medic del compromiso establecido

Ninguno

En caso de ser des\gnadn supervisor de un contrato, reahzar las
gestones necesanas tendientes al cabal cumglimiento técnico,
administratve ¥ financiero  del  negocio  juridicc  enmendado,

diendo fiscal, ¥ por el manejo de los|
recursos y actividades que ello conlleve,

NO

no aplica para ef mes

Ninguno

El contrausta cuando exista una necesidad fundamental en el marco de|
situaciones de emergencia donde tenga gue intervenir el sector salud,
deberan garantzar la atencion médica y apoyc a la misma al ser
consecuencia logica de la mision médica

NO

Se liene previo conocimiento que en casc de generarse una contingencia se
debera brindar apoyo a 1a institucion prestadora de senicios de saludy ala
comunidad que lo requiera

Ninguno

Una vez terminado el contrato por terminacion del plazo de gjecucion, ©|
antcipadamente, el contratista se obliga a dar tramite de paz y salve por|
todo concepto por la entidad, el cual debera allegarcon la ulima cuenta
de cobro pena de no sertificar el ultimo servicio recibido

No apiica en e mes

Ninguno

Realizar de ylo Ga por la pandemial
COVIC 19 en el Distrto Captal en el marco del contrato PSPIC,
disponiendo de recursos telefonicos, tecnologicos, de prateccion
personal qgue permitan implementar acciones ordenadas en el marco de
los protocolos. guias y lineamientos @emanacos por el nivel distnital, para
la identificacion y atencion de casos nuevos y busqueda de contactos

sl

el 1 al 30 de septiembre elaboracion mensual de 80 IEC, lectura de linea
técnica y aplacion de la misma F
4

4

En ol seguimento de lamadas. reporte diano en
aplicatvo, manejo de bases de datos, seguimientos

i ¥ cor on de carpeta
IEC. solcitud de histona clinica y ficha de notificacion
cuando se requiera

OBSERVACIONES

TOTAL A PAGAR ($3,570,149): TRES MILﬁNﬁ QUINIENTOS SETENTA MIL CIENTO CUARENTA Y NUEVE PESOS MICTE

SANDRA JANETHR

BARBOSA CC.52977230 DE BOGOTA

swemsor(/(’w{’ i g a0 ©

Nota: £l informe para su aprobacion estara sujeto a la certificacion de cumplimiento del contrato que expida el supenvisor.
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/
DOCUMENTO EQUIVALENTE N° 09/2020 /
LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E.

NIT: 900.559.048-4

DEBE A:
f"’
SANDRA JANETH RUIZ BARBOSA /

¥
!

CC 52977230 DE BOGOTA

T’f
La suma de ($3.570.149 Tres millones quinientos setenta mil ciento cuarenta y nueve pesos m/cte), /
7 . /
por concepto de servicios Profesional Universitario 2 durante el periodo de 01 al 30 de septiembre /

de 2020 de conformidad con lo establecido en el contrato de prestacién de servicios N° 4881/2020

Af’.
/
' 4

P —
R 4@” : /
SANDRA JANETH RUIZ BARBOSA

CC 52977230 de BOGOTA

R

CUENTA DE AHORROS BANCO BOGOTA

NUMERO 447141664



