
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD E.S.E.

CERTIFICACIÓN DE CONTRATO DE 
PRESTACIÓN DE SERVICIOS CON PERSONA 

NATURAL
CO-OPS-FT-22 V1

LA DIRECCIÓN DE CONTRATACIÓN

CERTIFICA QUE:

Revisando el archivo de gestión documental se evidenció que la SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E., 
identificada con el Nit No. 900.958.564-9, suscribió con el(la) señor(a) MOJICA PEÑA JOHN EDWIN; identificado(a) con cédula 
de ciudadanía No, 80117840 el Contrato(s) de Prestación de Servicios con Persona Natural, pactando las siguientes condiciones 
y especificaciones:

CONTRATO 6370 de 2020

OBJETO PRESTAR SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION ADMINISTRATIVA

VALOR TOTAL DEL CONTRATO $ 18.633.080

FECHA DE INICIO 2020-09-01

FECHA DE TERMINACIÓN 2021-01-31

FECHA DE TERMINACIÓN ANTICIPADA 2021-01-31

PERFIL PROFESIONAL ADMINISTRATIVO

OBLIGACIONES CONTRACTUALES

1, Generar de manera mensual la factura de PIC, Capita, Proyectos UEL, Convenios docente asistenciales, APH y demás 
facturación de venta de servicios que se requiera desde la subred integrada de servicios de salud sur, 2. Elaborar, analizar, 
verificar y consolidar los informes de facturación mensuales, trimestrales, semestrales y anuales o con la periodicidad requerida 
dependiendo de las necisades del are, teniendo en cuenta los cronogramas establecidos por la referente de facturacion, 
entregando a contabilidad esta información a mas tardar el 6to día hábil para la conciliación entre contabilidad, facturación y 
sistemas, 3.Enviar dentro de los términos la información de facturación de la subred integrada de servicios de salud a gerencia 
de la información , circular 003, Circular 007, Circular 009, Decreto 2193, Formato CB120 Sivicof, Informe Movilidad , ejecución 
presupuestal. 4. Alimentar y mantener actualizada la matriz de indicadores financieros internos en lo referente a facturación 5. 
Generar los informes requeridos tanto del cliente interno como externo incluidos entes de control 6. Entrega de medios 
magnéticos de la facturación mensual de la subred integrada de servicios de salud sur con información detallada por los 
diferentes pagadores 7.Organización del archivo interno de la oficina de facturación, oficios internos y externos, Para 
certificación de pago por parte del área el contratista OPS no deberá tener pendientes de reporte de informes ni generación de 
facturas especiales que se hacen desde el área de facturacion, 8. Apoyar el proceso de generacion de agenda estrategica y 
demas informes requeridos por el area de facturacion, lo cual incluye Validacion de la informacion de la facturacion radicada 
reportada por cartera Vs. la radicacion generada desde facturacion 9. realizar conciliacion con contabilidad de los ingresos de la 
subred 10.Cuidar el inventario asignado y responder por él, en caso de pérdida, deterioro o mantenimiento avisar al líder del área 
para hacer el trámite respectivo, Las demás que se requieran y que son parte esencial del proceso de facturación.

De conformidad con lo pactado, no existió relación laboral entre el (la) contratista y la Subred Sur, dada la naturaleza del contrato 
de prestación de servicios de apoyo a la gestión,regulado por el estatuto General de Contratación de la Administración pública 
(Ley 80/1993 Art.32) y reglado en el Manual de Contratación de la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur E.S.E

Esta constancia se expide a solicitud del interesado(a), a los 22 días del mes de Septiembre de 2026.

La presente certificación se expide con firma mecánica autorizada mediante resolución de gerencia de la Subred Integrada de 
servicios de Salud Sur E.S.E. No. 502 del 23 de abril de 2021

Si la información registrada presenta inconsistencias favor notificarlo al correo electrónico certificaciones.ops@subredsur.gov.co
Código de verificación: akmum68On0

PARA EFECTOS DE VALIDACION DEL PRESENTE DOCUMENTO, CONSULTAR EN: http://siasur.subredsur.gov.co/validar-certificacion
Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur --- Código postal: 110611

www.subredsur.gov.co
nomina@subredsur.gov.co

©Siasur - ©App Subred Sur Colaboradores - 2026



SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD E.S.E.

CERTIFICACIÓN DE CONTRATO DE 
PRESTACIÓN DE SERVICIOS CON PERSONA 

NATURAL
CO-OPS-FT-22 V1

LA DIRECCIÓN DE CONTRATACIÓN

CERTIFICA QUE:

Revisando el archivo de gestión documental se evidenció que la SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E., 
identificada con el Nit No. 900.958.564-9, suscribió con el(la) señor(a) JOHN EDWIN MOJICA PEÑA; identificado(a) con cédula 
de ciudadanía No, 80117840 el Contrato(s) de Prestación de Servicios con Persona Natural, pactando las siguientes condiciones 
y especificaciones:

CONTRATO 3434 de 2022

OBJETO PRESTAR SERVICIOS COMO PROFESIONAL DE APOYO A LA GESTIÓN ADMISTRATIVO

VALOR TOTAL DEL CONTRATO $ 46.356.000

FECHA DE INICIO 2022-02-01

FECHA DE TERMINACIÓN 2023-01-31

PERFIL PROFESIONAL ADMINISTRATIVO III

OBLIGACIONES CONTRACTUALES

, Generar de manera mensual la factura de  PIC, Capita, Proyectos UEL, Convenios docente asistenciales, APH y demás 
facturación de venta de servicios que se requiera desde la subred integrada de servicios de salud sur, 
Elaborar, analizar, verificar y consolidar  los informes de facturación mensuales, trimestrales, semestrales y anuales o con la 
periodicidad requerida dependiendo de las necesidades del are, teniendo en cuenta los cronogramas establecidos por la 
referente de facturación,  entregando a contabilidad esta información a más tardar el 6to día hábil para la conciliación entre 
contabilidad, facturación y sistemas,  
Enviar dentro de los términos la información de facturación de la subred integrada de servicios de salud a gerencia de la 
información , circular 003, Circular 007, Circular 009, Decreto 2193, Formato CB120 Sivicof, Informe Movilidad , ejecución 
presupuestal, generación de agenda estratégica y demás informes requeridos por el área de facturación, lo cual incluye 
Validación de la información de la facturación radicada reportada por cartera Vs. la radicación generada desde facturación  y 
demás informes requeridos tanto internos como externos.
Alimentar y mantener actualizada la matriz de indicadores financieros internos en lo referente a facturación, 
Organizar del archivo interno de la oficina de facturación, oficios internos y externos, al igual que realizar conciliación con 
contabilidad de los ingresos de la subred, 6. Hacer seguimiento permanente a la recepción de facturas, auditoria de facturas 
de consulta externa e ingreso de la totalidad de las facturas a relación de envío por parte de los revisores de cuentas para 
velar por la radicación oportuna de las cuentas ante los diferentes pagadores, generando cronogramas para la solicitud de 
RIPS y radicación de las cuentas, 
. Presentar aporte de parafiscales dentro de los días 20-25 de cada mes con soportes requeridos para presentar la cuenta de 
cobro entre el 1-10 del mes siguiente de acuerdo al cumplimiento de las actividades contractuales, En caso de retiro de las 
actividades asignadas deberá dejar al día el 100% de las actividades contratadas así como la entrega oficial del inventario y 
utensilios de trabajo entregados para el desarrollo de las actividades, siendo esto pre- requisito para firma de paz y salvo 
institucional y pago correspondiente por el tiempo trabajo faltante por certificar,
. Desarrollar las demás actividades que sean requeridas por el supervisor del contrato.

De conformidad con lo pactado, no existió relación laboral entre el (la) contratista y la Subred Sur, dada la naturaleza del contrato 
de prestación de servicios de apoyo a la gestión,regulado por el estatuto General de Contratación de la Administración pública 
(Ley 80/1993 Art.32) y reglado en el Manual de Contratación de la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur E.S.E

Esta constancia se expide a solicitud del interesado(a), a los 22 días del mes de Septiembre de 2026.

La presente certificación se expide con firma mecánica autorizada mediante resolución de gerencia de la Subred Integrada de 
servicios de Salud Sur E.S.E. No. 502 del 23 de abril de 2021

Si la información registrada presenta inconsistencias favor notificarlo al correo electrónico certificaciones.ops@subredsur.gov.co
Código de verificación: akmum68On0

PARA EFECTOS DE VALIDACION DEL PRESENTE DOCUMENTO, CONSULTAR EN: http://siasur.subredsur.gov.co/validar-certificacion
Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur --- Código postal: 110611

www.subredsur.gov.co
nomina@subredsur.gov.co

©Siasur - ©App Subred Sur Colaboradores - 2026



SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD E.S.E.

CERTIFICACIÓN DE CONTRATO DE 
PRESTACIÓN DE SERVICIOS CON PERSONA 

NATURAL
CO-OPS-FT-22 V1

LA DIRECCIÓN DE CONTRATACIÓN

CERTIFICA QUE:

Revisando el archivo de gestión documental se evidenció que la SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E., 
identificada con el Nit No. 900.958.564-9, suscribió con el(la) señor(a) JOHN EDWIN MOJICA PEÑA; identificado(a) con cédula 
de ciudadanía No, 80117840 el Contrato(s) de Prestación de Servicios con Persona Natural, pactando las siguientes condiciones 
y especificaciones:

CONTRATO 3047 de 2023

OBJETO PRESTAR SERVICIOS COMO PROFESIONAL DE APOYO A LA GESTION ADMISTRATIVO

VALOR TOTAL DEL CONTRATO $ 48.674.400

FECHA DE INICIO 2023-02-01

FECHA DE TERMINACIÓN 2024-01-31

PERFIL PROFESIONAL ADMINISTRATIVO III

OBLIGACIONES CONTRACTUALES

1, Generar de manera mensual la factura de  PIC, Capita, Proyectos UEL, Convenios docente asistenciales, APH y demas 
facturacion de venta de servicios que se requiera desde la subred integrada de servicios de salud sur,

 2. Elaborar, analizar, verificar y consolidar  los informes de facturacion mensuales, trimestrales, semestrales y anuales o con 
la periodicidad requerida dependiendo de las necesidades del are, teniendo en cuenta los cronogramas establecidos por la 
referente de facturacion,  entregando a contabilidad esta informacion a mas tardar el 6to dia habil para la conciliacion entre 
contabilidad, facturacion y sistemas,  
3.Enviar dentro de los terminos la informacion de facturacion de la subred integrada de servicios de salud a gerencia de la 
informacion , circular 003, Circular 007, Circular 009, Decreto 2193, Formato CB120 Sivicof, Informe Movilidad , ejecucion 
presupuestal, generacion de agenda estrategica y demas informes requeridos por el area de facturacion, lo cual incluye 
Validacion de la informacion de la facturacion radicada reportada por cartera Vs. la radicacion generada desde facturacion  y 
demas informes requeridos tanto internos como externos. 
4. Alimentar y mantener actualizada la matriz de indicadores financieros internos en lo referente a facturacion, 
5. Organizar del archivo interno de la oficina de facturacion, oficios internos y externos, al igual que realizar conciliacion con 
contabilidad de los ingresos de la subred,

 6. Hacer seguimiento permanente a la recepcion de facturas, auditoria de facturas de consulta externa e ingreso de la 
totalidad de las facturas a relacion de envio por parte de los revisores de cuentas para velar por la radicacion oportuna de las 
cuentas ante los diferentes pagadores, generando cronogramas para la solicitud de RIPS y radicacion de las cuentas,

 7. Realizar seguimiento a la entrega de facturas que debe generar la central de soportes para garantizar la radicacion de las 
cuentas 
8. Presentar aporte de parafiscales dentro de los dias 20-25 de cada mes con soportes requeridos para presentar la cuenta de 
cobro entre el 1-10 del mes siguiente de acuerdo al cumplimiento de las actividades contractuales, En caso de retiro de las 
actividades asignadas debera dejar al dia el 100% de las actividades contratadas asi como la entrega oficial del inventario y 
utensilios de trabajo entregados para el desarrollo de las actividades, siendo esto pre- requisito para firma de paz y salvo 
institucional y pago correspondiente por el tiempo trabajo faltante por certificar, 
9. Desarrollar las demas actividades que sean requeridas por el supervisor del contrato.

De conformidad con lo pactado, no existió relación laboral entre el (la) contratista y la Subred Sur, dada la naturaleza del contrato 
de prestación de servicios de apoyo a la gestión,regulado por el estatuto General de Contratación de la Administración pública 
(Ley 80/1993 Art.32) y reglado en el Manual de Contratación de la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur E.S.E

Esta constancia se expide a solicitud del interesado(a), a los 22 días del mes de Septiembre de 2026.

La presente certificación se expide con firma mecánica autorizada mediante resolución de gerencia de la Subred Integrada de 
servicios de Salud Sur E.S.E. No. 502 del 23 de abril de 2021

Si la información registrada presenta inconsistencias favor notificarlo al correo electrónico certificaciones.ops@subredsur.gov.co
Código de verificación: akmum68On0

PARA EFECTOS DE VALIDACION DEL PRESENTE DOCUMENTO, CONSULTAR EN: http://siasur.subredsur.gov.co/validar-certificacion
Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur --- Código postal: 110611

www.subredsur.gov.co
nomina@subredsur.gov.co

©Siasur - ©App Subred Sur Colaboradores - 2026



SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD E.S.E.

CERTIFICACIÓN DE CONTRATO DE 
PRESTACIÓN DE SERVICIOS CON PERSONA 

NATURAL
CO-OPS-FT-22 V1

LA DIRECCIÓN DE CONTRATACIÓN

CERTIFICA QUE:

Revisando el archivo de gestión documental se evidenció que la SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E., 
identificada con el Nit No. 900.958.564-9, suscribió con el(la) señor(a) JOHN EDWIN MOJICA PEÑA; identificado(a) con cédula 
de ciudadanía No, 80117840 el Contrato(s) de Prestación de Servicios con Persona Natural, pactando las siguientes condiciones 
y especificaciones:

CONTRATO 3596 de 2024

OBJETO PRESTAR SERVICIOS COMO PROFESIONAL DE APOYO A LA GESTION ADMINISTRATIVO

VALOR TOTAL DEL CONTRATO $ 46.646.300

FECHA DE INICIO 2024-02-01

FECHA DE TERMINACIÓN 2025-01-15

PERFIL PROFESIONAL ADMINISTRATIVO III

OBLIGACIONES CONTRACTUALES

1, Generar de manera mensual la factura de PIC, Capita, Proyectos UEL, Convenios docente asistenciales, APH y demas 
facturacion de venta de servicios que se requiera desde la subred integrada de servicios de salud sur,

 2. Elaborar, analizar, verificar y consolidar los informes de facturacion mensuales, trimestrales, semestrales y anuales o con la 
periodicidad requerida dependiendo de las necesidades del are, teniendo en cuenta los cronogramas establecidos por la 
referente de facturacion, entregando a contabilidad esta informacion a mas tardar el 6to dia habil para la conciliacion entre 
contabilidad, facturacion y sistemas, 
3.Enviar dentro de los terminos la informacion de facturacion de la subred integrada de servicios de salud a gerencia de la 
informacion , circular 003, Circular 007, Circular 009, Decreto 2193, Formato CB120 Sivicof, Informe Movilidad , ejecucion 
presupuestal, generacion de agenda estrategica y demas informes requeridos por el area de facturacion, lo cual incluye 
Validacion de la informacion de la facturacion radicada reportada por cartera Vs. la radicacion generada desde facturacion y 
demas informes requeridos tanto internos como externos.

 4. Alimentar y mantener actualizada la matriz de indicadores financieros internos en lo referente a facturacion, 
5. Organizar del archivo interno de la oficina de facturacion, oficios internos y externos, al igual que realizar conciliacion con 
contabilidad de los ingresos de la subred, 
6. Hacer seguimiento permanente a la recepcion de facturas, auditoria de facturas de consulta externa e ingreso de la 
totalidad de las facturas a relacion de envio por parte de los revisores de cuentas para velar por la radicacion oportuna de las 
cuentas ante los diferentes pagadores, generando cronogramas para la solicitud de RIPS y radicacion de las cuentas, 
7. Realizar seguimiento a la entrega de facturas que debe generar la central de soportes para garantizar la radicacion de las 
cuentas 
8. Presentar aporte de parafiscales dentro de los dias 20-25 de cada mes con soportes requeridos para presentar la cuenta de 
cobro entre el 1-10 del mes siguiente de acuerdo al cumplimiento de las actividades contractuales, En caso de retiro de las 
actividades asignadas debera dejar al dia el 100% de las actividades contratadas asi como la entrega oficial del inventario y 
utensilios de trabajo entregados para el desarrollo de las actividades, siendo esto pre- requisito para firma de paz y salvo 
institucional y pago correspondiente por el tiempo trabajo faltante por certificar, 
9. Desarrollar las demas actividades que sean requeridas por el supervisor del contrato.

De conformidad con lo pactado, no existió relación laboral entre el (la) contratista y la Subred Sur, dada la naturaleza del contrato 
de prestación de servicios de apoyo a la gestión,regulado por el estatuto General de Contratación de la Administración pública 
(Ley 80/1993 Art.32) y reglado en el Manual de Contratación de la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur E.S.E

Esta constancia se expide a solicitud del interesado(a), a los 22 días del mes de Septiembre de 2026.

La presente certificación se expide con firma mecánica autorizada mediante resolución de gerencia de la Subred Integrada de 
servicios de Salud Sur E.S.E. No. 502 del 23 de abril de 2021

Si la información registrada presenta inconsistencias favor notificarlo al correo electrónico certificaciones.ops@subredsur.gov.co
Código de verificación: akmum68On0

PARA EFECTOS DE VALIDACION DEL PRESENTE DOCUMENTO, CONSULTAR EN: http://siasur.subredsur.gov.co/validar-certificacion
Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur --- Código postal: 110611

www.subredsur.gov.co
nomina@subredsur.gov.co

©Siasur - ©App Subred Sur Colaboradores - 2026



SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD E.S.E.

CERTIFICACIÓN DE CONTRATO DE 
PRESTACIÓN DE SERVICIOS CON PERSONA 

NATURAL
CO-OPS-FT-22 V1

LA DIRECCIÓN DE CONTRATACIÓN

CERTIFICA QUE:

Revisando el archivo de gestión documental se evidenció que la SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E., 
identificada con el Nit No. 900.958.564-9, suscribió con el(la) señor(a) JOHN EDWIN MOJICA PEÑA; identificado(a) con cédula 
de ciudadanía No, 80117840 el Contrato(s) de Prestación de Servicios con Persona Natural, pactando las siguientes condiciones 
y especificaciones:

CONTRATO 3743 de 2021

OBJETO PRESTAR SERVICIOS COMO PROFESIONAL DE APOYO A LA GESTIÓN ADMISTRATIVO

VALOR TOTAL DEL CONTRATO $ 11.250.000

FECHA DE INICIO 2021-02-01

FECHA DE TERMINACIÓN 2021-04-30

PERFIL PROFESIONAL ADMINISTRATIVO II

OBLIGACIONES CONTRACTUALES

1, Generar de manera mensual la factura de PIC, Capita, Proyectos UEL, Convenios docente asistenciales, APH y demás 
facturación de venta de servicios que se requiera desde la subred integrada de servicios de salud sur,

 2. Elaborar, analizar, verificar y consolidar los informes de facturación mensuales, trimestrales, semestrales y anuales o con la 
periodicidad requerida dependiendo de las necisades del are, teniendo en cuenta los cronogramas establecidos por la 
referente de facturacion, entregando a contabilidad esta información a mas tardar el 6to día hábil para la conciliación entre 
contabilidad, facturación y sistemas,
3.Enviar dentro de los términos la información de facturación de la subred integrada de servicios de salud a gerencia de la 
información , circular 003, Circular 007, Circular 009, Decreto 2193, Formato CB120 Sivicof, Informe Movilidad , ejecución 
presupuestal. 
4. Alimentar y mantener actualizada la matriz de indicadores financieros internos en lo referente a facturación
5. Generar los informes requeridos tanto del cliente interno como externo incluidos entes de control 

 6. Entrega de medios magnéticos de la facturación mensual de la subred integrada de servicios de salud sur con información 
detallada por los diferentes pagadores 
7.Organización del archivo interno de la oficina de facturación, oficios internos y externos, Para certificación de pago por 
parte del área el contratista OPS no deberá tener pendientes de reporte de informes ni generación de facturas especiales que 
se hacen desde el área de facturacion, 
8. Apoyar el proceso de generacion de agenda estrategica y demas informes requeridos por el area de facturacion, lo cual 
incluye Validacion de la informacion de la facturacion radicada reportada por cartera Vs. la radicacion generada desde 
facturacion 
9. realizar conciliacion con contabilidad de los ingresos de la subred 
10.Cuidar el inventario asignado y responder por él, en caso de pérdida, deterioro o mantenimiento avisar al líder del área para 
hacer el trámite respectivo, Las demás que se requieran y que son parte esencial del proceso de facturación.

De conformidad con lo pactado, no existió relación laboral entre el (la) contratista y la Subred Sur, dada la naturaleza del contrato 
de prestación de servicios de apoyo a la gestión,regulado por el estatuto General de Contratación de la Administración pública 
(Ley 80/1993 Art.32) y reglado en el Manual de Contratación de la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur E.S.E

Esta constancia se expide a solicitud del interesado(a), a los 22 días del mes de Septiembre de 2026.

La presente certificación se expide con firma mecánica autorizada mediante resolución de gerencia de la Subred Integrada de 
servicios de Salud Sur E.S.E. No. 502 del 23 de abril de 2021

Si la información registrada presenta inconsistencias favor notificarlo al correo electrónico certificaciones.ops@subredsur.gov.co
Código de verificación: akmum68On0

PARA EFECTOS DE VALIDACION DEL PRESENTE DOCUMENTO, CONSULTAR EN: http://siasur.subredsur.gov.co/validar-certificacion
Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur --- Código postal: 110611

www.subredsur.gov.co
nomina@subredsur.gov.co

©Siasur - ©App Subred Sur Colaboradores - 2026



SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD E.S.E.

CERTIFICACIÓN DE CONTRATO DE 
PRESTACIÓN DE SERVICIOS CON PERSONA 

NATURAL
CO-OPS-FT-22 V1

LA DIRECCIÓN DE CONTRATACIÓN

CERTIFICA QUE:

Revisando el archivo de gestión documental se evidenció que la SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E., 
identificada con el Nit No. 900.958.564-9, suscribió con el(la) señor(a) JOHN EDWIN MOJICA PEÑA; identificado(a) con cédula 
de ciudadanía No, 80117840 el Contrato(s) de Prestación de Servicios con Persona Natural, pactando las siguientes condiciones 
y especificaciones:

CONTRATO 2620 de 2025

OBJETO PRESTAR SERVICIOS COMO PROFESIONAL DE APOYO A LA GESTION ADMINISTRATIVA DEL 
PROCESO DE FACTURACIÓN EN LA DIRECCIÓN FINANCIERA

VALOR TOTAL DEL 
CONTRATO

$ 48.403.986

FECHA DE INICIO 2025-01-16

FECHA DE 
TERMINACIÓN

2026-01-13

PERFIL PROFESIONAL ADMINISTRATIVO III

OBLIGACIONES CONTRACTUALES

1, Generar de manera mensual la factura de PIC, Capita, Proyectos UEL, Convenios docente asistenciales, APH y demas 
facturacion de venta de servicios que se requiera desde la subred integrada de servicios de salud sur, 
2. Elaborar, analizar, verificar y consolidar los informes de facturacion mensuales, trimestrales, semestrales y anuales o con la 
periodicidad requerida dependiendo de las necesidades del are, teniendo en cuenta los cronogramas establecidos por la 
referente de facturacion, entregando a contabilidad esta informacion a mas tardar el 6to dia habil para la conciliacion entre 
contabilidad, facturacion y sistemas, 
3.Enviar dentro de los terminos la informacion de facturacion de la subred integrada de servicios de salud a gerencia de la 
informacion , circular 003, Circular 007, Circular 009, Decreto 2193, Formato CB120 Sivicof, Informe Movilidad , ejecucion 
presupuestal, generacion de agenda estrategica y demas informes requeridos por el area de facturacion, lo cual incluye 
Validacion de la informacion de la facturacion radicada reportada por cartera Vs. la radicacion generada desde facturacion y 
demas informes requeridos tanto internos como externos. 
4. Alimentar y mantener actualizada la matriz de indicadores financieros internos en lo referente a facturacion, 
5. Organizar del archivo interno de la oficina de facturacion, oficios internos y externos, al igual que realizar conciliacion con 
contabilidad de los ingresos de la subred, 
6. Hacer seguimiento permanente a la recepcion de facturas, auditoria de facturas de consulta externa e ingreso de la 
totalidad de las facturas a relacion de envio por parte de los revisores de cuentas para velar por la radicacion oportuna de las 
cuentas ante los diferentes pagadores, generando cronogramas para la solicitud de RIPS y radicacion de las cuentas, 
7. Realizar seguimiento a la entrega de facturas que debe generar la central de soportes para garantizar la radicacion de las 
cuentas 
8. Presentar aporte de parafiscales dentro de los dias 20-25 de cada mes con soportes requeridos para presentar la cuenta de 
cobro entre el 1-10 del mes siguiente de acuerdo al cumplimiento de las actividades contractuales, En caso de retiro de las 
actividades asignadas debera dejar al dia el 100% de las actividades contratadas asi como la entrega oficial del inventario y 
utensilios de trabajo entregados para el desarrollo de las actividades, siendo esto pre- requisito para firma de paz y salvo 
institucional y pago correspondiente por el tiempo trabajo faltante por certificar, 
9. Desarrollar las demas actividades que sean requeridas por el supervisor del contrato.

De conformidad con lo pactado, no existió relación laboral entre el (la) contratista y la Subred Sur, dada la naturaleza del contrato 
de prestación de servicios de apoyo a la gestión,regulado por el estatuto General de Contratación de la Administración pública 
(Ley 80/1993 Art.32) y reglado en el Manual de Contratación de la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur E.S.E

Esta constancia se expide a solicitud del interesado(a), a los 22 días del mes de Septiembre de 2026.

La presente certificación se expide con firma mecánica autorizada mediante resolución de gerencia de la Subred Integrada de 
Si la información registrada presenta inconsistencias favor notificarlo al correo electrónico certificaciones.ops@subredsur.gov.co
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servicios de Salud Sur E.S.E. No. 502 del 23 de abril de 2021
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD E.S.E.

CERTIFICACIÓN DE CONTRATO DE 
PRESTACIÓN DE SERVICIOS CON PERSONA 

NATURAL
CO-OPS-FT-22 V1

LA DIRECCIÓN DE CONTRATACIÓN

CERTIFICA QUE:

Revisando el archivo de gestión documental se evidenció que la SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E., 
identificada con el Nit No. 900.958.564-9, suscribió con el(la) señor(a) JOHN EDWIN MOJICA PEÑA; identificado(a) con cédula 
de ciudadanía No, 80117840 el Contrato(s) de Prestación de Servicios con Persona Natural, pactando las siguientes condiciones 
y especificaciones:

CONTRATO 1283 de 2026

OBJETO PRESTAR SERVICIOS COMO PROFESIONAL DE APOYO A LA GESTION ADMINISTRATIVO DEL 
PROCESO DE FACTURACIÓN EN LA DIRECCIÓN FINANCIERA DE LA SUBRED INTEGRADA DE 
SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E

VALOR TOTAL DEL 
CONTRATO

$ 37.699.116

FECHA DE INICIO 2026-01-14

FECHA DE 
TERMINACIÓN

2026-09-30

PERFIL PROFESIONAL ADMINISTRATIVO III

OBLIGACIONES CONTRACTUALES

1.    Elaborar y consolidar la facturación mensual correspondiente a los programas PIC, cápita, proyectos UEL, convenios 
docente–asistenciales, APH y demás servicios de venta de servicios que se requieran por parte de la Subred Integrada de 
Servicios de Salud Sur E.S.E., conforme a los lineamientos técnicos y contractuales aplicables.
2.    Elaborar, analizar, verificar y consolidar los informes de facturación con periodicidad mensual, trimestral, semestral, anual 
o la que se requiera, de acuerdo con las necesidades del área y los cronogramas definidos, entregando los insumos 
correspondientes al proceso de contabilidad dentro de los plazos establecidos, con el fin de facilitar la conciliación entre 
contabilidad, facturación y sistemas.
3.    Preparar, validar y remitir la información de facturación institucional dentro de los términos establecidos a la Gerencia de 
la Información y a las instancias competentes, en cumplimiento de la normativa aplicable (incluidas las Circulares 003, 007 y 
009, el Decreto 2193, el formato CB120 SIVICOF, el informe de movilidad, la ejecución presupuestal, la agenda estratégica y 
demás reportes requeridos), lo cual comprende la validación de la información radicada reportada por cartera frente a la 
generada por el proceso de facturación, así como la elaboración de informes internos y externos.
4.    Consolidar y mantener actualizada la matriz de indicadores financieros internos relacionados con el proceso de 
facturación, como insumo para el seguimiento y la toma de decisiones institucionales.

5.    Organizar y mantener el archivo interno del proceso de facturación, incluyendo oficios internos y externos, así como 
apoyar la conciliación de los ingresos de la Subred con el proceso de contabilidad, mediante la consolidación y validación de 
la información requerida.
6.    Realizar el seguimiento técnico al proceso de recepción y auditoría de facturas, en especial de consulta externa, así como 
al registro de la totalidad de las facturas en las relaciones de envío elaboradas por los revisores de cuentas, con el fin de 
contribuir a la radicación oportuna de las cuentas ante los diferentes pagadores, incluyendo la elaboración de cronogramas 
para la solicitud de RIPS y la radicación de cuentas.
7.    Brindar apoyo técnico al seguimiento de la entrega de facturas generadas por la Central de Soportes, con el propósito de 
garantizar la radicación oportuna de las cuentas ante los pagadores correspondientes.
8.    Acreditar el cumplimiento de las obligaciones contractuales mediante la presentación de los soportes de aportes al 
sistema de seguridad social y parafiscales, conforme a la normatividad vigente, como requisito para el trámite de la cuenta de 
cobro correspondiente. En caso de terminación del contrato, el contratista deberá dejar ejecutadas y documentadas la 
totalidad de las actividades a su cargo, así como realizar la entrega formal de los bienes, inventarios o elementos 
suministrados para la ejecución del contrato, como requisito previo para la expedición del paz y salvo institucional y el pago 
correspondiente.
9.    Desarrollar las demás actividades de carácter técnico y de apoyo que resulten necesarias para el cumplimiento del objeto 
contractual, siempre que guarden relación directa con este, se encuentren previamente definidas por el Supervisor del 
contrato y no impliquen subordinación, exclusividad ni el ejercicio de funciones propias de un empleo de planta.

De conformidad con lo pactado, no existió relación laboral entre el (la) contratista y la Subred Sur, dada la naturaleza del contrato 
de prestación de servicios de apoyo a la gestión,regulado por el estatuto General de Contratación de la Administración pública 
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(Ley 80/1993 Art.32) y reglado en el Manual de Contratación de la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur E.S.E

Esta constancia se expide a solicitud del interesado(a), a los 22 días del mes de Septiembre de 2026.

La presente certificación se expide con firma mecánica autorizada mediante resolución de gerencia de la Subred Integrada de 
servicios de Salud Sur E.S.E. No. 502 del 23 de abril de 2021
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