m CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO U ORDEN i

.E m#.wuﬂﬂ.ﬂ.m%ﬂm anwa_.s.n.am%maiw DE PRESTACION DE SERVICIOS (OPS) PARA PROCESO DE M”MNMM: _ Arms _
& " SurOcadente ESE PAGO POR TESORERIA S —— i

INFORMACGION DEL CONTRATISTA

|NOMBRE DEL CONTRATISTA: : Carlos Andres Marfio Duefiss # )
TIPO DE DOCUMENTO: cC _ X _ CE _ NO. 6645800 7
CORREO ELECTRONICO: CELULAR: 3017568270
&
UNIDAD DE PRESTAGION DE SERVICIOS DE SALUD: FONTIBON ZONA FRANCA FOB9
UBICACION DEL SERVICIO: PIC . SEDE: FONTIBON
Gentra de_ Centro de Centro da_ Centro de, Gentro de.
Centro de coste {7 % N i % . % G % %
CENTRO DE COSTOS: i cose il i coste costo
. FOO9K31/ | 100 .
ENTIDAD FINANCIERA: BANCCLOMBIA TIPO DE CUENTA: AHORROS
NUMERO DE CUENTA EANCARIA _ 62485508621 _ PENSIONADO _ NO
INFORMACION PARA EL PAGO DEL, CONTRATO U ORDEN DE PRESTACIHON DE SERVICIOS
§NUMERO DE CONTRATO Y VIGENGIA: 3599.2021 \\ N° DE PAGOS DEL CONTRATO 1 DE _ 1
NUMERO DE CDP 32 /|eeEcHa| 2021-01-08 % NUMERO DE CRP 13944 FECHA 2021-01-31..
5 ra

.,u_,m.ﬁm_, servigios profesionales a la gestion administrativa y/o asistencial en el area de PIC, dentro de los diferentes .
OBJETQ DEL CONTRATO: pracesos y procedirientos de [a SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E. de acuerdo)
i al requerimiento institucionat. .

_ - pia } MES | aRO |7 pia. | MES | ARO
JPERIODO CERTIFICADO: DESDE 4 < {  HASTA .
1 27 2021 28 2¢ | 20214
'VALOR HONORARIOS MENSUALES: $3.6570.140 o
TIPO DE SERVICIOS _ PIC . RESERVA DE GLOSA 2% _ $0

[OBSERVACIONES: Ninguna.

CONTROL DE EJEGUCION DEL CONTRATO

CONCEPTO VALORES -
VALOR TOTAL DEL CONTRATO MAS ADICIONES: i $3.570.149°
VALOR EJECUTADO $3.570.149 7
VALOR A PAGAR AL CONTRATISTA $3.570.149
'VALOR A LIBERAR ! $0
SALDO POR EJECUTAR $0

JPORGENTAJE DE EJECUCION 100%

El interventor o supervisor del contrato CERTIFICA QUE:

Se verifica el nc:,,_u_m:_mmi.m del minimo valor de los aportss al sistema de seguridad social en salud y pensiones pagado en el mes. Los honorarios
Jinferiores a $2'271.315ei valor para IBC debe ser sobre un salario minimo legal vigente. :

APORTE I
{BC DE APORTE A SALUD o, NIVEL APQORTE
comzacion | = 12s%isc _umzm._ﬁm‘ 16% | re ARL | TOTAL APORYES
$1.4280060 |  $178.507 $228.490 7| 3 $34.747 $441.784"

- .w\
Dado en Bogoté al mes de wmcﬂw_a\ dei afic Dos Mii Veintiuno (2021). Lo antegor para que suria el pago pertinente. Cordialmente,

. orloa Axndes i@a&
JENNY mﬂu%)zg BERMUDEZ GARCIA CARLOS ANDRES MARINC DYENAS

N@MBRE y FIRMA DEL SUPERVISOR NOMBRE y FIRMA DEL CONTRATISTA

o
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.m Verstén F ]

PR— INFORME DE ACTIVIDADES POR ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS Fecha de aprbacion 042017
-. bl i Cadigar ‘ a0z 0000
— e ’ _
Ubicacién del Servicio: __u_O VIGILANCIA SALUD AMBIENTAL \_ Sede: FONTIBON ZONA FRANCA FeDg
Dia | M | ano | - | O |-Mes I AGe |
3 . 0 i ~a .
No. DE CONTRATO: 3599-2021 M\ K Periodo certificado desde et T ¥ 2 u\* 2 cﬁi & Z {2t
INOMBRE DEL CONTRATISTA: -O}I_rca ANDRES MARINO DUERAS %\ C.C. 6.645.800 |DE PALMIRA
OBJETO DEL CONTRATO: Prestar Seniicos 2 afa gestion yio asistencial en & area de PIC, dento de los p ¥ dela SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE]
£.5.E. de acuerdo al requerimiento institucional.
| =] ftado del rmi del es: P : 8l _x_ NG Servicies: St ___ NO
OBLIGACIONES CONTRAGTUALES PROGRAMAD ACTIVIDADES REALIZADAS PRODUCTOS ENTREGADOS

74 actas de Inspeccidn , vigilancia y conirol]
Realizer, Sderar o apayar visitas de inspeccion, vigitancia y control, toma y envio de muestras {si Viskas de Inspeceite, Vighieia y Canrol74 vsis, dituidas a5 chiifidas asi : - Estética n.,anam__.u_ iy
fuera necesaric) y operativos, en las diferentas lineas de intervencion o actividades Estélica O 8. |Etabiedimiontos  de  estética F ia
_Sawmua:n_m:_mmmﬁmmungmunwcﬁ_mznﬁ Sﬁ.ammﬂnmm_omncmwmmnmm_uzmme wfines al L] nbm»ﬁ_ﬁuwnaioainoﬂ 3in uso de aparatologia 4. coporF sin uso de  aperatoiogla 4.
pesil p a'lo establecida an fos d dares y plan de Estabiecimientos de estélica faclal wo comporal y estetics amamental 412 Do e T tica  fachal io|
mSoaaam_Saassum:ﬁm::mEmsH&EugE Distrital de Salud, de tatuajes y piercing 4. copord y  ecelica  omamental 4,

de tatuajes y piercing 4.
{Erindar asesoria tecnica a ks comunidad en normetivad Sanitaria y Ambiental, ™ Di fon de piezas jcati pendl ,nmm.% visita inspeccion viglancia y|
i cada una da mes

de las mads.umaoam. SUE _.mmum%om soportes ....:m :mnm...nm: las m%ﬁwnmw Asicomo los 1] Informe de gestion. de _um.wla_d o
respectivos cronogramas, de las visitas o acck arealizary .

74 aotas de inspeceibn |, vigilancia y control
divididas aal : Estética Omamental 53

Esttca O 53, T ; Tonmi o
W”..mnmﬁ vn.ﬁnﬁ::mam:*n los productos que los. de en & |t de factal ylo co I sin uso.de Mw+ "|Esteblecimientos  de estidica  facial yiol

corporal  sin use  de  aparafologiz 4.
gggw%%@ﬂﬂ.iﬂﬂﬁoﬂgﬁﬁaﬂug:ﬁzm:_ : s de estffics ¥io

corporal  y  estetica  omamental 4
Estabtecimiantos de tatusjes ¥ piercing 4.

Visitas de Inspeccitn, Vigllancia w .....n.ﬁur‘_.s visitas, n_wa._!._nmu um.

Establecimienios de kabrajes y piercing 4.

| Acompafiami a las euditorias ink ¥ &n caso de req ] Prezuditoria de saportes. Informe Preauditoria.
Formulat y ejecutar las p has o ivas, y/o plan de mejoramienta a que haya Ampl de acch P Ivas yio correctivas de .
hugar de doa las - ¥ o . -] 2 fas evaluack y . Revisiin de soportes en cada entrega.
ta T delad i vas de [os si de in
has de autor en de i ¥ i registro de soporte
_om_meoo {Software), definicion de |2 auditoria de los documentos cinetificos y da mas informagion k-] Se iene confidencial ae Jos si de irfor H No requiere soporte.

e Se ganera dentro de las labores propias de su perfil en el componenete de vighancia sanitarie
ly ambiental y de vigilancia en sahsd publica.

inf opc sobre cualqus que interfiera an e cumplimiento de los Se infosma oportunamente ai lider sobre las situaciones .
objetivas ¥ ala di jdad asignada. st presentadas. Correo Electronico.

. " . ; ] . - . Archivo fisico y magnetigo de las 74
Llevar de forma ordenada un archivo fisico vio de facit v ver 8] Archive fisico y magnético. A do ins 16n, viglancia y control.

Atender y dar repsuesta oporiuna 4 peticiones, salicH o quejas porla

Sa realiza respuestas a peticiones ¢ quejas prasentadas por la Oficio de respuesta de las solicitudes del
comunidad. 8l E— mes.
’ . . . IEntregas de trabajo semanal; 05/02/2021; 12/02/2021, Actas de reunion, listados de asistencia e
Asistir a las diferentes reunivnes, eventos 0 espacios que sean asignados y/o delegados. L+ 10102/2021; 23/02/2021; reunion de linea 1 10212021 informe de gestion.,
>_ua<!mm fizacion de ¥ de interes del area de salud publica o . . . "
demas actividades Qm % m_._!.nn do sen requerida. 81 Pazticipation en conversatorios. Evaluaciones; Listados de asistencia.
€ CUI&E00 YGOSR Tt «ﬂ_ Y P PoT 0=
et ivos, ef buen uso de fos la idad, ef ¥ sati ! am_namaﬁ
interno y extemo de fa Subred o conocer, u..o:.onm:mumnmlumzuaummnmumﬁgmawaaﬂw . : . e .
residuos hospitatarios, manual de higiene y seguridad industrial, programa de salud ocupacional, sl Se promueve e clidado y ¢ i det pairimenio i cional. Ho requiere soporte.
w_mamm c,m maﬂwm:nﬁ para proteger la salud en el trabajo aplicando las lecnicas de;
iConocer, promrover y aplicar las _ua_n.nmm tucionales que icen los ohjetives corporatives,
el buen uso de los fa ef bi ¥ la satisfaccitn de) cliente intemo y S ‘Se conocen, promueved y aplican las Paliticas Institusi No feqt soporte.
extema de fa Subred.
(Conocar, promover y sphiar ias N de Gestion Ambiental, residuos hospi manuel de Se conocen, promusven y 3Pl ﬁmﬁﬁaﬂ Mm _thﬂam equridad
higiene y seg de salud ¢ planes da ia, para s Inclusiria, de salud ¢ - _u__%:ﬂ de No requiere soporte,
proteger !a salud en el trabajo mtmnmsao las tecnicas de Bioseguridad. semergencia = ¥
1. Ejs 1as activi $egln criterios de autocontrol. =] Se ejeculan aclividades segan criterios de autocontrol, Soportes seglin se requiera
m..u_.: = los equipas y elementos puestos a disposicién para e desarrolio def objeto st Se equipos ¥ ek s fes segun s requlera
M«Ozwcﬂ“ﬁ con tas normas y procedimientos establecidos en los manuales y reglamentos de la s Se cumplen con normas y imiantos. 5 segin s& requiera
4. Asistir a las s aventos o espacios que le sean asignados yo delegades. sl Ask @ reuniones, 0 espacios, Listados de asitencia.
S. Participar en el proceso de acreditacin en salud de Ia Subted. st {Participacion en proceso de acreditycion. ‘Soportes seguin se requiera.
6. Mantaner, desamofiar & implementar Ia visidn y la mision de la Subred e impulsary : P - - . -
aa_.:oﬂo:% nuesko un:%n__o de senviios. st Se " e visitn y mision, Soportes segin s requiera.
e en tes formate por la & ia
U_uanm_nowm_:nq_mw@_‘mn de casa una de las actividades v sus resp p 81 £ de i en formatos i Sop segiin se
{Cronogramas, infcemes, entre ciros).
—anmmamﬂg. ¥y acompafiamiento a las auditorias inlernas y extemas en caso de requerirse. sl Acomp iento a auditorias segln se iara. Soportes seglin se requiera.
23

7

...\



hw. Participar acivamente en procesos y medodologias de atencion ante un eventr prioritario de
Salud _uegﬂm o alertas epidemiolbgicas que se presente de manera eritica en la Subred, segin

8l

Pasticipacion acliva en procesos y metologias de atencion ante:
‘eventos prioritarics en salud plblica.

Soportes segln Se requiera.

leventos de %@agmﬂst&_nmumn 00 se requl

uiera.

58 requiera.
10 Rgngm.omuaoma-ﬂ.n:aw intemos para la solicitud de i ios en fes lfneas » iacion de los eS| para iud de } .
de accion, toni an cuentz [os fi i el contrato PSPIC, manual de contrataciones yio L] w_w= it segln 5 reg
demss procedimientes aplicables.
11. Realizar enfregas de os productes de su i los jas de . . . . . .
nirages sernanal, Entraga de inf de gestién Actas de reunidn, listados de asistencia ¢
_gﬂaw_.x“n portunidad, calidad seglin 95@«%33@33&%%5&&@5&_:&% St E de trabjo 3 de imonme gwn-mﬂ.mﬂug.
12. izar la antrega op de los proth 1 cuenta fos ciclos de digitacion RS 0 e de a |Actas de reunion, Estados de asistencia €
del componente. s entreq {informe de gestion.
13. m“wamlnw incipios de tion, auto ion y autocantrol en et desarrolio de sus Se gjercen os p de auto ¥ seglin se .
des objeto del sl autocontrol. g
14, Asiglir a las i inarias y por [os fideres operativos, - i
de vighancia o A p P v._ﬂ<nmq=<m_ L b= a Seqim 58 Sopartes segiin se requiera.
15. Alender las i ydar de maneea of a quejas y solich 1 Se realiza @ petich O quejas p porla  |Oficio de respuesta de las sclicitudes def
por o lider operativo. 8 comunidad mes.
16. Enviar y de manera los e ¥ quejas defivados de fa
del ode por &l lider operativo de 1a linea de -] Respuestss oportunas segin se requiera. Soportes seqn se requiera.
uerida.
17 Bﬂﬁ!cﬁoqﬁamaﬁswmﬁmo_%nnmm_ﬁﬁnw inconsestencias nuﬁnﬁnmmn_mwﬁ L SVEA "
p o das de la gjecucitn de las actividades de IVC v sus comespe bases de s1 o &l DRIVE St para tde Soportes seqin se requiera
datos. nconsiencias.
18, Asistir, partici) edi e de las acch del PSPIC en dancia & la labor mis
¥io i preslar apoyo, y pariicipar en Ja atencion de £ Apoyo en eventos de intenes de salus publica segGn se i Segun sa 0

OBSERVAGIONES: Ninguna

4
s

£

UQLOAV bﬁ,ﬁf%w iy

HOMBRE COMPLETO,CEDULA Y FIRMA 0E2.

Wi

TOTAL A PAGAR (Niimero y letras): $3.570.14¢ TRES MILLONES GLHNIENTOS SETENTA MIL CIEKTO GUARENTA Y NUEVE PESOS MGTE

_anO,MV 6'©As S - S

Nota: El_informe su aprobacitn estard suf u_mo»n.nlm&_._ de cumplirmiento del contrato glie expi

ot ot o ek s Vo
755
V4
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aportes Planilla Resumen

f;
eniinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacibn dv Razan Socfal Ciase Aportante Sucursal Principal Direccton Ciudpd-Departamanta Teléfone Exonerads SENA @
ICBF
CC 6445800 MARIFG DLERAS CARLOS ANDRES IHDEPERDIENTE BRINCIPAL avcrA7ino 22054 INT 33 [ ROGOTA-BOGOTAD.E. 416214z to
APTO 1002
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periado Llava Tipo Fecha Paga

Pansidn Salud Pago Piantlla Planiia Limite Pago Bance Dlas Mora Valor
20280 2021-H BES0D4249 9415306667 i 2021701402 2021/G2708 } BAHCOLCHBIA & $441,500
LIQUIDACION DETALLADA DE APGRTES

EMPLEADO NOYEDADES PENSION SALUD CLF RIESGDS PARAFISCALES
%o, | Kenttficactsn Harmbre . FTITTT T Lo 8¢ aporte |codigef [ BC aporte  |Codiga|Di2s|  1ac Aporte  [Codigo]oms]  1BC aporte [ofss| iC sports [ Exonenato_ | Tota spartes
pivet i [
RSAL: PR T A 6 ;! 0

Cantro de Trabajo: PRINCIPAL (1 ANlades} §1,428,060]  4228,%00] $1,420,6600  §178,600) 50 30 $4,428,040 14,800 $of $of 5441500
Chutled; BOGOTA Depho: BOGUTA D.E. (1 Afillates) $1,428,0800  5225,500) St4m0e0  $178,800 $0 50! $1,428,060 34,800 30 89 441,500

1 e Tootsion ™ Jwanio camios [FTTITTTITT T RIS w | ¢esed  Semmeod 0 5ol s 1 30| 51,428,004 I E sl ol 541,900
Total  Aflllades{ 1} §1,425,000) $228,500; $1,428,050 176,600 sof 50 $1,428,060 $34,800 30 50 541,500
DATOS GENERALES DEL APORTANTE

identificackin dv Razon Social Clage Aportants Sucursal Principal Drazcton Cludad-Depar Taldf E do SENA &

ICBF
€C 5845800 MARIAD SUEFIAS CARLOS ANDRES HBEPENIAENTE PRINCIPAL avera72no22 D54 1T 33 | BOGOTA-BOGGTA D.E. 4182312 Ho
T0 1082
DATOS GENERALES DE LA LIQUICACION
Perfodo Clave Tipe Fecha Page

Pansién Salud Paga Planfla Planiix Limite Pago Banco Dlas Mora Valor

202101 22101 BB60D4367 9415206687 1 2021102002 2021 /0208 | BANCOLOMBIA 6 441,500

RESUMEN DE

PAGO

FobiGe MY ey “UUSALBOSE S L VALOR A PAGAR.

$2:4,500

AFP (ADMINISTRADORAS: 1)

COLPENSIONES 2514 900,336,004 7 1 $218,500 $0 50 $228,500
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $34,800 50 S0 $34,500
ARL. SURA 14-11 890,903,750 3§ 1 $34,800 50 $0 £34,800
EPS (ADMINISTRADGRAS: 1) 1 $178,600 i) 50 $178,600

COMPENSAR EPSO0E 860,066,542 7 1 $178,600 S¢ 50 $178,600

Pagina 1 de 1 2021/02/1508:13 PM



DOCUMENTO EQUIVALENTE A FACTURA
LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E
NIT: 900.959.048-4

DEBE A:

CARLOS ANDRES MARINO DUENAS

CC 6.645.800 DE PALMIRA

concepto de servicios PROFESION E'EN INGENIERIA AMBIENTAL -PROFESIONAL UNIVERSITARIO 2,
durante el periodo de 01al 28 de Febrero de 2021 de nos*owaawa. con lo establecido en el
contrato de prestacion de servicios N°3599/2021

QL\QG ?5&2@ T
Nombre del contratista -

CARLOS ANDRES MARINO DUENAS

La suma de w.muongmsmm millones quinientos mmﬁwﬁm.i_ cientos cuarenta y nueve) por

CC 6645800 de Palmira
CUENTA DE AHORROS BANCO BANCOLOMBIA
NUMERO 62485598621



