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Version 3
.N Secretarla de Salud ‘CERT[FICACION DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO U ORDEN DE i
- Subred Integrada de Sewvicios de Salud | PRESTACION DE SERVICIOS (OPS) PARA PROCESO DE PAGO  [feehade | 150212018
B SuroccidenteEsE ‘ POR TESORERIA sl
‘ Cédigo: | 04-02-F0-0002 —

INFORMACION DEL CONTRATISTA

NOMBRE DEL CONTRATISTA: JOHANA MILENA RINCON
TIPO DE DOCUMENTO: c.C L X | C.E | NO. 35253923
CORREO ELECTRONICO: imilenarincon@gmail.com CELULAR: 3185024487

UNIDAD DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD:

UBICACION DEL SERVICIO: SISTEMAS SEDE: Fontibon
T - Centro de costo % Ci’:;‘l’o‘m % C':";;?Ode % | centro de costo % Cec':;fcd“ % cec’:;?c,de %
TO7 100
ENTIDAD FINANCIERA: DAVIVIENDA TIPO DE CUENTA: Ahorros
NUMERO DE CUENTA BANCARIA 570071605 PENSIONADO

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

NUMERO DE CONTRATO Y VIGENCIA: S0-3313 N° DE PAGOS DEL CONTRATO 4de 4
NUMERO DE CDP |794 FECHA 18/04/2018 NUMERO DE CRP | 22494 l FECHA 2018-04-30
PRESTAR SERVICIOS COMO PROFESIONAL ESPECIALIZADO ,DENTRO DE LOS DIFERENTES PROCESOS Y

OBJETO DEL CONTRATO: PROCEDIMIENTOS DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E. - UNIDAD
PRESTADORA DE SERVICIOS DE SALUD FONTIBON, DE ACUERDO A LAS NECESIDADES DE LA INSTITUCION

DIA MES ANO DIA MES ANO
PERIODO CERTIFICADO: DESDE HASTA
1 5 2018 30 5 2018
VALOR HONORARIOS MENSUALES: $4.700.000
TIPO DE SERVICIOS I Administratvo | RESERVA DE GLOSA 2% $0

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: $18.800.000
VALOR EJECUTADO $18.800.000
VALOR A PAGAR AL CONTRATISTA $4.700.000
VALOR A LIBERAR $0
SALDO POR EJECUTAR $0
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 $1.953.000 el valor para IBC debe ser sobre un salario minimo legal vigente.

| APORTE A SALUD |APORTE PENSION| NIVEL APORTE
Numero de Planilla IBC DE COTIZACION 12.5% IBC 16% IBC ARL ARL TOTAL APORTES
27708058 { $1;§Bo.000 $235.500 $301.400 $45 $582.800
!

Dado en Bogotéa a los ( ) ias e Lnes de MAYO del afio Dos Mil diesisiete (2018). Lo anterior | g

/Zﬁ pertinente. Cordialmente,

(> ;
WILSON ORLANDP GONZﬁLEZ JAIMES OHAN MILENA‘R’INCON
Jefe Pﬁcina TICS NO R ‘Fmﬁﬂ CONTRATISTA
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|
|
Servetacis de Salud |
Subred inegrada de Servicins d¢ Salud |
Sur Occidente E.S.E. |

INFORME DE ACTIVIDADES POR ORDEN DE PRESTACION
DE SERVICIOS con

Version 1

Fachada 0911112018

Cédigo:

15-02-F0-0003

Ubicacién del Servicio: |Unidad Fontibon

Sede: FONTIBON

Dia | Mes | AR Dia | M A
No. DE CONTRATO: S0-3313 Periodo certificado desde el < a = 2
1 5 2.018 30 5 2.018
NOMBRE DEL CONTRATISTA: |JOHANA MILENA RINCON C.C. 35.253.923 [DE FUSAGASUGA

OBJETO DEL CONTRATO: El Contratista a nombre propio y de manera independiente, sin que exista subordinacion ni relacién laboral alguna, prestara sus servicios y conocimientos como

Profesional Especializado de la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente

El resultado del cumplimiento del > es: Productos: SI ___ NO Servicios: SI X NO ___
OBLIGACIONES CONTRACTUALES PROGRAMADO ACTIVIDADES REALIZADAS PRODUCTOS ENTREGADOS
Acompafiamiento y apoyo para la toma de decisiones en Asisti a reuniones convocadas por el ingeniero Wilson|Apoyo en toma de decisiones.
las reuniones en la mesa de sistemas de la subred sur sobre |a formacién y estabilizacion del proceso de mesa de
occidente. ayuda. Procedimiento proceso mesa de ayuda
Asistencia a reuniones con el personal de mea de ayuda|Acta de reunién de QOdontologia.
para con el fin de organizar el grupo de manera transvesal
Acta de reunion mesa de ayuda sobre decisiones
Apoyo a la direccion de TICs en tomas de decisiones. administativas
sl Reuniones con el proceso de la mesa de gerencia de la|Informe de OM para el estandar de gerencia de
informacién. informacién.
Reuniones con el proceso de odontologia y Digital Ware en o
apoyo a las puebas de implementacion
Elaboracién informe de OM para el estandar de gerencia de
informacién.
Generacién de backups, mantenimiento y diagnostico Realicé los backups, mantenimientos y diagnosticos del|Backups.
del funcionamiento actual del datacenter de la unidad de funcionamiento actual del datacenter de la unidad de
fontibon de la subred suroccidente. s fontibon de la subred suroccidente.
Asistencia a las reuniones para toma de decisiones Asisti a reuniones convocadas por el ingeniero Wilson|Apoyo en toma de decisiones.
sobre el sistema de informacién de la subred sobre la formacién y estabilizacion del proceso de mesa de
ayuda, Procedimiento proceso mesa de ayuda
Asistencia a reuniones con el personal de mesa de ayuda|Acta de reunion de Odontologia.
para con el fin de organizar el grupo de manera transvesal
Sl Acta de reunion mesa de ayuda sobre decisiones
Apoyo a la direccion de TICs en tomas de decisiones. administativas
Reuniones con el proceso de la mesa de gerencia de la
informacién.
Apoyo y acompanamiento en la implementacién de HIS Asisti a las reuniones de pruebas funcionales de|Acta de reunién de Odontologia.
Odontologia apoyando el informe de posible incumplimiento
S|
Control y gestién de los técnicos para el funcionamiento
de la unidad Fontibon de |a subred sur occidente
Control y Gestién de los técnicos para la Subred!
Suroccidente como coordinador de la mesa de ayuda. Acta de reunién de Odontologia.
Sl Lineamientos para los Tecnicos de Mesa de Servicio Acta de reunion mesa de ayuda sobre decisiones
administativas
Apoyo y acompafiamiento a |a subgerencia
administrativa o subgerencia cientifica en la toma de . 3
decisiones del sistema actual, NO No Aplica. No Aplica.
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Acompariamiento y asistencia a estandares de la subred
y de la Unidad de Fontibon de la subred sur occidente.

Reuniones con el proceso de odontologia y Digital Ware en|
apoyo a las puebas de implementacion

Acta de reunién de Odontologia.

S| ¢ -,
Elaboracién informe de OM para el estandar de gerencia de A;ta_ dj TRLNION;:Masa de ayuda sobre decisiones
informacién administativas
|Mantenimiento y administracién del correo de la unidad
de Fontibon y correo de la subred integrada de servicios
de salud. ‘
NO No Aplica. No Aplica.
Acompafiamiento en |a toma de decisiones para la . . .
elaboracién de la nueva estructura organizacional del sistencia a reuniones con el personal de mesa de ayudal Aetas dE REGAH
proceso de sistemas de informacién para la subred. s para con el fin de organizar el grupo de manera transvesal
Apoyo a la direccién de TICs en tomas de decisiones. Procedimienta
Gestion de apoyo en la implementacion de la
conectividad de la nueva infraestructura de la subred . .
integrada de servicios de salud NO NoiAplica. NoiAplica,
Administracion y generacion de la base de datos actual
del sistema de informacion Dindmica Gerencial para la
unidad de Fontibon. .
S| Se actualiza el BackUp con lo generado en Historia Clinica, BackU
para la unidad de Fontibén en Dinamica Gerencial P
Elaboracién de infomes sobre indicadores resultados
Sl Elabore Informes para medir por unidad la necesidad e :Lfo;ﬁ:s pare {medic par Unidad; 8 {recesldad 8
soporte P
- ,
Participacioén de asistencia a las reuniones {
administrativas y directivas como representante de la
mesa de sistemas de informacion.
S| No Aplica No Aplica
Elaboracion de informes sobre entrega de resultados
para entidades de control, unidad de fontibon y subred i i
integrada de servicios de salud. Informe de necesidad de equipos.
Si Gestién Informe mesa de ayuda para indicadores. Informes
Informe de Ticketsa atendidos
Gestién sobre los requerimientos de personal nuevo que
se requiere a nivel de unidad de la subred integrada de
servicios de salud.
Sl N.A N.A
Responsable en la coordinacién del proceso de
sislemas de informacién de Ia unidad que le
corresponda
S| Atencion de las necesidadesde la unidad de Fontibon Gestién comunicada por correo y otros medios.
Elaboracién y entrega de informes solicitados por la
subred y la mesa de planeacién y sistemas. SI Actas de Reuniones Actas de Reuniones
Coordinar y liderar el proceso de desarrollo de N.A
aplicaciones nuevas asi como la creacién de proyectos
para la implantacién de todas las aplicaciones
complementarias para el HIS. Sl N.A

OBSERVACIONES:

TOTAL A PAGAR (Numero y letras): $4,700,000 CUA

\__]




vszcompensor | miplanilla.com

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

= T " DATOSDEL APORTANTE e = e  DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO
PERIODO COTIZACION R
cc 35253923 JOHANA MILENA RINCON CALLE 10NO.80F40 | 5633434 .com SALUD DIFERENTE A TIPO. FECHAPAGO | NUMERO
e Ll PLANILLA | DIAMES/ANG) | PLANILLA |  TOTALAPAGAR
FORMA CLASE NOMBRE ME: |
RPERTALON | | AboeTar bt CODIGO | DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO : S | Ao | mes | afio
UNICA | BOGOTA D.C. BOGOTA. D.C. NO § |au] s M1 . pintrckios 27708058 365500
TOTALES POR SUBSISTEMAS
TOTALES SALUD.
Cédigo EPS Nombre NIT UPC Adicional Incapacidades Licencla Maternidad Diss Mora e VaotMora . | Youul aPager [ No. Aiados
£ ora
: MNo. Autorizacién | Valor No. Autorizacién | Valor Cotizaclén
EPS001 ALIANSALUD EPS S.A. 830113831-0 235,000 0 | 0 | ) 15 2800 0 237.800 1
Voluntarla |  AporteFsp - PSP - Valor Mora | Valor Mor
Lo i Anorte PSP w | DiesMora | YalorMon rMora | Total a Pagar
Eo o ) 15 Wl 2600
A
:
ValorNeto | Dias | ValorMora [ Subtotal | No.Redicado | Valor Saido s No. Afillados
Mora Saldo a Favor Favor
500 4640 | E
o e =
i i : Tm@g : J
- bl e i A s
I NIT l Valor Aporte Dias Mora I Valor Mora Aporte | Total a Pagar | No. Afiliados l
TOTALES PARAFISCALES TOTALES POR SUBSISTENA :
Valor Aporte I Dias Mora ] Valor Mora Aports | TotalaPagar | No. Afiliados I"”-::-""" Total a Pagar
[] | [ 304400
46.400
[ | 0 0
o
[ 0
o
I 0
588,600

Este documento estd clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién
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