Cuenta de cobro 005-2021

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE

SALUDCENTROORIENTEE.S.E.
Nit.900.959.0517

DEBE A:

ANGELA CAROLINA CASTRO GUERRERO

C.C.1030676049 de BOGOTA D.C.

LA SUMA DE:

Dos millones catorce mil, setenta y ocho pesos ($2.014.078) /

Por concepto de:

e Honorarios por prestacion de servicios en cumplimiento del contrfatﬁ No PS
5035 de 2021 correspondiente de 04 al 31 de mayo de 2021

OBJETO: PRESTAR SERVICIOS COMO TECNICO DE APOYO A LA GESTION PARA DESARROLLAR
ACTIVIDADES EN EL PLAN DE SALUD PUBLICA DE INTERVENCIONES COLECTIVAS DE LA

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

Cordialmente,

~3

E
\

ANGELA CAROLINA CASTRO GUERRERO
C.C.1030676049

Teléfono: 3118885798

Direccion: KR 85 48 22 SUR

No Cuenta 001000143220 Ahorros Davivienda

Fecha: 31/Mayo/2021
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1. DATOS GENERALES DEL CONTRATS.

No, CONTRATO - OPS:

PS 5035 ”
2021 C.D.P. No.:

Proceso al que pertenece: PLAN DE

SALUD PUBLICA DE INTERVENCIONES COLECTIVAS -PSPIC |

Unidad a la que pertenece: ISALIJD PUBLICA - ENTORNO COMUNITARIO

Nombre del Cantratista: |ANGELA CAROLINA CASTRO GUERRERO

] cc. | 1.030.676.049 ]

Fecha Terminacidn incial:

2021-06-03

BOGOTA D,C -]

Valor Mensual:

$2232472

FECHA DE
TERMINACION

‘a

VALOR ADICION

FEGHA DEINIGIO

Valor a cobrar

7
52014078

%
:

VALDR PAGT-

. !

NUMERO DE PLANILLA,

o onf < ool uf ] e o ] a

o @~ o ud af ool 1

VALOR' TOTAL DEL.
CONTRATO

§$2232472

$2014.078

$218.394

PRESTAR SERVICIOS COMO TECNICG DE APOYO A LA GESTION PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN EL PLAN DE SALUD PUBLICA DE INTERVENCIONES COLECTIVAS DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS

DE SALUD CENTRO ORIENTEE.S.E

Relacién de actividades para el periodo: Desde: !znﬂ-as-m "

Hasta: [2021-0531 ]

Maﬂpﬁaﬂuaﬁhm

Prestar sus servicios para el desamalio de las actividades del Plan de Intervenciones

Participacion en reuniones del entorno L

y desde la

a o B estrategia Caracterizacion barrial y comunitaria fctas.
Calectivas en el Distrito Capital. bt
" - Organizar los recarridos que so realizaron a partr de los puntos ya identificados y entregados
B o aeTYcke ST PO ianveoiores Cechas: por la Secretaria Dstrita! de Salud, donde se Identifican los grupos pricrizadas en las localidades
 |Presentando la informacién y/o soporles que slieten y que corresponde alas R peritaripudb s e S s e o
| actividades, metas y productos conforme a jos anmxes ¥ ineamientos técnicos que el - d reg .
hagan parte de la relacin contraactual entre la subeed con el Fondo Financiers-SDS. g‘;:;a SEREH D0 R0GOARE Son.MaYRF
3 |Presentar g o a desarroliar. :;f’“""“ g i L i O Cronograma en fisica
Agoyar fas actividades inherentes al objeto del contrato para ol mejaramiento cortinuo ) )
4 |aa calitad y aquolas definidas dentra de los planes de mejoramiento de los diferentes | ¢ 1621120 3900 3 126 actividadss que estan sujstas al objeto contractual Actas
de y acreditacién de salud.
 |Reatzar apropiacian canceptual desde su perfil téznico y conforme a los anexos y
& [lineamientos técnioos que hagan parte de fa relaeién contraactual entre a subred con | Realizar apropiacian de fineamientos Acta
el Fonda Financierc-SDS.
Realizar acclones, asesonas integrales y técnicas extramurales e intramurales a la Actas de recorrido, instrumento de
| & |povlacion asignada & nivel individual, familiary colectivo, desde su perfil tecnica,y | Aportar a 1a planeacién de actividades, recoridos y demas acclones relacianadas con los caracterizacion, formato de seclones
conforme a los anexos y fineamientos técnicos que hagan parte de fa relacion lineamientos establecidos. celectivas, registro fotografico y matrices en el
contranchual entre [a subred con ef Fonda Financiero-5DS Drive, de Caracterizacién barrial.
Restzar ceionss de pramocin y de la salud y de bicntal
5 Realizar sccianes de informacion, edusacian y comunicacion enfocados a temas de salud

m«muea tamiliar y colectiva, desde su perfi técnico y conforme a los ancxos y
{lineamientos

ambiental

Actas y formatos de sesiones colectivas.

Realizar acciones, asesorias integrales y técnicas extramurales ¢ intrmmurales, desde
|5 perfil tecnico, en Ios diferentes entomes de vida catidiana y procesos
transversales, en institucianes o entidades asignadas. (Hogares, i

o

educativas, de proteceicn, IPS-UPGDs, formaies,
unidades de trabajo informal, en el ospa:h Ppiblico, etc), conforme a ios anexos y
lineamientos técnicos qui entre la subred con
|l Fondoe Financiero-SDS.

D sean asignadas de acuerdo a fa naturaleza del sbjeto contractual y
porfl profesional

Actas y demas soportes diligenciados

D rocesos de 2 los diferentes procesos del Plan de
Intervenciones Colectivas conforme @ su saber disciplinar y téenica, en funcin de los
requerimientas de los equipos tertoriales

Asistencia a reuniones de manera virtual o presencial coordinadas per of lider del producto o
referente del espacio,

Listados de asistencia.

Activar y nofificar los eventos de interés en salud publica detectados en cada una de

A0 s intervenciones. Realizar gun | wad en Formatos de canalizacion
| Presentar y responder dentro de los plazos establecidos por los productos, metas o
actividades asignadas, con la calidad de datas (integridad, oportunidad, consistencias, S Bases y formatos de la actividad de:

88 <22t y conforme los anexosy ineamiantos técnicos que hagan parie de la Ertrega de productos diarios a cafidad y el regl caracterizacion barrial y comunitaria covid-19

relacion contraactual entre ka subred con el Fondo Financlero-SDS.
Responder por ¢l di os

12 [cumplimienio de s\zar‘.mm conla ooty (ntegridad, upw!unldaﬂ e foamitiny ; i o g e i Formudationy

aneos y técnicos que hagan Lo,
parte de la relacién conlraactual entre la subred con el Fando Financiers-5DS,

43 |Realizar fos ue se requieran , para el | Desarmollar acciones de informacion edusacion y comunicacion con fa comunidad e e ’
pgrncialugiyoedivaiop upiied Esua:-o Y/o Procesa Transversal del PSFIC institucines wias y formetes de cargclerizacion.
Participar en I planeacion ce su compelanca de acuerdo al proceso asignada v =

14 |conforme a 28 metas agan parte de la refacion m:ﬁ:"; s u:: idog de fonlas Actas de reunion
preii bbb ity

15 |Participar en las asistencias técnicas convocadas f{ﬁ‘;‘::;‘;ﬁ““ manem vitual o presancial coordinacas por of ider del procuet e 1y sy e ssistercia,

Realizar ol (stamientoy de los saportes pars las auditorias ex
18 {se generon durante y después de la ejecucion de las ectividades del Plan de Realizar acciones de precrifica, preauditaria y alistamiento de documentas, E‘""“"‘I”‘“ oranizados ssain e
Intervencicnes Colectivas. S
if
oo [ pmpf:: Aok 1o ieidoe ot fos NRHetRey Presentar de manera opottuna repartes diarios Formularios gadgle forma
1 por fa calidad, y de las actividedes asignadas. | Realizar acciones de precritica, y oportunidad, {DoCuMmentos eranizados segin meta

mensual y actas de precritica
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49| Participar en las reunianes y evenosa los cusies sea asignada par i Subred y
presentar los informes que e sean requeridos.

Participar en las reuniones y eventos programados.,

Actas y listado de asistencia.

20 |Respender par el achivo de la enerada, enel de sus
acclones, ala ¥ tabla o

Realizar acclanes de gestion documental

Acta de entrega de archivo

‘21 |Realizar las demas obiigaciones asignadas por el supervisor del contrato,

Contar can disponibilidad de acuardoa ko requerido per parte de ka subred centro ordente E.S E

Acta y listado de asistencia

Las actividades podran ser desamolladas en cualquiera de los Espacios y/o Procescs:
e 10 a los i del Contralo PSPIC vigente y

Reslizar acck a it por el entarno hogar

necesidades de los servicios de la Subred Contenidas en el formata
personal que hace parte integral del presente contrata,

Cranagrama de actividades y Hstado do
asistencia

O es:
GEiz) O R T SaT, PRrRST AR
En caso de tener contrato nusevo se debe anexar también la certificacion banearia cen la primera c.Cc. 1.030 676,048 de BOGOTAD.C
cuerta de cobro
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APCORTES

COMPROBANTE DE PAGO

T DAVIVIENDA

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

| TIPO IDENTIFICACION:

| NOMBRE O RAZON SOCIAL:
CIUDAD/MUNICIPIO:
DIRECCION:

TIPO APCRTANTE:

TIPO EMPRESA:

FORMA DE PRESENTACION:

CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION:

S0GOTA DISTRITO CAPITAL DEPARTAMENTO:
CRA 85 #48 22 SUR TELEFONO:
02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE:

PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA:

unNIcOo

APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA):

1030676048
ANGELA CAROLINA CASTRO GUERRERC
BOGOTA - DISTRITO CAPITAL
4148433

I-INDEPENDIENTE

Creacidn teatral.

NO

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

| NUMERO PLANILLA:

TTB5749943 7iPO DE PLANILLA:

I-INDEPENDIENTES

PERIODO COTIZACION MES: abril PERIODO COTIZACION MES: abril
OTROS SUBSISTEMAS: ARO: 2021 SALUD: ARO: 2021
DIAS DE MORA: 0
FECHA PAGO (2aza/mm/dd): 2021/06/05 NUMERO AUTORIZACION: 579764561
B LIQUIDACION GENERAL Al ]
. TOTALES B
Ariiiied Moo | COTIZANTES | TOTAL PAGADO
{ PENSION i
ADMINISTRADORA | o
" NIT_ [ cODIGO NOMBRE P B -
| 800227940 | 231001 31001-COLFONDOS | 1 $ 171200
'\ SUBTOTAL: B , 1 £ 171.200
C SALUD il i n
B ADMINISTRADORA & L ___ S
NIT | CODIGO © 7 NOMBRE T B -
830003564 | EPSD17 |[EPSU17-FAMISANAR ] - 1 $133700
SUBTOTAL: 1 $133.700
§3a A RIESGOS PROFESIONALES e
- ADMINISTRADORA o |
NIT | copico | NOMBRE -
| 890903790 |  14-11 141" -ARLSURA 7%, - 1 526.100
N SUBTOTAL: 1 ~ $26.100
ke —
TOTAL PAGADO: ? $ 331.000
PAGINA 1 DE 1

2021/05/05 12:28 PM

"‘.
USUARIO: 80! - CC1G§0676049



Pago PSE

Resultado de su transaccién

Cdédigo dnico CUS
1879764561

Destino de pago
SOl ACH

: Motivo
Pago de fa Planilla integrada de Seguridad Social y Parafisacales

Fecha
05/05/2021

Niamero de aprobacion
00764561 .

Direccion IP
179.19.81.1286

Valor transaccidn
$ 331.000,00

Referencia 1 Refsrencia 2 Referencia 3
10.80.25.33 cC 1030676049
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