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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.SE
APOYO - GESTION DE INSUMOS Y ABASTECIMIENTO

FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO

CODIGO: AP-SA-FT-0L4
VERSION: 62
FECHA: 2020-05-04

No. CONTRATO - OPS: PS§-5408-2021 C.D.P. No.: 1156

Proceso al que pertenece:

PLAN DE SALUD PUBLICA DE INTERVENCIONES COLECTIVAS -PSPIC

Unidnd a la que pertencee: SALUD PUBLICA

Nombre ded Conteatista: [ALBA STELLA GOMEZ PELAYO

| cc. [1023906259

Feehs Inicio: 2021-05-04

Fecha Terminacion incial:

2021-06-03

| de: [BOGOTA

Valor Mensual:

$2.232472 I Yalor a cobrar;

. 4 L

! $2.029.078 1538 2021-06-04 2021-06-30 1 MAYO $2014.078 $ 281.200 50288561
2 $ 2.244.605 2111 2021-07-01 2021-07.31 2 JUNIO $ 2232472 $ 281.200 8350965909
3 $ 2.232.472 2401 2021-08-01 2021-08-31 3 JULIO $ 2232472 $ 281.200 51615944
4 $ 4.464.944 2670 2024-09-01 2024-10-31 ) AGOSTO $2.232.472 $ 281.200 52287517
s $ 259.200 53013570
3 5 SEPTIEMBRE $2.232472 $33.200 5353109502
7 6 OCTUBRE $2.232472 $ 259,000 53669021
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de
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PR STAR SERVICIOS COMO TECNICO DE APOYO A LA GESTION PARA DESARROLLAR ACTNIDADES

$27.133

AVAN 'fﬁ EN "UMPLI‘VHEN’! 0

EN EL PLAN DE SALUD PUBLICA DE INTERVENCIONES COLECTIVAS DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E.

Relacion de uctividades para of periodo:

Desde:

2021-10-01

Prestar sus servicios para el desarrollo de las actividades del Plan de Intervencionos
Colectivas en el Distrito Capital,

Hastar|2021-10-31

Realizar fas
Colectivas on ef Distrito Capital segin el convenio con la Subred Centro Oriente,

en el li iento vigente del Plan de Intervenciones

Producto en fisico

Apoyar ia pres(aaén de servicios en el Plan de

inten, i fa i ylo soportes que soliciten y que
corresponde a |aa actlvudades metas y productos conforme a los anexos y lineamientos
técnicos que hagan parte de la relacion contraactual entre la subred con el Fondo
Financiero-SDS,

Entregar los SIS 150, fichas de seguimiento a la cohorte, modulo de seguimiento a la
cohorte, cronograma y seguimiento diario, con todas las variables diigenciadas
correctamente. Cumplir con la b da activay iondelap objeto del
programa.

q

Producto en fisico y en
magnético

Presentar

e el cr de

Realizar actividades programadas en e} cronograma mensual y realizar las observaciones
pertinentes frente a las actividades que se realizaron y que no estaban plasmadas dentro
del cronograma mensual,

Produclo en fisicoy on
magnético

Apoyar las actividades inh al objeto del para el mejc ient f
calidad y aguellas definidas dentro de los planes de mejoramiento de ios diferentes
estandares de habilitacion y acreditacion de servicios de salud

de

Cumplir con el protocolo y los procesos de vacunacién segura con el fin de mantenery
mejorar la calidad del servicio de vacunacion,

Producto en fisico y en
magnético

Realizar apropiacién conceptual desde su perfil técnico y conforme a los anexos y
lincamientos técnicos que

hagan parte de la relacion contraactual enire la subred con el Fondo Financiero-SDS.

Leory reahzar apropxacron conceptual segin el Manual técnico Administrativo del PAL, las
yli del PAL

Producto en fisico y en
magnético

Realizar acciones, asesorias integrales y técnicas extramurales e intramurales a fa
noblacién asignada a nivel individual, familiar y colectivo, desde su perfil tecnico, y
conforme a fos anexos y linearientos tacnicos que hagan parte de la refacion
contraactual

entre la subred con el Fando Financiero-SDS.

Realizar entevista indagando anteced patologicos, f: logicos, estado actual de
la persona a vacunar, dar educacién al usuario sobre cuidados pos vacunales.

producto en fisico

Realizar acciones de promocion y prevencion de la salud y de saneamiento ambientat a
nivel individual, familiar y colectivo,
dosde su perfil técnico y conforme a los anexos y lineamientos.

Identificar factores de riesgo con el proposito de activar las rutas integrales de atencion en
salud Educar a los usuarios sobre la importancia del autocuidado

preducto en fisico y en
magnético

Reahzar acciones, asesorias !

perfil tecnico, en los

dwreremes «.nlomos de vida cotidiana y procesos transversales, en instituciones o

(Hogares ituc educativas, de proteccién, IPS-UPGDs,

blecimi <ol 1 idades de trabajo informal, en el espacio

publico, elc), conforme a los anexes y lineamientos 1écnicos que hagan parte de la

telacion

contraactual entre la subred con et Fondo Financiero-SDS

¥ técni 4 ales e intr , desde su

Realizar actividades de vacunacion y trabajar en oqunpo con los diferentes entornos;
comunitario, laboral, hogar, educativo y demas insti

producto en fisico




Desarrollar procesos de asistencia técnica a los diferentes procesos del Plan de
Intervenciones Colectivas conforme

&'su saber disciplinar y técnico, en funcion de los requerimientos de los equipos
territoriates.

brindar asistencia tecnica segun fa poblacion objeto del PAI dentro de las estrategias
programadas a realizar

producto en fisico - magnético

Activar y notificar los eventos de interés en salud publica detectados en cada una
de sus intervenciones.

realizar el reporie oportuno segun ficha de notificacion establecida para cada evento

producto en fisico

Presentar y responder dentro de los plazos establecidos por los productos, metas o
actividades asignadas, con la calidad de datos (integridad,

oportunidad, consistencias, exactitud) y conforme los anexos y lineamientos técnicos que
hagan parte de 1a refacion contraactual entre 1a subred con el Fondo Financiero-SDS,

realizar entrega oporiuna y con calidad de soportes segin tactica vy actwndad asngnada en
el proceso,

producto en fisico

Responder por el diligenciamiento de los formatos que se generen, en el cumplimiento de
sus acciones, con la calidad de datos (integridad, oportunidad, consistencias,

exactitud) y conforme [os anexos y lineamientos técnicos que hagan parte de la relacién
contraactual.entre la subred con el Fondo Financiero-SDS.

Dmgenctamnenlo con lefra clara'y legible de SIS 150, carné, TUV, disentimients,
segun ividad vigente, cumpliendo con exaclitud,

coherencia.

producto en fisico

Realizar los ¢ jos e} i que se reg , para el
desarrolio de las acciones de cada Espacio yfo Proceso Transversal del PSPIC.

Realizar visitas a jardines, colegios, hogares geriatricos, hogares de proteccnon Yy privados
de la libertad, seglin cronograma asignado

producto en fisico

Participar en la planeacién de su competencia de acuerdo al proceso asignado y
conforme a las actividades, metas y productos técnicos que hagan parte de fa relacién
contraactual entre la subred con el Fondo

Financiero-SDS.

Realizar el cronograma mensual de acuerdo a las actividades programadas;

producto en fisico - magnético

Parlicipar en las asistencias écnicas convocadas.

Participar en las reuniones de! extramural convocadas por la SDS o 1a Subred.

producto en fisico - magnético

6. Realizar el li
se generen
durante y después de Ia ejecucién de las actividades del Plan de Interv

y pi de los soportes para las auditorias externas que

Realizar el alistamiento de los SIS 150 que cumplan fa calidad det dato, actualizar el

Colectivas,

ere y realizar el seguiniento diario.

producto en fisico

Responder oportunamente por la informacion requeridos por las diferentes
intervenciones de salud publica y fa SDS.

Responder oportunamente y con calidad def dato en cuanto al reporte de dosis
i li ién de bases de datos de cohortes.

adas, retro,

producto en magnético

Responder por la calidad, oportunidad y cumplimiento de las actividades asignadas.

Desarrollar las actividades diarias asignadas del servicio de vacunacion con calidad,
oportunidad, garantizando la custodia y cadena de frio de los inmunobiologicos para las
actividades diarias.

producto en fisico - magnético

Participar en las reuniones y eventosa fos
cuales sea asignado por la Subred y presentar los informes que le sean requeridos.

Participar en el comité ex!ramu?‘a!, T del equipo aEPV,
asi misma reportar la productividad, novedades y demas informacién que se requiera.

al, segL

producto en magnético

Rasponder por el achivo de la documentacxon generada, en el cumplimiento de sus
de do ala dy tabla de retencion documental.

[4
Responder por los archnvos de ios documenlos SIS 150, Hojas de temperalura
infe di gia de inft

educacién y comunicacion,

producto en fisico - magnético

Realizar las demds obligaciones asignadas por el supervisor del contrato.

Realizar las demas obligaciones asignadas por el supervisor del contrato.

producto en fisico - magnético

Las actividades podran ser enc delos E: ylo Procesos
Transversales de acuerdo a los lineamientos del Contrate PSPIC vigente y necesidades
de los servicios de la
Subred Contenidas en el formato de necesidad de personal que hace parie integral del
presente contrato.

Desarrollar actividades segin necesidad de la Subred, en cualquiera de los espacios o
procesos transversales de acuerdo a los fineamientos del contrato PSPIC.

producto en fisico - magnético

el desplazamiento como copiloto del colaborador y de acuerdo a lo estipulado en el anexo
de Componente de Insumos, que permita una mayor efectividad en {a poblacién objeto
para incrementar las coberturas de vacunacion-PAI

Desp $& COMO aco del conductor motorizado a los diferentes
dnm:cuhos dentro de las seis localidades que conforman fa Subred Centro Oriente en la
de ion del imiento de cohortes

praducto en fisico - magnético

el desplazamiento como copifoto del colaborador y de acuerdo a lo estipulado en el anexo
de Componente de Insumos, que permita una mayor efectividad en la poblacion objeto
para incrementar las coberturas de vacunacion-PAl

USar los implementos de seguridad y pr durante fos
acomparante (copilos) det conductor molorizado.

como

producto en fisico - magnético

Observaciones:

A

Se anexa certificacion de pago a Salud, pension y ARL,

En caso de tener contraio nuevo se debe ancxar también la certificacion bancaria con la primera cuenta de cobra

C.C. 1023.906.259

BOGOTA

VISTO BUENO SUPERVISOR DE CON’I"MTOS

i NOMBRE; - LUZ CONSUELO PINEDA DUENEZ
CARGO: PROFESIONAL ESPECIALIZADO 3
‘ FIRMA : QO Wb ¢ \Px V\Q:A&
VISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS
. NOMBRE: LUZ ADRIANA CASTAREDA
i ' CARGO: REFERENTE DE GESTION PROGRAMAS ¥ ACC!OFS
i Irmm, 11 VALOR! /4 W




PS S48 -port

Cuenta de cobro 006-2021 /

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE

SALUDCENTROORIENTEE.S.E.
Nit.900.959.051-7

DEBE A:

ALBA STELLA GOMEZ PELAYO
C.C. 1023906259 de BOGOTA

LA SUMA DE:

DOS MILLONES DOSCIENTOS TREINTA Y DOS MIL CUATROCIENTOS
SETENTA Y DOS PESOS

o
o
.f’“/

($ 2.232.472)

Por concepto de:

* Honorarios por prestacion de servicios en cumplimiento del contrato No
PS 5408 2021 correspondiente del 01 al 31-de octubre 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,

ALBA STELLA GOMEZ PELAYO
C.C.1023906259

Teléfono:3125229689

Direccién: KR 112 41 52 SUR

No Cuenta 60281139196 ahorros Bancnlamhia




compensar i miplanilla.com 'PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

M -PAG 1de wm
. o . f . DATOS.DEL APORTANTE R . AT ; . : DATOS DE LA PLANILLA .
TIPO NOMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONG CORREQ . PUANILA | FEGHA PAGO ASOCIADA " CANTIOAD
- - . . ASOCIADA (DIAMES/ATIO)
ce OHEZPELAYG | catiandtsosw | tzasey | sgomezsubredcentiooriente@y |  EXONERADO PAGO TiPo | recHaPago | nUmero | EWPLEACOS | - e
o l.com v>x>mm_,n%ormm Y PLANILLA | (DIA/MESIANO) | PLANILLA 1 o
FORMA CLASE NOMBRE PERIODO SALUD| PERIODO PENSIONES
PRESENTACION APORTANTE SUCURSAL cODIGO DEPARTAMENTO CHUDAD / MUNICIPIO TOTAL A PAGAR
ONiCA | - Independiente BOGOTA D.C BOGOTA D.C NO 202109 202109 ! 04/1012021 o $258000
TOTALES POR SUBSISTEMAS
TOTALES SALUD
Cédigo EPS Nombre NIT Cotizacion O i UPC Adicional i Licencia Maternidad Dias Mota Valor Mora Total a Pagar | No. Afiliados
Valor Mora upc
No. Autorizacion Valor No. Autorizacién Valor Cotizacién
EPS008 Compensaf EPS 860066942-7 113.600 0 0 0 ] ] ¢ 113.600 1
TOTALES PENSION .
" Cotizacién Aporte Voluntario Aporte Voluntario Aporte FSP - Aporte FSP - Valor Mora Valor Mora No.
Cédigo AFP Nombre N7 Obligatoria Afitiado o i jstencia | DS MO L cotizacion FSP TotalaPagar | agfiados
230301 i Porvenir. | il eo0224808-8 145400 0 | 0 0 ol o o ) - 145.400 1
: TOTALES RIESGOS LABORALES , ) , . Gl , :
Cédigo ARL Nombre NIT Cotizaci pacidad Aportes Otros Valor Neto Dias Valor Mora Subtotal No. Radicade | Valor Saldo a Fondo Total a Pagar No. Afiliados
Obligatoria | No. Autorizacién Valot Sistemas Cotizacién Mora Caotizacién Cotizacién | Saldo a Favor Favor Solidaridad
- TOTALES CAJAS e L R LD i A
Cédigo CCF _ ) ) Nombre o : _ NIT Valor Aporte Dias Mora Vaior Mora Aporte | TotalaPagar | ‘No. Afiliados
TOTALES PARAFISCALES TOTALES POR SUBSISTEMA
. Lo No. Administradotas Valor antes de IGE, LMA
Valor Aporte m Dias Mora Valor tora Aporte Total a Pagar No. Afitiados Tipo Administradora R tadas IRP y Mota M Total a Pagar
SENA Salud 1 113.600 113.600
0 | 0 ] 0 ] 0 | 0 Pension 1 145,400 145,400
iCBF Riesgos Laborales 0 1] ]
0 ] [} | 0 ] 0 | 0 CcCF 0 0 0
. R Lo . ESAP. L : ESAP [ 1] ]
| | ] | ICBF 0 [) o
MEN : : MEN 0 0 0
_ — ~ _ SENA a 4] 0
TOTALES 2 259.000 259.000

Este documento ests clasificado como PRIVADG por parte de Compensar Operador de Informacion



i

“compensar | miplanilla.com PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

M . v>0mnmmm

o k R o DATOS DEL APORTANTE : DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO A TFEoha PAGO ASOCIADA CANTIDAD
ASOCIADA (DIMMESIARO)
cc cattanat152su | 123asey | Agomezsubredcentiooriente@q |  EXONERADO PAGO TIPO FECHAPAGO | NUMERG | EMPLEADOS ve
e v>x>mw_w%c_.mm Y PLANILLA | (DIAMES/ARO) | PLANILLA 3 s
FORMA CLASE NOMBRE PERIODO SALUD| PERIODO PENSIONES
PRESUNTACION APSRIANTE SUGURSAL cooiso DEPARTAMENTO CIUDAD f MUNICIPIO TOTAL A PAGAR
UNICA | - Independiente BOGOTA D. C BOGOTA, D.C NO 2021-09 2021-09 ' 04/10/2021 $259.000
DETALLE POR COTIZANTE . : . )
INFORMACION COTIZANTE INEORMACION NOVEDADES PENSION SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES
No. de memwM 2 od. v Volu Cvionat | Fonds i cod H 5 Aport BC A Aporte | Aparte | Aport
. N k3 H wiwizalale[r a 5d. - N i i o & 5d. & - !
No-{ TIPO gerificacién Apellidos y Nombres HE .vm i m SiEIEIRIBIRB1E121815181810) 2 m G | mearp |oanzacisn | SRR | e | e :nn pensional de | COd.EPS | IBCERS [ator UpC Gh | moaR 3 | Cotizacin ool | mocer | MRS | ereertes e | ear | e | ey
£|z solidatida: H
@ © G
1 cc 1023806258 GOMEZ PELAYO ALBA STELLA 20 ~ N 230301 8528 145,400 o i 0 ] EPSO0S 908 526 113.600 0 0 o o o o o o 0

g

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



10/2/21, 2:15 PM Gmail - Confirmacion Transaccién PSE - CUS 11451153686

x

% @E“‘g";&i? ALBA STELLA GOMEZ PELAYO <agomez.subredcentrooriente@gmail.comS

Confirmacién Transaccion PSE - CUS 1151153636

serviciopse@achcolombia.com.co <serviciopse@achcolombia.com.co> 2 de octubre de 2021, 10:13
Para: agomez.subredcentrooriente@gmail.com

jHola, Alba stella gomez pelayo

Gracias por utilizar los servicios de NEQUI y PSE. los
siguientes son los datos de tu transaccion:

Estado de la Transaccion: Aprobada
CUS: 1151153686
Empresa: COME ROl

Descripcion: MiPlanilla.com Pago Proteccion Social
Valor de la Transaccion: $ :
Fecha de Transaccion: 02/10/2021

o,




10/2/21, 10:07 AM

MiPlanilla.com

Octubre 2 de 2021/ 10:06 AM

Pagar Planilla/ Respuesta Transaccién

Razén Social:

NIT:

Pago via: '

Banco:

Namero de Planilla:
Fecha de Solicitud:
Fecha de Pago:
Valor:

CUS Cdodigo tnico de
seguimiento de la
transaccion:

Descripcion del Pago:

Direccion IP del Cliente:

Compensar Ol
9998600669427

2021/10/2
2021/10/2

1151153686

MiPlanilla.com Pago Proteccion Social
10.0.66.31

La transaccion se encuentra PENDIENTE de recibir confirmacion por parte de la entidad
financiera. Por favor [ntente méas tarde acui para ver el resultado de fa transaccién. De lo

Mensaje: contrario verifique con su banco que el dinero no haya sido debitado. Si fue debitado
recuerde los datos de la transaccion e informelo a MiPlanilla.com Pago Proteccion
Social. i

importante: En cualquier momento puede comunicarse a las lineas de atencion al cliente de MiPlanilla.com, en Bogots al 307

7006 o a la linea gratuita nacional 01 8000 11 7006 para conocer el estado de su transaccion.

bttp/hwwe miptanitia.com/

Todos los derechos reservados € 2021, Compensar - Conet §.A,

5/""“\3
A

&% N
@ @«compensor imiplanilla.com

%

i e
Powered by ,Ce! 70&'@ Edinet %,

4 . ~
2 Varisign
o Trusted

ST ECAMARA
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{atficate ¥ 815081

VEMFICAR ¥

Miplanilla.com - Gestién y pago de la Planilla Integral de Liquidacion de Aportes (PILA) - Colombia

Lo 206 25y




10/2/21, 10:08 AM Movimiento.jpeg

Com"p robante

Movimiento hecho en:

NEQUI

Nimero de referencia

M363885

Fecha

02 octubre 2021 alas 10:06 a. m.

Cr3ccc2sg  Floe 6oy
2ntosenla app Nequi

y reporta un problema.

JPreguntas? Ve al mend Movirhi




“1012/2“17 2:51 PM Editar
p—
ﬂMmgm I SOPORTE CARGUE DE CUENTA DE COBRO
‘ - SEPTIEMBRE EN SECOP |l PS 5408-2021

T s
Escritorio = Men( ~ Administracion de
contratos — Ver contrato
i Informacion general

k3

CAT: 0252608

Cancelar < tr'i‘v.’a'!;e;'
Condiciones
VER CONTRATO
3 Bienes y servicios Ejecucion del Contrato
Documentos del Proveedor Porcentaje  Recepcion de articulos
Documentos del contrato
Plan de Pagos
& Informdcion presupuestal
¢Se requieren emislones de cédigos de autorizacién? Si - No
7 Ejecucion del Contrato
id de pago Nimero de factura Fecha de emisién Fecha de recepcién Valor total de la factura Estado
Modificaciones del Contrato
No existen resultados que cumplan con los criterios de busqueda especificados
4 incumplimientos L
Crear
Documentos de ejecucion del contrato
Descripcidn Nombre del archivo Cargado por
M PS 5408 2021 MAYO 4-31 2021 (1).pdf PS 5408 2021 MAYO 4-31 2021 (1).pdf Proveedor Descargar Detalle
PS 5408 2021 JUNIO 2021.pdf PS5 5408 2021 JUNIO 2021.pdf Proveedor Descargar Detalle
» PS 5408 2021 JULIO 2021.pdf PS 5408 2021 JULIO 2021 pdf Proveedor Descargar Detatle
PS 5408 2021 AGOSTO 2021.pdf PS 5408 2021 AGOSTO 2021.pdf Proveedor Descargar Detalle
R ! (321 :§EPT!EMBRE 2021 .pdf Proveedor Descargar Detalle
Borrar Cargar nuevo
¢ Cancelar < ; Evaluacién de la Entidad Estatal ;| >

AUBRA =)
lr3g ecn S

©VORTAL 2019 Términos deuso  Nomativa  Soporte Remeto  Ayuda | Espanol (Colombia) v 018000-52-0808 www colomblacompra.gov cofsoporte Lunes a Viernes 7.00 am. a 7.00 p.m.



