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< SURRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E

APOYO - GESTION DE CONTRATACION

Centro® “ente ES.E.

FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO

CODIGO: AP-TA-FT-014
VERSION: 03
FECHA: 2021-12-27

1. DATOS GENERALES DEL CONTRATO

No. CONTRA”™ ) - OFS; C.DL.P. No.:

'S 4511 2022 |

Proceso que perlenece: MISIONAL

Servicio al que pertencee: CONVENIO - CO1PCCNTR. 2667785/2021

Unidad a la que pertencce: CAPS PRIMERO DE MAYO

Nombre del Contratista: [

JESSICA NATALIA BARAJAS CORREDOR |

.. [1.032.454.981 | de: [BOGOTA

Fecha Inicio: Fecha Terminacién inicial: Valor Mensual; Valor & cobrar:[§ 2.299.415 l
IR FAG ECHA DE
ADICION/ | vALOR cor | FECHADE FECHA DE N |MESDECURNTA| o o AR "S‘:_’(’;:I';;'I;\:: NUMERO DE “::(';‘om
OTRO §1 ADICION INICIO TERMINACION CTA DE COBRO SOCIAL PLANILLA AN
1 $2.222.768| 1038 | 2022-05-01 2022-05-31 1 FEBRERQ $ 1,149,708 50 0
2 2 TARZ $2.299.415 $ 175.500 8357614122 22-mar-22
3 3 ARRIT, $ .299.415 5 309.400 Bi58115461 11-abr-22
4 4
s 5
i [
7 7
8 1
9 9
m 10
VALOR INICIAL VALOR TOTAL »
Resumen de I DEL CONTRATO DEL CONTRATO PAGOS REALIZADOS SALDO DEL CONTRATO
contrato
5 5.825.185 5 8.047.953 5 5.748.538 5 2.299.415

2. INFORME DE ACTIVIDADES REALIZADAS Y AVANCE EN CUMPLIMIENTO DEL OBJETO DEL CONTRATO

OBJETO DEL CONTRATO

PRESTAR SERVICIOS TE
CENTRO ORIENTE F

CONVENIO 2667785/2021

NICOS AREAS DE LA SALUD PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN LA DIRECCION DE GESTION INTEGRAL DEL RIESGO EN SALUD DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD

Relacién de actividades para ¢l perioda:

Desde: |2{|22-I]-|401 |

OBLIGACIONES ESPECIFICAS
{Las extipuladas en la manta)

Hasta:| 2022-04-30
DESCRIFCION DEL DESARROLLO

ACTIVIDADES DESARROLLADOS EN EL PERIODO EN CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

Apoyar en la ndecuada |m|1|:mer|t:|:wn de los protocolos institucionales para el
manejo, la b y miti| de la pandemia por COVID-19.

Se socializa la importancia del uso de elementos de proteccion personal para el desarrollo
diario de las actividades prog las en las jornad, démi

Formato excel programacién semanal
Formato excel de seguimiento diario

I‘.lulub:ncur el instrumento de registro de condiciones al ingreso de los
2 d y admini de la IED asignada, de acuerdo con el
lincamiento del MEN, la SED y respectivo protocolo institucional.

Durante la vigencia a reportar, se realiza esta actividad en especifico. se da cumplimiento |*

de manera diaria como parte de protocolo de atencion requerido.

Formato excel programacién semanal
Formato excel de seguimiento diario

Efectuar bajo la directriz de la LED asignada, el reporte de casos COVIDI9 en la

Se da cumplimiento por medio del registro y control de los reportes segin el formulario

Formato reporte pagina sed

3 IED, en el formulario alojado en pagina mstitucional de la SED pondi segin sea requerid * Formulario excel de seguimiento diario
A Aplicar de manera inmediata el protocolo de la TED manejo inicial a presuntos | Durante la vigencia a reportar, no se realiza esta actividad en especifico. se dard * Formato excel programacion semanal
casos COVIN 19 y activar ruta de atencion. cumplimicnto cuando asi se requicra segan el protocolo establecido * Formato excel de seguimicnto diario
Adelantar acciones f iy "1 £on Ffjuca“u (:shfdnnlcs: Se da cumplimiento por medio de sensibilizacién informativa a traves de talleres, charlas, .
docentes y prsonal administrativa) para la prevencion del contagio por COVID 1is i : i 1 * Formato excel programacion semanal
H : . exposiciones, actividades fisicas y actividades ladicas, con el personal docente y ¢l sE iy
19 en las sed -« de Lo TED asignada, durante las fechas y horas acordadas Ry Z 4 - * Formato excel de seguimiento diario
p cuerpo del estudiantado en las fechas ac con la del colegio
previamente on el (la} rector (a) del colegio.
Adelantar ac"ones pedagbgicas para la promocidn en estilos de vida saludable
PER i : ; % li ta activiadad i .
P L mitigacion de contagio por COVID 19, en las sedes de la [ED asignada, Darstile b vigencia a repartar, ge realiraesta nirf £ “I’CC vco por medio d:::' Ia * Formato excel programacion semanal

durante las fechas y horas acordadas previamente con el (la) rector (a) del
colegio.

elaboracidn y aprobacidn del plan de trabajo con enfi ionad

promocion de vida saludable por parte de la rectoria del cokglc asignado.

Formato excel de seguimiento diario




Farticipat en los e fom quo cicciic y SELYY la S1IS pare Durante la vigencia a reportar, se participa en capacitacion inductoria para el

7 i e .8 n € i ] Y e
::";::” £l d:;.armlb 4 s aclmdadcs o la IED avignads S aus feipbstion cumplimiento y desarrollo efectivo de las actividades asignadas en la ied. Fefiie de Mowue ol exmiitieidn
Asistir y participar en las reuniones del comité institucional de contingencia por Duran!e .h YIReTicR 8 Teposiar, 10 b Pealia estiactiviadad ik especifico. g fh.m * Formato excel de seguimicnto diario

] 3 cumplimiento cuando asi se requiera por parte de la subred integrada de servicios de i i
COVID 19 en el marco de la Reapertura Gradual. Progresiva y Segura (RGPS). " . i * Formulario google de reporte diario

salud centro oriente ese ¥ la ied lo requicra

Apoyar al Comité Paritario de Salud y Seguridad en el Trabajo - COPASST ya

» la brigada escolar. | len la lizacion de los Planes Escolares de Se dard cumplimiento medianie la pamcup:c:én aclnm en el comité y en la brigada escolar|* Formato excel programacion semanal
Gestion del Riesgo, donde se incluye ¢l procedimi perati lizad del colegio do segun la operati | * Formato excel de seguimiento diario
por COVID-19,

i
. . . H 3

by miic les de las actividades d Iladas en el marco del Se da cumplimiento mediante la entrega de los informes de cumplimiento de objetivos de |, F_:mn.no excel, pmbran'llaclién “'?“.m‘

10 Kiiri canirastual i & e 3 ey Formato excel de seguimiento diario
kil 7 ¥ * Fotos evidencias
Secguir los protocolos establecidos por el Ministerio de Salud y de Proteccion
Social, afi como d: I.!.J nutond.‘ndef competentes para el manejo, la prevencidn, Sedac 2l o o y supervision del manejo de los protocolos

n L delar par.COVID:19; aed como connultar y utablcﬂd:;s ra el mancjo de la p.‘mdemn r covid -19. se consultan y se ponen en * Formato excel de sepuimiento diario
poner en prictica los prutocuk:s establecidos por la Entidad en la prevencion del rictica d:ch::: mlocoqu:cslnhlec:dos, po ysepo £ '
COVID-19. CONVENIO CO1.PCCNTR. 2667785, Contenidas en ¢l formato  |P P
de necesidad de personal que hace parte integral del presente contrato

Observaciones:

Mota: Fs deber contractual ancuar la certificacion del pago a Salud, pensidn y ARL. Fn caso de tener contrato nucvo adjuntar
el soporte de afiliacidn al Sistema General de Seguridad Social en Salud como cotizante y afiliaciin a pension., Teniendo en
cuenta que con la implementacion del Decreta 1273 de 2018 <l pago de aportes se hace de mancra vencida de acucrdo con las

fechas establecidas en ¢f Decrcto 1990 de 2016,

Paly =3

Firma de¢l Cantratista

-
C.C. 1.032.454.951 de

BOGOTA

VISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS No. 1

VISTO BUENQ SUPERVISOR DE CONTRATOS No. 2

NOMBRE: LORENZA BECERRA CAMARGO NOMBRE: SANDRA LILIANA GUERRERO PALACIO
r i
CARGO: DIRECTOR TECNICO CODIGO 009 G CARGO: PROFESIONAL ESPECIAL fl)() AREA SALUD CODIGO 242 GRADO 27 '
4
7
FIRMA FIRMA

| VISTO BUENO LIDER DE PROCESO / |




Cuenta de cobro 003 - 2022

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.
NIT No. 900.959.051-7

DEBE A:
JESSICA NATALIA BARAJAS CORREDOR
C.C. 1.032.454.981 de Bogota

LA SUMA DE:

DOS MILLONES DOSCIENTOS NOVENTA Y NUEVE MIL CUATROCIENTOS
QUINCE PESOS MONEDA CORRIENTE ($2.299.415.)

Por concepto de:

Hoenorarios por prestacion de servicios en cumplimiento del contrato No. PS
4511 2022 correspondiente del 01 al 30 de abril de 2022.

OBJETO: PRESTAR SERVICIOS TECNICOS AREAS DE LA SALUD PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES
EN LA DIRECCION DE GESTION INTEGRAL DEL RIESGO EN SALUD DE LA SUBRED INTEGRADA DE
SERVICIOS DE SALUD CENTRO CRIENTE E.S.E CONVENIO 2667785/2021

Cordialmente,

dipss

JESSICA NATALIA BARAJAS CORREDOR
C.C. 1.032.454.981 de Bogota

Teléfono: 3125942760

No Cuenta 0079000200244109 Ahorros Banco BBVA

Fecha: 30 de abril de 2022






Senor(es): JESSICA NATALIA BARAJAS CORREDOR

Nit: CC 1032454981

Direccion: Cra94a 131a 62

Teléfono: 3125942760 Fax: 5942760
Ciudad: BOGOTA, D.C.

Respetado(s) sefior(es)

Con atento saludo, informamos que Compensar Operador de Informacién proceso el siguiente pago realizado
por medio de:

oég compensar | miplanilla.com

L[ JESSICA NATALIA BARAJAY
[T03235498T |

1| 8358115461

EE |ﬁ'iTzTJ"z'i—
(43317434

[7023

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacion
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Coloming Compra [Hormte Jessica barajas }

| Busqueda | Mis procesos Ment | Ira Buscar...

Escritorio — Mend — Administracion de contrates — V@r contrato Id do pagina:: 23000726  Ayuda (2)
Medificacidn del contrato Cancelar < Evaluacion de la Entidad Estatal >
Informacidn general

VER CONTRATO
Condiciones Ejecucion del Contrato
Bienes y servicios Porcentaje  Recepcién de arliculos
Documentos del Proveedor
Plan de Pagos
Documentos del contrato
LSe requleren emislones de cédigos de autorizacién? Si No
Infurmacion presupuestal
Id de pago Nimero de factura Fecha de emislén Fecha de recepcién Valor total de la factura Estado
Eji cucion del Contrato ) L . 3
No existen resultados que cr'mplan con los criterios de bisqueda especificados

Me lificaciones del Contrato
Ine smplimientos Documentos de ejecucion del contrato

Descripcion Nombre del archivo Cargado por

PS 4511 FEB.pdf PS 4511 FEB.pdf Comprador Descargar Detalle

PS 4511 2022 - CUENTA DE MARZO PS 4511 2022 - CUENTA DE MARZO Comprador Descargar Detalle

2022 - JESSICA NATALIA BARAJAS 2022 - JESSICA NATALIA BARAJAS

CORREDOR.pdf CORREDOR.pdf

Cancelar < Evaluacién de la Entidad Estatal >
©VORTAL 2018 Términos de uso  Normativa Soporte Remoto  Ayuda Espafiol (Colombia) v 018000-52-0808 www.colombiacompra.gov.co/soporle Lunes a Viemes 7:00 a.m. a 7:00 p.m.

hitps:/iww v.secop.gov.co/CO1ContractsManagement/Tendering/SalesContractEdit/View?docUniqueldentifier=CO1.SLCNTR.8375923
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