Secretaria de Salud
Subred Integrada de Servicios de Salud

Centro Oriente E.S.E.

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

APOYO — GESTION DE CONTRATACION
FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO

cOmco AP 1A-FT-014
VERSI
FECHA: zozx- 227

1. DATOS GENERALES DEL CONTRATO '

No. CONTRATO - OPS:  |PS 4162 2022| C.D.P.No.: 530 Proceso que pertencee: MISIONAL
Servicio al que pertenece: HOSPITALIZACION
Unidad a la que pertenece: UMHES MATERNO INFANTIL
Nombre def Contratista: | MATILDE PEREZ GOMEZ c.C. [23.769.817 ] de: [MONGUI

Fecha Inicio: Fecha Terminacién inicial:

16/02/2022

2023 12-31

Valor a

Valor Mensual: |$ 4.250.000

cobrar:[$ 4.517.580 |

ADICION/| VALOR | . | FECHADE| FECHADE N MESDESE A | VALOREAGOL
" | cop 2E ! . CUENTADE | VALORA PAGAR | SEGURIDAD
OTROSI | ADICION [ =% .| INICIO < | TERMINACION CTA Ligietnnos | i elsdion | isssmiin _PLANILLA - PLANILLA
1 1 FEBRERO $2.091.000 $274.300 1043644142 04/02/2022
2 2 MARZO $ 4.080.000 $274.300 1044383246 03/03/2022
3 3 ABRIL $ 4.590.000 $274.300 1045205882 06/04/2022
4 4 MAYO $4.517.580 $274.300 1045073562 03/04/2022
5 5
6 6
7 7
8 8
9 9
10 10
11 11
12 12
VALOR INICIAL VALOR TOTAL PAGOS relpd 2 e
Resumende  |DEL CONTRATO DEL CONTRATO REALIZADOS SALDO DEL CONIRALO
contrato i i 5 i S Ao
$ 95.625.000 $ 95.625.000 $ 15.278.580 $ 80.346.420

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

OBJETO DEL CONTRATO -

PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES COMO ENFERMERO (A) PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN LA DIRECCION DE SERVICIOS HOSPITALARIOS DE LA SUBRED INTEGRADA DE

SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

Relacién de actividades para el periodo:

Desde:  [2022-05-01 I

Hasta: ‘2022-05-3 1

OBLIGACIONES ESPECIFICAS

' '‘DESCRIPCION DEL DESARROLLO

ACI' IVIDADES DESARROLLADOS ENEL PERIODO ENCUMPLIMIENTO DE CADA

PRODUTO O EVIDENCIA. -

. (Las estipuladas en la minuta) 0B Ll GACI ON
Prestar sus servicio de apoyo en forma personal y autdnoma como
enfermero(a) en el servicio de consulta externa , en lo relacionado con
actividades de promocion de la salud y deteccion de la enfermedad segun
curso de vida, programas de atencién y condiciones de los usuarios,
16 isién de 1 ividad lizan | ili . L i ;
programa,cnon Y stfperwsmr‘) o actm.d? ©5 que reaizan fas auxnlla}-es de Se garantizo la realizacion de los cuidados a 100% de los pacientes que por su ) 5 72 e ’ .
1 |enfermeria y demas procedimientos, actividades y reportes que se deriven de - . .. Historias Clinicas Aplicativo Dinamica
- . : s : estado critico asi lo requirieron en el mes de MAYO del 2022
la atencidn relacionada con su profesion segin la demanda de usuarios y
necesidad del Servicio en cada una de las sedes que conforman la Subred
Centro Oriente, sujetandose a la normatividad vigente en el marco del
sistema obligatorio de garantia de la.calidad en salud para el ejercicio de la
profesion, acogiéndose las guias y protocolos definidas por la Subred. .
Realizar seguimiento a los programas de promocién de la salud y deteccion  |Se realizo el plan de cuidado de enfermeria al 100% de los pacientes teniendo en
2 |de la enfermedad conforme a necesidades del servicio, asi como de eventos |cuenta las necesiades del paciente, los riesgos clinicos, de seguridad y de salud Historias Clinicas Aplicativo Dinamica
de interés en salud publica. mental en el mes de MAYO del 2022
. . . : , i i i i los ri 00° i i
Reportar los eventos de notificacion obligatoria con la oportunidad .Se feglizo ]demlﬁca?mn delos F165g05 ai’l s % fje l'os pgcxemes atendidos Y.se L
3 establecida en la normatividad vigente implementaron las acciones preventivas para disminuir el riesgo de la presenciade  |Aplicativo Almera
genie: sucesos de seguridad en MAYO del 2022
4 Cumplir con las normas de bioseguridad, limpieza y desinfeccion conforme |Se realizo la administracion de medicamentos al 100% de los pacientes asignados en Historias Clinicas Aplicativo Dinamica
a los protocolos y guias de la entidad. el mes de MAYO del 2022 de acuerdo a lo establecido en el protocolo de P
; y ; . s S lizo la s isi las actividades del al de auxiliar de enfermeria .
5 - |Realizar asignacion de consultorios de acuerdo a capacidad instalada © realizo 4 SUETVISION d a.ct‘md petson uxtiar 12 Y |Lista de Novedades
camilleros asignado para el servicio en el mes de MAYO del 2022
Apoyar el proceso de gestién y operacién de: BAIL, SIVIGILA, IAAS, EEVYV, |Se realizo la revision y actualizacion de los Kardex de los pacientes asignados en el
6 |Patologias y Eventos de Alto Costo, seguimiento y monitoreo de Cohortes  [mes de MAYO del 2022 de acuerdo a los parametros establecidos en los protocolos  [Historias Clinicas Aplicativo Dinamica
segun grupos de riesgo priorizados en el marco del MAITE. de plan de cuidado de enfermeriay entrega de turno
7 Apoyiar el proceso de gestion de fuentes de informacién y bases de datos Se gg:gnuzo el uso adecuado de los insumos y medicamentos requeridos en el Historias Clinicas Aplicativo Dinamica
relacionadas con la programacion de consulta. servicio para el mes de MAYO del 2022.
: i . .. . Se garantizo la devolucion del 100% de los medicamentos e insumos al servicio
Realizar la revision y verificacién de los RIPS de conformidad a la 5 : o " i i 5
8 i s " o s AT farmaceutico por el sistema de dinamica y/o formato en fisico en el mes de MAYO  |Formatos de Limpiezay desinfeccion
" |normatividad vigente y requerimientos institucionales.
del 2022
5 Realizar informes necesarios que le sean solicitados de acuerdo a las Se realizo la solicitud de los elementos e insumos de acuerdo a la necesidad al 100% Histoiias Clinicas Aplicutive Dinatica
actividades realizadas en la consulta externa. de los pacientes atendidos en el mes de MAYO de 2022 P




[T s SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E Sggg%’ﬁ,‘})‘;"“'” 0L
Subred Integrada de Servicios de Salud APOYO — GESTION DE CONTRATACION FECHA: 2021-12-27
[ 4 FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO
Centro Oriente E.S.E.

Apoyar actividades relacionadas con el proceso de acreditacién de la Subred

Se realiza participacion en la revista medica del 100% de los pacientes criticos 5 sovm
.. . : Seguimiento supervisién
Integrada de Servicios de Salud Centro oriente E.S.E atendidos en el mes de MAYO del 2022
Observaciones:
Nota: Es deber contractual ancxar la certificacién del pago a Salud, pensién y ARL. En caso de tener contrato nuevo - \
adjuntar el soporte de afiliacién al Sistema General de Seguridad Social en Salud como cotizante y afiliacién a Q Q_}:B 2
pension., Teniendo en cuenta que con la implementacién del Decreto 1273 de 2018 el pago de aportes se hace de] -
manera vencida de acuerdo con las fechas establecidas en el Decreto 1990 de 2016, Firma del Contratista
C.C. 23.769.817 de

MONGUI

MELBA'LUCIA QUINTERO FRANCO
EN'FERMERO CQD;GO 243 GRADO 20

CLAUDIA LILIANA SANCHEZ ALVAREZ

/\ENF/éR#ERo‘com?oxﬁs GRADOIZFO\
/ ; d (/




CUENTA DE COBRO No. 4-2022

LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.
NIT 900.959.051-7

DEBE A

MATILDE PEREZ GOMEZ
C.C. 23769817 DE MONGUI

LA SUMA DE:

($4517580) CUATRO MILLONES QUINIENTOS DIECISIETE MIL QUINIENTOS OCHENTA PESOS M/CTE

Por concepto de: 270 HORAS Honorarios por Prestacién de Servicios en cumplimiento del Contrato No. PS 4162 2022, con
afiliacién ARL RIESGO 3 correspondiente al mes de MAYO de 2022

OBJETO: PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES COMO ENFERMERO (A) PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN LA DIRECCION DE
SERVICIOS HOSPITALARIOS DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E. DEL 01/05/22 AL 31/05/22

Vailde e €.

MATILDE PEREZ GOMEZ

C.C. 23769817 DE MONGUI

Cel. 3134234895

Dir: KR 52 C42 30 SUR

Cuenta: 4870305606 BANCO DAVIVIENDA
31 DE MAYO 2022







_u>O,Om__<:U_|m | REPORTE INDIVIDUAL

Fecha creacion reporte 2022-04-03, 03:08:24 AM  Tipo Planilla 1 Nimero Planilla 1045073562

Periodo Cotizacion 202204 Periodo Servicio 202204

Cliente:

~ PAGADA 2022-04-03 EN HORARIO EXTENDIDO

. DATOS DEL APORTANTE

Razén Social MATILDE PEREZ GOMEZ

Documento CC 23769817 p Direccion CR 52C #42 - 30

Tipo de Empresa | INDEPENDIENTE Teléfono 3134234895

Tipo Persona NATURAL Forma Presentaciéon |UNICO Total Afiliados 1
Ciudad BOGOTAD.C. Departamento BOGOTAD.C.

.Representante Legal Identificacion

Il. DATOS DEL AFILIADO

L , - , Apellidos y Nombres ; Coédigo Ciudad - Centro de L
o - ! ; on L.
Documento |CC 23769817 : ,, , 5 Departamento Trabajo Ubicaci aboral
Residente | Exonerado | N
Tipo Cotizante ({59 02 ‘ : PEREZ GOMEZ MATILDE 11001000 - 11 BOGOTA D.C.
1Il. APORTE POR CADA UNA DE LAS ADMINISTRADORAS ASOCIADAS AL AFILIADO:
Novedades i Pension Salud Riesgos Caja Parafiscales
AEER] Veossarie || ouene cod Total | Total | Total Tarif. :
w = i i Z tal tal tal % ;. o ;. 5 i i
i R R R R EE A R ; cotge (T oo | Ao | A | e | et foodme ] T | mcers | apore s | R0 | O40E® | S | T | moam o mssod OGHE° | 0 | mocer lapomecan sEL | AT | T | R
olajola
0]0|30{30[0 $1.836.000 | NIN-AF 0% $0 $0 $o0 $0 EPS005 125% $ 1.836.000 $229.500 $0 14-11 3 2,436 % | $1.836.000 $ 44,800 NIN-CC 0% s$o0 $0 0% $0 0% $0
IV.TOTALES
Total Aportes Pensién - Total Aportes FSP - Total Aportes FSPS Total Aportes Salud Total Aportes Riesgos Total Aportes Cajas Total Aportes SENA Total Aportes ICBF Total Aportes ESAP | Total Aportes MEN
- Total Final
NINGUNA AFP FSP SOLIDARIDAD ‘| FSP SUBSISTENCIA EPS SANITAS /~ ARL SURA : j NINGUNA CCF SENA ICBE ESAP MEN
i / :
$0 $0 $0 $ 229.500 » $44.800 | $0 $0 $0 $0 $0 $274.300
Pégina1de 1

Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogota 4446634 - Cali: 554 0515 - Medellin: 514 66 69 - Bucaramanga: 643 80 00 - Cartagena: 694 54 44 - Pereira: 340 25 82 - Barranquilla: 361 88 50 - Resto del Pais: 018000 971 971 -
iMas que Facil, SIMPLE! . o







547

BOGOTA, 17 de septiembre de 2020

65
4208014113398800

Ref. Radb. Porvenir. N.A.
Solicitud por: VEJEZ

Sefor(a) .
MATILDE PEREZ GOMEZ CC: 23??\]9.21;
:\;?pflgm%?@gman.com s BEN

Reciba un saludo cordial.

En esta oportunidad nos complace comunicarle que su solicitud de pension de vejez ha sido APROBADA,
teniendo en cuenta el reconocimiento de la Garantia Temporal de Pension Minima de Vejez, por parte de
la Oficina de Bonos Pensionales del Ministerio de Hacienda y Crédito Publico - OBP, por haber cumplido la
edad de pensién y haber acreditado el nimero de semanas minimas requeridas.

Una vez redimido y pagado su bono pensional, se realizara un nuevo estudio de pension con la totalidad de
su capital pensional. :

A continuacién, detallamos la informaciéon que usted debe conocer y los pasos a seguir:

1.

3.

¢ Cual es el valor de la mesada?

Para el afio 2020 el valor de la mesada sera de $877.803, valor que corresponde a un Salario
Minimo Mensual Legal Vigente.

El pago de su mesada se efecturara con cargo al saldo de su cuenta de ahorro individual y una vez
ingrese el valor de su bono pensional , realizaremos un nuevo estudio pensional.

:La mesada tiene algiin descuento?

Si, se aplica un descuento del 8% sobre el valor total de la mesada para el pago de salud, que en su
caso corresponde a la suma de $70.300, es decir que el valor neto que recibira mensualmente sera
de $807.503.

Este descuento le permite acceder a los servicios en la Entidad Promotora de Salud (EPS) y se
debe aplicar independientemente si usted ya es cotizante a salud como empleado 0 como
beneficiario de alglin cotizante, dado que el aporte a salud se hace por la totalidad de los ingresos
que usted recibe.

¢ Qué pagos va a recibir a partir de este momento?

e Un primer pago que correspondera al valor reconocido desde 01 de Agosto de 2020, mes de inicio
de la garantia de pension minima, hasta el primer mes de aprobacion de su solicitud, con un

Sociedad Administradora de Fondos de Pensionss y Cesanlias Porvenir S.A
Gerencia de Mercadeo septiembre{19/v:1.0
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133 2/5

descuento por concepto pago de salud con destino al Fondo de Solidaridad y Garantia (FOSYGA)
como lo establece la norma’. Este giro se efectuara al medio de pago reportado en la solicitud de
beneficio pensional.

e A partir del siguiente mes recibird mensualmente su pension, pago que se realizard maximo el dia
10 de cada mes y se efectuara al medio de pago reportado en la solicitud de beneficio pensional.
Este valor se ajustara anualmente con base en el incremento del salario minimo.

e En el mes de noviembre de cada afio recibira la mesada adicional (mesada 13).

4. ;Quiénes son los eventuales beneficiarios de una sustitucién pensional?
Las personas tenidas en cuenta para la aprobacion de la pensién, relacionadas por usted en la
solicitud de su beneficio pensional y que al momento de realizar la solicitud de sustitucidon de

pensidn acrediten el cumplimiento requisitos legales?.

Proximos pasos a realizar

1. Cuenta bancaria para realizar el pago de la mesada:

Si usted tiene una cuenta bancaria y la informé al momento de radicar su solicitud, en esta cuenta le
realizaremos el pago de sus mesadas.

Ahora bien en caso de no contar con este medio de pago le invitamos a que realice la apertura de
una cuenta bancaria pensional, a continuacion le informamos algunos de sus beneficios:

Sociedad Administradora de Fandos d= Pensiones y Cesantias Porvenir S.A
Gerencia de Mercadeo septiembre/19/v:1.0

No tiene cuota de manejo, ni costo por apertura.

No es necesario tener un saldo minimo en la cuenta.-

Es opcional el manejo de retiros con tarjeta débito o talonario.
Ademas, puede hacer retiros en otras redes y disfrutar de servicios alternos al manejo de la cuenta

\

Dirijase a cualquiera de las oficinas a nivel nacional del Banco de Bogota, BBVA o Bancolombia,
donde debe informar que el pagador de su pension sera Porvenir S.A. a través del Fondo de Retiro
Programado con NIT 900.394.960-0 anexando:

e Copia de esta comunicagion. /
e Copia de su documento de identidad ampliado al 150%.

Una vez realizada la apertura de la cuenta pensional solicite una certificacion de la cuenta y
entréguela en la Oficina Porvenir mas cercana.

2. Afiliacion a la EPS:
Si usted se encuentra afiliado(a) a una EPS, o al Sisben o es Beneficiario en salud debera:

o Dirigirse a su EPS y actualizar su afiliacién en calidad de pensionado, informando que el pagador de

1. Resolucién 2388 de 2016
2. Articulo 74 Ley 100 de 1993, modificado Art. 13 Ley 797 de 2003
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Si desea aportar el 0% adjunte un certificado de semanas cotizadas de la Caja de Compensacion
donde estuvo afiliado, copia del documento de identidad, copia de esta comunicacién vy
desprendible de pago de la tltima mesada.

Si deseas aportar el 0,6% o 2%, adjunte copia de su documento de identidad, copia de esta
comunicacion y desprendible de la Gltima mesada.
¢Qué beneficios tengo por ser Pensionado de Porvenir?

Periddicamente lo mantendremos actualizado con toda la informacién que debe conocer como
pensionado a través del Boletin al Pensionado.

Hacer uso de nuestros canales digitales y de autoservicio, lo invitamos a conocer la péagina de
internet www.porvenir.com.co seccién pensionados.

Bl préximo mes enviaremos la oferta de valor para nuestros nuevos pensionados, con todos los
servicios y beneficios de ser pensionado de Porvenir.

Nuestros canales de servicio estaran a su disposicién como la Linea exclusiva de Servicio al
Pensionado en Bogota 3906881 o a nivel nacional sin costo 018000517170, nuestras oficinas a
nivel nacional o ingresando a la pagina web www.porvenir.com.co

Nuestro propésito es estar siempre a su lado, por eso trabajamos dia a dia de forma incansable para
construir un mejor porvenir para todos. 458 ‘

Si tiene la necesidad de acudir a nuestras oficinas o las sucursales aliadas, tenga presente tomar
siempre las medidas de autocuidado’

Cordialmente,

LEONARDO REINOSO RENGIFO
Direccion Pensionados y Pagos
LRR/C.S.

C.C. EXP. VS 403664

FTC-HO173

4.No permita que un tramitador le cobre comisiones y parte de su mesada o devolucion de saldos en vano, pues en Porvenir No permita que un
tramitador le cabre dinero, los tramites en Porvenir no tienen costo. Si tiene denuncias relacionadas con fraudes, cobros o ética de nuestros
empleados, denuncie al 7434441 Ext. 77777 en Bogota o ingresando a www.porvenir.com.co/web/acerca-de-porvenir/linea-etica.

5.Recuerde su clave de internet es personal e intransferible no la comparta con nadie y cdmbiela minimo 2 veces al afio asi protegera sus datos

Gerencia de Mercadeo septiembre/13/v:1.0

Sociedad Administradora de Fondos de Pensiones y Cesantias Porvenir S.A






