Centro Oriente ES.E.

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E
APOYO - GESTION DE CONTRATACION
FORMATO INFORME ¥ CUENTA DE COBRO

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

1. DATOS GENERALES DEL CONTRATO

Proeeso que perienece: MISIONAL
No. CONTRATO - OPS: C.D.P. No.:
Servicio al que pertenece: CONVENIO - CO1 PCCNTR. 2667785/2021
Unidad a la que pertenece: CAPS PRIMERO DE MAYO
Nowbre del Coutratista: | CARMEN EUGENIA CASTELLANOS CASTELLANOS | cc. [F2s0aTm | 4e: [BOGOTA |
Fecha Inicio: Fecha Terminacién inicial: Valor Mensual: Valor 4 eobras:]$2,299.415 |
ADICION/ |  VALOR | oo | FECHADE| FECHADE v (vmspEcumAl Lo o o | YAORPASD | wivpropE | PR DF
OTROSI |  ADICION INICIO | TERMINACION CTA | DECOBRO i g PLANILEA by

1 §2.222768] 1038 | 2022-05-01 20220831 1 FEBRERO §2.529.357 s0

2 1044504689 T-mar-227 -

2 51149708 1703 | 2022-06-01 2022-06-15 2 MARZO 52299415 $313.100 i e

3 §5.748.538| 1905 | 2022-06-16 2022-08-31 3 ABRIL $2.200.415 $309.400 1044505665 Od-abr-22

4 a MAY¢ $2.299.415 $309.400 1045182316 06-muy-22

5 5 JUNIO $2.299.415 $309.400 1045903697 07-fun-22

6 &

7 7

8 8

9 9

10 10

VALOR INICIAL VALOR TOTAL ;
Resumeade | DEL CONTRATO DEL CONTRATO|  [FACOSEEALIZADOS| | SAERO DEL CONTRATO
conirate
$7.204.834 $16.325.848 $ 11727017 - §4.598.831

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

OBJETO DEL CONTRATO

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 ORIENTE E.S.E CONVENIO 2667785/2021

Relacidn de actividades para ¢l perindo:

2022-06-01

Hasta:(2022-06-30
DESCRIPCION DEL DESARROLLO

OBLIGACIONES ESPECIFICAS
(Lasesprindan e la mimaiy

ACTIVIDADES DESARROLLADOS EN EL PERIODO EN CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

FRODUCTO O EVIDENCIA

.

Apoyer ¢n Ia adecuada implementacién de los protocolos i les para el
manejo. la prevencioén, contencién v mitigacion de la pandemia por COVID-19.

Se la importancia del uso de elementos de proteccién personal para ¢l desarrollo
diario de las actividades programadas en las jomadas académicas.

Formato excel programacion semanal
Formato excel de seguimiento diarie

W

Dlhgr.nmr el instrumento de registro de condiciones al ingreso de los
di y administrativos de la IED asignada, de acuerdo con el
lineamiento del MEN, la SED y respectivo protocolo institucional.

(5}

Durante la vigencia a reportar, se realiza esta actividad en especifico. se da cumplimiento
de manera diaria como parte de protocolo de atencidn requerido.

Formato excel programacion semanal
Formato excel de seguimiento diario

3

Efectuar bajo la directriz de la LED asignada, el reporte de casos COVIDI? en la)
IED, ¢n el formulario alojado en pigina institucional de la SED

Se da cumplimiento por medio del registro y control de los reportes segim el formulario
comespondiente segim sea requerido.

* Formato reporte pagina sed
* Formulario excel de seguimiento diario

Aplicar de manera inmediata €l protocolo de la IED manejo inicial a presuntos
casos COVID 19 y activar ruta de atencidn.

Thuranie la vigencia a reportar, no se realiza esta actividad en especifico. se dard
cumplimiento cuando asi se requicra segin el protocolo establecido

Formato excel programacion semanal
Formato excel de scguil:riemu diarto

Adelantar pedagdeicas con la idad educativa (estudi

Se da cr:mplnmenr.o por medio de sensibilizacion informativa a traves de talleres, charlas,

docentes y personal iva) para la ion del io por COVID
19 en las sedes de 1a [ED asignada, durante las fechas y horas acordadas
{previamente con el {la) rector (a} del colegio.

actividades fisicas y actividades ladicas, con ¢l personal docente y el
r.uuq)n del estudiantado en las fechas acordadas con la direccién del colegio asignado.

Formato excel programacidn semanal
Formato excel de seguimiento diario

Adelantar acciones pedagdgicas para la promocién en estilos de vida saludable
para mitigacion de contagio por COVID 19, en las sedes de la IED asignad.

Dummn Lq vigenia a reportar, se realiza esta activiadad en especifice por medio de la

3

Formato excel programacion semanal

& = N on del plan de trabajo con enfoque pedagégico relacionado con fa |, F Lt S
S:lr:;it: Ias fechas y horas acordadas previamente con ¢l (la) rector (a) del romoién de wda gl por de Ta rostoria del colegio a5 o. ‘ormato excel de seguimiento diario
Participar en los procesos de capacitacién que efectiie Ja SED y la SDS para Du P o e ;

Gy T 5 % rante la vigencia a reportar, se participa ¢n capacitacién inductoria para el o . ién/ 350
7 ﬁ;ilf el desarrollo de sus enlalED ¥ SuS Tesp limiento v desasrollo efectivo de las actividades asignadas en Ia ied, Formato de actas de remidn / capacitacién
4 | Asistir y participar en las del comité i 1 de or :Dmnp]in-éa “gzﬂd:;:g e ré;u:;:r:::m es'::;:l ;nndad :mm:mi‘;o = id;‘:;: g * Formato excel de seguimiento diario
x . ento parte ubred integrada de serv . : e
{COVID 19 en el marco de la Reapertura Gradnal. Progresiva y Segura (RGPS). i orienic cto ¥ 1a ied 1o requista Formulario google de reporte diario
Apoyar al Comité Paritario de Salud y Seguridad ¢n ¢l Trabajo - COPASST y a
ol la brigada eseolar. Institucional en la actualizacion de los Planes Escolares dzz Se dard limi diante In participacidn ectiva en el comité y en la brigada * Formato excel programacion semanal

Gestion del Ricsgo, donde se ineluye el p
[por COVID-19.

operativo

escolar del colegm asignado segim Ia operatividad requerida.

* Formato excel de seguimiento diario




Presentar informes mensuales de las actividades desarrelladas en el marco del
objeto contractual,

Se da cumplimiento mediante la entrega de los informes de cumplimiento de objetivos de |,
manera mensual y conforma a los lineamientos establecidos. 5

* Formato exce] programacion semanal

Formato excel de seguimiento diario
Fotos evidencias

Seguir Jos protocolos establecidos por el Ministerio de Salud y de Proteccion
Social, asf como de las autoridades competentes para el manejo, la prevencion,
o ion y mitigacion de la pandemia por COVID-19. asi como consultar y
poner en prictica los protocolos establecidos por la Entidad en Ia prevencion del
(COVID-19. CONVENIO CO1.PCCNTR. 2667785, Contenidas en el formato de
necesidad de personal que hace parte integral del presente contrato

Se da cumplimi diante el seg) y supervisitn del manejo de los protocolos

establecidos para el manejo de Iu pmd.r.mm por covid -18. s¢ consultan y se ponen en v

dichos pr i

Formato excel de seguimiento diario

{Observaciones:
[Nute: Es deber contractoal anexar T2 eortificacion dol pego a Salod, peusion y ARL. En caso de leior contrato nnevo adjntar,
¢l soparte de afiliacitn al Sistonia General de Seguridad Social en Salud come cotizante y afilizcidn a pensida,, Teniendo en “ a:l
cucnty que can In implementicion del Decreto 1273 de 2018 ol pago de apartes so hace de maners vencida de acuerdo con las 1
fochas establecidas en ¢l Decreto 1990 de 2016, Firma del Contratista
cc. 52.504.729 de BOGOTA
VISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS No. 1 VISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS No. 2
NOMBRE: LORENZA BECERRA CAMARGO NOMBRE: SANDRA LILIANA GUERRERO PALACIO
CARGO: i DIRECTOR TECNICO co 009 GRADDOS /] ‘ CARGO: PROFESIONAL ESPECIALIZADO AREA SALUD CODIGO 242 GRADO
]I
FIOA \ U._,v \ 'd &a J&m
4 (777
\‘ "
PLAZO DE SUPERVISION 01-06-2022 AL{2-06-2022 PLAZO DE SUPERVISION 01-06-2022 AL 30-06@232*
o
VISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS No. 2 ] VISTO BUENO LIDER DE PROCESO l ! i i?%"‘
NOMBRE:
CARGO: DIRECTOR TECNICO CODIGO 009 GRADO 05
\_.-..-"'M.v‘-_-._‘ TV
PLAZO DE SUPERVISION 23.06-2022 AL 30-06-2022

Vs



Cuenta de cobro 005 - 2022

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

DEBE A:
CARMEN EUGENIA CASTELLANOS CASTELLANOS
C.C. 52.504.729 de BOGOTA D.C

LA SUMA DE:

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

Por concepio de:

- Honorarios por prestacion de servicios en cumplimiento del contrato No. PS
3722 2022 correspondiente del 01 al 30 de Junio 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 ORIENTE E.S.E CONVENIO 2667785/2021

Cordialmente,

CAoMar  CATTE((ANDY
CARMEN EUGENIA CASTELLANOS CASTELLANOS
C.C. 52504729 de Bogota DC
Teléfono: 3057709384
No Cuenta 457670016098 Ahorros Banco Davivienda

Fecha: 30 de Junio de 2022
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SISTEMA P.0O.S.
COLSUBSIDIO

=

DOCUMENTOD SOPORTE

NOMBRE ¢ PLANILLA SIMPLE RECAUDD
NIT : 900.097. 333—
COBIGO 1 20898
REFERENCIA : 8845349850
PLANILLA : 1045903697
PERIODO + 2022/08
REFERENCIRA 2: 8846349850
Codiso Descripcién Cant Valor
693927 RECAUDD PLA 1 309400
309400
DOCUMENTO

L

220507000126632
CONSECUTIVO: 001

JUN 07, 22 15:12

07/dun/2022 16:13 1363 01 0149 5198001
(COPIA CLIENTE)
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