.- Secretarg de Suuc
Subred Integrads de Servicios de Salud

. Centro Oriente ES.E,

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ESE

APOYO - GESTION DE CONTRATACION
FORMATO INFORME ¥ CUENTA DE COBRO

CODIGO: AP-1A
VERSION: 03
FECHA: 2021-12-17

-FT-014

1. DATOS GENERALES DEL CONTRATO

Mo, CONTRATO - OPS: CDP N Proceso que pertesece: PLAN DE SALUD PUBLICA DE INTERVERCIONES COLECTIVAS - PSPIC
Servicin sl que periencee: ENTORNG CLUDADOR HOGAR
Unidlad o la gue pertenece: SAN JOSE OHRERO
Nombre del Contrativts: | LICETTE NATALIA CAIRASCO RODRIGULZ ] cc [Tonisies ] de [ROGOTA ~ ]
.
Fechs lnicio: Fecha Terminackbn lalctal: Valar Mensual; Valors mbrlr:ls 3736 488 |
ADICION/ VALOR CDP FECHA DE FECHA DE N* [ MES DE CUENTA VALOR A PAGAR V;;é?:;:’:f: NUMERO DE FEPCA“'GAODE
OTRO 51 ADICION INICIO TERMINACION CTA DE COBRO SOCIAL PLANILLA PLANILLA
i ¥ 4366005 2190 0110715 |202208-15 i [T S 1863 387 S 476,100 136934513 [SETH
7 33 736 48 75 Z|gnaanic  [20220K11 7 AGOSI0 2022 33 736 0K 3 385,400 SR 15498 w2007
: | 32116343 1638 2021-08-22 202200408 ¥
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S ;’é‘l':gg ""“;‘6 :a“ggﬂ’_’r‘]’:\’_‘:& PAGOS REALIZADOS| | SALDO DEL CONTRATO
conirabe
51,120,946 511339782 56,599,778 5 4.740.007
2, INFORME DE ACTIVIDADES REALIZADAS Y AVANCE EN CUMPLIMI BJE’ E NTRAm

OBJETO DEL CONTRATO

PRESTAR SERVICIOS COMO PROFE:

JONAL UNIVERSITARKD EN EN

ERMERIA PARA DESARROLLAR ACTIV IADL:S

LVICHIS [0 SALUL CENTRO ORIENT

PLAN DE SALUD PUBLICA DE INTERVENCIONES COLECTIVAS DE LA SUBRED INTEGRADA

Relacion de sctividades pars el periodo;

DE
Desade: |m1!41|-o|

OBLIGACIONES ESPECIFICAS
(s extipuladss on b minata}

Hasta: | 20220430
DESCRIPCION DEL DESARROLL

ACTIVIDADES DESARROLLADOS EN EL FERIODO EN CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUTO O EVIDENCIA

Prestar sus servicios con calidad v oporunidad, para ¢l desarrollo de las
1 |actividades del Plan de Intervenciones Colectivas en ¢l Distrito Capital segin
comvenio PSPIC vigente v suscrito entre el FDS v la Subred

terizacion. seguimicnio ¥ cicrres a los cventos de inlerés al programa v enlomo
ador fanuliar hogar

|formatos ¥ tanuzajes realizados a la familia

1 | Preseniar mensualmenie el cronograma de acuvidades a desarmollar

plancacion de las pornadas de coracterizacion, seguimienta v cierme

Cronograma diano

Apoyar la prestacion de servicios en el Plan de Intervenciones Colectivas,
presentando la informacion vio soportes que se solicite conforme a los anexos
lincamicntos téenicos del convenio PSPIC vigente v suscrito entre el FDS v In
Subred

Actas de la socializacion de lincamicnios

Apoyar las actividades inherentes al ebyeto del contrato parn el mejoramiento
4 |conunuo de calidad v aquellas definidas dentro de los planes de mejorameento de
los d 3 de on y ac ion de servicios de salud

No se realizd esie mos

o aplica

s Realizar apromacion conceptual desde su perfil con los ancxos v lincamicnios
téenicos del convenio PSPIC vigente v suscrito entre ¢l FDS v la Subred.

Actas de la socializacion de lincamientos

Desarrollar procesos de asistencia téenica desde los diferentes procesos del Plan

& |del Colectvas a su saber disci) ¥ en

Tuncidn de los requenmientos de los entomos y procesos transversales

teenica a las difeentes reuniones ¥ procesos

No aplica

Activar ¥ notificar los eventos de interés on salud piblica detectados en cada una
de sus intervencioncs,

No se realiza cste mes

No aplica

Participar n las asistencias técnicas convocadas por SDS de acoerdo a los
procesos asignados v conforme a las actividades, metas v productos establecidos
en bos anexos ¥ lincamienios téenicos del comvenio PSPIC vigente v suserito enire
¢l FDS v In Subred

Asislencia lecnica a los difcenles rouniones y procesos

Mo aplica

Realizar las demas obligaciones que se relacionen con el objeto del conrmo y que
9 |scan requenidas por la supervasion. C. das en el I d dad de
personal que hace parte integral del presenic contrato.

Realizar las actividades con respaldo de los lincamicnios institucionales

Mo aplica




. v tabla de retencion documental.

Organizar ¢l archivo de la documentacidn generada de acuerdo a Ly normatividad preparacién de formatos par prescntacién de avditoria

Carpetas de presentacion para revision

Observachones:

Nota: Es deber contractual snexar b certificaciion del pago a Salud, pension y ARL. En cano de tener conirmio nuevo

sdjumiar el mmuu.r.a.mm al Sistema General de Scgursdad Social en Sahad como cotizante ¥ afiliscion a pensidn .
el Decrein 1273 de 2018 el pago de aponies se hace da mancrn vencida de

Firma del Contratists

e con
[ acwerdi con las fechas th!lendu e el Docress 1990 de 2016
C.C.

TOI 181 616 e

HOGOTA

VISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS No. 2

VISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS No. 1
MARTHA PATRICIA APONTE
5 NOMBRE: ¥
NOMBRE: G SRGATA BERTHA SOFIA DIAZ QUEVEDO
DIRECTOR TECNICO-GODIGO 009 PROFESIONAL ESPECIALIZADO
CARGO: GRADO.05 DIREC GESTION CARGO: AREA DE LA SALUD CODIGO 242
IyTI DEL HIESGO EN SALUD GRADO 27
B, N 41/ FIRMA ———— —}:,
sl o

L‘\ YDI VIV IAN\ MARTINEZ
OLIVEROS CC 52.933.672

Corex Q_F}Im

NOMBRE DEL REFERENTE

-

FIRMA DE REVISION POR PARTE DEL C
REFERENTE DEL PROCESO | ENTORNO

NOTA: LA DIRECCION DE GESTION DEL RIESGO ESTUVO A CARGO DE LA DRA. MARTHA PATRICIA APONTE EN EL PERIODO DEL | AL 18 DE AGOSTO DEL 2022 ¥ DEL 12 AL 31 DE AGOSTO
DEL 2022, EN LOS DIAS DEL 11 DE AGOSTO AL 21 DE AGOSTO ESTUVO LA DRA. BERTHA SOFIA DIAZ QUEVEDD COMO ENCARGADA DE LA DIRECCION DE GESTION DEL RIESGO.




Cuenta de cobro 02-2022 -

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE

SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.
Nit. 900.959.051-7

DEBE A:

LICETTE NATALIA CAIRASCO RODRIGUEZ
C.C. 1.031.181.616 de Bogota D.C

LA SUMA DE:

TRES MILLONES SETECIENTOS TREINTA'Y SEIS MIL
CUATROCIENTOS OCHENTA Y OCHO PESOS ($ 3.736.488)

Por concepto de:

e Honorarios por prestacion de servicios en cumplimiento del contrato No PS
5407 de 2022 correspondiente del 1 al 31 de Agosto del 2022

OBJETO: PRESTAR SERVICIOS COMO PROFESIONAL UNIVERSITARIO EN
ENFERMERiA 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,

LICETTE NATALIA CAIRASCO RODRIGUEZ
C.C: 1.031.181.616
Teléfono: 302 463 7522 Direccion: KR 45 A 73 15 SUR
Cuenta 24098779981 ahorros Banco Caja Social

Fecha: 31/AGOST0O/2022






< 00L'gTS

WV ZZ:11 01/80/220Z

| ap | euided

006'E¥1S
006'Ev1S
00£'675
00£°62$
00487$

00L'¥RIS
004 '¥8IS

22232388 81

S3aVaIYdvONI

005'€8E$
00Z'EvLS
00Z°EvLS
001625
001628
006'L7S
006°£T5
DOE‘EBIS
00£'ERLS

- e e e v e v v B

9 O¥F'IST'008 600543 ; SYLINVS
(1 :SVHOQVULSINIWAY) 543
L Tr6'990°098 #2420 HVSNIIWOD
(1 :SVHOQVYLSINWAY) 42D
S 06L'E06'068 Lkl Vans wy
(1 :SVHOQVULSINIWOY) TV
8 B08'vZZ'008 LOE0ET HINIANOd
(1 :SYHOQVULSINIWGY) dd¥

HYOVd ¥V HOTVA 3 5007vs VHOW S3STNALNI  0aVaINDIT ¥OTVYA SOAVITdY  Ad
09vd 30 NaWNSH
00v'SBES s IVIDOS YTV 0INYE | 80/80/7207 ¥0/80/T20T I BEPELSHERS S0051E065 ) L0220t L0-TT0T
Jojep RIOW SEIg L= ofeg i wjjueid wiued ofied pnjes ugisuad
ofied ey odyy [T opopiad
NOIDYQINDI V1 3a STTWHANID SOLVA |
oN 09FLLLL *3'0 Y10908-Y.L0908 0 GL-EL 8 Y S RIBLRD IWAIINRIA IINIINI4IAN] | VTTV.LYN 113D Z3NDTHO0H OISVHIVD 9191841E01 22
48
@ YN3S op dag-pepnid uoiazaug Tedipupg jesnIng auwody #50) Ie120§ uoTRY Ap | ugEIyEUap|
JINVLHO4Y 130 SITVHINID SOLVa
00S'ERES o o5 loos" (73 JIEgH looL 628 oty poz'evls TSRS T..:a I 1S (v Jsopeuyy  1moL
005'E8ES s = 008" LT oEr' T BLESPLLS of Ll jpoi'szs Nt 0f LD POT'ENES SIE'SKL'LS (.4 ﬂ&u—ﬁ.ma SLESHLLS 13 ﬂ _ _ _ _ _ _ T _ _ _ _ _ _ _ ﬁ _wEu_._ 89.-3_ 22-:8__ uu_ I
005'(HES 1ot os oo “L2$ TN 1628 breo'ssv's$ poT'eris  [SiE'swi’is por'ERis  [EiC'seiiS (sopeyy 1) '3'0 V.LOD0E @daq VL0904 pepnD
005"c9E$ los loos" 12§ Y oor'szs  [rotisras bor'eris  [siesriig oor'emis  [sietsriig (sopelIyY T) TVAIINTHd :ofeqe.l op onue) |
sauody 1e30) apody spody | eey 8 ] auody 28 8ipon|  auody 2l seig [obypoy|  auody 28 s [olipoy IUION UDDRIJPLSD| | ON
SITVISIIVHEYd S0953 420 anivs NOISN3d S3AVA3AON oavaidwa
S31M0dV 30 VaVTIVL3a NOIDVAINDI
00¥'SBES 5 TVII0S ¥¥D OONYE | 80/80/T20L ¥0/B0/T20T [ S6¥G ISRV S00GEDEG L L0-220T L0-T20t
Jojep RIOW SEI0 oduRg obegd aywry wuwd wuEd oded pnjes ugisuad
ofied "oag odiy BARD opopad
NODVAINDI V1 30 STTVHINID SOLVa
oN 0ILLL *3°0 YL0D06-Y.10004 NS GL-EL # W S AL TYdIDNIEd LUNTIONILION] | YTV LYH LLLIDN Z3INOMH00H 0ISVEIND 9I91BLIEDL 2D
Elnll
VN3S opeauog L sedag-pepniy uo3auLg Jedizupg jesanang ayuwpody ase)) |e1305 uoTEyY Ap | ugpResUSp|
JINVLHOHY 130 STTWHINTD SOLVO

uawnsay ejjlueld

BaU| UD
sanode






542 (O & & : - a0

my

ac+ 4 H74 %

-
os

"e

O @ secop.gov.co/COlContract —+

- 1m i uTC -5 125,
[t | LICETTE MATALIA ©

ayuda B

Tel ahee T

acion general

Datos guardados

lones
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