' Secretaria de SAud
.L- Subred Integrada de Serwicios de Satud

.  CentroOrienteESE.

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E
APOYO - GESTION DE INSUMOS ¥ ABASTECIMIENTO

VERSION: 01
FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO

CODIGO: AP-IA-FT-014

FECHA: 20170707

1. DATOS GENERALES DEL CONTRATO

No. CONTRATO - OPS: [P5-4869-2014  C.D.P. Ne:

Proceso al que perfenecr: FLAN DE SALUD FUBLICA DE INTERVENCIONES COLECTIVAS -PSPIC

2423

Unidad o la que pertenece: SALUD PUBLICA - ESPACIO EDUCACION

Nombire del Contratista: |LI.IZ Elena Munévar Lyons I | b gl I‘S] H98, 760 | dhe: IBULK)T.\ —l
Fecha Inicio: Fecha Terminacién incial: Valor Mensual: Valor a cobrar: [s2053333
MESDE VALOR PAGO
ADICTON/ VALOR - FECHA DE FECHA DE N CUENT. VALOR A SEGURID NUMERO LANIL
OTRO SI ADICION SOk INICIO TERMINACION CTA ATE PAGAR AD DEP LA
COBRO SOCIAL
1 1 JULRY ls 2053313 ‘,/ 3 39 500 28970104
3 3
] 3
5 5
[ 6
7} 7
B [
9 ]
L[] 10
1 1l
4 12
3 13
T T
3 T
& [
E :
S 2
] ]
U pa¥)
VALOR INICIAL VALOR TOTAL
wessmen de | DEL CONTRATO DEL CONTRATO FASUS REALDADOS SR DEL CONTRA O
contrate
5 2.800.000 5 2.800.000 $ 2.053.333 § 746667

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

ORJETO DEL CONTRATO

CHNTROORIENTEE SE

PRESTAR SERVICIOS FROFESIONALES EN PEICOLOGIA DESARROLLANDO ACTIVIDADES EN EL FLAN DE SALUD PUBLICA DE INTERVENCIONES COLECTIVAS DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD

Helacién de actividades para el periodo:

Diesde: |MI8-I-'7-M I

Husta: |J:J'I-0'."vn |

OBLIGACIONES ESPECIFICAS
{Las estipuladas en ln minuta)

DESCRIPCION DEL DESARROLLO
DESARROLLADOS

ACTMIDADES O PRODUCTOS EN EL PERIOOO EN CUMPLIMIENTO DE CADA OBLIGACION

| contrato suscrito con FFD y Ja ESE.

1. Prestar sus scrvicios para el desarrollo de L actividades en el marco del

D 1 . TP E T S IED e 1o ¢ fincam hlecid
|dircccionamientos establecidos desde del supervisor del contrato

de la secretaria de safud v cumplir con los

2. Apoyar la prestacion de servicios en el PIC, prestando la informacion y'o

o |soportes que ¥ quo 7 al objeto yio actividad

Fondo Financiero Distrital

de acuendo a bos anexos y bncamuentos contenidos en ¢ contrato suscrito con ¢

de ricsgos.
educativos, Seguimicnio a grupo de adolescentes gestantes.

Apropiacion ¢ phual y tolégica del Tin to del Espacio Ed y de la Plataf PIC. del Plan de accion
3 Sintonizarte por IED. Consolidaciim del andlisis, clab on y entrega de boletin a cada institucion. Inpl i6n de acciones miegral
para el abordaje segim el ciclo. C. ion de p dem i scutar, Fortalecer capacidades a docentespara la deteccion

#on en las familias del cuidado y la salud de bos nifios, niflas, adolescentes y jovenes de los establecimicntos

Dl iami del 1 en ¢l que se consy las actividad las durante el mes sente acordes a las
3. Presentar i c actividades a d x i TR B W

2 d - ge & acciones eslablecidas en el lincamiento

[

5

4

10

(_J  Firmadel Contratista

Se anen certificacion de pago a Sahud, persion y ARL L :
En caso da tener contrato nuevo se debe anexar también la certificacion bancaria con la primera coenta de C.C. 51.898.760 de BOGOTA
cobro

VISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS

NOMBRE: YOHNNY HERNANDEZ
CARGO: LIDER ESPACIO EDUC;}\C]ON.-’PSI’]C
R v
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221712018 MiPlanilla.com

Uttimo ingreso exitoso: 2018-07-20 / 10:06:19 AM | Ultimo ingreso fallide: 2018-05-15 / 09:12:18 PM

Jalns Empleados | Planilla | Documentos | Reportes Cesantias | Salir

Periodo Pension: Julic 2018, Periodo Salud: Julio 2018.

Julio 22 de 2018 / 6:51 PM

Planillas / Resumen de pago

Informacién basica de la planilla

Empresa: Luz Elena Munevar Lyons Nit: 51898760
Tipo planilla: | Periodo liquidacion Pensiones  Julio 2018
Sucursal o Dependencia: PRINCIPAL Periodo liquidacion Salud: Julio 2018
Ndmero de radicacion: 28870104 Total a pagar: $348,500
Fecha de vencimiento: 16/07/2018 Total de empleados: 1
Fecha de pago: 23/07/2018 Numero de administradoras: 3
Detalles del pago
Razon social recaudo: Compensar Ol Nit recaudo: 9998600669427
Descripcion: MiPlanilla.com Pago Proteccion Social Medio de pago: lt:ggéo Hectranico por
Banco: BANCO BBVA COLOMBIA S.A. Nimero de aprobacion: 354456551
Estado de la transaccion: Transaccion aprobada
Totales
i No. *Numero de incapacidad por Valor descontado en
Codigo NIT Administradoras Afiliados riesgos laborales incapacidad ylo lic 2 I Total pagado |
14-7 860002503 Cia. de Seguros Bolivar S.A. 1 $0.00 | $27,500 '
230301 | BOD224808 Porvenir 1 $0.00 rl $180,200 :
EPSD0D5 | 800251440 Sanitas EPS 1 $0.00 | 5140,800
$348,500

“Si desconto incapacidades o notas crédite dabe informar a la administradora correspondiente los descuentos

»Ver planillas pagadas

Le informamos que el pago de la planilla No. 28970104, fue posterior a la fecha limite establecida en el Decreto 1670 de 2007. Sin
embargo, para las administradoras el recibir el aporte no implica que esté aceptando o se esté allanando a la mora, ya que la Ley
establece la obligatoriedad de recibirlo, al igual que para los empleadores y aportantes la obligacién de cotizar oportunamente, lo
que permite el reconocimiento de las prestaciones econdmicas (Incapacidades, Licencias de Matemidad y Patemidad), evitando
ademas, el recobro al empleador o trabajador independiente de los servicios prestados durante el periodo de pago extemporaneo.

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

Exportar repaorte a Excel

Exportar reporte a PDFE

https:/iwww.miplaniila.com/
Todes los derechos reservados © 2018 . Compensar - Cenet S.A,

https://www.miplanilla.com/private/ListaTotalesXPlanilla.aspx?IdPlanilla=ac78c5a0-ed87-4d48-9f05-200a0f6e2fB&NoPlanilla=28970104&PlanTotalPa. ..

cerlicdmara,  Acercadetos

certificados S5L

1/2
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'- Secreira e 54 SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E O DIGCI:\ APA-FT-014
Subred Integraca Ce Servicios de Salue APOYO - GESTION DE INSUMOS ¥ ABASTECIMIENTO 'ERSION: 01
— FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO FECHA: 2017-07-07
Centro Oriente ES.E.
1. DATOS GENERALES DEL, CONTRATO
Procesa al que pertencee: PLAN DE SALUD FUBLICA DE INTERVENCIONES COLECTIVAS -PSPIC
No. CONTRATO - OPS: Psasnang | D Na 123
Unidad a la que pertencee: SALUD PUBLICA - ESPACIO EDUCACION
Nombre del Contratista: lu 12 HELEMA MUNEVAR LYONS '| e [mm 60 ' e ||;u:x‘.0m |
VALOR PAGO
ADICION/ | vALOR FECHA DE FECHA DE N MESDE VALOR A
cop ;
OTROSI | ADICION INICIO | TERMINACION GTA{|EFETADE PAGAR FEGYRIDAD NUMERO DE PLANILLA
COBRO SOCIAL
1 $ 2.R00 00K 2807 EI T IR0 1 JULID $2053.333 3 348 500 2RYTOL04
2 2 AGOSTO 3 2RO0.000 3 346,300 2M 66T
L) i
4 4
k] 5
L] 3
T i
L] ]
) ]
| [1] 10
i 11
12 12
13 13
14 14
15 15
16 6
17 17
VALOR INICIAL VALOR TOTAL
Resumende | DEL CONTRATO DEL CONTRATO | [PACOSREALIZADOS SALDO DEL CONTRATO,
confrabo
5 2504, 000 & S A0, M) S ARS5333 5 TH6.66T
2. INFORME DE ACTIVIDADES REALIZADAS Y AVA CE EN CUMPLIMIENTO DEL OBJETO DEL CONTRATO
OBJETO DEL CONTRATO

PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES EN PSICOLOGIA DESARROLLANDO ACT IVIDADES EN EL PLAN DE SALUD PUBLICA DE INTERVENCIONES COLECTIVAS DE LA St IBRED INTEGRADA DE SERVICIOS [ SALUD
CENTRO ORIENTE E S E

Relaciin de actividades para el periodo: Desde: [mll-(lHll I H.,u:].‘mum.\u |

OBLIGACIONES ESPECIFICAS DESCRIPCION DEL DESARROLLO
(1.am extapuladas on la minets) ACTIVIL CTOS. LADOS BN FL CLADL CADA CRLIGACTON

y |Prestar sus servicios par el desamollo de las actividades en el marca del contrato suserite | desarrollar acciones en ¢l Espacio educacion de acuerdo al | i blecido de la S de Salud v cumplir con los

con FED y 1a direccionamientos establecidos.

AT,":" K presiaciin e ,,m‘;:: :" L :,Tiund“ * m"'mc:m "'"“T\T‘ | Apropiacié 1y lolagica S del Plan de Accidn Sintonizarte Implementacion de acciones integrales para el abordaje
;] g A et yiod 1 Sy RE RSO g segun ¢l ciclo. Construceién de propucsta de integracién curricular. Fortalecer capacidades a docentes. Promocion en las familias del cuidado

anexos y lincanientos contenidos en el Contrato suserito con el Foado Financiero IR A

fi iy de [a salud a grupos de

Distrital
3 |Presentar ! el erama de fades a il Entrega de cronograma de las actividades programadas
4
5
0 ,q

Obsery ackones:

)

" —
(__J Firma del Comiratistal .~ .

Z

Se anexs certificacsin de pago n Salod, pension y AR

En casa de tener contrato nuevn se debe anexar tambié I certificacion hancaria con la primens cuenta de cobe | |6 31898760 de £acT
VISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS
NOMBERE: YHONNY LIRIOLA HERNANDEZ
CARGO:; COORDINADORA ESPACIO EDUCACION

é /




20/8/2018

MiPlanilla.com

Ultimo ingraso exitaso: 2018-08-20 / 10:57:55 AM | Ulthno Ingreso falllda: 2018-08-20 / 10:57:38 AM

L

Periodo Pensién: Agosto 2018. Periodo Salud: Agosto 2018,

Agosto 20 de 2018 / 12:00 PM

Ziar s+ Resumen de pago

Planillas / Resumen de pago

Informacion basica de la planilla

Empresa:

Tipo planilla:

Sucursal o Dependencia:
Numero de radicacion:

Fecha de vencimiento:

Fecha de pago:

Detalles del pago

Razon social recaudo:

Descripcion:

Banco:

Estado de la transaccion:

Luz Elena Munevar Lyans

|
PRINCIPAL
28426267
15/08/2018

09/08/2018

Compensar Ol

MiPlanilla.com Pago Proteccion Social

BANCO BBVA COLOMBIA S.A,

Transaccion aprobada

Nit:

Periodo liquidacion Pensiones

51898760

Agosto 2018

Periodo liguidacién Salud: Agosto 2018
Total a pagar: $346,500
Total de empleados: 1
Numero de administradoras: 3
Nit recaudo: 9998600669427
. Pago Electronico por
Medio de pago: PSE
Numero de aprobacion: 358457740

Totales
: ' | 4 | No. *Numero de incapacidad por |  Valor descontado en | |
Cadigo | NIT Admlnlstrﬁ orh\ | Afiliados riesgos laborales | incapacidad ylo licencia | Total pagado |
1 72 - { :
147 | 860002503 | Cia. de Segurog Bolivar J A. 1 $0.00 $27,300 |
230301 | BOD224808 Paruriarlr / 1 $0.00 5179,200
EPS0D05 | B0D251440 Sanitas E 1 $0.00 I $140,000 |
§346,500 |
"5l desconte incapacidades o notas crédito debe informar a la administradora correspondionts los descuentos

»Ver planillas paygs

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién

Exportar reporte a Excel

Exportar reporte a PDF

https:/f'www.miplanilla.com/

Todos los derechos reservados © 2018 . Compensar - Canel S.A,

®D ) ,
egacompensur tmiplanilla.com

Powered by

Oe'x-}!:g_ Edinel'&,

Comfenalco Valle

¥idolgente |

cerlicamara

Acerca de los
certiflcados SSL

W icontec

plrieateind

Cutlcade W 58041

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

https://www.miplanilla.com/private/ListaTotalesXPlanilla.aspx?IdPlanilla=31dfdeb3-ebf3-41d7-96d2-cffe73e18c42&NoPlanilla=294 2626 7&PlanTotalPa. ..

Su direccion IP actual es: 181.57.243.255

1/2
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 Centro Oriente ES.E.

: Setretiny oe Salug ; ‘ 5‘(‘"
!- Sub:‘dlmn;whdrknkml.:esam &,

b, FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E5.E
APOYO - GESTION DE INSUMOS ¥ ABASTECIMIENTO

CODIGO: AP-IA-FT-014
VERSION: 01
FECHA: 2017-07-07

1. DATOS GENERALES DEL CONTRATO

OBJETO DEL CONTRATO

Process al que pertenece: FLAN DE SALUD PUBLICA DE INTERVENCIONES COLECTIVAS -PSPIC
No. CONTRATO - OPS: P 4869- 2018 C.DLP. No.: Lk |
Unidad 2 I3 que pertenece: SALUD PUBLICA - ESPACIO EDUCACION
Nousbre del Contratista: Luz Helena Munévar Lyons l ce. |s|.w&?m ] de: lmuo"r.\ |
Fecha Iniclo: _ Fecha Terminachén incial: Valor Mensual: Valer a cobrar: |5 3,000,000 I
VALOR PAGO
ADICION/ | vALO! ; D) LAES D
Ci6. R | copp | FECHADE FECHA DE N | cuentape |[VALORAPAGAR| sEGURIDAD NUMERO DE PLANILLA
OTRO §1 ADICION INICIO TERMINACION CTA
COBRO SOCIAL
1 rS_I.&XJ.UOD 2807 201 8-08-09 2018-09-08 1 JULKY £2.053.323 5 348500 2ROT0104
2 5 11.553.333 2857 2018-09-09 2019403103 2 AGOSTO $ 2800000 § 346,500 20426267
3 3 | SEPTIEMBRE S 3,000 000 $ 346,500 75426267
4 4
3 5
6 ]
7 7
8 B
9 9
10 10
3 :
T 17
T T
17 11
20 20
a1 4 §
i ok
VALOR INICIAL VALOR TOTAL
mewindi' | eECONTR G DL CORTRATS PAGOS REALIZADOS SALDO DEL CONTRATO
3 2.800.000 31715030 3 7.883.333 5 9.300.000

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

SALUD CENTRO ORIENTE ES.E

PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES EN INGENIERIA AMBIENTAL DESARROLLANDO ACTIVIDADES EN EL PLAN DE SALUD PUBLICA DE INTERVENCIONES COLECTIV

AS DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE

Relacién de actividades para el periodo: Desde: |2ulm-0l | Hasta: | 20180930 I
OBLIGACIONES ESPECIFICAS DESCRIPCION DEL DESARROLLO
(Lan estipuladay e ba mdsnta) ACTIVIDADES O PRODUCTOS DESARROLLADOS EN EL PERIODO CADA OBLIGACIKON
1 L :‘“ “" rikcon pary  deaarsoli de 4as acthidaden o e marco &bl contrato siscrio Realizar las scciones en las distintas Instituciones educativas
n FFD y 1a ESE
1. Prestar sus servicios pars ¢ desamllo de Jas actividades en el maren del contrato suscritn son FFDy a E SE 2 Apayar |a prestacidn de
. . . i servicios en el PIC, presentando la informacién y/o soportes que soliciten v que comresponde al objeto y/o actividades contractuales v de
Apoyar ';}::: oty ”';W“_“LT_:“"FW s ’:Lhmw;:"imq‘” acuerdo a los anexos y | dos en el suscrito con el fondo financiero distrital. 3. Presentar mensualmente el
iy i ¥ b ; cronograma de actividades o desarollar. 4. Apoyar las actividades inherentes al objeto del contrato para el mejoramiento continuo de calidad y
e e aquellas definidas dentro de los planes de mejoramicnto de los dif indares de habilitacion y acreditacidn de servicios de salud. 5.
Realizar las visitas en campo de acuerdo a los anexos operativos de cada espacio de vida o I. 6. Diligenciar de manera
|completa, adecuada, ardenada y Jegrble todos los formatos requeridos en las diferentes intervenciones de acuerdo a los snexos operativos de
cada espacios de vida o componente transversal
““3 | Prosentar + o Fr—— - » Dihigs o i dSI J- . I en ¢l ue sc consignan las actividades programadas durante el mes siguiente acorde a las
’ en
4
.
E
1%
==
Observaciones:
Se anexa certificacion de pago o Sahud, pensidn y ARL.
En caso de tener contrato nuevo se debe anexar también la certificacion bancaria con la primers cuenta de .. S1E9R 760 de BOGOTA
cobro

VISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS

NOMBRE: YHONNY LIRIOLA HERNANDEZ
CARGO: COORDINADORA ESPACIO EDUCACION
bonn o oty

o
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MiPlanilla.com

Ultimo ingreso exitoso: 2018-09-07 / 06:32:13 PM | Uttimo ingreso fallido: 2018-08-20 / 10:57:38 AM

l

Periodo Pension: Septiembre 2018, Periodo Salud: Septiembre 2018,

Septiembre 18 de 2018/ 7:31 PM

Inic:o » Planillas » Resumen de pago

s/ tmanenidepion

Informacion basica de la planilla

Empresa: Luz Elena Munevar Lyons Nit: 51898760
Tipo planilla: 1 Periodo liquidacion Pensiones Agosto 2018
Sucursai o Dependencia: PRINCIPAL Periodo iiquidacion Saiud: Agosto 2018
Nimero de radicacicn: 28426267 Total a pagar: $346,500
Fecha de vencimiento: 15/08/2018 Total de empleados: 1
Fecha de pago: 09/08/2018 Numero de administradoras: 3

Detalles del pago
Razon social recaudo: Compensar Ol Nit recaudo: 9998600669427
Descripcion: MiPlanilla.com Pago Proteccion Social Medio de pago: ﬁ;gEo Electronico por
Banco: BANCO BBVA COLOMBIA S.A. Nimero de aprobacion: 359457740

Estade de la transaccién: Transaccién aprobada

Totales
i | No. | *Nimero de incapacidad por Valor descontado en |
Codigo NIT i Administradoras Afiliados riesgos laborales P idad y/o | Total pagado
147 | 860002503 Cia. de Seguros Bolivar S.A, 1 $0.00 $27,300 |
230301 | 800224808 Parvenir i §0.00 5178,200
EPSO005 | BOD251440 | Sanitas EPS 1 | $0.00 | $140,000
$346,500 |

“Si dasconté incapacidades o notas crédito deba informar 2 la administradora correspondiente los descuentos

»Ver planillas pagadas
Este documento esta clasificade como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién

Exportar reporte a Excel Exportar reporte a PDF

https://www.miplanilla.com/

Todos |os derechos reservados @ 2018 | Compensar - Cenel S.A.

150 / 1EC
27001

Comfenalco Valie

o i
.gcompensar Imiplanilla.com &4 dirgente |

cerlicdmara.

Acarca da los

cartificadas S5L Certfoade W* 510081

Omer.ﬂn_ Edinet &,

Powered by

Miplanilla.com - Gestion y pago de la Planilla Integral de Liquidacion de Aportes {PILA) - Colombia Su direccion IP actual es: 10,0.66.134

https://independientes.miplanilla.com/Private/ListaTotalesXPlanilla.as px?ldPlanilla=31dfdeb3-ebf3-41d7-96d2-cffe73e18c42&NoPlanilla=29426267&P1...  1/2



. - Secenan] o Saud SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E CODIGO: AP-IA-FT-014
Subred Integrada de Servgios de Saiud APOYO — GESTION DE INSUMOS Y ABASTECIMIENTO

us VERSION: 01
el b e FORMATO TNFORME ¥ CLENT \ DR COBRD FECHA: 2017.07-07
B CeotoOriemetse.
1. DATOS GENERALES DEL CONIRATO
——— —
rroceso al que m: PLAN UE SALUL PUBLIUA LIE INTEKVENCIUNES CULEC T VAD -FSFIC
No. CONTRATO - OPS: PstBot-201]  C.D.P. Na: un
Umdeiord zs ks g prricpree: SALIM FRLICA - ESPACIO EPM AT ACTON
Nombre del Contratista: [Luz Elena Munévar Lyons I cc. |ﬂ 98,760 J de: |Boc3<7m |
Fecha Inicho: AN RDTND Fecha Terminacian Inclal: 201 E-fot0 Valor Mensual: 3 3000 (X} Valor 3 cabrar: [f 3000 !
Ferm . ! |
VALOR PAGO
ADICION/ | vaLOR oo | ¥FECHA DE FECHA DE Nl MESDE VALOR A ey el
o :
081 ADICION ik INICIO CION CTA CUENTADE PA AEGURIDAD NUMERO DE FLANILLA
(B! TERMUNA COBRO AN SOCIAL
T [s280000 07 [20180809  [2018.0008 [ L0 [32083393 348,500 970101
2 $ 11553303 S T EENES 3 AGOSTO |5 7800000 § 346500 426267
3 k1 SEFTIEMBRE | 3.000.000 § 3o 500 426267
3 1 OCTUBRE |5 3,000,000 371300 052811
3 3
f 6
7 7
§ 7
k] v
et .
T
12
13
E]
15
lh
—7 7
— = —
bl pil
VALOR INICIAL VALOR TOTAL e i e P e R L
Resumen de DEL CONTRATO DEL CONTRATO FAGGE REALIZATGS DAL Bk LAY LA TR
contrato
$ 2.800.000 517,155,333 5 10.853.333 $ 6,300,000

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

PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES EN PSICOLOGLA DESARROLLANDO ACTIVIDADES EN EL PLAN DE SALUD PUBLICA DE INTERVENCIONES COLECTIVAS DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD
CENTRO CRIENTE E.SE.

Relacién de actividades para el periodo: Desde: |:;i-m4n |h;mim|u—lo—:o

umt.mmn ESPECIFICAS DESCRIPCION DEL DESAKROLLO
Las estiutacas en fa riewta) F ADOS EN EL PERIODO EN CUMPLIMIENTO DE CADA OBLIGACION

1 1. Prestar sus servicics para ¢l desarrollo de [as actividades en el marco del Da.rmiln— acciones en el Elpamc educativo, de acuerdo al lineamiento establecido por Secretana de Salud y cumplir con los
yoosttompnitn con FED P R ESE hlacidne daarda al el

a T " 3.

- = A - f Aprof sl ¥ gica det i L det Espacio Educativo y de la Flataf PIC, Seguimi del Flan de accion
2 Apoyar la prestacion de ervicios en el PIC, p Ia ylo {7 S Ry : REE z

2 SOPOUTES (e SONCIHEN ¥ (e Conespotide al OO0 ¥/ O SCTIVHENIES COlacTuRies I nanTFl'! o ] d;: ::nh“ idm de g ¥ wlru_:r!: TloriTiwci lar Fortal 4 g ':J I
¥ de acuerdo a los anexos y lineamientos contenidos en el contrato suscrito con Integraies pand e} jo segin el ciel curricular F
o s i dastind Haleteonion h.mlumqu -fw_ ricagos. Promocian an lns Biilias dcr cll-rfndn yla mlu.{ e low iifom, o, n.lr-h_m. ontes v dvancs de Im

financ g il 4 < o e e ade] s
1 . . e n B
3 13 Presenlar metsualingiie o] sivtogana Je sutivilades o desariollar B Y .",m‘::aiﬁet s orekguese Ind 2k durante el mos tiguiente scorde a las

4. Apoyar las actividades inherentes al objeto del contrmto para el mejoramiento

4 |cominuo de calidad y aquelias defimdas demro de los planes de mejoramicnto | Realizar los apoyos a actividades propias del contrato y las definiddas enn los plancs de mejoramicnta.
e lom dlife fares dde hahal an v h o e servicios de salivl

S Realizaar tios wisilan nn compics ol mcimroles o bive arend o geralivi de carle

io do vida o componente 1 Hewligar lus visilis eri caripiol estulilocmles et el Iniearnenilo pend el exgawcm edustive
6. [l war de manera 1! ks i dennda y legible todos los
& | Lonuaios regueridos en L il milesy nies e deuerdo i us diea Bealionr lus detus, orttalos, Uises de dulvs y dertis docistierilaavn eaadd «n el | et [ttt ol & feriala ¥ Leyabile
crerativia e rada sapacics de vids o comnonents tranee ]
I_T = n o —
]
a
10
Observacines:

L Firma del Contratista
Se enexa certificacion de pago a Salnd, pensidn y ARL

En easo de tener contrato nuevo se debe anexar tambicn la centificacion bancana con la primers cuenta ds o 51,898 760 de BOGOTA
cobro

YISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS

NOMBRE: YOHNNY HERNANDEZ

CARGO: LIDER ESPACTO EDUCACICGN/PSFIC

s Tear
&




8/10/2718

MiPlanilla.com

Untimo ingreso exitoso: 2018-09-18 / 07:29:39 PM | Uitimo Ingreso fallido: 2018-08-20 / 10:57;38 AM

Periodo Pension: Septiembre 2018. Periodo Salud: Septiembre 2018.

Octubre 9 de 2018/ 6:35 AM

Inicio » Planilias » Resumen de pago

Planillas / Resumen de pago

Informacion basica de la planilla

Cmpresa: Luz Elena Munevar Lyons Nit: 51898760
Tipo planilla: 1 Periodo liquidacion Pensiones  Septiembre 2018
Sucursai o Dependencia: PRINCIPAL Periodo liquidacion Saiud: Septiembre 2018
Numero de radicacién: 30528811 Total a pagar: $371.300
Fecha de vencimiento: 12/10/2018 Total de empleados: i
Fecha de pago: 09/10/2018 Numero de administradoras: 3
Detalles del pago
Razoén social recaudo: Compensar Ol Nit recaudo: 9998600669427
Descripcion: MiPlanilla.com Pago Proteccion Social Medio de pago: zg;geo Electronico por
Banco: BANCO BBVA COLOMBIA S.A. Numero de aprobacion: 375816976
Estado de |a transaccign: Transacclén aprobada
Totales
. | No, *Niimero de incapacidad por Valor descontado en |
Cadigo BT Tedmiidiaiadoras Aﬁliadns! riesgos laborales incapacidad y/o Iimmciag Total pagado
14.7 | 860002503 Cia. de Seguros Bolivar S A, 1| $0.00 | s20300
230301 | BODZZ4808 Parvenir i 30.00 . §192,000 |
EPSUUS | BUUZ51440 Sanitas EPS 1 $0.00 | s150000 |
§371,300 |

“Si desconté Incapacidades o notas crédito debe Informar a la administradora correspondiente los descuentos

»Ver planillas pagadas
Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién

Exportar reporte a Excel Exportar reporte a PDF

https:/lwww.miplanilla.com/

Todos los derechos reservados © 2018 . Compensar - Cenel 5.A,

150/ EC
27001

Comfenalco Valle |

5 ol | E cerlicamara. » icontec

Certiieade W S100-1

ogcornpensar | miplanilla.com

L/ ::r‘t?:‘l‘c::;l ';;l.
Coct™®&  Edinet™,

Powered by

Miplanilla.com - Gastion y pago de Ia Planila integral de Liguidacicn de Aportes (PILA) - Colombia Su direccion IP actual es: 10.0.66.135

https:/findependientes.miplanilla.com/Private/ListaTotalesXPlanilla.aspx?ldPlanilla=e0f6d3bc-d936-4bb1-84fa-fedf7c664 3bf&NoPlanilla=30528811&PL...  1/2
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Subred Inegrada de kr-m: e Subud
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SUBRED I'UTFGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E
FORMATO INFORME Y CUENTA DE

CODIGO: AP-IA-FT-014

GESTION DE INSUMOS ¥ J\EtS'I{'-FaCI\gE\TO VERSION: 01

Proceso al que pertene{ PLAN DE SALUD PUBLICA DE INTERVENCIONES COLECTIVAS -PSPIC
No. CONTRATO - OPS: Ps-4859-2018  C.D.P. No.: 2423
Unidad a la que perteng SALUD PUBLICA - ESPACIO EDUCACION
Nombre del Contratista: |Luz Elena Munévar Lyons | cc. [51.898.760 | de: [BocoTA |

Fecha Inicio:  |2018-07-08

Fecha Terminacién incial: 2018-08-08 Valor Mensual: [s 3.000.000

2.800. 2807 18-08-09 18-00-
$11.553.333 2857 2018-09-09 2019-01-03

o en) ] 0| ha| =)

_] Valor a cobrar: I$ 3.000.000 ]
_OR PAG
B 0C
1 JUL 2.053.33 348.50 70104
2 AGOSTO 2.800.000 346.500 20426267
3 SEPTIEMBRE |$ 3.000.000 346.500 29426267
4 OCTUBRE 3.000.000 371.300 30528811~
5 NOVIEMBRE |5 3.000.000 371.300 31175216
5]

para el p

por Secretaria de Salud ¥ :umplnr con los

i , de

S 1. Prustar sus servicios para el desarrollo de las actividades en el marco del contrato suscrite | Desarrollar enelE al
¥|con FFDylaE.S.E. direcci ientos establecidos desde el supervlsor del contrato.
Apropiacion conceptual y del lir del Espacio Educativo y de |a Plataforma PIC. Seguimiento del Plan de
2. Apoyar |a prestacion de servicios en el PIC, presentando la informacién yio soportes que acclén Sinteni por IED. C 5n del andlisis, elaboracién y entrega de boletin a cada institucion, Imnlementaclén de

tividad, " N

que al objeto ylo y de do a los anexos y
1| lineamientos contenidos en el contrato suscrito con el fondo financiera distrital,

acciones integralos para el aberdaje segun el ciclo. Censtruccién de prop de | n curricular, Fortal
dn riesgos. Prorno:iﬂn en Ias familias del cuidado y la salud de los nifios, nlﬁas.
I ed > @ grupo de adolescentes gestantes.

de los

'.-':‘

3. Presentar mensualmente el cronograma de actividades a desarrollar,

Diligenciamiento mensual del cmnograma en el que se consignan |as aclividades programadas durante el mes sigulente acorde a
las acciones idas en el li

| 4. Apoyar las actividades inherentes al objeto del continuo de
carldad y aquellas definidas dentro de los planes de

| de habilitacién y acreditacién de servicios de salud,

para el mej;
lento de los difs

Reallzar los apoyos a actividades proplas del contrato y las definiddas enn los planes de mejoramiento,

5. Realizar las visitas en campo de acuerdo a los anexos operatives de cada espacio de vidao
o|componente transversal.

Realizar las visitas en campo en el li

para el espacio educativo,

6. Diligenciar de manera y legible todos los formatos
|requeridos en las diferentes intervenciones de acuerdo a los anexos operativas de cada

|espacios de vida o componente transversal

Realizar las actas, formatos, bases de datos y demas doc. 6n exigida en el i , de ferma adecuada, ordenada y

Observaciones:

77

Firma del Contratista

Se anexa certificacion de pago a Salud, pensién y ARL.En caso de lener contralo nueve se debs anexar también]

cu. 98 760 BOGOTA




13172018

Al ELS CARTaLG.

MiFianiiia.com

4D a4,
PR

Periodo Pension: Octubre 2018. Periodo Salud: Octubre 2018.

Noviembre 13 de 2018 / 12:07 PM

igin s Dainas . Reaumen de pagoe

Pianiiias / Resumen de pago

Informacion basica de la planilla

Empresa: Luz Elena Munevar Lyons

Nit: 51398760

Tipo planilla:

Sucursal o Dependencia:
Nimero de radicacion:
Fecha de vencimiento:

Fecha de pago:

Detalles del pago

Razén social recaudo:
Descripcion:

Banco:

FRINCIPAL g
31175216
16/11/2018

13112018

Cempensar Ol

MiPlanilla.com Pago Proteccion Social

BANCO BBVA COLOMBIA S.A.

Periodo liquidacion Pensiones
Periodo liguidacién Salud:
Total a pagar:

Total de empleados:

Numero de administradoras:

Nit recaudo:
Medio de pago:

Numero de aprobacion:

Octubre 2018
Octubre 2018
$371,300

4

3

9998600662427

Pann Elact i nar
Tage tlechronico por

PSE
385159908

Estado de la transaccion: Transaccion aprobada

Totaies
2 | No. | *Numero de incapacidad por Valor descontado en
| | i

Codigo | Ny ‘ Administradoras Aﬁliadns| riesgos laborales incapacidad ylo licencia Total pagado

147 | 850002503 |  Cia.de Soguros Bolvar SA. | 1 [ $0.00 | 520,300

230301 l 800224808 Ir Parvenir | 1 I' | $0.00 l $192,000

EPS005 ! 800251440 r| Sanitas EPS | 1 i | $0.00 | $150,000

$371,300

. "8l desconto incapacidades o notas credito debe informar a la adiminlstradora correspondiente los descuentos

»Ver planillas pagadas
Este documento esti clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién

Exporiar renorte a Excel  Exportar reporte a POE
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Setretara fa Salag

Subred Integrada de Servicios de Salud
~ Centro Oriente ESF.

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

CODIGO: AP-IA-FT-014
VERSION: 01

FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO FECHA: 2017-07-07

1. DATOS GENERALES DEL CONTRATO

Ps-4869-

No. CONTRATO - OPS: 2018

C.D.P.No.:| 2423

Proceso al que pertenece: |PLAN DE SALUD PUBLICA DE INTERVENCIONES COLECTIVAS -PSPIC

SALUD PUBLICA - ESPACIO EDUCACION

Unidad a la que per

Nombre del Contratista:  [Luz Elena Munevar Lyons |  c.c.|51.898.760 | de:[BOGOTA |
Fecha Inicio: !2013-07-09 | Fecha Terminacién incial: [2018-08-08 Valor Mensual: [$ 3.000.000 Valor a cobrar:  [$ 3.000.000 ' |
WES DE VALOR PAGO
ADICIONI VALCOR FECHA DE FECHA DE we JALOR .
otrosi | apicén | °PF | incio | TERmINACION Sia || e A S SPAGAR i [ SEQUEDAD SR EROMERO PE PLANLLA
T 152800000 2807 |20718-08-00 | -05- 1 JULI b 2.053.3908__|$ 348.500 28570104
2Z___|$11.553.333 |2857 |2018-00-09 [2015-01-03 2 | AGOSTO |3 2.800.000 |5 346.500 794
3 3 SEDTIEMERUS 2.000.000 1 345500 T0A0EaET
2 4 [ OCTUBRE [53000 000 |5 371 300 30578811
5 5 NOVIEMBRES 3.000.000 | 371.300 31175216
5 E DR S S 000000/ B ann SR Fder{or
7 7
Resumen VALCR INICIAL VALOR TOTAL PAGOS oa e
de DEL CONTRATO DEL CONTRATO REALIZADOS SALDG DEL CONTRATC
contrato $ 2.800.000 $17.153.333 $ 16.853.333 $ 300.000

Z. INFURNE UE AGIVIDAULS REALILADAS | AVAINGE LI GUMEFLIMIEIN U DEL UDJL iU UEk LU

‘ERFF‘.TAR SERVICIOS PROFESIONALES EN PSICOLOGIA DESARROLLANDO ACTIVIDADES EN EL PLAN DE SALUD PUBLICA DF INTERVENCIONES COLECTIVAS DE LA SUBRED
INTEGRADA DE'SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E..

Ralarifin de actividadas nara el narindn:

Nesde:[2n18.12.01 1/
| ENSE |

Hasta-[2018.12.34" |
| o |

i DESCRIPEION DEL DESARROLLD
OBLIGACIONES ESPECIFICAS
(1 s o s ol ACTMIDADES O PRODUCTOS DEBARROLLADOS EN EL PERIODO EN CUMPLIMIENTO DE CADA

1 1. Preslar sus servicios para @l desarrolio de las actividades on &l marco
del contrato suscrito con FFD y la E.S.E.

Desamoliar acclones on ol Espacio educativo, do acuardo al i iento establecido por Sec
con los direccionamientos establecidos desde el supervisor del contrato.

2. Apoyar la prestacién de servicios en el PIC, presentando la

g |iformacin ylo soportes que salisilen v que corrocpends al ebjste yio

aclividades cantraclualos y de acuerdo a los anexos y I|neam|entos
contenidos en el contrato suscrito con el fondo financiero distrital.

Apropiacién conceplual y metodoldgica del lineamiento del Espacio Educativo y de la Plataforma PIC. Seguimiento
del Plan de accion Smtomzarte por IED Consolidacion del andlisis, elaboracion y entrega de boletin a cada Inst:tuclén

rare ol

dain santin al cinla Construceidn da oronoacts da i
ttegrales para of abordals eagiin el ciclo. Construccién de propusslz co b

currlcular Fnrtalecer capacldades a docentespara la deteccion temprana de riesgos. Promocion en las familias del
cuidado y la salud de los nifios, nifias, adolescentes y jovenes de los establecimientos educativos, Seguimiento a

s da oo
frighiaieRsiage s

3 |3. Presentar mensualmente el cronog de actividades a desarrollar.

4. Apayar las actividades inherentes al objeto del contrato para el

4 mejoramiento continuo de calidad y aguellas definidas dentro de los
nlanes de meinramientn de Ins diferentes estdndares de hahilitacidn v
acreditacién do servicios de salud.

s

Diligenciamiento mensual del cronograma an &l qus s¢ consignan las actividades programada

siguiente acorde a las acciones establecidas en el lineamiento,

Realizar los apoyos a actividades propias del contrato y las definiddas enn los planes de mejoramiento.

5 5. Realizar las visitas en campo de acuerdo a los anexos operativos de

Laua Uepaviu UG vida o coinpunenie Uansvarsal,

Realizar las visitas en campo establecidas en el lir iento para el io educativo.

6. Diligenciar de manera completa, adecuada, ordenada y legible todos

& lloe formatne requeridos en las diferantes intervencionae de acuarde a lna

anexos operativos de cada espacios de vida o componente transversal

Realizar las actas, formatos, bases de datos y demas documentacién exigida en el lineamiento, de forma adecuada,

(“—ervaciones:

v&/éw‘\

Firma del Contratista

Se anexa certificacion de pago a Salud, pensién y ARL.
En caso de tener contrato nueve se debe anexar también |a certificacion bancaria con la
primera cuenta de cobro

C.C. 51.888.760 de BOGOTA

VISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS

NOMBRE: YOHNNY HERNANDEZ
CARGO: LIDER ESPACIO EDLICACION/PIPIC

U

Y,




16/12i2018 iMiPianiiia.com

ittt e s vanoses B0IST20T [ BLAB IS PM | Shunsangrosu fali-de, 201E-05-207 10.5T.55 AM
Periodo Pension: Noviembre 2018. Periodo Salud: Noviembre 2018. Diciembre 16 de 2018 / 6:03 PM
. Reaumian da pago
Fianias / kesumen de pago
Informacion basica de la planilla
Empresa: Luz Elena Munevar Lyans Nit: 51898760
Tipo planilla: | Periodo liquidacion Pensiones  Noviembre 2018
Sucursal o Dependencia: PRINCIPAL Periodo liquidacion Salud: Noviembre 2018
Numero de radicacion: 31757622 Total a pagar: $371,300
Fecha de vencimiento: 14/12/2018 Total de empleados: 1
Fecha de pago: 0712/2018 Numero de administradoras: 3
Detalles del pago
Razén social recaudo: Compensar Ol Nit recaudo:
Descripcion: MiPlanilla.com Pago Proteccion Social Medio de pago:
Banco: BANCO BBVA COLOMBIA S.A, Numero de aprobacion: 393200011
Estado de la transaccion: Transaccion aprobada
otaies
! | No. | *Namero de incapacidad por Valor descontado en | |
Cadigo | NIT ‘ Administradoras | Aﬁliadosi riesgos laborales | incapacidad ylo licuncia| Total pagado |
! I ! ; ! ! '
14-7 | 860002503 |  Cia.de SegurosBolvar SA. | 1 | I $0.00 | $28300
230301 | 800224808 | Porvenir I | $0.00 | 5192,000
EPSDO5 \ 800251440 | Sanitas EPS : 1 | ! $0.00 | $150,000 |
§371,300 |

"5l desconto incapacidades o notas credito debe informar a la adminlstradora correspondiante los descuentos

aVer planillas pagadas
AVEL DIAnas pagada:
Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién

EXporar reporte a EXcel  EXporiar repore a Pk

DHRPD L WW WL ariia. Loy

Todos ios derechos reservados © 2018 . Compensar - Canet S.A,

oo . . 150 1 {EC
®% compensar miplanila.com  ¢omfenalco Valle | . citia
L1 ¥ delagente | certicamara.
Armren Ae Ing S
L/ certificados §SL LA K 3 -
ooweraany  Ceet@  Edinet'§,
Miplanilla.com - Gestion y pago de la Planilla Integral de Liquidacién de Aportes (PILA) - Colombia Su direcclon IP actual es: 10.0,66.134

hitps:/findependientes.miplanilla.com/Private/ListaTotales XPlanilla.aspx?ldPlanilla=627c8ed9-d9d4-4c8d-a2d2-f67dac354d21&NoPlanilla=31757622&...  1/2



i6ii2i2018 Correo: Luz Heiena iMunevar Lyons - Outiook

Confirmacion Transaccion PSE - CUS 393200011

Para: luhemuly@hotmail.com <luhemuly@hotmail.com>

Hola, Luz Helena Munévar Lvons!

Gracias por utilizar los servicios de PSE, los siguiente son los datos de la transaccién CUS 393200011:

— Estado de la transacciaon: Aprobada
Empresa: COMPENSAR-OI
Descripcion: MiPlanilla.com Pago Proteccion Social
Valor de la transaccion: $ 371.300,00
Fecha de aprobacion: 07/12/2018

Para mayor informacién comunicate con nosotros
en Bogota +57 (1) 3808890 opcion 2
o visita el sitio web www.pse.com.co

Copyright@2018 ACH Colombia. todos los derechos reservados

https://outlook.live.com/mail/inbox/id/AQQKADAWATM3ZmYAZS04MmISLWY4NTIIMDACLTAWCgAQAM%2FvO3ahfkd Gimvg CZLatC0%30 i1
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