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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E

APOYO - GESTION DE CONTRATACION
FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO

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

1. DATOS GENERALES DEL CONTRATO _

PS 3528
2023

No. CONTRATO - OPS: C.D.P. No.: 519

Proceso que pertenece: GESTION INTEGRAL DEL RIESGO EN SALUD

Servicio al que pertenece: PLAN DE INTERVENCIONES COLECTIVAS PSPIC

Unidad a la que pertenece: USS BELLO HORIZONTE

Nombre del Contratista: [

DANIELA MARIA CAMELOQ PUENTE | c.C. [1030644575 | de: [BOGOTA
Fecha Inicio: 1 Fecha Terminacién inicial: Valor Mensual: Valor a cobrar: |$ 5.228.176 -
-(’"( =
ADICION/ | VALOR | . | FECHADE | FECHADE N |MESDECUBNTA| o0 o in ‘;;"Gm“f‘? NUMERO DE FEffgaDE
OTRO SI ADICION INICIO TERMINACION CTA | DECOBRO SOCIAL PLANILLA SEET
1 $4.886.120 701 2023-03-27 2023-04-26 | MARZO 2023 $4.222.245 5 568.200 65633878 7/03/2023
2 $5.938.526 1161 [2023-04-27  |2023-05-26 2 T—ﬂfzo”—s- ;ﬁ $265.550 $ 568.200 65633878 7/03/2023
3 $2.472.018 2023-05-27 2023-06-10 3 MARZ0 27312023 |$ 710350 $ 568.200 65633878 7/03/2023
3 4 ABRIL 2023  |$5.228.176 $ 706,200 67025304 13/4/2023
5 5 MAYO 2023 $5228176 $689.100 67720388 9/5/2023
3 b N 6
7 7
3 8
9 5
10 10 4
11 1
12 12
13 13
14 14
15 15
16 16
17 17
18 18
19 19
20 20
VALOR INICIAL VALOR TOTAL i 3
I Sssiiinads T PAGOS REALIZADOS SALDO DEL CONTRATO
contrato 7
§5.374.732 § 18.671.396 S 15.654.497 $3.016.899 4

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

OBJETO DEL CONTRATO

PRESTAR SERVICIOS COMO PROFESIONAL UNIVERSITARIO DE LA SALUD ESPECIALIZADO EN EPIDEMIOLOGIA PARA DESAR.ROLLA.R ACTIVIDADES EN EL PLAN DE SALUD PUBLICA DE INTERVENCIONES
COLECTIVAS DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

Relacion de actividades para el periodo:

Desde:  [2023-05-01

Hasta: [2023-05-31 4

'OBLIGACIONES ESPECIFICAS
(L.ag estipnladas en lo mimita)

nrsmTa‘bﬁMou

ACTIVIDADES DESARROLLADOS EN EL PERIODO EN CUMPLIMIENTO DE-
‘OBLIGACION

PRODUTO O EVIDENCIA

1. Prestar sus servicios con calidad y oportunidad, para el
desarrollo de las actividades del Plan de Intervenciones
Colectivas en el Distrito Capital segiin convenio PSPIC
vigente y suscrito entre el FDS y la Subred

Realizar IEC de alto impacto y/o control para los eventos
transmisibles en las localidades de la Subred.

Productos transmisibles

2. Presentar mensualmente el cronograma de actividades a
desarrollar

Realizar entrega de cronograma proyectado y actualizar segtn
corresponda.

Cronograma actualizado

3. Apoyar la prestacion de servicios en el Plan de
Intervenciones Colectivas, presentando la informacion y/o

3 |soportes que se solicite conforme a los anexos y lineamientos
técnicos del convenio PSPIC vigente y suscrito entre el FDS y
la Subred

Realizar [EC de alto impacto y/o control para los eventos
transmisibles en las localidades de la Subred.

Productos transmisibles

4. Apoyar las actividades inherentes al objeto del contrato para
el mejoramiento continuo de calidad y aquellas definidas
dentro de los planes de mejoramiento de los diferentes
estandares de habilitacion y acreditacion de servicios de salud

Realizar IEC de alto impacto y/o control para los eventos
transmisibles en las localidades de la Subred.

Productos transmisibles

5. Realizar apropiacion conceptual desde su perfil con los
5 |anexos y lineamientos técnicos del convenio PSPIC vigente y
suscrito entre el FDS y la Subred

Revision de fichas'técnicas de los diferentes eventos de alto impacto
v/o control intervenidos por el subsistema de transmisibles.

Productos transmisibles




6. Realizar acciones y asesorias integrales extramurales a la
poblacion asignada a nivel individual, familiar y colectivo.

6 |desde su perfil profesional especializado y conforme a los
anexos y lineamientos técnicos que hagan parte de la relacion
contractual entre la subred con el Fondo Financiero-SDS.

Brindar recomendaciones en salud a contactos estrechos de casos de
eventos transmisibles de alto impacto y control en las localidades de
la Subred.

Productos transmisibles

7. Realizar el direccionamiento técnico segtn los lineamientos
7 |distritales del sistema de vigilancia epidemiologica en la red
de prestadores ptiblicos y privados

Brindar recomendaciones en salud a contactos estrechos de casos de
eventos transmisibles de alto impacto y control en las localidades de
la Subred.

Productos transmisibles

Realizar intervenciones epidemiologicas de campo, bloqueo y
8 |busqueda activa comunitaria de los eventos de interés en salud
publica, segin demanda nuevo VSP

Realizar IEC de alto impacto y/o control para los eventos
transmisibles en las localidades de la Subred.

Productos transmisibles

Participar y gestionar los acercamientos comunitarios e
9 |institucionales que se requieran, para el desarrollo de las
acciones de cada Espacio y/o Proceso Transversal del PSPIC.

Activacion de rutas en el marco de la intervencion epidemiolégica de
eventos transmisibles

Productos transmisibles

Ejecutar las politicas y programas de la dimension en salud
10 |publica en emergencias y desastres para las intervenciones
realizadas en atencion de brotes, en los sistemas de

Activacion de equipo Urgencias y Emergencias en el marco de la
intervencion epidemiolégica de eventos transmisibles

Productos transmisibles

Apoyar los procesos de salud publica en emergencias y
11 |desastres establecidos en el marco del contrato PIC
contemplados en las politicas. planes, nacionales.

Dar cumplimiento a las demas obligaciones contractuales

Productos transmisibles

Realizar andlisis de situacion en salud de los eventos de
12 |interés en salud publica desde los diferentes entornos y
componentes del PSPIC para la toma de decisiones

Realizar IEC de alto impacto y/o control para los eventos
transmisibles en las localidades de la Subred.

Productos transmisibles

Realizar actividades. ejecucion, orientacion, coordinacion y/o
13 |apoyo de eventos de interés en salud publica, bajo los
lineamientos y protocolos establecidos a nivel distrital y

Realizar IEC de alto impacto y/o control para los eventos
transmisibles en las localidades de la Subred.

Productos transmisibles

Organizar el archivo de la documentacion generada de acuerdo

14 Gt i
a la normatividad y tabla de retencion documental.

Gestion documental de los soportes de las actividades desarrolladas

Productos transmisibles

Realizar las demas obligaciones que se relacionen con el
objeto del contrato y que sean requeridas por Ia supervision.

15 ; .
Contenidas en ¢l formato de necesidad de personal que hace

Dar cumplimiento a las demés obligaciones contractuales

Productos transmisibles

parte integral del presente contrato
Observaciones: 4

O 3o s ™

v e L=

Nota: Es deber contractual anexar la centificacion del pago a Salud, pensién y ARL. En caso de tener conirato nuevo
adjuntar ¢l soporte de afiliacion al Sistema General de Seguridad Social en Salud como cotizante y afiliacion a pensién..
Teniendo en cuenta que con la implemenmacion del Decreto 1273 de 2018 el pago de aportes se hace de manera vencida de

acucrdo con las fechas establecidas en el Decreto 1990 de 2016.

Donde Come b Pk

Firma del Contratista

C.C. 1.030.644.575 de BOGOTA
vmmma sumwsqnnz CONTRATOS No. 1 'VISTO BUENO DEL LIDER OPERATIVO
NOMERE: MARIA CRISTINA DUARTE NOMBRE: LADY VIVIANA RODRIGUEZ
CARGO: CARGO: PROFESIONAL ESPECIAL 0
S } =
FRwA FRNA Joo AL




Cuenta de cobro 005 - 2023

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

Nit.900.959.051-7

DEBE A:

DANIELA MARIA CAMELO PUENTE
CC 1030644575 de BOGOTA

LA SUMA DE:

Cinco millones doscientos veintiocho mil ciento setenta y seis /’l
pesos ($ 5.228.176)

Por concepto de:

« Honorarios por prestacién de servicios en cumplimiento del contrato No PS
3528 2023 correspondiente al mes del 1 al 31 de MAYO de 2023

/ —

OBJETO: PRESTAR SERVICIOS COMO PROFESIONAL UNIVERSITARIO DE LA
SALUD ESPECIALIZADO EN EPIDEMIOLOGIA 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, ¥

(DQYHL\L. CDM (o Pu{r\x‘(.

DANIELA MARIA CAMELO PUENTE

C.C. 1030644575 de BOGOTA

Teléfono: 3002506034

Direccion: CL12C 71 C 31

No Cuenta de ahorros 103969361

Banco AV VILLAS i

Fecha: 31 MAYO 2023
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: _compensar | miplanilla.com PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

= _ubnmmuhu_

DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
PO NUMERO NOMEBRE APORTANTE DIREGCION TELEFOND CORREO FLAMLLA | FEGHA PAGO ASDCIADA CANTIDAD
¥ ASOCIADA ﬁU_!.Emm..;Du
CLL 12C # 71C31 TOR EXONERADO PAGO " EMPLEADOS PG
cc 1030644575 DANIELA MARIA CAMELO PUENTE 3002506034 damcamelopu@gmail.com TIPO FECHA PAGO NUMERO
TAPT 704 vbwbmm__mﬂhm Y PLANILLA | (DIA/MES/AND) | PLANILLA 1 0
PREBETR P aomRRE coDIGo DEPARTAMENTO CIUDAR { MUNICIPIO PERIDDO SALUD | PERIODO PENSIONES TOTAL A PAGAR
UNICA 1~ Indspendiente BOGOTA D. C. BOGOTA, D.C. 51 2023-04 2023-04 ! CHOSIAIE BF720RY 2688400
ALLE POR COTIZANTE
INFORMAGION COTIZANTE INFORMACIGN NOVEDADES PENSION BALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES
o, do HEL: M 3 slals Gl Mamatt | vatinta | whonaml | Foide i coa w Cadigo aporte | 18Cowres | Aporte | Aperte | Aporie | Agore
: " ) y 0
Hlantificacién Apuisony Nombpes m H w 2 _w_ HE KR E EEE Arp | BOAFP |Cotineién | SRl o0 | rante | ™ e Hm.uﬂﬂw_hu Cod.EPS | IBCEPE [y ripe| AmL | 'BCARL m Cotirseidn | “GAR® | 1sccor | ARUE paraliscales | BEMA | 1CBF | ESAP | MEN
m solidaridad
1030644576 CAMELD PUENTE DANIELA MARIA 110 ] H x 2544 | m031.aM 334 700 ] (] 0 L] EPRG0R 2081771 251,500 1411 2001274 | 3 51,000 CCF24 | 20m2N1 41.900 [} [} (] o o




9/5/23, 19:01
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Ry Gmail
Redactar

Recibidos

Destacados

Pospuestos

Importantes

Enviades

Borradores

Categorias
Social 37
Notificaciones 9
Foras
Promociones 21773

Mas

Etiquetas +

e~ o

Q_ Buscar correo 3

6

Pago PSE Exitoso - damcamelopu@gmail.com - Gmail

85 ¢ @8 8 O @ @m O i

Holz DANIELA
Tu pago PSE del dia 09/05/2023 a las 16:26 con tu cuenta 3361 por § 689,100.00 ha sido exitoso.

Gracias por confiar en a calidad de nuestro servicio répido y acil

IMPORTANTE: Si tti no realizaste el pago por favor comunicate con nosofros.

Si tlenes alguna duda o

Nuhecate solicitaremos tu Contrasena o informacion de Inconveniente, conéctate conunode
nuestros asesores en linea a través
de nuestro Chat o comunicate al:

tlis prodtictos a traves de este medio.

Esperamos volver a saber de i muy pronto. = 3363199 6 444 1777 en Begota

1de 3.947

cualquier anomalia que pueda afectar a terceros, sin embargo, el destinatario debe verificar con sus propias protecciones que ellos no estén afectz
defectos, en cuyo caso, ef remitente no asume responsabilidad alguna por el recibo, transmisidn y Uso de éste material, =Hestmsstaiminniusiie

Pago PSE exitosp ; :
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9/5/23, 15:08

W60

Calombic Compra Eficiente

Editar

| UTC-515:08:14 |
| DANIELA MARIA CAM...

Busgueda

HVORTAL 2019 Tenmi

Mis precesos

Escritorie — Mend — Administracion de santratos — Ver contrato

Infarmacion general
Candiciones

Bienes v servicios
Documentos del Provesdor
Documentos del contrato
Informacién presupuestal
Ejecucion del Contrato
Modificaciones del Contrato

Incumplimientes

I ienu

| Cancelar

VER CONTRATO
Ejecucion del Contrato

Ira Buscar..

Id de pagina:; 23000725 Ayuda @

< Evaluacion de la Enti

Porcentaje - - Recepcién de articulos

Plan de Pagos

& Se requieren emisiones de cédigos de

autorizacién? S
Id de pago Numero de factura Fecha de emisién Fecha de recepcién Valor total de la factura Estado
No existen resultados que cumplan con los criterios de busqueda especificados
Documentos de ejecucion del contrato
Descripcién Nombre del archive Cargado por
MARZO 2023.pdf (Archivado) MARZO 2023.pdf Provesdar Descarn
PS_3528_CUENTA_DE_COBRO_MARZO_2023.pdf PS_3528_CUENTA_DE_COBRO_MARZO_2023.pdf Proveedor Descan
NC CAMBIO SUPERVISOR 1Y 2 4-5-2023.zip NC CAMBIO SUPERVISCR 1Y 2 4-5-2023.zip Comprador Descar:
PS 3528 2023 COMUNICACION SUPERVISOR 1Y 2 4-5- PS 3528 2023 COMUNICACION SUPERVISOR 1Y 2 4-5- Comprador Descan
2023.pdf.pdf 2023.pdf.pdf
PS_3528_2023 CUENTA_DE_COBRO_MARZQ_2023.pdf PS_3528_2023_CUENTA_DE_COBRO_MARZO_2023.pdf Proveedor Descarn
PS_3528_2023_CUENTA_DE_COBRO_ABRIL_2023.pdf PS_3528_2023_CUENTA_DE_COBRO_ABRIL_2023.pdf Proveedor Descan
Borrar

Cancelar

Sopnete Remola: - Ayuda | Espafial (Colombia) v

< Evaluacién de la Enti

018000-52-0808 www.colombiacompra.gav.co/saporte Lunes a Viemes 7:00 a.m. a 7:00 p.m.






