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.' - Secraria de Saiud
‘ Sabred Integrada de Servinias de Saiug
L

' Centro Oriente ES.E.

SUBRED INTEGRADA DE SERVICI0S DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E
APOYO- GESTION DE INSUMOS Y ABASTECIMIENTO
FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO

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

'VERSION: 0!
FECHA: 2017-07-07

PS-5205-

No. CONTRATO - OPS: C.D.P. No.: 2648

2018

Proceso al que perfenece:

Unidad a la que pertenece:

Nombre del Contratista: !LUISA FERNANDA LOPEZ GIRALDO

| cc.

recna
Inirin:

2018-07-26

$ 6.000.000 8

N—IO(DOJ\IEJU!“' N2 o Y o0~ o oy By i

Resumen
de
contrato

Fecha Terminaci6n incial: |2018-08-25

Valor Mensual:

PLAN DE SALUD PUBLICA DE INTERVENCIONES COLECTIVAS -PSPIC

SALUD PUBLICA - ESPACIO PUBLICO

1.018.483.462

| de{BOGOTA ]

$ 3.000.000 Valor a cobrar: |$ 3.000.000

AGO: 2.800.000 X
SEPTIEMBRE 3.000.000 6.500 29456665
OCTUBRE 3.000.000 71.300 30243295
E 3.000.000 /1,300
DICIEMERE 3.000.000 71.300 31810438
ENERO $ 3.000.000 371.300 32326648

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTEES.E.

PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES EN ENFERMERIA DESARROLLANDO ACTIVIDADES EN EL PLAN DE SALUD PUBLICA DE INTERVENCIONES COLECTIVAS DE LA

Relacion de actividades para el perioc

Desde:|2018-01-01

Prestar sus servicios para el desarrolio de las acfividades en el
marco del contrato suscrito con FFD yla ES.E.

Se realizan las acciones dispuestas para el desarrollo de las actividades en el marco del contrato suscrito con
FFD y la ESE

Hasta:|2019-01-30

Apoyar la prestacion de servicios en el PIC, presentando la informacion
y/o soportes que soliciten y que comresponde al objeto
ylo actividades contractuales y de acuerdo a los anexos y lineamientos
contenidos en el contrato suscrito con el fondo financiero distrital.

Se presenta la informacién y soportes solicitados con el fin de corroborar las actividades confractuales

.| Presentar mensualmente el
cronograma de actividades a desarroliar.

Se realiza el desarrolio de espacios comunitarios en la poblacion a nivel distrirtal desde la estrategia de PID

Apoyar las actividades inherentes al objeto del contrato para et
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.

se realiza toma de pruebas rapidas de VIH y Sifilis a persona que se inyecten sustancias psicoactivas

Realizar las visitas en campo de acuerdo a los anexos operativos de cada
espacio de vida o componente transversal.

Reconocer los saberes y practicas de la comunidad y otros sectores para el mejoramiento y mantenimiento de la
calidad de vida de los habitantes

Diligenciar de manera completa, adecuada, ordenada y legible todos los
formatos requeridos en las diferentes intervenciones de acuerdo a los
anexos operativos de cada espacios de vida o componente transversal.

se identifica factores de riesgo y factores protectores de la comunidad con el fin de mejorar los habitos a un
estilo saludable

Observaciones:

(01 [of=2

Firma del Contratif

Se anexa certificacién de pago a Salud, pension y ARL.

primera cuenta de cobro

En caso de tener contrato nuevo se debe anexar también la certificacion bancaria conla | [C.C.

1.018.483.462 de BOGOTA

IPERVISOR DF CON’
ADRIANA HIGUERA

LIDER ESPACIO PUBLICO

Ad
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3ancode Bogota

Compras y Pagos Virtuales

Datos de Confirmacién de su compra o pago realizado

"Su transaccién ha sido exitosa."
Esta transaccion serd sujeta a verificacion

Este pago se realizo en: @ 00:00:52 seg

NdGmero de Autorizacion:
Pagado Desde:

Valor Pagado:

Pagado a:

Nit del Comercio:

Namero de Factura:

Nimero Unico de Compra (CUS):
Fecha y Hora de Pago:

Direccion IP:

855201

Cuenta de ahorros ******1600
$371,300.00

COMPENSAR-OI

9998600669427

32326648

402341738
nﬂacmeaogdeenaodé201q1oﬂ8ANi

179.33.251.164
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\ SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E CODIGO: AP-IA-FT-014

APOYO GESTION DE INSUMOS Y ABASTECIMIENTO VERSION: 01
RMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO FECHA: 2017-07-07

bs 5205 Proceso al que pertenece: PLAN DE SALUD PUBLICA DE INTERVENCIONES COLECTIVAS -PSPIC
No. CONTRATO - OPS: A CDP.No: 2618
2018 Unidad a Ia que pertencce: SALUD PUBLICA - ESPACIO PUBLICO
Nombre del Contratista: lLUTSA FERNANDA LOPEZ GIRALDO | C.C. ll.018.483.462 I de: |BOGOTA |

Fecha Inicio: 2018-07-26 Fecha Terminacién incial: 2018-08-25 Valor Mensual: $ 2.800.000 Valor a cobrar: |} 2.800.000 |

¥ Evoiie etk 2 ALE Lhclari 5
$ 12.766.666 2018-08-26 2019-01-03 JULIO $ 466.666 $ 475.000 8328981346

AGOSTO $ 2.800.000 $ 346.500 29456665

=z o] ]| w|afw|w]~

Resumen de
contrato

PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES EN ENFERMERIA DESARROLLANDO ACTIVIDADES EN EL PLAN DE SALUD PUBLICA DE INTERVENCIONES COLECTIVAS DE LA SUPRED INTEGRADA DE SERVICIOS
DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E

Relacién de actividades para el periodn: Desde:  {2018-08-01 Hasta: |2018-08-30
3
4) ,A

o0
Se asnsmo a las actmadm de Barrios Prootors segan plan&cmn slra!egxca dc por del apamo publ co, caracterizacion de barri
priorizados, desarrollo del nodo de AIEPI, taller de lideres del barrio, jornadas distritales de recuperacion del espacio publico, articulacion
intersectorial, recorridos de puntos criticos en el barrio egipto, reuniones del espacio v del eguipo.

1. Prestar sus servicios para el desarrollo de las actividades en el marco del
contrato suscrito con FFD y la ESE.

612 Apoyar la prestacion de servicios en el PIC, presentando la informacién y/o|

A N de al obict - ; . . B B
f4 soportes que salicilen y que fx" L al obj N o y/o contra Yse presenta la informacién y soportes solicitados con el fin de corroborar las actividades contractuales.
de acuerdo a los anexos y lineamientos contenidosen el contrato suscrito con el

' Fondo Financiero Distrital.

2 {x 3, Presentar mensualmente el cronograma de actividades a desarrollar,
%1 Contenidas en el formato de necesidad del personal que hace parte integral delfSe present6 cronograma de actividades del mes.
presente contrato.

Observaciones:

LO \SA {OPuea

Firma del Contratista

Se anexa certificacién de pago a Salud, pensién y ARL.
En caso de tener contrato nuevo se debe anexar también la certificacion bancaria con la primera cuenta de C.C. 1.018.483.462 de BOGO TA
cobro

ADRIANA HIGUERA

LIDER ESPACIO PUBLICO

Acncre. ACEE0 G
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l’i Secrefarta de Selud SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E CODIGO: AP-IA-FT-014
Subred Integrada de Servicios de Salud APOYO — GESTION DE INSUMOS Y ABASTECIMIENTO VERSION: 01

FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO FECHA: 2017-07-07
Centro Oriente E.S.E.

PS.5205 Proceso al que pertencce: PLAN DE SALUD PUBLICA DE INTERVENCIONES COLECTIVAS -PSPIC
No. CONTRATO - OPS: CD.P. No: 2648
08 Unidad a In que perfencee: SALUD PUBLICA - ESPACIO PUBLICO
Nombre del Contratista: lLUISA FERNANDA LOPEZ GIRALDO | cc | 1.018.483.462 | ae: |BOGO‘1‘A |

Fecha Inicio: 2018-07-26 Fecha Terminzcion inclal: 2018-08-25 Valor Mensual: 3

Valor a cobrar: § 3.000.000 |

el ACION. . : piGAR ;

1 2018-08-26 2019-01-03 JULIO § 466.666 3 475.000 8328981346
2 : AGOSTO 3 2.800.000 $ 346.500 29456665
3 SEPTIEMBRE $ 3.000.000 3 346.500 29456665
)

5

6

7

8

9

10

11 11

12 12

13 13

14 14

15 15

16 16

17 17

18 18

19 19

20 20

21 21

22 22

Resumen de
contrato

PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES EN INGENIERIA AMBIENTAL DESARROLLANDO 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 uctividades para el periodo: Desde:  |2018-09-01 Hasta; [2018-09-30

Se realizan las acciones dispuestas para ¢l desarrollo de las actividades en ¢l marco del contrato suserite con FFD y la ESE

Apoyar la prestacion de servicios en el PIC, presentando la informacion yio soportes|
que soliciten y que corresponde al objeto

" . . Se presenta la inft ion y soportes solicitados con el fin de borar las dac !
/o actividades contractuales y de acucrdo a los anexos y lineamientos contenidos en P -
el contralo suscrito con ¢l fondo financiero distrital.
Presentar mensualmente ¢l . .
. Se presenta cronograma mensual
| cronograma de actividades a desarrollar.
Apoyar las actividades inherentes a) abjeto del contrato para el mejoramienio
41 continuo de calidad y aquellas definidas dentro de los plunes de mejoramicato de los 1Se realizo el proceso de caracterizocion barrial en el barrio Egipto de la localidad La candelaria
di dares de habilitacién y ditacion de servicios de salud.

Realizar las visitas en campo de acuerdo a los anexos operativos de cada espacio de  |Reconocer los saberes y practicas de la comunidad y otros sectores para el tncjorarniento y mantenimiento de la calidad de vida de los
vida o componente transversal. habitantes

Diligenciar de mancra completa, adecuada, ordenada y legible todos los formatos
requeridos en las diferentes intervenciones de acuerdo a los anexos operativos de | Realizacién de grupos cronico, no cronicos y AIEPT
cada cspacios de vida o componente transversal.

Observaciones:

Se anexa certificacion de pago a Sutud, pension y ARL. cc. 1.012.483.462 de BOGOTA

En caso de tener contrato nuevo se debe anexar también la certificacion bancaria von la primera cuenta de cobrol




@ﬁno:ﬁa?ﬁq imiplanilla.com

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 1da 2

©ATOS DEL APORTANTE ATOS DE LA PLANILLA
nra NOMER® NOMBRE APORTANTE DIRECCIGN TELEFONG CORRED BERIOBO GOTIZACION
y LUISA FERNANDA LORER CALLE 42 G SUR # 72 EXONERADQ PAGD DIFERENTE A ¥
ce 1016482482 GIRALDO N1 2702078 luisitad22a@hutmall.com S ARAMBCALES ¥ RALUD SALUD . _.M_hm; Hm_m%nm h»mmg wﬁmwﬂ TOTAL A PABAR
BALUD
FORMA CLABE NOMERE ME® | ANO | MES ARQ
PRESENTACION APORTANTE SUGURSAL cébieo DEPARTAMENTE GIUDAD | MUNICIPIO
GNIGA | - indapendiaris BOGOTA U, €. BOGQTA, D.C. ND 8 |2018) & 018 J 10/08/2018 | 23456865 948,800 -
TOTALES POR SUBSISTEMAS
TOTALES SALUD
Codigo EPS Nawbre NIT Cotizacién Qbligatarla | UPC Adicional Incapacidades Licencia Maternidad Dias Mora Valor M Valor Mora | Total 2 Pagar | No. Affliades
wlnr Mo uPQ
No. Autorizecion Valor Mo, Autorizacion Valor Gotizatién
EPS017 Famiganar EPS 830003584-7 140,000 0 o 0 0 0 0 14p.000 1
TOTALES PENSION
Cotizacion Aporte Vi | Aporte | Aporte FSP - Aporte FSP - Vafor Mora Valor Morg No,
Cénigo AFF Nombre NIT Gbligatorla Atiliade AnortRnt: . Pty " Dias Mora Cotlzacion FSP Total a Pagar Aflfisdos
231001 Colfontios + | 8002278408 179.200 0 ] [ RN 4 4 [} 179.200 K
TOTALER RIESGOS LABORALES . ) L : I
Gidige ARL Nembre NIT Caotizacién Incapacidades Aportss Otros | Valor Nete Dlas | ValorMora | Subtotel | Ne,Radicade | Valer Salde s Fondo Tatal a Pager | No. Atillaclos
Obligatoria | No, Autorlzacion Valop Sistemas Cotizagid Mora | Cotizatio izncid 8aldo a Favar Favor Solidaridad
1428 ARP Buts 800266161-9, 27.300- 5.} 127.800 0 [ 27,300 273 27.300 1
TOTALES CAJAS : ;
Codigo CCF Nombre NIT Valor Aparte Dias Mora Valor Mora Aporta Total a Pagar | No. Afiflacies
TOTALES PARAFISCALES TOTALES POR SUBSISTEMA
Valor Aports Dias Mora ValorMoraAporte | Total s Pagar | No, Afiiation Tips Administradora Ne. ﬂﬁﬁﬁuaﬁ YT s LA | Totat a Pagar
SENA Salud 1 140,000 140,000
0 0 { 3 ] 0 i 0 i Pansion 1 ) 179.200 178.200
) ICBF ; Riesgos Lahorales 1 : 27,300 27300
0 0 ] 0 [= o | [ CCF o i a 0
ESAP ESAP [ 0 0
| I [ : IGBF [ 0 0
) MEN MEN 0 0 0
i [ [ SENA 0 Q [)
TOTALES 3 346.500 346,500

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién
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Subesd integrada
e Salus Centro Oriente ES.E.

ADICION No. 1, PRORROGA No. 1 Y MODIFICACION No. 1 AL CONTRATQ No. PS 5205 2018 SUSCRITO ENTRE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD
CENTRO ORIENTE E.S.E Y LUISA FERNANDA LOPEZ GIRALDO con C.C No. 1.018.483.462

Entre los suscritos a saber, por una parte, LUIS FERNANDO PINEDA AVILA, mayor de edad, domiciliado y residente en la ciudad de Bogotd, identificado con Cédula de
Ciudadania No. 79.268.492 de Bogota, D.C., en su calidad de Ordenador del gasto de la Subred Integrada de Servicios de Salud Centro Oriente E.S.E, de conformidad con la
delegacion conferida a fravés de la Resolucion No. 284 del veintisiete (27) de junio de dos mil dieciocho (2018) expedida por la Gerente, quien en adelante se denominara la
SUBRED y por ofra parte LUISA FERNANDA LOPEZ GIRALDO, también mayor de edad, identificado (a) con cédula de ciudadania No. 1.018.483.462, quien en adelante se

" denominard EL CONTRATISTA, hemos convenido celebrar la presente adicion, prorroga y modificacion previa las siguientes consideraciones: 1) Que, la contratacion de las
Empresas Sociales del Estado se rige por el Derecho Privado, de conformidad con el numeral 6 del articulo 195 de fa Ley 100 de 1993, el Acuerdo 27 de 2017~ Estatuto de
Contratacion y Resolucion 794 de 2017- Manual de contratacion de la Subred. 2.} Que con fecha 26 DE JULIO DE 2018, se suscribié el contrato de prestacion de servicios No.
PS 5205 2018, cuyo objeto consiste en “ PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES EN ENFERMERIA DESARROLLANDO ACTIVIDADES EN EL PLAN DE SALUD PUBLICA
DE INTERVENCIONES COLECTIVAS DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.. 3) Que e plazo de ejecucion se pacté hasta el 25
DE AGOSTO DE 2018. 4) Que el valor del contrato se pacté en la suma de DOS MILLONES OCHOCIENTOS MIL PESOS MICTE ($2.800.000.00}. 5.) Que con base en las
disposicianes de la Resolucion 794 de 2017- Manual de contratacion de la Subred vigente, numeral 3.2.3 Inciso tercero: “Los contratos de prestacion de servicios profesionales
y de apoyo a la gestion, podrén adicionarse cuantas veces sea necesario, dentro de la misma vigencia fiscal, siempre y cuando el objeto del Contrato no sea modificado. No
obstante, las adiciones no superaran el mes de enero del siguiente affo”. 6) Que, conforme a lo dispuesto en el paragrafo de la clausula décima segunda del contrato, fa
Subred Integrada de Servicios de Salud Centro Oriente E.S.E queda facultada para prorrogar y adicionar cuantas veces sea necesario dentro de los doce (12) meses siguientes
a la suscripeion del contrato siempre que exista una justificacion que soporte la adicion y las condiciones def mismo lo permitan. 7) Que, en la solicitud de modificacion suscrita
por el supervisor del contrato y avalada por el ordenador del gasto “se solicita adicion, prorroga y modificacion al contrato para dar cumplimiento a las actividades establecidas y
contenidas en los lineamientos de/ contrato del pian de intervenciones colectivas pspic n.466100-2018 con vigencia julio a enero del 2019 y suscrito entre el fondo financiero
distrital y la subred integrada de servicios de salud centro oriente e.s.e. se solicita modificar el contrato de prestacion de servicios asf: 1). clausula segunda. obligaciones del
contratista especificas para adicionar las siguientes abligaciones: *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 las visitas en campo de acuerdo a los
anexos operativos de cada espacios de vida o componente transversal. *diligenciar de manera completa, adecuada, ordenada y legible todos los formatos requeridos en las
diferentes intervenciones de acuerdo a fos anexos aperativos de cada espacios de vida o componente transversal. 2). clausula quinta forma de pago, modificar el valor del pago
mensual a tres milfones de pesos ($3.000.000) a partir de! 01 de septiembre de 2018." En virtud de las anteriores consideraciones, las partes suscriben la presente adicién,
prorroga y modificacion que se regird por las siguientes Clausulas: CLAUSULA PRIMERA: Modificar la clausula segunda "OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA" -
ESPECIFICAS: las cuales quedaran asi: ESPECIFICAS: 1. Prestar sus servicios para el desarrollo de las actividades en el marco del contrato suscrito con FFD ylaESE. 2.
Apoyar la prestacién de servicios en el PIC, presentando la informacién yfo soportes que soficiten y que corresponde al objeto y/o actividades contractuales y de acuerdo a los
anexos y lineamientos contenidos en el contrato suscrito con el fondo financiero distrital. 3. Presentar mensualmente el cronograma de actividades a desarroltar. 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
habilitacién y acreditacion de servicios de salud. 5. Realizar las visitas en campo de acuerdo a los anexos operativos de cada espacio de vida o componente transversal. 6.
Diligenciar de manera completa, adecuada, ordenada y legible todos los formatos requeridos en las diferentes intervenciones de acuerdo a los anexos operativos de cada
espacios de vida 0 componente transversal. CLAUSULA SEGUNDA: Modificar la clausula qumta “FORMA DE PAGO" la cual quedara asi; FORMA DE PAGO: LA SUBRED
pagara al contratista el valor estipulado en la Clausula anterior correspondiente a los honorarios pactados, entendidos estos como la contraprestacion a los servicios pactados
del 1 al 30 de cada mes, mensualmente. Se estipula que el valor mensual a partir del 01 de Septiembre de 2018, es la suma de TRES MILLONES PESOS M/ICTE ($3.000.000).
El pago se efectuard previa certificacion de cumplimiento expedida por el supervisor del contrato y dentro de los diez (10) dias habiles siguientes a la presentacion y radicacién
de la cuenta de cobro y/o documento equivalente. EI contralista deberé acreditar afiliacin vigente como cotizante, al Sistema de Seguridad Social Integral en salud, pensién y
Administracion de Riesgos Laborales. CLAUSULA TERCERA: Prorrogar el plazo de ejecucién por CUATRO (4) MESES Y NUEVE (9) DIAS. CLAUSULA CUARTA: Adicionar
el valor del conirato en la suma de DOCE MILLONES SETECIENTOS SESENTA Y SEIS MIL SEISCIENTOS SESENTA Y SEIS PESOS MICTE (§12.766.666 .00). CLAUSULA
QUINTA: IMPUTACION PRESUPUESTAL: El valor de esta adicion se cancelars con cargo al certificado de disponibilidad presupuestal No. 2857 de! 21 DE AGOSTO DE 2018.
CLAUSULA SEXTA: VIGENCIA DE LAS DEMAS CLAUSULAS: La presente adicion, prérroga y modificacion sélo surte efectos en el clausulado que se modifica, las demas
estipulaciones continian vigentes y sin modificaciones. Para constancia se firma en la ciudad de Bogota, D.C., ¢l 24 DE AGOSTO DE 2018.

POR LA SUBRED POR EL CONTRATISTA

| lona (@@?eé
LUIS FERNANDO PINEDA AVILA LUISA FERNANDA LOPEZ Gl DO
SUBGERENTE DE SERVICIOS DE SALUD C.C. No. 1.018.483.462

Las actuaiones de los Usuarios en el SECOP If comprometen a la Entidad Estatal o al Proveedor del cual son agentes. La autenticacicn del SECOP Il, es decir, ef nombre de usuario y la contraseria
constituyen una firma electronica en los témminos del articulo 7 de la Ley 527 de 1999 y las normas que la reglamentan.

Los abajo firmantes, certifican que hicieron revision de este ¥ que fa nft 6n ha sido sufici It

da, revisada y api

Elaboro: Yanessa Lilchyn — Apoyo Administrativo Direccion C: ion OPS

»
Diagonal 34 N° 5-43 . ,
cézg;glostan 110311 BOGOTA
Tel.:3444484 MEJOR

www.subredcentrooriente.gov.co PARA TODOS
Info: Linea 3649666



SUBRED INTEGRADA DE $ERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E CODIGO: AP-JA-FT-014
APOYO - GESTION DE INSUMOS Y ABASTECIMIENTO VERSION: 01
FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO FECHA: 2017-07-07

PS-5205- Proceso al que pertencee: PLAN DE SALUD PUBLICA DE INTERVENCIONES COLECTIVAS -PSPIC
No. CONTRATO - OPS: C.D.P. No.: 2648
2018 Unidad 1 la que pertencce: SALUD PUBLICA - ESPACIO PUBLICO
Nombre del Contratista: IIUIS/\ TFERNANDA LOPEZ GIRALDO [ cc I 1.018.483.462 | de: 'BOG(JTA l

Fecha Inicio: 2018-07-26 Fecha Terminacion incial: 2018-08-25 Valor Mensual: $3.000,000 Valor a cobrar: lE.O(JU.OOO J

$ 12,766,666 2857 2018-08-26 2019-0)-03 1 JULIO $ 466,666 $475,000 8328981346

2 AGOSTO 3 2,800,000 $ 540.500 29456663
3 SEPTIEMBRE $ 3,000,000 3§ 346,500 29456665
4 QCTUBRE 3 3,000,000 $371,300 30243295
3
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Resumen de
contrato

IONALES EN INGENIERIA AMBIENTAL DESARROLLANDO ACTIVIDADES EN EL PLAN DE SALUD PUBLICA DE INTERVENCIONES COLECTIVAS DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE
.S.E.

PRESTAR SERVICIOS PRO]
SALUD CENTRO ORIENTE

Relacion de actividades para el periodo: Desde:  [2018-10-01 i Hasta: [2018-10-30

Prestar sus servicios para el desamollo de las actividades en el N : . - . o e
¢ pa . - Se realizan las accioncs dispuestas para el desarrolio de las actividades en el marco del contrato suscrito con FFD v la ESE
0 areo del contrato suserito con FFD yla E.S.E. -

Apoyar la prestacion de servicios en el PIC, presentando la informacion y/o sopories
que solicilen y que coresponde al abjeto . . . -
1 alten ¥y 4 T ) . . Se presenta la informacion ¥ soponies solicitados con el fin de corvoborar las actividades comractuales
- vlo actividades contractuales y de acuerdo a los anexos v lineamientos contenidos ¢n i
2 ¢l contrato suscrito con ¢l fondo financiero distrital,
Presentar mensualinenic el
. Se presenta cronograma mensual

cronograma Jde actividades s desarvollar.

Apoyar las actividades inherentes al abjeto del contrato para el mejoramiento

continue de calidad y aquellas definidas dentro de los planes de mejoramiento de los | Se realizoe ef proceso de rizacion barrial en ¢l barrio Egipto de la localidad La candelaria

dil siandares de habilitacion ¥ ditacion de servicios de salud.

Reatizar bas visitas en campo de acuerdo a Jos anexos operativos de cada espacio de | Revonocer Tos saberes ¥ practicas de 1a comunidad y ofros scctores para ¢l mejoramiento y manienimicnto de fa calidad de vida de Jos

ida o componenie transversal. habitantes
% Ditigenciar de manera compieta, adecuada, ordenada y legible todos los formatos
;%w requeridos en las diferentes intervenciones de acucrde a los anexos operatives de | Realizacion de grupos eronico, no ¢renicos ¥ AIEPI
%’é’( cada espacios de vida o componenie transversal.
Observaciones:

Firma det Contratfista }

Se anexa certificacién de pago a Salud, pensién y ARL . " i i cc. 1,018,483.462 de BOGOTA
En caso de tener contrato nuevo se debe anexar también la certificacién bancaria con la primera cuenta de cobro|

ADRIANA MIGUERA

LIDER ESPACIO PUBLICO




ALCALDIA MAYOR

DE BOGOTADC.
SALUD

Subred inlegrada de Serviclos
de Saiud Centro Oriente E5.E.

ADICION No. 1, PRORROGA No. 1 Y MODIFICACION No. 1 AL CONTRATO No. PS 5205 2018 SUSCRITO ENTRE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD
CENTRO ORIENTE E.S.E Y LUISA FERNANDA LOPEZ GIRALDO con C.C No. 1.018.483.462

Entre los suscritos a saber, por una parte, LUIS FERNANDO PINEDA AVILA, mayor de edad, domiciliado y residente en la ciudad de Bogota, identificado con Cédula de
Ciudadania No. 79.269.492 de Bogota, D.C., en su calidad de Ordenador del gasto de la Subred Integrada de Servicios de Salud Centro Oriente E.S.E, de conformidad con la
delegacion conferida a través de la Resolucién No. 284 del veintisiete (27) de junio de dos mil dieciocho (2018) expedida por la Gerente, quien en adelante se denominaré la
SUBRED y por otra parte LUISA FERNANDA LOPEZ GIRALDO, también mayor de edad, identificado (a) con cédula de ciudadania No. 1.018.483.462, quien en adelante se
denominara EL CONTRATISTA, hemos convenido celebrar la presente adicion, prorroga y modificacion previa las siguientes consideraciones: 1) Que, la contratacion de las
Empresas Sociales del Estado se rige por el Derecho. Privado, de conformidad con el numeral 6 del articulo 195 de la Ley 100 de 1993, el Acuerdo 27 de 2017- Estatuto de
Contratacién y Resolucién 794 de 2017- Manual de contratacion de la Subred. 2.) Que con fecha 26 DE JULIO DE 2018, se suscribio el contrato de prestacion de servicios No.
PS 5205 2018, cuyo objeto consiste en “ PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES EN ENFERMERIA DESARROLLANDO ACTIVIDADES EN EL PLAN DE SALUD PUBLICA
DE INTERVENCIONES COLECTIVAS DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.. 3) Que el plazo de ejecucion se pacto hasta el 25
DE AGOSTO DE 2018. 4) Que ¢l valor del contrato se pacté en la suma de DOS MILLONES OCHOCIENTOS MIL PESOS M/CTE ($2.800.000.00). 5.) Que con base en las
disposiciones de la Resolucion 794 de 2017- Manual de contratacion de la Subred vigente, numeral 3.2.3 Inciso tercero: “Los contratos de prestacion de servicios profesionales
y de apoyo a la gestion, podran adicionarse cuantas veces sea necesario, dentro de la misma vigencia fiscal, siempre y cuando el objeto del Contrato no sea modificado. No
obstante, las adiciones no superaran el mes de enero del siguiente afio”. 6) Que, conforme a lo dispuesto en el paragrafo de la clausula décima segunda del contrato, fa
Subred Integrada de Servicios de Salud Centro Oriente E.S.E queda facultada para prorrogar y adicionar cuantas veces sea necesario dentro de los doce (12) meses siguientes
a la suscripcion del contrato siempre que exista una justificacién que soporte fa adicion y las condiciones del mismo lo permitan. 7} Que, en la solicitud de modificacién suscrita
par el supervisor del contrato y avalada por el ordenador del gasto “se solicita adicion, prorroga y modificacion al contrato para dar cumplimiento a las actividades establecidas y
contenidas en los lineamientos del contrato del plan de infervenciones colectivas pspic n.466100-2018 con vigencia julio a enero del 2019 y suscrito entre el fondo financiero
distrital y la subred integrada de servicios de salud centro oriente e.s.e. se solicita modificar el contrato de prestacion de servicios asi: 1). clausula segunda. obligaciones del
contratista especificas para adicionar las siguientes obligaciones: *apoyar las actividades inherentes al objefo 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 las visitas en campo de acuerdo a los
anexos operalivos de cada espacios de vida o componente transversal. *diligenciar de manera completa, adecuada, ordenada y legible todos los formatos requeridos en las
diferentes intervenciones de acuerdo a los anexos operativos de cada espacios de vida o componente transversal. 2). clausula quinta forma de pago, modificar el valor del pago
mensual a tres millones de pesos ($3.000.000) a partir del 01 de septiembre de 2018.” En virtud de las anteriores consideraciones, las partes suscriben la presente adician,

" prérroga 'y modificacion que se regira por las siguientes Cléusulas: CLAUSULA PRIMERA: Modificar la clausula segunda "OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA" -
ESPECIFICAS: las cuales quedaran asi: ESPECIFICAS: 1. Prestar sus servicios para el desarrollo de las actividades en el marco del contrato suscrito con FFD y la E.S.E. 2.
Apoyar fa prestacion de servicios en el PIC, presentando la informacién y/o soportes que soliciten y que corresponde al objeto y/o actividades contractuales y de acuerdo a los
anexos y lineamientos contenidos en el contrato suscrito con el fondo financiero distrital. 3. Presentar mensualmente el cronograma de actividades a desarrollar. 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
habilitacién y acreditacion de servicios de salud. 5. Realizar las visitas en campo de acuerdo a los anexos operativos de cada espacio de vida o componente transversal. 6.
Diligenciar de manera completa, adecuada, ordenada y legible todos los formatos requeridos en las diferentes intervenciones de acuerdo a los anexos operativos de cada
espacios de vida o componente fransversal. CLAUSULA SEGUNDA: Modificar la cldusula quinta “FORMA DE PAGO” fa cual quedara asi: FORMA DE PAGO: LA SUBRED
pagara al contratista el valor estipulado en la Clausula anterior correspondiente a los honorarios pactados, entendidos estos como la contraprestacion a los servicios pactados
del 1 al 30 de cada mes, mensualmente. Se estipula que el valor mensual a partir del 01 de Septiembre de 2018, es la suma de TRES MILLONES PESOS M/CTE ($3.000.000).
El pago se efectuara previa certificacion de cumplimiento expedida por el supervisor del contrato y dentro de los diez (10} dias habiles siguientes a la presentacion y radicacién
de la cuenta de cobro yfo documento equivalente. El contratista debera acreditar afiliacion vigente como cotizante, al Sistema de Seguridad Social Integral en salud, pensién y
Administracion de Riesgos Laborales. CLAUSULA TERCERA: Prorrogar el plazo de ejecucién por CUATRO (4) MESES Y NUEVE (9) DIAS. CLAUSULA CUARTA: Adicionar
el valor del contrato en la suma de DOCE MILLONES SETECIENTOS SESENTA'Y SEIS MIL SEISCIENTOS SESENTA Y SEIS PESOS M/CTE ($12.766.666.00). CLAUSULA
QUINTA: IMPUTACION PRESUPUESTAL: E! valor de esta adicion se cancelara con cargo al certificado de disponibilidad presupuestal No. 2857 del 21 DE AGOSTO DE 2018.
CLAUSULA SEXTA: VIGENCIA DE LAS DEMAS CLAUSULAS: La presente adicién, prorroga y modificacion séfo surte efectos en el clausulado que se modifica, las demas
estipulaciones confindan vigentes y sin modificaciones. Para constancia se firma en la ciudad de Bogota, D.C., el 24 DE AGOSTO DE 2018.

POR LA SUBRED POR EL CONTRATISTA

| (U o2
LUIS FERNANDO PINEDA AVILA LUISA FERNANDA LOPEZ GIRALDO
SUBGERENTE DE SERVICIOS DE SALUD C.C. No. 1.018.483.462

Las actuaciones de los Usuarios en el SECOP If comprometen a la Entidad Estatal o al Proveedor del cual son agentes. La autenticacion del SECOP i, es decir, el nombre de usuario y la contrasefa
constituyen una firma electrénica en los términos del articulo 7 de la Ley 527 de 1999 y las normas que la reglamentan.

Los abajo firmantes, certifican que hicieron revisién de este documento y que la informacién ha sido suficientemente evaluada, revisada y aprobada.

Elaboré: Yanessa Lilchyn — Apoyo Administrativo Direccién Confratacién OPS
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16/10/2018 ' MiPlanilla.com

- itimo ingreso sxitoso: 2018-10-16/ 02:32:08 PM | Ukime ingreso fallido: 2018-09-27 / 08:06:35 PM

Dratis miieades § Planiliss Docimenios Ranories }
i )
Periodo Pensién: Octubre 2018. Periodo Salud: Octubre 2018. Octubre 16 de 2018/ 2:35 PM

iflas » Resumen de pago

Planillas / Resumen de pago

Informacién basica de la planilla

Empresa: LUISA FERNANDA LOPEZ GIRALDO Nit: 1018483462
Tipo planilla: i Periodo liquidacion Pensiones  Septiembre 2018
Sucursal o Dependencia: PRINCIPAL Periodo liquidacion Salud: Septiembre 2018
Nimero de radicacion: 30243285 Total a pagar: $371,300
Fecha de vencimiento: 12/10/2018 Total de empleados: 1
Fecha de pago: 28/09/2018 Niamero de administradoras 3
Detalles del pago
Razon social recaudo: . - Compensar Ol Nit recaudo: 9998600669427
- Descripcion: . MiPlanilla.com Pago Proteccion Social Medio de pago: ?,ES’QEO Electronico por
Banco: : : - BANCO DE BOGOTA C ’ - Ndamero de aprobacién: 372598795
Estado de la fransaccion: Transaccion aprobada
Totales
- . No. *Numero de incapacidad por Valor descontado en
Cédigo NIT Administradoras Afiliados riesgos laborales incapacidad y/o licencia Total pagado
14-28 800256161 ARP Sura 1 $0.00 $29,300
231001 | 800227940 Colfondos 1 $0.00 $192,000
EPS017 | 830003564 { Famisanar EPS Cafam Colsubsidio 1 $0.00 $150,000
$371,300

*$i descontd incapacidades o notas crédito debe informar a Iz administradora correspondiente los descuentos

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

Recuerde verificar por la opcion de consultas yue su planifla este PABADA on ol sistema,

Exportarrepore a Excel  Exportarreporte a PRF

mprimle ransaegidn I

https:www. mniplanila.com/
Todos los derechos reservades @ 2018 . Compensar - Cenet S.A,

i . i j 150 7 150
@5 compensar | miplanitia.com Qﬁ%@&%ﬁ?ﬂ{é{{@g - 2001
L S debgertte | cericamars, {yicentoc
certificados SSL :En 2]
Powsroany  Coneti - EdinelS,

https://independientes.miplanilla.com/Private/ListaTotalesXPlanilla.aspx?idPlanilla=c8a9265{-82{7-4797-aaf0-b66 313457524 &fp=636735935081400000 - 1/2



Sovegisels ov S SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E CODIGO: AP-IA-FT-014
APOYO - GESTION DE INSUMOS Y ABASTECIMIENTO VERSION: 01

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

PS-5205- Proceso al que pertencce: PLAN DE SALUD PUBLICA DE INTERVENCIONES COLECTIVAS -PSPIC
No. CONTRATO - OPS: CD.EP.No: 2648
2018 Unidad a 12 que pertencce: SALUD PUBLICA - ESPACIO PUBLICO
Nombre del Contratista: FHSA FERNANDA LOPEZ GIRALDO | cc. |1.015.483.462 l ae: Isoeo‘m I

Fecha Iniclo: 2018-07- Fecha Terminacién incial: 2018-08-25 Valor Mensunal: $3.000.000 Valor a cobrars [S 3.000.000 |

5 5 A 2
2018-08-26 1 TULIO $ 466.666 $475.000 §328981346

2 AGOSTO $2.800.000 $346.500 29456665
3 SEPTIEMBRE $3.000.000 $ 346.500 29456665
4 OCTUBRE $73.000.000 $371.300 30243295
5 NOVIEMERE $3.000.000 $371.300 31196184
3
7
G
5
10

11 11

1z 12

13 13

14 14

15 15

16 16

17 17

18 18

19 19

20 20

21 21

22 2

Resumen de
contrato

PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES EN INGENIERIA AMBIENTAL DESARROLLANDO ACTIVIDADES EN EL PLAN DE SALUD PUBLICA DE INTERVENCIONES COLECTIVAS DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE
SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

Relocién de actividades para el periodo: Desde:  [2018-11-01

Prestar sus servicios para el desarrollo de las actividades en el
b2 A marco del contrato suscrito con FFD ylaESE.

Se realizon las scciones dispuestas para e desarrollo de las actividades en el marco del contrato suscrito con FFDy s ESE

Apoyar la prestacion de servicios en el PIC, presentando la informacién y/o
soportes que soliciten y que corresponde 2l objeto
y/o actividades contractuales y de acuerdo a fos anexos y lineamientos contenidos
en el contrato suscrito con el fondo financiere distrital.

las

conel finde

Se presenta la i iény soportes

Presertar mensualmente el

" enta grama
cronograma de sctividades a desarrollar. Sepres crono! menstial

Apoyar las actividades inherentes al objeto de! contrato para el mejoramiento
continuo de calidad y aquellas definidas dentro de los planes de mejoramiento de  |se realiza toma de prucbas rapidas de VIH y Sifilis a persona que se inyecten sustancias psicoactivas
tos diferentes estindares de habilitacion y acreditacién de servicios de salud.

Realizar los visitas en campo de acuerdo a los anexos operativos de cads espacio de {Recanocer los saberes y practicas de la comunidad y otros sectores para el mejoramiento y mantenimiento de I calidad de vida de los
vida o componente transversal, habitantes

Diligenciar de manera comnpleta, adecuada, ordenada y fegible todos los formatos
requerides en las diferentes intervenciones de acuerdo a los anexos cperativos de |Realizacién de grupos cronico. no cronicos y ATEPE
cada espacios de vida o componente transversal.

Observaciones;

Firma dd C:

(e Bez

Se anexa certificacién de pago a Safud, pensién y ARL.

.. " " N N c.C. 1.018.483.462 de BOGOTA
En caso de tener contrato nuevo se debe anexar también la certificacion bancasia con I primera cuenta de cobro




ugpEWIo| 3p Jopesadp Jesuadwo? ap sled J0d OQYAINd DWOD OPROYISE LIS OJUBWNIOP 8153

[l ¥ ooe'Lie
4] 0
0 0
0 0
0 0
0 0
00¢£'62 00E'6C
000261 000°264
000°05} 3

000°051

,:_u.a-m/u,_”!o._. i

- BioN A i

: nuf.utb%w. : ,“
i sRIOpRABUIUPY TON

1eBed B _nmo

Cioaed’

@ op|eg 1oeA

9dn

28p | Ovd

R ARG

: OVALLNYD.

-soavaidn - | QHIWON:
: ‘i

S3ALMO0dY 3d NOIODVYaAINDITOLNY 3A VAVAOILNI VTIINVId

1. 0dlk 2

i lonvisamial. ;.
VQVIJOSV 09Vd YHOF4

000261 )
T e P
D ON CIOW A0leA | miop soien. [ 14ON SUIQ
000061 [V 0 Sd3 Jeuesiwey
s ; o ugiseziion L
. e ) BioW JojzA
. BOPE|IY ‘ON" | deBed e iejo]’ - eiow 10(eA i =
SYIWNILSISENS ¥0d $3TVIOL
00€'126% VRIOBHIE | BHOT/LMP i -810¢ 90 yi0908 . . SepLeasP -1 _YOIND
" T R ‘Jysiinans Ny |5 -NoloviNgsayd:
- HYOVd ¥ V10 . Fieoa savoigNa daone “oiNawviuveza | S aron . ,,.o os
SvaNvd; | (ONvIsWvIa): N PR
09yd yHO3d woa euioUDEZZ0RHSIN 2L 43NS © 2¥ ITIVO 73407 VONVYNYEH vSIn o




ugpRWLIoY| 8P Jopeiado Jesusdwon ep aued Jod OAYAIND OWOd OpRIYISE(d E1S3 03UBWNIOP 2153

-

0000028 | LOOIEZ 29ye8beIot

000051 £10Sd3 0 0 0 0

-_o...../ sqns.
» i.:.o__h&

ody | opsiiv e
SHRUNJOA

d¥s soanijend [\ el
: u«ﬁ_w,q o ol .| advon |

saaval

00E'L2E$ VIOBLLE | BLOZILLIYL | 018102 01-8102 ___9a‘ylosos o@yiooos | a_s_vcz.%E‘ VAN

T EvOvavIvIOL T T | eeetien oo | afws oamnind L oldiiNniW ayanid | otnanviivaaa | osiagy | i VIR e
; - s oaE ¢ : . M i WON. SVIWHOA
- v LEN oavAID
2an’ | - SOQVTIdN 09Yd:vHOTd /| 1 Odll. e . wiouBezzoarsiny 8L820LC | 2, wuns ©2rITIVO 73407 VANYNY34 VSIM %
A ¥ i . - loyvisawvial YOYIoOSY ¢ e - -
QVALLNYD - VaYIO0SY 0Ovd VHOFA |1V IUNVId T oauN00 ONGATNAL | Nplooawd
- TNV IHOAY 140 §01Y

¢8pZOvd

YRR ASORE

S31340dV 3a NOIDVAINDITOLNY 3d YAVAOIALNI VTIINVd wiooejiue|diL | homcsanoa %




Bancode Bogota

Compras y Pagos Virtuales

Datos de Confirmacion de su compra o pago realizado

"Su transaccion ha sido exitosa."
Esta transaccion sera sujeta a verificacion

Este pago se realiz6 en: @ 00:00;56 seg

S S

L
L

a:\é

sy




ALCALDIA MAYOR

OE BOGOTAD.C.
[l

Subend indegraua ot Senicios
de Sakt Centp Omnie ESE.

ADICION No. 1, PRORROGA No. 1 Y MODIFICACION No. 1 AL CONTRATO No. PS 5205 2018 SUSCRITO ENTRE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD
CENTRO ORIENTE E.S.E Y LUISA FERNANDA LOPEZ GIRALDO con C.C No. 1.018.483.462

Entre los suscrifos a saber, por una parte, LUIS FERNANDO PINEDA AVILA, mayor de edad, domiciliado y residente en la ciudad de Bogota, identificado con Cédula de
Ciudadania No. 79.269.492 de Bogotd, D.C., en su calidad de Ordenador del gasto de la Subred Integrada de Semvicios de Salud Centro Oriente E.S.E, de conformidad con la
delegacion conferida a través de la Resolucion No. 284 del veintisiete (27) de junio de dos mil dieciocho (2018) expedida por la Gerente, quien en adelante se denominara la
SUBRED y por ofra parte LUISA FERNANDA LOPEZ GIRALDO, también mayor de edad, identificade (a) con cédula de ciudadania No. 1.018.483.462, quien en adelante se
denominara EL CONTRATISTA, hemos convenido celebrar la presente adicion, promoga y modificacion previa las siguientes consideraciones: 1) Que, la contratacion de las
Empresas Sociales del Estado se rige por el Derecho Privado, de conformidad con el numeral 6 del articulo 195 de la Ley 100 de 1993, el Acuerdo 27 de 2017- Estatuto de
Contratacion y Resolucion 794 de 2017- Manual de contratacion de la Subred. 2.) Que con fecha 26 DE JULIO DE 2018, se suscribi6 el contrato de prestacion de servicios No.
PS 5205 2018, cuyo objeto consiste en * PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES EN ENFERMERIA DESARROLLANDO ACTIVIDADES EN EL PLAN DE SALUD PUBLICA
DE INTERVENCIONES COLECTIVAS DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.. 3) Que el plazo de ejecucion se pacté hasta el 25
DE AGOSTO DE 2018. 4) Que el valor def contrato se pacté en la suma de DOS MILLONES OCHOCIENTOS MIL PESOS M/CTE ($2.800.000.00). 5.) Que con base en las
disposiciones de la Resolucion 794 de 2017- Manual de contratacion de la Subred vigente, numeral 3.2.3 Inciso tercero: “Los contratos de prestacion de servicios profesionales
y de apoyo a la gestion, podrén adicionarse cuantas veces sea necesario, dentro de la misma vigencia fiscal, siempre y cuando ef objeto del Contrato no sea modificado. No
obstante, las adiciones no superaran el mes de enero del siguiente afio”. 6} Que, conforme a lo dispuesto en el paragrafo de la clausula décima segunda del contrato, la
Subred Integrada de Servicios de Salud Centro Oriente E.S.E queda facultada para promogar y adicionar cuantas veces sea necesario dentro de los doce {12) meses siguientes
2 la suscripcion del contrato siempre que exista una justificacion que soporte la adicion y las condiciones de! mismo fo permitan. 7} Que, en la solicitud de modificacion suscrita
por el supervisor del contrato y avalada por el ordenador del gasto “se solicita adicion, prorroga y modificacion al contrato para dar cumplimiento a las actividades establecidas y
contenidas en los lineamientos del contrato del plan de intervenciones colectivas pspic n.466100-2018 con vigencia julio a enero del 2019 y suscrito entre el fondo financiero
distrital y la subred integrada de servicios de salud centro oriente e.s.e. se solicita modificar el contrato de prestacion de servicios asi: 7). clausula segunda. obligaciones de/
contratista especificas para adicionar las siguientes obligaciones: *apoyar las actividades inherentes al objeto def 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 fas visitas en campo de acuerdo a los
anexos operativos de cada espacios de vida o componente transversal. *diligenciar de completa, adecuada, ordenada y legible todos los formatos requeridos en las
diferentes intervenciones de acuerdo a los anexos operativos de cada espacios de vida o componente transversal. 2). clausula quinta forma de pago, modificar el valor del pago
mensual a tres millones de pesos ($3.000.000} a partir del 01 de septiembre de 2018.” En virtud de las anteriores consideraciones, las partes suscriben la presente adicion,
prémoga y modificacién que se regira por las siguientes Clausulas: CLAUSULA PRIMERA: Modificar la clausula segunda "OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA" -
ESPECIFICAS: las cuales quedaran asi: ESPECIFICAS: 1. Prestar sus servicios para el desarollo de las actividades en el marco del contrato suscrito con FFD y la ES.E. 2.
Apoyar la prestacion de servicios en el PIC, presentando la informacion y/o soportes que soliciten y que corresponde al objeto yio actividades contractuales y de acuerdo a los
anexos y lineamientos contenidos en el contrato suscrito con el fondo financiero distrital. 3. Presentar mensualmente el cronograma de actividades a desarrollar. 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. 5. Realizar fas visitas en campo de acuerdo a los anexos operativos de cada espacio de vida o componente transversal. 6.
Diligenciar de manera completa, adecuada, ordenada y legible todos los formatos requeridos en las diferentes intervenciones de acuerdo a los anexos operativos de cada
espacios de vida o componente transversal. CLAUSULA SEGUNDA: Modificar la clausula quinta “FORMA DE PAGO" Ia cual quedara asi: FORMA DE PAGO: LA SUBRED
pagara al contratista e! valor estipulado en la Clausula anterior correspondiente a los honorarios pactados, entendidos estos como la contraprestacion a los servicios pactados
del 1 al 30 de cada mes, mensualmente. Se estipula que el valor mensual a partir def 01 de Septiembre de 2018, es la suma de TRES MILLONES PESOS M/CTE ($3.000.000).
El pago se efectuara previa certificacion de cumplimiento expedida por el supervisor del contrato y dentro de los diez (10) dias habiles siguientes a la presentacion y radicacion
de la cuenta de cobro yfo documento equivalente. El contratista debera acreditar afiliacion vigente como cotizante, al Sistema de Seguridad Social Integral en salud, pensién y
Administracién de Riesgos Laborales. CLAUSULA TERCERA: Prorrogar el plazo de ejecucion por CUATRO (4) MESES Y NUEVE (9) DIAS. CLAUSULA CUARTA: Adicionar
el valor del contrato en la suma de DOCE MILLONES SETECIENTOS SESENTA Y SEIS MIL SEISCIENTOS SESENTA Y SEIS PESOS M/CTE ($12.766.666.00). CLAUSULA
QUINTA: IMPUTACION PRESUPUESTAL: El valor de esta adicion se cancelara con cargo al certificado de disponibilidad presupuestal No. 2857 del 21 DE AGOSTO DE 2018.

. CLAUSULA SEXTA: VIGENCIA DE LAS DEMAS CLAUSULAS: La presente adicion, prorroga y modificacion sélo surte efectos en el clausulado que se modifica, las demas
estipulaciones continiian vigentes y sin modificaciones. Para constancia se firma en la ciudad de Bogotd, D.C., el 24 DE AGOSTO DE 2018.

POR LA SUBRED POR EL CONTRATISTA

, (SO c,?@
LUIS FERNANDO PINEDA AVILA LU]SA FERNANDA LOPEZ
SUBGERENTE DE SERVICIOS DE SALUD C.C. No. 1.018.483.462

Las actuaciones de los Usuarios en el SECOP I comprometen a fa Entidad Estatal o al Proveedor del cual son agentes. La autenticacion del SECOP I, es decir, ef nombre de ustario y la contraseiia

iyen una fima 6nica en los términos del articulo 7 de la Ley 527 de 1999 y las normas que la reglamentan.
Los abajo firmantes, certifican que hicieron revision de este d yquelai ion ha sido sufici revisada y api

Elabord: Yanessa Lilchyn — Apoyo Administrative Direccion Contratacion OPS

»
Diagonal 34 N° 5-43 . A
C(l')fi%zgapostal: 110311 BOGOT
Tel.:3444484 M EJ 0 R

www.subredcentrooriente.gov.co PARA TODOS
Info: Linea 3649666
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d ‘Subred Integrada de Servicios de Salud
. ﬂﬁ .Centro Oriente ES.E.

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E

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

APOYO - GESTION DE INSUMOS Y ABASTECIMIENTO
FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO

‘No. CONTRATO oPs:

PLAN DE SALUD PUBLICA DE INTERVENCIONES COLECTIVAS -

Proceso al que pertenece: PSPIC

.

R

Nombre“ del Contratista: |LUISA FERNANDA LOPEZ GIRALDO

2018-07-26

Fecha : Fecha Termmat:lon incial:
rerid . N

'S'ALUU PUBETCWSPECTO’PﬂBLTCU S e em
| cc. [1.018.483.462 | de:IBOGOTA - ]
2018-08-25 Valor Mensual: $3.000.000 Valor a cobrar: [$3.000.000 ~*

0 5 466.6
AGOSTO 2.800.000

.000.000

SEPTIEMBRE
OCTUBRE

.000.000

NOVIEMBRE .000.000

DICIEMBRE .000.000

5| 0] 0o ~§ | &l 4 e01 N}

N~ S| 0| 00| ~q 03} o | oo o =} of O o~ oy A A

N = Of <O 0of ~§ O O b

Resumen
de
contrato

$ 2.800.000

PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES EN INGENIERIA AMBIENTAL DESARROLLANDO ACTIVIDADES EN EL PLAN DE SALUD PUBLICA bE INTERVENCIONES COLECTIVAS
DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

Desde:

112018-12-01 7|

Relacidn de actividades para el period

| Prestar sus servicios para el desarrollo de las actividades en el
marco del contrato suscrito con FFD y la E.S.E.

Hasta:

2018-12-30

Se realizan las acciones dispuestas para el desarrollo de las actividades en el marco del contrato suscrito
con FFD y la ESE

Apoyar la prestacion de servicios én el PIC, presentando la mformac:én T

/o soportes que soliciten y que corresponde al objeto
/o actividades contractuales y de acuerdo a los anexos y lineamientos
ontenidos en el contrato suscrito con el fondo financiero distrital.

Se presenta la informacion y soportes solicitados con el fin de corroborar las actividades contractuales

Presentar mensuaimente el :
ronograma de actividades a desarrollar.

Se realiza el desarrollo de espacios comunitarios en la poblacion a nivel distrirtal desde la estrategia de PID

poya,lr las actividades inherentes al objeto del contrato para el

| mejoramiento continuo de calidad y aquellas definidas dentro de los
lanes de mejoramiento de los diferentes-standares de habilitacion y
creditacion de servicios de sajud.

se realiza toma de pruebas rapidas de VIH y Sifilis a persona que se inyecten sustancias psicoactivas

Realizar las visitas en campo de acuerdo a los anexos operativos de
cada spacio de vida o componentg transversal.

Reconocer los saberes y practicas de la comunidad y otros sectores para el mejoramiento y manten|m|enlo
de la calidad de vida de los habitantes

: v A .
Diligenciar de manera completa, adecuada, ordenada y legible todos los

formatos requeridos en las diferentes intervenciones de acuerdo a los
anexos operativos de cada espacios de vida o componente transversal.

se 1dent|f ica factores de riesgo y factores protectores de la comunldad con el fin de mejorar lops-habitos a un
estilo saludable

Observaciones:

1

(m& (O(%f’i/

Firma del Contratista ¢/

Se anexa: cerﬂfcacnon de pago a Salud, pension y ARL

En caso de tener contrato nuevo se debe anexar también la certificacion bancaria con

c.C. 1.018.483.462 de BOGOTA

ADRIANA HIGUERA

LIDFR ESPACIO PUBLICO

7"\(&‘( LN a H’\O«ueio
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Planillas / Resumen de pago

Informacién basica de la planilla

Empresa: LUISA FERNANDA LOPEZ GIRALDO Nit: 1018483462
Tipo planilla: ! Periodo liquidacion Pensiones  Noviembre 2018
Sucursal o Dependencia: PRINCIPAL Periodo liquidacion Salud: Noviembre 2018
Nimero de radicacién 31810439 Total a pagar: $371,300
Fecha de vencimiento: 14/12/2018 Total de empleados: 1
Fecha de pago: 11/12/2018 Numero de administradoras: 3

Detalles del pago
Razén social recaudo: Compensar Ol Nit recaudo:

Descripcion:

Banco:

Estado de la transaccién;

MiPlanilla.com Pago Proteccion Social -

BANCO DE BOGOTA

Transaccion aprobada

Medio de pago:

Namero de aprobacién:

9988600669427

» Pago Electronico por
..PSE

394018216

Totales
. . No. *Ndamero de incapacidad por Valor descontado en
Codigo NIT Administradoras Afiliados riesgos laborales incapacidad y/o licencia Total pagado
14-28 | 800256161 ARP Sura 1 $0.00 $29,300
231001 | 800227940 Colfondos 1 $0.00 $192,000
EPS017 | 830003564 | Famisanar EPS Cafam Colsubsidio 1 $0.00 $150,000
$371,300

"Bi descontd incapacidades o notas crédito debe informar ¢ la administradora correspondiente los descuentos

»Ver planillas pagadas

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

Recuerde verificar por Ia opcidn de consultas gue su planiliz este PAGADA en of sistema,

Exporiar reporie a Excel

Exportar reporis 2 PDF
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ADICION No. 1, PRORROGA No. 1 Y MODIFICACION No. 1 AL CONTRATO No, PS 5205 2018 SUSCRITO ENTRE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD
CENTRO ORIENTE E.S.E Y LUISA FERNANDA LOPEZ GIRALDO con C.C No. 1.018.483.462

Entre los suscritos a saber, por una parte, LUIS FERNANDO PINEDA AVILA, mayor de edad, domiciliado y residente en la ciudad de Bogots, identificado con Cédula de
Ciudadania No. 79.269.492 de Bogota, D.C., en su calidad de Ordenador del gasto de la Subred Integrada de Servicios de Salud Centro Oriente F.S.E, de conformidad con la
delegacion conferida a través de la Resolucion No. 284 del veintisiete (27) de junio de dos mil dieciocho (2018) expedida por la Gerente, quien en adelante se denominaré la
SUBRED y por ofra parte LUISA FERNANDA LOPEZ GIRALDO, también mayor de edad, identificado (a) con cédula de ciudadania No. 1.018.483.462, quien en adelante se
denominarg EL CONTRATISTA, hemos convenido celebrar la presente adicion, prorroga y modificacion previa las siguientes consideraciones: 1) Que, la contratacion de las
Empresas Sociales del Estado se rige por el Derecho Privado, de conformidad con el numeral 6 del articulo 195 de la Ley 100 de 1993, el Acuerdo 27 de 2017- Estatuto de
Contratacion y Resolucion 794 de 2017- Manual de contratacion de la Subred. 2.) Que con fecha 26 DE JULIO DE 2018, se suscribié el contrato de prestacion de servicios No.
PS 5205 2018, cuyo objeto consiste en “ PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES EN ENFERMERIA DESARROLLANDO ACTIVIDADES EN EL PLAN DE SALUD PUBLICA
DE INTERVENCIONES COLECTIVAS DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.. 3} Que el plazo de ejecuci6n se pactd hasta el 25
DE AGOSTO DE 2018. 4) Que el valor del contrato se pact en la suma de DOS MILLONES OCHOCIENTOS MIL PESOS MICTE ($2.800.000.00). 5.) Que con base en las
disposiciones de la Resolucion 794 de 2017- Manual de contratacién de la Subred vigente, numeral 3.2.3 Inciso tercero: “Los contratos de prestacion de servicios profesionales
y de apoyo a la gestion, podrén adicionarse cuantas veces sea necesario, dentro de la misma vigencia fiscal, siempre y cuando el objeto del Contrato no sea modificado. No
obstante, las adiciones no superaran el mes de enero del siguiente afio”. 6) Que, conforme a lo dispuesto en el paragrafo de la clausula décima segunda del contrato, la
Subred Integrada de Servicios de Salud Centro Oriente E.S.E queda facultada para prorrogar y adicionar cuantas veces sea necesario dentro de los doce (12) meses siguientes
a la suscripeion‘del contrato siempre que exista una justificacion que soporte la adicién y las condiciones del mismo lo permitan. 7) Que, en la solicitud de modificacion suscrita
por el supervisor del conirato y avalada por ef ordenador del gasto “se soficita adicion, prorroga y modificacion al contrato para dar cumplimiento a las actividades establecidas y
contenidas en los lineamientos del contrato del plan de intervenciones colectivas pspic n.466100-2018 con vigencia julio a enero del 2019 y suscrito entre el fondo financiero
distritel y la subred integrada de servicios de salud centro oriente e.s.e. se solicita modificar ef contrato de prestacion de servicios asf: 1). clausula sequnda. obligaciones de/
contratista especificas para adicionar las siguientes obligaciones: *apoyar las actividades inherentes al objeto del contrato para el mejoramiento continuo de calidad y aquelfas
definidas dentro de los planes de mejoramiento de los diferentes estandares de habilitacion y acreditacion de servicios de salud. * realizar las visitas en campo de acuerdo a los
anexos operativos de cada espacios de vida o componente transversal. *diligenciar de manera completa, adecuada, ordenada y legible todos los formatos requeridos en las
diferentes intervenciones de acuerdo a los anexos operativos de cada espacios de vida o componente transversal. 2). clausufa quinta forma de pago, modificar el valor de pago
mensual a tres millones de pesos ($3.000.000) a partir del 01 de septiembre de 2018." En virtud de las anteriores consideraciones, las partes suscriben la presente adicion,
prormoga y modificacion que se regira por las siguientes Clausulas: CLAUSULA PRIMERA: Modificar la cldusula segunda "OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA" -
ESPECIFICAS: las cuales quedaran asi: ESPECIFICAS: 1. Prestar sus servicios para el desarrollo de las actividades en el marco del contrato suscrito con FFD ylaESE. 2,
Apoyar la prestacion de servicios en el PIC, presentando la informacién ylo soportes que soliciten y que corresponde al objeto yfo actividades contractuales y de acuerdo a los
anexos y lineamientos contenidos en el contrato suscrito con el fondo financiero distrital. 3. Presentar mensualmente el cronograma de actividades a desarollar. 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. 5. Realizar las visitas en campo de acuerdo a los anexos operativos de cada espacio de vida o componente transversal. 6.
Diligenciar de manera completa, adecuada, ordenada y legible todos los formatos requeridos en las diferentes intervenciones de acuerdo a los anexos operativos de cada
espacios de vida o componente transversal. CLAUSULA SEGUNDA: Modificar la cldusula quinta “FORMA DE PAGO" la cual quedara asi: FORMA DE PAGO: LA SUBRED
pagara al contratista el valor estipulado en la Clausula anterior correspondiente a los honorarios pactados, entendidos estos como la contraprestacién a los servicios pactados
del 1 al 30 de cada mes, mensualmente. Se estipula que el valor mensual a pattir del 01 de Septiembre de 2018, es la suma de TRES MILLONES PESOS MICTE ($3.000.000).
El pago se efectuara previa certificacion de cumplimiento expedida por el supervisor del contrato y dentro de los diez (10) dias habiles siguientes a la presentacion y radicacion
de la cuenta de cobro yfo documento equivalente. EI contratista debera acreditar afiliacién vigente como cotizante, al Sistema de Seguridad Social Integral en salud, pension y
Administracion de Riesgos Laborales. CLAUSULA TERCERA: Prorrogar el plazo de ejecucion por CUATRO (4) MESES Y NUEVE (9) DIAS. CLAUSULA CUARTA: Adicionar
el valor del contrato en fa suma de DOCE MILLONES SETECIENTOS SESENTA Y SEIS MIL SEISCIENTOS SESENTA Y SEIS PESOS M/CTE ($12.766.666.00). CLAUSULA
QUINTA; IMPUTACION PRESUPUESTAL: El valor de esta adicion se cancelara con cargo al certificado de disponibilidad presupuestal No. 2857 del 21 DE AGOSTO DE 2018.
CLAUSULA SEXTA: VIGENCIA DE LAS DEMAS CLAUSULAS: L a presente adicién, prérroga y modificacion solo surte efectos en el clausulado que se modifica, las demas
estipulaciones confinian vigentes y sin modificaciones. Para constancia se firma en la ciudad de Bogota, D.C., el 24 DE AGOSTO DE 2018.

POR LA SUBRED POR EL CONTRATISTA

et bee
LUIS FERNANDO PINEDA AVILA LUISA FERNANDA LOPEZ GIRAKBO
SUBGERENTE DE SERVICIOS DE SALUD C.C. No. 1.018.483.462

Las actuaciones de los Usuarios en ef SECOP I comprometen a la Entidad Estatal o af Proveador del cual son agentes. La autenticacion del SECOP I, es decir, 6l nombre de usuario y la contraseia

ituyen una firma electronica en los términos del articulo 7 de la Ley 527 de 1999 y las normas que la reglamentan,
Los abajo firmantes, certifican que hicieron revision de este ¥ que fa infe on ha sido sufici , revisada y aprobad:
Elaboré: Yanessa Lilchyn — Apoyo Administrativo Direccion C ion OPS
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