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Municipal de Soacha

Julio César

rPenaloza
1. CONTRATO 101 \/ 2_ AREA PIC
3. CONTRATISTA DIANA PATRICIA TORRES ROMERO 4_FECHA 9/03/2023
COORDINADOR DE SEDE Y/O SECRETARIA JEIMMY VARGAS HURTADO /
COPIA CONTRATO
COPIA ACTA DE INICIO
INFORME DE ACTIVIDADES X
PAGO 5.G.S.5.S X
CERT. BANCARIA
FOR. RETEFUENTE
INFORME Y/O ACTA DE ALMACEN
SUPERVISOR: (prpewYmORRIES) MAZTHA CUBIO
.

CERTIFICADO DE SUPERVISION r_- FECHA DE ENTREGAT "\ FIRM
PAZ Y SALVO Tyome| ¥ 15 [03 [0\
LIQUIDACION N :
TALENTO HUMANO:

OBSERVACIONES FECHA DE ENTREGA FIRMA
PRESUPUESTO: a7

OBSERVACIONES FECHA DE ENTREGA FIRMA
CONTABILIDAD:

OBSERVACIONES FECHA DE ENTREGA FIRMA

TESORERIA:

OBSERVACIONES FECHA DE ENTREGA FIRMA
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con las evidencias correspondientes lo cual justifica el pago
pactado entre &f presente acuerds:
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En el mes de febrero , garantice la cafidad de caracterizaciones,

zanalizaciones y prioridad del individuo.
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13) Las deméas Actividades que le sean asignadas y estén
lacordes con la naturaleza del objeto contractual.

Enel mes de Febrero asisti a las actividades asignadas.

DIANA PATRICIA TORRES ROMERO
CC 52754581

JEIMMY VARGAS HURTADO
Referente PIC




Soacha, 09 de marzo de 2023
Ntimero 101-02 ¥

CUENTA DE COBRO

ESE MUNICIPAL DE SOACHA
JULIO CESAR PENALOZA
NIT. 832.001.794-2

DEBE A

DIANA PATRICIA TORRES ROMERO /
Cedula No0.52.754.581 DE BOGOTA

P

La suma de: ($2.178.000) DOS MILLO CIENTOSETENTA Y OCHO MIL PESOS
M/CTE.

Por concepto de prestacion de servicios de apoyo a la gestion como auxiliar de
enfermeria para realizar Actividades del plan de intervenciones colectivas en el
municipio de Soacha, en concordancia con las normas que regulan el sistema de
Seguridad social en salud, el plan de salud territorial de acuerdo a las necesidades
y prioridades de la poblacion mediante la implementacién de la estrategia de

atencion primaria en salud en el marco de acciones de promocién y }nantenimifo
de la salud de acuerdo con el contrato interadministrativo N°. 4171 de ito”
entre el municipio de Soacha - Secretaria de Salud y la ES.E munici M
Julio Cesar Pefialoza sede SAN COS por las actividades el 1al
28 del mes de Febrero del 2023,ségiin contrato N° 101 /2023.

Consignar a la cuenta de ahorros de DAVIVIENDA No. 002300262603 v

Mi némero de planilla: 1053142118 /
Pagada el: 07/03/2023

¥ L 4
M&Cilﬂ TORRES ROMERO

CC No. 52.754.581 DE BOGOTA

Direccion de Domicilio: CL 8 A 22 -10
Teléfono Celular: 3214748392

Correo electronico: dpatorres30@hotmail.com
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ESE MUNICIPAL JULIO CESAR PENALOZA

FORMATO DE INFORME DE ACTIVIDADES DEL CONTRATISTA

o/ INFORMACION PERSONAL
yd Nombre
Fecha de Expedicién 7 DIANA PATRICIA TORRES ROMERO
DD MM__| AA |7  Cedula I Cargo 1 Correo _|Celular
9 03 | 2023 52754581 JAuxiliar de enfermeria |  dpatorres30@hotmail.com | 3214748392
INFORMACION CONTRACTUAL
Contrato Vigencia del contrato Valor inicial del contrato
No. 101" A 16 de_Enero al 31 de Marzo dei 2023 $6.534000 7/
Valor a cobrar yd Periodo a cobrar i
$2178.000 L7 1 de Febrero_de 2023 al 28 de Febrero del 2023
OBJETO CONTRACTUAL
PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION COMO AUXILIAR DE
ENFERMERIA PARA REALIZAR ACTIVIDADES DEL PLAN DE INTERVENCIONES COLECTIVAS EN EL
MUNICIPIO DE SOACHA EN CONCORDANCIA CON LAS NORMAS QUE REGULAN EL SISTEMA GENERAL DE
SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD, EL PLAN DE SALUD TERRITORIAL, DE ACUERDO A LAS NECESIDADES Y
PRIORIDADES DE LA POBLACION MEDIANTE LA IMPLEMENTACION DE LA ESTRATEGIA DE ATENCION
PRIMARIA EN SALUD EN EL MARCO DE ACCIONES DE PROMOCION Y MANTENIMIENTO DE LA SALUD, DE
CONFORMIDAD CON EL CONTRATO INTERADMINISTRATIVO No. 4171 DE 2022 SUSCRITO ENTRE EL
MUNICIPIO DE SOACHA - SECRETARIA DE SALUD Y LA ESE MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR PENALOZA
CLAUSULA SEGUNDA: OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA: GENERALES
V. CUMPLIMIENTO SEGUN CONTRATO.
OBLIGACIONES CONTRACTUALES ACTIVIDADES REALIZADAS EN EL PERIODO PORCENTAJE DE EJECUCION

1) Identificacion y gestién del riesgo a

En el mes de Febrero realice identificacion del nesgo a familias

familias nuevas realizando la caracterizacion social y 100%
; caracterizacion.
ambientil en e hogar nuevas mediante ficha
2) Captacion y tamizaje de i . .
mujeres gestantes en el municipio activando la ruta de 21 G e rolicn) :b_. ".'"‘?'“'r- activando ruta 100%
atencion integral atencion integal.
3) Realizar valoracion integral a
En este mes realice valoracion integral atravez de ficha aiepi. 100%
En el mes de Febrero realice apoyo y demanda inducida en las
jormadas de vacunacion pai, prowamadasporlaSec:etanade 100%
realice tamizaje de detencion temprana de enfermedades 100%
trasmisibles, en poblacion vuinerable.
sexuales pagas, poblacion LGBTI).
6) Realizar
informacion y educacion I ion
fmmwﬁc&%eﬁm“ Reaiice informacion y educacion de enfermedades respiratorias po—
- medidas de proteccién - distanciamiento fisico - uso de Sgudes; (mockias ds’ proleccicn.
tapabocas y lavado de manos.
7) Asistir y participar
activamente en brigadas, camparias y demas actividades | En el mes de Febrero asisti a las brigadas y demas actividades 100%
programadas por la Empresa de Salud ESE y programadas.
Secretaria de Salud del Municipio de Soacha.
8) Asistir a las diferentes reuniones a las que sean
requeridos En este mes asisti a las diferentes reuniones, concernientes en el 100%
por parte de la ESE. y/o la Secretaria de Salud de Soacha, contrato
concemientes a la ejecucion y cumplimiento del contrato.
'El contratista deberd entregar de manera oportuna
segin las fechas estipuladas por la
jreferente del programa, los productos realizados en En el mes de enero entregue oportunamente y en las fechas 100%
campo, bases de datos y retroalimentacion de casos estipuladas los productos realizados.
asignados a |a referente y/o a la persona encargada de
Jmsohdaflumfommdn
delpi_andegadﬁnduunmﬂmrmmw. P — : N . &
foliacién, conservacion y entrega de la " argeen c_“' Diioion entregs 100%
'documentacion que tiene a cargo de acuerdo a los o %
11. Ejecutar acciones de informacion, educacion y
lcomunicacién del riesgo, asi como busqueda activa de En el mes Febrero se realizo actividades ion
poblacién prioriza (mujeres gestantes, puérperas y 100%

menores de 1 afo) y poblacion sujeta del plan de
vacunacion Covid 19 por medio de barrido.

educacion , busqueda activa de mujeres gestantes y poblacion
sujeta.
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P AGOSl MPLE I AUTOLIQUIDACION
S " I CONSOLIDADA
E I I ' p e Fecha creaclén reporte: 2023-03-07, 09:45:53 AM  Tipo Planilla: I: PLANILLA INDEPENDIENTES Numéro Planllla: 1053142118
Periodo Cotlzacién:  febrero de 2023 Periodo Serviclo:  febrero de 2023 Referencla pago (PIN): 8835328920
5 PAGADO 07/03/2023 EN HORARIO EXTENDIDO ]
|. DATOS DEL APORTANTE
Razén Soclal DIANA PATRICIA TORRES ROMERO
Documento CC52754581 Direccién CL 8A #22 - 10 SUR
Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 3214748392
Tipo Persona NATURAL Forma Presentacién |(UNICO
Cludad SOACHA Departamento CUNDINAMARCA
Representante Legal Identificacién
Total Afiliados 1 ARP ARL SURA
Il. DETALLE DEL APORTANTE
Datos del Aflllado Novedades | Pensiones Salud Rlesgos Cajas Parafiscales Total
B e L e e e i e - e e e e I I R
coszrausr  [DANATATRIOI TORRES W o ] [ | I I i l J I I [ | l I I lﬂllﬂulﬂnnmum 1180000 1§ 153.600|(EPBOOY) EPS BANITAS $1160000) §148000] 2458 | 61.180000| 1§ 26.300|(NIN-GC) NNGUNA CCF 1 " 10 50 s0 50 5380900
IIL,TOTALES
(dades, | incapacidades | SUBTOTALSIN |  TOTAL
1BGPansién | 1BCBalud | IBCRissgos | 1BGCaiss | Apories Pensién | Apories Salud |Apories Rissgos| Aportes Cajes | Apories Sens | Aporiesicar | Apoties | L Apories Svadlh buides [ AR, " | WTORSSSNO% | WTRRERS. | POTAL rHAL
§ 1,180,000 § 1.180.000 § 1,160,000 $0 $ 186,800 § 145,000 § 28.300 80 S0 80 80 80 50 50 § 358.900 80 § 368,000

Pagina 1 de |

Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogota 4446634 - Call: 554 0515 - Medellin: 514 66 69 - Bucaramanga: 643 80 00 - Cartagena: 694 54 44 - Pereira: 340 25 82 - Barranquilla: 361 88 50 - Resto del Pais: 018000 971 871 - |Mas que Ficil, SIMPLE!

Antes de imprimir, asegurese que sea reaiments necesarlo. Proteger el medio ambiente estd en nuestras manos.
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