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[ Ej Secears e S SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E CODIGO: AP-IA-FT-014
d Suredintegeada ce Servicos de Satud APOYO - GESTION DE CONTRATACION P INDI S
g FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO
&I Centro Oriente ES.E.
7 1. DATOS GENERALES DEL CONTRATO
>
o CONTRATO P |- S 3878 * P ta: 526 . Proceso que pertenece: GESTION INTEGRAL DEL RIESGO EN SALUD . - _ ]
2023 Servicio al que pertenece: PLAN DE INTERVENCIONES COLECTIVAS PSPIC- ENTORNO HOGAR |
. Unidad a la que pertencee: SAN JOSE OBRERO,
Nombre del Contradistm: [ LUCENID ESCOBAR MENDEZ ] cc. [1.031.125.957 ] d: [BOGOTADLC ]
L
Fechalniclor  2023-03-27 Fecha Terminactta inicial: 2023-04-26 Valor Mensual: $2.460.448 & Vator a cobrar:| § 2.460.448 4 |
‘ VALOR PAGO "
ADICION?|  VALOR FECHA DE N* | MES DE cUENTA DE NUMERODE | FECHA DE PAGO
orrosi | aicow | PP a0 FECHA DE TERMINACION iy onRe VALOR A PAGAR SE;;(;J;?I:AD PLANILLA PLANILLA
T [$2955.748__|1i61 _|2023.04-27 2023-05-26 MARZO 2023 $334.300 § 358.900 1052473465 20230301
7 [S1.163.364 (1520 [2023-05-27 7023-06-10 ) ABRIL 2023 $3.460.448 5 358.900 1052958830 2023-04-01
T [S1.644.756__ [1715_|2023-:06-11 7023-08-10 3 MAY0 2023 $3.460.448 5358900 1053742191 2023-05-08
i [S5.061.592 _ [2106__[2025-08-11 023-09-02 7 TUNIO 2023 $72.460.448 § 358,900 1054658394 2023-06-13
5 S5 1 23 /I $2.460.448 $ 358.900 1055443626 o/ 2023-07-11
3 6 AGOSTO 20237 $2.460.448 7 $ 358.9007 1056084479 2023-08-09
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VALOR INICIAL VALOR TOTAL DEL
Rewmende | DEL CONTRATO CoNTRATe PAGOS REALIZADOS SALDO DEL CONTRATO
contrato
$2.299.448 $13.224.908 $ 12.636.540 $ 588368

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

OBJETO DEL CONTRATO

PRESTAR SERVICIOS COMO TECNICO AUXILIAR DE ENFERMERIA PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN EL PLAN DE SALUD B,

DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUI;CENTRO ORIENTEE.S.E

LICA INTERVENCIONES COLECTIVAS

Relxcién de actividades para f periodo:

Desde: [2023-08-01,7

OBLIGACIONES ESPECIFICAS
(Low cxtipladas en La inuta)

Hast:[ 2023-08-31/ |
DESCRIPCION DEL DESARROLLO

ACTIVIDADES DESARROLLADOS EN EL PERIODO EN CUMPLIMIENTO DE. CADA OBLIGACION

PRODUTO O EVIDENCIA

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

CUMPLIMIENTO DE ACTIVIDADES DEL PROGRAMA DE
ENTRNO HOGAR, ABORDAJE TERRITORIAL, SE REALIZA LA
TOMA DE PARAMETROS DE MEDICION PARA
IDENTIFICACION DEL RIESGO EN MENORES CON

ABORDAJE TERRITORIAL
CARACTERIZACION POBLACION
PRIRORIZADAS

DIAGNOSTICO DE DESNUTRICION EN SEGUIMIENTO

PRESENTAR MENSUALMENTE EL CRONOGRAMA DE

REPORTE Y ENTREGA DE

? |2, Presentar mensuaimente el cronograma de actividades a desarrollar. ACTIVIDADES EJECUTADAS Y PROYECTADAS CRONOGRAMA DE
ACTIVIDADES
e e oot s o oot -
3 P a informacion y/o op q N ABORDAJE TERRITORIAL CARACTERIZACION FAMILIAR BUSQUEDAD DE POBLACION A
conforme a los anexos y lineamientos técnicos def convenio PSPIC
N . CARACTERIZAR
vigente y suscrito entre el FOS y la Subred.
4. Apoyar las actividades inherentes al objeto del contrato para el ABORDAJE TERRITORIAL
+ |mejoramiento continuo de calidad y aquellas definidas dentro de los REALIZAR ACTIVIDADES DE ACORDE AL ENTORNO BUSQUEDAD DE POBLAGION A

planes de mejoramiento de los diferentes estandares de habilitacién y
acreditacién de servicios de salud.

CUIDADOR HOGAR

CARACTERIZAR

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

LECTURA DE APROPIACION DE LINEAMIENTOS DE LAS
VIGENCIAS

ENTREGA DE ACTA EN FISICO

6. Realizar acciones extramurales a [a poblacidn asignada a nivel
individual, familiar y colectivo, desde su perfil técnico, y conforme a los
anexos y lineamientos técnicos que hagan parte de la relacién
contractual entre fa subred con el Fondo Financiero-SDS.

REALIZAR ACCIONES DE PROMOCION Y PREVENCION DE LA
SALUD INDIVIDUAL Y FAMILIAR PARA DISMINUIR EL RIEGOS
DE COMPLICACION DE POBLACION CON COMOBILIDADES Y
MENOR DE 6 ANOS Y MUJER EN GESTACION

CARGAE DE INFORMACION EN
EL DRIVE Y DILIGENCIAMIENTO
TOTAL DE LOS FORMATOS

7. Realizar acciones de promocién y prevencion de la salud y de
7 |saneamiento ambiental a nivel individual, familiar y colectivo, desde su
perfil técnico y conforme a los anexos y lineamientos.

REALIZAR ACCIONES DE PROMOCION Y PREVENCION DE LA

SALUD INDIVIDUAL Y FAMILIAR PARA DISMINUIR EL RIEGOS
DE COMPLICACION DE POBLACION CON COMOBILIDADES Y
MENOR DE 5 ANOS Y MUJER EN GESTACION

BRINDAR EDUCACION SIGNOS
DE ALARMA DE SUS
PATOLOGIAS, EN MENOR DE §
ANOS Y GESTANTES
EDUCACION EN HABITOS DE
VIDA SALUDABLE Y USO DE
ELEMENTOS DE PROTECCION
PERSONAL, CUIDADO Y
AUTOCUIDARO

8. Desarrollar procesos de asistencia técnica desde los diferentes
procesos del Plan de Intervenciones Colectivas conforme a su saber
disciplinar y técnico, en funcién de.los requerimientos de los entornos y
procesos transversales

SE APOYA A DIEFRENTES PROCESOS DEL ENTORNO SEGUN
ORDEN DE LIDER

FIRMA DE ACTA DE ASISTENCIA




[y

% Sterptara e Safue
Subred Iniegragz én Servitios de Salud

Centro Oriente E.S.E.

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E
APOYO - GESTION DE CONTRATACION
FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO

G
<

CODIGO: AP-IA-FT-014

VERSION: 03

FECHA: 2021-12.27

9. Activar y notificar los eventos de mteres en salud publlca detec‘ados
en cada una de sus intervenciones.. ... ... .. e

- {ABORDAJE TERRITORIAL ,CON EL_FIN, DE CORROBORRAR
"ILAS INTERVENCIONES CONTRACTUALES *

PRESENTACION DE SOPORTES DE LA ESTRATEGIA

DILIGENCIAMIENTO
NOTIFICACION 113,
CANALIZACIONES CARGUE EN
DRIVE

10. Organizar el archivo de la documentacién generada de acuerdo a la
normatividad y tabla de retencién documental.

REALIZAR REVISION DE SOPORTES DE LA ESTRATEGIA
ABORDAJE TERRITORIAL

ENTREGA DE FORMATOS Y
REALIZACION DE ARCHIVOS
DEL DRIVE

11. Realizar las demas obligaciones que se relacionen con el objeto del
contrato y que sean requeridas por la supervision Contenidas en el
formato de necesidad de personal que hace parte integral del presente

PARTICIPAR EN LAS ASISTENCIAS TECNICAS
PROGRAMADAS POR SDS O EL ENTORNO HOGAR E
INSTITUCIONAL CON FINALIDAD DE BRINDAR ORIENTACION

FIRMA DE CONTRATO SECOP,
ENTREGA DE CUENTAS DE
COBRO Y DEMAS

contrato A LOS USUARIOS OBLIGACIONES.
Observaciones:
L;Uféab CX‘:\ (a\ [ Y CO%Z
Nota: Es deber controctual anexar la certificacion del pago o Salud, pension y ARL. En caso ds fener contrato nvevo sdjuntar ¢l soporte de afilicion al
Sistema Qeneral de Seguridad Social en Salud como cotizante y atilincién a pensién., Teniendo en cuenta que con la implementacién dei Decreto 1273
de 2018 ef pago de apoftes se hace da manera vencida de acuerdo con las fechas esiobleeidas ¢n of Deereto 1990 de 2016.
—— Firma del Contrafista
C.C. 1.031.129.957 de BOGOTA D.C
. VISTO BUENO SUPERVISOR DE'CONTRATOS No. 1 - VISTO BUENO-REFERENTE DEL PROCESO RESPONSABLE
NOMBRE: BERTHA SOFIA DIAZ QUEVEDO NOMBRE: LILIANA TELLEZ VALBUENA CC 5193328
CARGO: PROFESIONAL ESPECIALIZADO AREA DE LA SALUD CARGO: REFERENTE ENTORNO CUIDADOR
R CODIGO 242 GRADO 27 : HOGAR
FIRMA TN e FIRMA J-/rl/




CUENTA DE COBRO 009-2023 /

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE

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

DEBE A:

LUCENID ESCOBAR MENDEZ -
C.C. 1.031.129.957 de BOGOTA~"

LA SUMA DE: |
DOS MILLONES CUATROCIENTOS SESENTA MIL GUATROCIENTOS
CUARENTA'Y OCHO PESOS <
(3 2.460.448).""

Por concepto de:

¢ Honorarios por pr/e,stamon de servicios en cumplimiento del contrato No
PS 3878 2023 Correspondiente del 1 al 31 de AGOSTO de 2023/

OBJETO: PRESTAR SERVICIOS COMO TECNICO AUXILIAR DE ENFERMERIA PARA DESARROLLAR /
ACTIVIDADES EN EL PLAN DE SALUD PUBLICA INTERVENCIONES COLECTIVAS DE LA SUBRED
INTEGRADA DE SERVICICS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E

Cordialmente,

CENIJ ESCOBAR MENDEZ

C.C. 1.031.129.957 DE BOGOTA
Telefono: 3113836942

Direccion: KR 348 T 73 SUR
No Cuenta 002100125133 ahorros DAVIVIENDA

: )
Fecha: 31/08/2023 /



PAGOS’ MPLE I AUTOLIQUIDACION

) ) CONSOLIDADA )
Fecha creacién reporie: 2023-08-17,04: PM  Tipo Planiiia: 1: PLANILLA INDEPENDIENTES Namero Planiila: 1656094479
Perfodo Cotlzacién: julio de 2023 Pariodo Servicio: Julic de 2023 Reletencia pago 8838013170

~—d

PAGADA 09/08/2023

. DATOS DEL APORTANTE.

Razén Social LUCENID ESCOBAR MENDEZ
Documento CC1031129957 Direccién CR3#48R - 19 SUR
Tipa de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 3113836942
Tipo Persona NATURAL Farma Presentadén UNICA :
Ciudad BOGOTAD.C. Departamento BOGOTA D.C.
Representante Legal identificacién
Total Afiliados 1 ARP: SEGUROS BOLIVAR
il. DETALLE DEL APORTANTE
Datos Alifiado | Novedades | Pensiones Salud Riesgos Cajas Paralfiscales Total
. - RN . .
Kantiicaotn | nivny Nomates  [costina el 111 % HERHEH §I§ HEHE ‘g‘lg z g § g Mminsada | o JEC | feew sdmicienadons (| (20| Agee T | | Admiisiazora o | | e e | e stoieto|  Tona
CC 1021128357 JLUTENID £SOOBARMENDLY 48 o | a 4 Q[porvenm 31160003 $1£5600{ SALUT TOTAL EPS 31100 630 $145.000 0242 $1:380009) $20. 260 | NIPKGLINA COF 33 0 49 30| 3 0 $358.530
Hl. TOTALES
j e sy SUBTOTALSIN | - TOTAL
BE Pensitn 18C Satug 15€ Riesgos 18CColas | AporiesPorsién | Apanes Sstd | AponssRicsgos | AponesCojas | AportesSea | ApcnesCEF fegnes i Y e s sdoos e Ireapacidados ";'?Sii‘i; o neie:gais TOTAL FINAL
$1.160.000 $1.160.000) $1.160,000 €0 $185.600 §145.000 $28.300 0 0| ' 0 S0 $0 54 5q $358.904 s< $356.900
Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogot4 4446634 - Catl: 554 0515 - & in: 514 66 69 - B 643 80 00 - Canagena: 684 54 44 - Pereira: 340 25 82 - Bawranqulta: 361 88 50 - Resto del Pals: 018000 871 971 - ;Mas que Ficil. SIMPLE! 1 1El Pode
) " r
de lo SIMPLET
Antes de imprimir, g0 {ue sea ano. Preteger ¢ medio amiblente estd en nuestras manos.

Powered by (@ CamScannes
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T DAVIVIENDA oViplatag

Pago PSE

Transaccion
aprobada

Resultado de la transaccion

Codigo unico CUS
93746174

Destino de pago
SISTEMA INTEGRADO MULTIPLE DE PAGOS ELECTRONICOS S

Motivo
1031129957

Fecha
09/08/2023

Numero de aprobacion
93746174

Direccion IP
186.102.36.234

Valor transaccion
$ 358.900,00

Costo de la transaccion
$ 0,00 IVA incluido

Referencia 1 Referencia 2 Referencia 3
CedulaDeCiudadania 1031129957 10.3.5.164

Banco Davivienda § A Todo 106 deeschos 1esedvados 2017
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squeda * Mis procesos ¥ Mend v

Eocmmone ~» Meny = Acmmmsiration 82 eontrstos -+ Ver contrato

Informecién genaral

&3 condicicnes

Y sicnes y servicios

A DOC\IR‘-‘}NGS’ det Proveedor
# Documentos dsi contrato
3 iniomacion presuizues:al

‘ Ejecucién del Contrato

R +odificaciones del Conlraty

B3R Incumpliméentos

® cancelar

VER CONTRATO
Ejecucion.del Contrato

i < Evaluaciéndela Entidad Estatal | > |

‘ Porceniaje . Recepcién de arliculos
Plan de Pagos
;Se requieren emisianes de i
- N ‘8- Ne
cédigos de-autorizacion? .
Id de'pago Nimero de factura  Fecha de'emisién Facha da recepceién vafor total de la factura  Estado
No existen resultad que o ,J rconlos criterios de bésqueda especl;’;.cados, .
Crear
Documentos de gjecucién del contrato
Descripcién Nombre del archivo Cargado por
RP PS5 33878 2023.pdt RP PS 3878 2023.0d} Comprador’ Descargar Detclle
r‘] PS 3878 2023 CUENTA DE COBRO PS 3878 2023 CUENTA DE COBRO JUNIO Proveedor Descargar Detslle
— JUNO-2023.pdf 2023.pdf
i’”} ‘PS 2878 2023 CUENTA DE COBRO ~ PS 3878 2023 CUENTA DE COBRO JULIO Proveedor Descargar Detalle
- JULIO 2023.pdf | <2023 .pdf
I:'] PS 3878 2023 CUENTA BE COBRO PS 3878 2028 CUENTA DE COBRO MES Praveedor Osscargar Oetalle
MES DE ABRIL 2023.pdf DE ABRIL 2023.pdf -
g PS 3878 2023 CUENTA DE COBRD -PS 3878 2023 CUENTA DE COBRO MES Proveedor Descargar Detzlle
ES MARZO 2023.pdf MARZO 20G23.pdf
B S 3378 2023 CUENTA BE COBRD PS-3878 2022 CUENTA DE COBRO MES Proveedor Descargar Detslle
MES MAYO 2023.pdf : MAYO 2023.pdf ’
Sanar © Cargal nuevo

de ls Entidad Estatal’ >



