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Secretarla de Salud

SUBRED INT!

EGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CE!
APOYO - GESTION DE CONTRATACI

0 ORIENT: /EESIE

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

SULS Jupadh e Sevicios e Sl / FORMATO INFORME ¥ CUENTA DE COBRO
Centro Oriente E.S.E. ~
S G £ ~1.DATOS GENERALES DEL CONTRATO T =
Proceso que pertenece: GESTION INTEGRAL DEL RIESGO EN SALUD

No. CONTRATO - OPS:

b e

Servicio al que pertenece: PLAN DE INTERVENCIONES COLECTIVAS PSPIC-GESTION DE PROGRAMAS Y ACCIONES
Unidad a la que pertenece: PRIMERA DE MAYO
Nombre del Contratista: [ NELEYI GUARACA PENAGOS ] cc. [25.281.431 | de: [POPAYAN 7 |
Fecha Inicio: 2023-03-27 Fecha Terminacion inicial: 2023-04-26 Valor Mensual: $4.613.064 Valor a cobrar: [s 4613.064 I
ADICION/ | VALOR | (. | FECHADE FECHA DE N° | MeS DE CUENTA DE VaLOR APAGAR | ‘;‘;‘léou:g‘f: S
OTROSI | ADICION ~ | INICIO - TERMINACION CTA COBRO g | " socIAL I PLA A
1 $5.541.599 1161 | 2023-04-27 2023-05-26 1 MARZO 2023 s 626.775 § 538.800 9447350946 1/03/2023
) $2.181.177 | 1520 | 2023-05-27 2023-06-10 2 ABRIL 2023 $4.613.064 $ 538.800 9448557089 /0472023
3 $3.083.733 | 1715 | 2023-06-11 2023-08-10 3 MAYO 2023 $4.613.064 § 572.400 9450746932 9/05/2023
[ §9.677.406_| 2106 | 2023-08-11 2023-09-02 4 JUNIO 2023 4.613.064 § 572.400 9451365652 8/06/2023
5 $4.638.135 | ZR00| 2023-09-03 2023-10-02, 5 JULIO 2023 4.613.064 § 572.400 9452648186 11/07/2023
3 6 AGOSTO 2023 4.613.064 § 572.400 9453918877 10/08/2023
7 7 | SEPTIEMBRE 2023 $4.613.064 $ 572.400 9455271072 _|" 11/09/2023 #
8 8
9 9
10 10
11 11
12 12
13 13
14 14
15 15
16 16
17 17
18 18
19 19
20 20
VALOR INICIAL VALOR TOTAL DEL ! wEad| R
Resumende | DEL CONTRATO CONTRATO PAGOS REALIZADES SARDO.DEL CONFRATY.
contrato
$4.311.304 | S294333s4 | | 528305159 | $ 1.128.195 |

2. INFORME DE ACl'lVlDADES REALIZADAS Y AVANEE EN CUMPLIMIENTO DEL OBJETO DEL CONTRATO

OBJETO DEL CONTRA

SN

PRESTAR SERVICIOS COMO PROFESIONAL UNIVERSITARIO EN BACTERIOLOGIA PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN EL PLAN DE SALUD PUBLICA

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

DE INTERVENCIONES

Relacion de actividades para el periodo:

Desde: | 2023-09-01

OBLIGACIONES ESPECIFICAS
(Las stipuladas cn la minuta)

Hasta:( 2023-09-30 |.
DESCRIPCION DEL DESARROLLO

ACTIVIDADES DESARROLLADOS EN EL PERIODO EN CUMPLIMIENTO DE CADA OBLIGACION

PRODUTO O EVIDENCIA |

.
Prestar sus servicios con calidad y oportunidad, para el desarrollo de las

1 |actividades del Plan de Intervenciones Colectivas en el Distrito

Capital segun convenio PSPIC vigente y suscrito entre el FDS y la Subred

Activacion de rutas- Particip enlaR de Equipo GPAISP

soporte en drive y listado de la reunion
virtual

Presentar mensualmente el cronograma de actividades a desarrollar

Envio de cronograma y actualizacion del mismo segun actividades del mes siguiente

Envio mensual a través de correo|
electronico a la coordinacion de GPAISP

Apoyar la prestacion de

servicios en el Plan de Intervenciones Colectivas, pr la i

3 |ylo soportes que se solicite conforme a los anexos y lineamientos técnicos del
convenio PSPIC

vigente y suscrito entre el FDS y la Subred

Parti en desde SDS( CAPACITACIONES,
COMITES SEGUIMIENTOS Y CRUCES) diligenciamiento plan de accion, Informe
mensual, diligenciamiento Cconvenio 1186, indicadores, envio y reporte de informes y
bases de acuerdo a requerimiento

Actas y listados de asistencia,
actualizacion matriz 1186 en DRIVE,
correos electronicos

Apoyar las actividades inherentes al objeto del contrato para el mejoramiento
continuo de calidad y aquellas definidas dentro de

Asistencia Técnica a IPS publicas y Privadas de acuerdo a los establecido en en el

Acta con listado de asistencia enviado a

4 los planes de mejoramiento de los diferentes det ony D ento operativo (4 San Cristobal y 1 Candelaria). Se realizaran 8 los correos electr_bnicog d.’ las IPS o
acreditacion de servicios de salud pantallazq de la asistencia virtual.
Realizar apropiacion conceptual desde su perfil con los anexos ision de li alios en " de de |

5 :/ahg::'r:dentot técnicos del convenio PSPIC vigente y suscrito entre el FDS y manera mensual (se revisa el mes anterior). Acta y lus§ndo de socializacion
D p de ia técnica desde los diferentes procesos del
Plan de Intervenciones Colectivas conforme a su saber disciplinar y Se realizan asesorias integrales'y técnicas extmmurnles M |n(ramurales ce acuerdo a Acta y listados en medio fisico y/O

6 N = e su perfil profesional y De acuerdo a lo en P se s
profesional, en funcién de los requerimientos de los entornos y procesos acciones, magneticd
transversales

- |Realizar revision y responder por los formatos, documentos, bases o informes | De acuerdo a lo en li P se realizan acciones, asesorias
7 |generados como resultado de las o inter en integrales de p y p a personas por tuberculosis, sus Based macneticas
falimias (wsllas Domiciliarias) comunidades y entornos asi como tambien en IPS 9

[cumplimiento a los anexos y lineamientos
técnicos del convenio PSPIC vigente y suscrito entre el FDS y la Subred

Pdblicas y Privadas.
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|Participar y gestionar los

_ |Transversal del PSPIC

que se

8 |requieran, para el desarrollo de las acciones de cada Espacio y/o Proceso

Se canallzan con traba;o Social pam ilizaci social - De do alo
en li se i grales de promocion y,
prevencion a personas afectadas por tuberculosis, sus falimias, comunidades y

entornos asi como tambien en IPS Publicas y Privddas.

Soporte en correos electronicos

ntre el FDS y la Subred

|en los anexos y lineamientos técnicos del convenio PSPIC vigente y suscrito

plmcular de barreras de acceso para lglllur y poner en conocimiento a las EAPB.
de de las IPS en las bases de Diagnostico.

ol . " - Y\ ion COVID-De alo blecido en li
S Activar y no_tlﬁcar Iou_aver-tos de interés en salud plblica detectados en cada P se realizan g asesorias integ y i a IPS Pblicas Y|Bases magneticas
una de sus intervenciones ”
Privadas
Participar en las ias té por SDS de doalos [M O bi se realiza seguimi a casos en las IPS publicas
|p gl y a las actividades, metas y pr y privadas, en donde se verifica el seguimii al , dili iami de
) |establecidos tarjetas y r i ion, la P por la unidad y necesidad en Acts, y _lWsiados: O pantalazos, -2

asistencia

Se articulan capacitaciones para personal de salud de manera Mensual se realiza

|que sean requeridas por la supervisién

el presente contrato

Contenidas en el formato de necesidad de personal que hace parte integral

Se enmn mformn menluale: blua tarjetas de tratamiento, se responden correos
con y de do a lo estip en lineamiento
|tecnico operativo

Organizar el archivo de la d i6n g da de ala seguimiento a casos en las IPS publicas y privadas, en donde se verifica el Acta y listados o pantallazos se
idad y tabla de i6n de i al i diligenciami de tarjetas y retroalimentacién y la asistencia
estrategia adoptada por la unidad.
lizar las demas i que se con el objeto del contrato y Acta y listados o pantallazos se

asistencia y tarjetas de tratamiento en
medio fisico y magnetico, correos
electronicos

Observaciones: S‘\S o—& g n ‘

establecidas en el Decreto 1990 de 2016.

Nota: Es deber contractual anexar I certificacion del pago a Salud, pension y ARL. En caso de tener contrato nuevo adjuntar el
soporte de afiliacion al Sistema General de Seguridad Social en Salud como cotizante y afiliacién a pension., Teniendo en cuenta {y
que con la implementacion del Decreto 1273 de 2018 el pago de aportes se hace de manera vencida de acuerdo con las fechas| .

3%

Firma del Contratista

C.C. 25.281.431 de

POPAYAN

LUZ ADRIANA CASTA

DA

MONTEALEGRE !
COORDINADOR(A) GPAISP

ol sl th




Cuenta de cobro 010- 2023

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD

CENTRO ORIENTE E.S.E. ‘
Nit. 900.959.051-7 T

DEBE A:

NELEYI GUARACA PENAGOS
C.C. 25.281.431 de Popayan

LA SUMA DE:

i
CUATRO MILLONES SEISCIENTOS TRECE MIL SESENTAY t
CUATRO PESOS I

($4.613.064)

Por concepto de:

e Honorarios por prestacion de servicios en cumplimiento del contrato No PS
3938 2023 correspondientes del 1 al 30 de SEPTIEMBRE de 2023 -

OBJETO: PRESTAR SERVICIOS COMO PROFESIONAL UNIVERSITARIO EN
BACTERIOLOGIA PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN EL PLAN DE SALUD PUBLICA
DE INTERVENCIONES COLECTIVAS DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE
SALUD CENTRO ORIENTEE.S.E _~ |

|
|

Cordialmente,

g
7Y

| 2/
NELEYI GUARACA PENAGOS
C.C. 25.281.431 de Popayan~
Teléfono: 3114629808
Direccion: tv 342 41 36 sur |
Cuenta de Ahorros No. 0570004870379361 Banco Davivienda f

/

Fecha: 30/09/2023 —
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aportes
enlinea

Resumen General de Pago

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificacién dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exmr:g:FSENA e
CC 25281431 GUARACA PENAGOS NELEYI INDEPENDIENTE PRINCIPAL TRANSY 34A NO 41SUR - 36 | BOGOTA-BOGOTAD.E. 5555555 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2023-08 202308 | 150502405 9455271072 . 1 2023/09/08( S 2023/09/11 [BANCO DAVIVIENDA 3 $574,400
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES

Identificacion Nombres
Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados)

Codigo |Dias

$1,850,000

$296,000

$1,850,000

$231,300

18C
$1,850,000

$45,100

Aporte

Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $1,850,000 $296,000 $1,850,000 $231,300 $0 $0 $1,850,000 $45,100 $0 $0
Giudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. ( 1 Afiliados) $1,850,000 $296,000 $1,850,000 $231,300 s0 $0 $1,850,000 $45,100 $0 $0

1 lcc Izsmm Iouuzm NELEYI lzzosm ] 30 $1,850,000 $296,000  Epsoos| 30 $1,850,000 $231,300 ) 0 s0 147 $1,850,000 $45,100 50 50
Total $1,850,000 $296,000 $1,850,000 $231,300 0 $0 $1,850,000 $45,100 $0 $0

Afiliados( 1)

Pagina 1 de 2

2023/09/08 09:35 PM




ﬁ aportes Resumen General de Pago

enlinea

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exoner?Cd;FSENA e
CC 25281431 GUARACA PENAGOS NELEY] INDEPENDIENTE PRINCIPAL TRANSY 34A NO 41SUR - 36 | BOGOTA-BOGOTA D.E. 5555555, No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensién Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2023-08 2023-08 150502405 9455271072 e I 2023/09/08 2023/09/1 tMO DAVIVIENDA 3 $574,400

RIESGO CODIGO DV  AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR

INCAPACIDADES

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $296,000 $1,000 $0 $297,000
PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $296,000 $1,000 50 $297,000

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $45,100 $200 S0 $45,300
SEGUROS BOLIVAR 147 860,002,503 2 1 $45,100 $200 50 $45,300

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $231,300 $800 S0 $232,100
COMPENSAR EPS008 860,066,942 7 1 $231,300 v $800 S0 $232,100

Pagina 2 de 2 2023/09/08 09:35 PM
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D DNAVIVIENDAN |

Bienvenido(a), NELEY] GUARACA PENAGOS
Viernes 8 de Septiembre de 2023, 09:36 PM
Codigo unico CUS: 150502405

Destino de pago
APORTES EN LINEA

Motivo
Pago de la Planilla de aportes con clave: 9455271072

Numero de Aprobacion
00502405

Fecha
08/09/2023

Direccion IP
181.60.171.225

Valor transaccion ‘
$574.400,00

Referencia 1
181.60.171.225

Banco Davivienda S.A. Todos los derechos reservados 2023.

VIGILADO e
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Informacién general
Condiciones

Bienes y servicios
Documentos del Proveedor
Documentos del contrato
Informacién presupuestal
Ejecucién del Contrato
Modificaciones del Contrato

Incumplimientos

Datos guardados

VER CONTRATO
Ejecucién del Contrato

< { Evaluacién de la Entidad Estatal ]EJ

Porcentaje - . Recepcion de articulos
Plan de Pagos .
¢Se requieren emisiones de
. . Si “ No
cédigos de autorizacion?
Id de pago Numero de factura Fecha de emisién Fecha de recepcion Valor total de la factura Estado
No existen resultados que cumplan con los criterios de busqueda especificados
Crear }
Documentos de ejecucion del contrato
Descripcién Nombre del archivo Cargado por
NC CAMBIO SUPERVISOR 1Y 2 4-5- NC CAMBIO SUPERVISOR 1Y 2 4-5- Comprador Descargar Detalle
2023.zip 2023.zip
PS 3938 2023 COMUNICACION PS 3938 2023 COMUNICACION Comprador Descargar Detalle
SUPERVISOR 1Y 2 4-5-2023.pdf SUPERVISOR 1Y 2 4-5-2023.pdf
PS 3938 2023 CUENTA DE COBRO PS 3938 2023 CUENTA DE COBRO Proveedor Descargar Detalle
MARZO 2023.pdf MARZO 2023.pdf
PS 3938 2023 CUENTA DE COBRO PS 3938 2023 CUENTA DE COBRO Proveedor Descargar Detalle
ABRIL 2023.pdf ABRIL 2023.pdf !
.
PS 3938 2023 CUENTA DE COBRO PS 3938 2023 CUENTA DE COBRO Proveedor Descargar Detalle
MAYO 2023.pdf MAYO 2023.pdf
RP PS 3938 2023.pdf RP PS 3938 2023.pdf Comprador Descargar Detalle
PS 3938 2023 CUENTA DE COBRO PS 3938 2023 CUENTA DE COBRO Proveedor Descargar Detalle
JUNIO 2023.pdf JUNIO 2023.pdf
PS 3938 2023 CUENTA DE COBRO PS 3938 2023 CUENTA DE COBRO Proveedor Descargar Detalle
JULIO 2023.pdf / JULIO 2023.pdf
PS 3938 2023 CUENTA DE COBRO / PS 3938 2023 CUENTA DE COBRO / Proveedor Descargar Detalle
AGOSTO 2023.pdf AGOSTO 2023.pdf

l Borrar H Cargar nuevo ]

E][ Evaluacién de la Entidad Estatal ' >

Cancela_r__}

018000-52-0808 www. pra.gov.co/soporte Lunes a Viernes 7:00 a.m. a 7:00 p.m.

i

https://www.secop.gov.co/CO1ContractsManagement/Tendering/SalesContractEdit/View?docUniqueldentifier=CO1.SLCNTR.10351143 mnm
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