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Secretarfa de Salud
red {ntegrada de Servicios de Salud

Centro Oriente E.S.E,

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
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No. CONTRATO - OPS:

PS 4564 2023 C.D.P.No.:

626

Proceso que pertenece:

GESTION INTEGRAL DEL RIESGO EN SALUD

Servicio al que pertenece:

PLAN DE INTERVENCIONES COLECTIVAS PSPIC - VIGILANCIA
DE LA SALUD AMBIENTAL

Unidad a la que pertenece:

Nombre del Contratista: |

JOHANNA ANDREA HERRENO CONTRERAS

PRIMERA DE MAYO

] c.c. 52.861.573 |

de: |

Fecha Terminacién inicial:

Fecha Iniclo: [

2023-03-27 |

2023-04-26

Valor Mensual: $ 2. 614 088

Valora cubrar:|

BOGOTA |

$227.312 |

2. INEORME DE/A! TlVIDADESiREALIZADAS»Y AVANCE EN CUMPLIMIENFO:DEL BJETOEDELM

tgAD%IGNM *c':lr [ERE
1 $3.14o.199 2023-04-27 2023-05-26 1 o 3123’;’?20 $§ 355175| S 382.100| 9447790524 |2023-03-03
2 $7.236.009 20230827 2053-06-10 5 [ ABRIL 2023 | § 2.614.088| $_382.100 | 9448916408 | 2023-04-10
3 $ 1.747.461 2073-06-11 5023-08-10 3 T MAYO 2023 | & 2614.088| 5 382.100 | 9450281265 | 2023-05-09
3 §5.483.902 20230811 2023-09-02 7 T JUNIO 2023 | § 2614088 § 362.100 9451815127 | 2023-06-08
5 55.910.112 5033-09-03 | 2023-10-02 5 JULIO 2025 | & 5614088| § 382.100] 9453011704 | 2023-07-12
5 {5 2.614.088 2023-10-08 | 7 2023-11-02 5382100 0454323450 | 2025-08-09
7 i / 6 |AGOSTO 2023 § 2614.088 g™ 67300 | 0454803211 | 2023-08-10
© 7 ADICIONALES )
8 7 |ADICIONALES| s 653502 | 5 382.100| 9453011704 | 2023-07-12
5 [ADICIONALES [ -, - 1§ 382,100 9454323450 | 2023-08-09
AGOSTO 2023 221.802 -e—57 350 | 9454803211 | 2023-08-10
9 SEPE@,O’,'BRE $ 2614.088|$ 516.800 | 9456138801 | 2023-08-11
ADICIONALES Vg
10 | SEPTIEMBRE }/ 207312 |§ 516.800 | 9456138801 _|.2023-09-11]
2023 A /] e Pl
11 Ed e v f
2 '
|iEPAacos. | |=. ‘%‘iSALDO DEM&%“X‘
Resumen de SREALIZADOS . co
contrato 5“ L NT%Q’;Q” @%&
$ 18.142.339 $ 4.432.584
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S 3 PuOBJETO DEL CONTRATO:

B TSRS

DE LA SUBRED INTEGRADA DE

SERVICIOS DE SALUD CENTRO OR[ENTE ES.E

PRESTAR SERVICIOS COMO TECNOLOGO EN SISTEMAS PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN EL PLAN DE SALUD PUBLICA DE lNTERVENCIONES COLECTIVAS

2023-09-01

Relacién de actividades para el periodo:

%ﬂsta:

7

2023-09-30
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1. Prestar sus servicios con calidad y oportunidad, para el desarrollo de las
actividades del Plan de Intervenciones Colectivas en el Distrito Capital segtin
convenio PSPIC vigente y suscrito entre el FDS y Ia Subred.

* Ingresar Al Aplicativo Sivigila La Informacién De Actas Ivc,
Medidas Sanitarias, Operativos Y Demas Intervenciones
Realizadas De Las Lineas
*Realizar Preauditoria De Lo Ingresado En Aplicativo

Base de Datos SIVIGILA

2. Presentar mensualmente el cronograma de actividades a desarrollar.

Presentar Cronograma Del Mes

Cronograma de actividades en
formato definido por la
supervicion del contrato

@ 3. Apoyar la prestacion de servicios en el Plan de Intervenciones Colectivas,
4&(33 presentando la informacién y/o soportes que se solicite conforme a los
i fﬁﬁg anexos y lineamientos técnicos del convenio PSPIC vigente y suscrito entre

* Informar A Los Funcionarios Sobre Las Inconsistencias Que
Presenten Los Soportes Entregados A Digitacion Y Apoyarlos
En La Realizacion De Los Ajustes Respectivos.  * Brindar
Informacion A Los Funcionarios Sobre Datos Def Censo
Cuando Sea Requerido Y Las Herramientas Tecnicas Y
Tecnologicas Lo Permitan.

Base de Datos SIVIGILA

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 habilifacién y acreditacion
de servicios de salud.

Verificar En Cada Soporte Fisico Que Se Tenga En El
Momento De La Digitacion Que La Informacion Sea Clara,
Concisa, Veraz, Confiable Para El Correcto Ingreso Al
Sistema.

Base de Datos SIVIGILA

| 5, Realizar apropiacion conceptual desde su perfil con los anexos y
Ilneamnentos técnicos def convenio PSPIC vigente y suscrito entre el FDSy

Verificar que la informacion sea clara, concisa, veraz y
confiable segtin cada soporte fisico que se tenga en el
momento de la digitacion para el ingreso al aplicativo SIVIGILA

Base de Datos SIVIGILA
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Secretarfa de Satud SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E
Subred Integrada de Servicios de Salud APOYO - GESTION DE CONTRATACION
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6. Realizar las visitas de inspeccion, vigilancia y control, desde su perfil
i profesional, verificando el cumplimiento de las condiciones higiénicas y

"%rs i
}%}% il de necesidad de personal que hace parte integral del presente contrato.
[Benbifh

bienes y servicios a establecimientos objeto de la vigilancia Sanitaria y de las NO APLICA No Aplica
L 3 N W x Py . .
{4 diferentes lineas de intervencion de la vigilancia de la Salud Ambiental
“R conforme a los lineamientos, anexos técnicos del convenio PSPIC vigente y
.|suscrito entre el FDS y la Subred.
| 7. Orga'n.lzar el archivo de la dgcumentacxon generada de acuerdo a la Se realiza apoyo a lideres operativos en el alistamiento de Soportes corte mes vencido
narmatividad y tabla de retencién documental. soportes
33%:% 8. Realizar las demas obhggcmnes que se re!a‘c’lonen con ¢l objeto del ) ) Base de Datos SIVIGILA,
8~ |contrato y que sean requeridas por la supervision contenidas en el formato Cuando el supervisor requiera de apoyo a otros componentes

Informes, drives

Observaciones:

Mvres  reucads ©rko orlear

al Sistema General de Seguridad Social en Salud como cotizante y afiliacién a pensién., Teniendo cn cuenta que con la implementacién del Deereto
1273 de 2018 el pago de aportes se hace de mancra vencida de acuerdo con las fechas establecidas en el Decreto 1990 de 2016.

Nota: Es deber 1 ancxar la certificacién del pago @ Salud, pensién y ARL. En caso de tener contrato mtvo alfuntar el soporte de afiliacién
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52.861.573

Firma del Contratista

BOGOTA
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DELPROCESO RESPONSABLE.
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i BERTHA SOFIA DIAZ QUEVEDO

DE LA SALUD CODIGO 242 GRADO 27

PROFESIONAL ESPECIALIZADO AREA

JAVIER RICARDO PENUELA PEREZ

PROFESIONAL ESPECIALIZADO
REFERENTE DE GESTION

Sewir A
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Cuenta de cobro 013 - 2023 /
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD

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

DEBE A:

, - pd
JOHANNA ANDREA HERRENO CONTRERAS
C.C. 52.861.573 De Bogota

LA SUMA DE:

/
DOSCIENTOS VEINTISIETE MIL TRESGIENTOS DOCE PESOS
($ 227.312)

Por concepto de:
« Honorarios por prestacion de servicios en cumplimiento del contrat?/\lo
PS 4564 2023 correspondiente del 1 al 30 de SEPTIEMBRE 2023:

OBJETO: PRESTAR SERVICIOS COMO TECNOLOGO EN SISTEMAS 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

Cordiaimente,

N Do b

“JOGHANNA ANDREA HERRERO CONTRERAS |

C.C. 52.861.573 de Bogotéa

Teléfono: 3167576430

Direccion: Diagonal 91/ A SUR # 141 53

Cuenta de Ahorros NY 0570478070024763 Banco Davivienda
Fecha: 31/10/2023
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DATOS,GENERALES DEL APORTANTE * c ) o, ] , ) i
Idenitificacién dv ]’ Razén Social Clase Aportante *Sucursal Principal Direccion * Ciudad-Departar énto | Teléfor l-fxoneraquENAe T ®
i - o ) : ] ICBF
' cc52861573 HERRENG CONTRERAS JOHANNA INDEPENDIENTE PRINCIFAL "7 ~|pG91ASuR 14154 BOGOTA-BOGOTAD.E.  * |21805%0 si
. . ANDREA ) N M R . s
DATQS GENERALES DE LA LIQUIDACION 5 ] )} s i ®
> Periodo_ © ' Clave Tipo Fecha k ’ Pago I 5
Pensién * Salud Plaillla ; . Planilla Limite Pago . Banco Dias Mora Valor 1, ’ ~
202308 _{2023.08 | 9456138801 ° R 2023/0918] | 2023/09/11 | BANCO DAVIVIENDA - i 0 ] $516,800 |- - .
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES o, ' C . ) i o T ' . ¥
 EMPLEADO, PENSION . SALUD B CCF RIESGOS . _ PARAFISCALES
A= No. | tdentificacién Nombres | Codigo |Dias IBC ¥ Aporte Codigo |Dias 1BC M Aporte” - Codigo [Dfas BC " |*~ Aporte Codigo |Dias 1BC Aporte |Dfas “IBC Aporte
1 CC’ [52861573 HERRENO JOHANNA 230301 30 $1,568,453 $251,000 EP‘SOOI 30 *$1,568,453 $196,100 |- «CCF24 30 ~‘$1,568,453 $31,400' 147] 20 $1,568,453 .538,300 30 $0° 50
54 . = - - P ol . -
Tbtal‘, Afiliados( 1) $1,568,453 251,600 T §h.5eges B $196,100 $1,568,453 | $31,400 $1,568,453] 7 $38,300] , ‘S0 50
¢ . s - AR i Y 1094, ;i : S . 38
i i 7 S g . v 7 = =
2
s
4 * N
AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $251,000 $0 $0 $251,000 .
PORVENIR ~ * - " 230301 800,224,808 8" 1 ¢ $251,000 30 () $251,000 .
. ] N - .
ARL-(ADMINISTRADORAS: 1) ", 1 $38,300 s $0 0 - $38,300 .
. x
SEGUROS BOLIVAR 147 860,002,503 2 1 2$38,300 . o S0 50 » $38,300° ~ .4 :
CCF (ADMINISTRADORAS: 1) - . - T $31,400 50 0 531,400 - ) - “
; ~ ] . ]
COMP’ENSAR -~ CCF24 860,066,942 7 1 '$31,400. *$0 S0t $31,400 B ' » - .
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) - - 1 $196,100 $0 $0 $196,100 -
SALUD TOTAL ° EPS002 N 800,130,907 4 1 $196,100 S0 $0 ®  $196,100 .
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T DAVIVIENDN

Resultado de su transaccion
' i

| Ladigo Gnico CUS
| ' , . |1 152170619 -

. - Destino de pago . - .
T . APORTES EN'LINEA .

1: e : -~ ' > ‘

Pago de la Planilla de aportes con clave: ‘9456138801 "

£

( ‘ Feché_ . : : \

. . +10/09/2023 '
K . .

Nimero de-aprobacion.

00170619 .

Direccion IP
186.84.89.172

L 'Valof transaccion | '. ‘
- ‘$516.800,00 °

il

ﬁefer_encia 1 Referencia2 Referencia 3
186.84.89.172 ' CC . T 52861573~ :
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Escritorio =+ Mentt = Administracién de contratos =+ Ver contrato

:

B Condiciones

Informacion general

A"Blenes y servjcios
- - :
Documentos del Proveédor *

L

) Informacidn presupuestal

A

Documentos-del contrato

‘s

y

VER CONTRATO

.Ejecueion ;lel Contrato

€

Aumentar etgontraste

N Y

+

.

-

‘JOHANNA ANDREA]:IE

’

1

& Porcentaje O Recepcion de articulos-

Plan de Pagos .

¢Se requieren emisjones de

-

N & si @ oo
cédigos da ayforizacion? SN )
" - . . g Al 4 T T N ka
"% Id depago ‘?llirpéro defactura . -Fecha ’dyé emision  Fecha de-ecepcion Valortotal dé .l‘a‘faé?ura\ Estado
C o . z R T - I - = s -
No existeriyesultados que cutmplan con los criterios de bisqueda: especificados*
- 4 an -
: '
- . i 7
Documentos de ejecucion del contrato
. * * > '
D‘e‘sq;[pclén Nombre del archh‘lo C‘argégo por
]  P54564 2023 CUENTA DE COBRO PS 4564 2023 CUENTA DE COBRO Proveedor " Descargar . Detallé
MARZO 27 "AL{31 2023.pdf “ MARZO 27 Al: 31 2023.pdf N N
-
. O P'S 4564 2023 OL}ENTA DE COBRO PS 4564 2023 CUENTA DE COBRO Proveedor Descargar  Detalle
* ABRIL 2023'pdf ABRIL 2023.pdf e .
" 0 PS 4564.2023 CUENTADE COBRO. PS8 4564 2023 CUENTA DE’ COBRO Prov,epc{or D.es,cargar Detalle
MAYO 2023 pdf MAYO 2023 pdf . . .
4 0O PS, 4564 2023 CUENTA DE COBRO PS 4564 2023 CUENTA DE COBRO Proveedor Descgrgar Detalle
JUNIO 2023.pdf JUNIO 2023.pdf
D PS 4564 2023 CUENTA DE COBRO PS 4564 2023 CUENTA DE. COBRO Prayeedor 'lf)‘escargarl Detalle
JULIO 2023.pdf JULIO 2023, pdf N B .
«:‘x_ RP PS 4564 2023.pdf RP PS 4564.2023.pdf - Comprador Descargar * Detalle
B ree o -4 <
[ — PS4564 2023 CUENTA"D COBRO‘ Uk PSﬁ“‘64»2023 CUEN Proveedor Descargar  Detalle
AGOSTO 2023 pdf - " PAGOSTO! 2023 pdf -
e v “ -

Cancelar '
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A

2 Snne

‘ Botrar “ Ca‘rglar nuevo l

‘

;? “ Evaluacién de la Entidad Estatal n ‘>
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018000-52-0808 Ww.colomf.ulacompré;gov.co/soporte Lunes a Viernes 7:pOxa.m'. a7.00p.m.
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