CODIGO: AP-IA-FT-014

.. mdt&’ﬂf SUBRED INTECRAD@ DE Sgg}%ﬁg%zﬁwﬁgg’? ORIENTE ESE }rgg'sl' p;og? 227
Sobeed 0YO - 3 A: 2021-12
et de Seices FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO
" Centro Onente ESE.
- 1. DATOS GENERALES DEL CONTRATO
Proceso que pertenece: GESTION INTEGRAL DEL RIESGO EN SALUD
No. CONTRATO - OPS: PS 36512023 | CDP.Na: Servicio al que pertenece: PLAN DE INTERVENCIONES COLECTIVAS PSPIC - ENTORNO HOGAR
Unidad a Ia que pertencce: SAN JOSE OBRERO
Nombre del Contratista: C LINA MAYERLI FERNANDEZ TIQUE | cc. [1.031.172.472 ] d4e: [BOGOTA,D.C. ]
Fechs lalcio: 2023-03-29 Fechn Terminacidn inicial: 2023-04-26 Valor Measual: $ 3.998.136 Valor & cobrar:|$ 2.017.993
VALOR PAGO FECHA DE
ADICION/ VALOR FECHA DE N MES DE CUENTA DE NUMERO DE
MINACION VALOR A PAGAR SEGURIDAD PAGO
OTROSI | ADICION coP INICIO FECHA DETERM CTA coBRO Py PLANILLA oA
7 $ 4541361 1161 2023.04-27 20230526 T | MARZO 29 AL 31 2023 5360748 $ 492.500 0447791048 /0372023
2 S 1.890.423 1520 20230527 2023.06-10 2 ABRIL 2023 $3.998.136 $493.100 9449143465 41042023
3 3 2023-08-10 9450284035 9/05/2023
$2672.667 1713 20230611 3 MAYO 2023 $3.998.136 $ 526.900
4 $8.387.304 2106 2023-08-11 20230902 9450815476 11/0512023
3 JUNIO 2023 $3.098.136 $ 526,900 5351804613 570672023
s $3910288 | 2800 2023-09-03 2023-10-02 3 TULIO 2023 $3.098.136 S 576,900 3453016367 117072023
6 $8300478 | 3417 2023-10-03 2023-11-02 6 AGOSTO 2023 $3.998.136 $526.900 9454321382 10/08/2023
7 $117.816 3850 2023-11-03 2023.12-02 _ 7 "D'C'ON"Z'(;gg AGOSTO| 536683 $526.900 9454321382 | 10/0872023
”
8 3057714 | A2 2023-12.03 |,/ Y d 8 SEPTIEMBRE 2023 $3.998.136 $604.200 9456151459 11/0012023
y o
hd ADICIONALES
1173, 604.200 9456151459 11/092023
’ ° SEPTIEMBRE 2023 $1.173366 $604.2
0 10 GCTUBRE 2023 $3.098.136 $ 681,400 5457553027 1271012023
ADICIONALES
521,030 681.400 9457553027 1211012023
n 1] oc RE 2023 $1.521.03 $
iz 7 NOVIEMBRE 2023 $3998.136 $727.300 9458866659 1371172023
ADICIONALES
064.7 . 4588666 1471172023
1 1 NOVIEMBRE 2023 $ 1.064.721 5721300 9458866659
14 N DICIEMBRE 2023 7 5201799 i sesaro0 | #"oas9979222 131122023 |
— 4 4
15 15 /
VALOR INICIAL | VALOR TOTAL DEL : -
Resumende | DEL CONTRATO CONTRATO PAGOS REALIZADOS SALDO DEL CONTRATO o
contrato . a—f i
$3.736488 |7 $38.614.629 $ 38.609.629 $5.000 o
p
7. INFORME DE ACTIVIDADES REALIZADAS Y AVANCE EN CUMPLIMIENTO DEL OBJETO DEL CONTRATO
OBJETO DEL CONTRATO >

PRESTAR SERVICIOS COMO PROFESIONAL UNIVERSITARIO EN PSICOLOGIA PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN EL PLAN DE SALUD PUBLICA DE INTERVENCIONES COLECTIVAS DE LA SUBREIﬁ:ITEGRADA DE

2 los ancxos y li
téenicos del convenio PSPlC vigente y suscrito entre ¢t FDS y Ia Subred

¥y

del plan de cuidado familiar

SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E - -~
de pars el perioda: I 2023-12-01 ‘ Hasta: 2023-]2-20&, 4
OBLIGACIONES ESPECIFICAS DESCRIPCION DEL DESARROLLO
[ en b minoa) ACTIVIDADES DESARROLLADOS EN EL PERIODO EN CUMPLIMIENTO DE CADA OBLIGACION PRODUTO O EVIDENCIA
- N L. Desarrollar acciones de vigilancia en salud pablica de acuerdo a los lineamicntos establecidos de la -~ L .
di del
1. Prestar sus servicios con calidad y P parn ] rrol delas Plan de in de salud y i con los direccionamicntos icos Ia isitn del contrato. 1. fqmlllu,mWXc@gnﬁtl.m.
1 Intervenciones Colectivas en ¢l Distrito P P " reunidn de espacio ~ contacto telefénico -
" Canital Pm-crpnrcnmmxonu dcl #rea de Entono Hogar. 2. Carscterizacion, Formatos en fisico 203 o lider de
opitel. P y del plan de cuidado (amiliar, ormatos en fisico entreg;
Prooeso
.y N " Diligenciamicnto del cronograma mensuat en ¢l que sc J 1as actividad das durante ¢ Formato en fisico entregado a lider de
2 2. Presentar o} de s
< mes siguicnte acordes o las acciones cstablecidas en ¢l Imeumncmo proceso
3. Apoyar en ln prestacién de " -
3 servicios en el Pian de Inter Colectivas, p ta i i6n yle que se [N Pummpur @ reumones dcl Gres de Entono Hogar. 2. Carecterizacién, E"'“'bcEﬂ de f:l’mﬂh:! por l;!l?dlo de u:phcnll\'m
solicite conforme a fos anexos y lmcnmwnms téenicos del convenio PSPIC y i6n del ptan de cuidado familiar. ¥ bascs, - Formalos cn fisico coircg °
lider de proceso
vigente,
4.Apoyar | tividades inherentes a objeto del contrats 1 mejoramient tinuo de calidad y ., N -
yar las activi e iqmﬁ:d;ﬁ:i’:;ns d:’::; e 0 confinuo & e ¥ 1. P i6n de soportes de dades de 16 Enwrega de formatas por medio de aplicativos
4 - " N P " . i6n, impl i6n y cvaluacién det plan de cuidado familiar. 2. Presentacién de soportes y bases, - Formatos en fisico entregados a
los plancs de de los de y de servicios de
satud. diarios de actividades. IIdgr de proceso
. 5. Realizar iacidn sl su perfil con los anexos . 1. Prcsmlmmn de mpoﬂd: d: ac:l\':dm:ﬂ “d‘cf cnnl\clu';mﬁn onde Enlt:gn de f;rmnlos por mc.dio de aplicativos
¥ lincamientos téenicos del conveiio PSPIC vigente y suscrito entre ¢l FDS y o Subred. ) y i6n del plan amilior. 2.1 soportes |y bases, - Formolos en fisico cntregados a
diarios de actividades. lider de proceso.
6. m de io técnica & Im - p {\sxslmcm a rc-um(mcs Yy capncllncmncs .
6 | delPlan de Inter Colectivas confc o su saber disci y profesional, en funcién de los Asistir ol fortalecimiento de saberes virtuales via TEAMS o presenciales en la
o " USS San Jose Obrero y entrega de soportes
g1 de los equipos 7
o fisico
7. Realizar revisitn y Revisién de formatos y bases por los frente ala | Entrega de format medio de aplicati
responder losfmnalos.docmnml .h u{ormcsgmcrad como llndodel L eniregn de formatos por medio ce aplicativos
7 pox inter 0%, Dases o in‘on o8 resu as aociones o caracterizacién, y bases. - Formatos en fisico entregados a

lider de proceso

M 8. Participar y gestionar los i i k

Asist

intervenciones

parael . .. virtuales via TI‘AMS o pvucnmalcs enla
desarrollo de las acciones de cada Espacio ylo Pmem Tnmsvcna! dcl PSPIC Asistr al fortalecimicato de sa USS San Jose Obrero y entrega de soportes
en fisico,
9 9. Activar y notificar los eventos de interés en salud péblica detectados en cada una de sus

Realizar canatizaciones de los diferentes eventos de salud publica

Sopores de notificacion e {as difertentes
lincas de atencion
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ESE

CODI(‘.é): AP-IA-FT-014
VERS M
APOYO - GESTION DE mﬂm‘mmowo F%?A:‘;\lﬁ-l 2-27
L LN S - FORMATO INFORME'Y CUI A DE COBR!
. Centro Oriente ES.E.
. . A . . Asistencin a reuniones y itaci
10. Participar en las esistencias Iécmc{s f:on\'ocadns por SDS de scuerdo a'los pracesos ssignados y - » virtusles via TEAMS o presencistes en la
10 o forme a las dades, Sy b Asislir ai fortatecimicnto de saberes USS San Jose O yentrega de s
en los anexos y'lineamicntos téenicos del convenio PSPIC vigenté y suscrito entre d FIS y fa Subrod N en fisico.
. i d d: fesional b fe (oS io de aplicativos
11. Organizar e archivo de Ia documentacién gencrads de acucrdo o la Revisién de formatas y bases por los prof frente ala  [Entregn de formatos por medio de aplicativos
H ividad y tabla de retencién tal caraclerizacion, ¥ bases. - Formatos en fisico enregados a
normatividad ytabla de retencién documental. ! ion y eval del plan de cuidndo familiar lider de proceso
12. Realizar las demds oblj qucse con cl objeto del contrato y que sean requeridas Cargue y entrega oportuna de los productos de la carncterizacion, Entrega de formatos por medio de splicativos|
1 por la supervisién tem ibn y i6n del plan de cuidado familiar, con calidad en los diferentes y bases. - Formotos en fisico entregados a
C idas en el fo d idod de personal que hnoe parte integral del presente contrato / eplicativos establecidos. Entrega oportuna de los productos. lider de proceso
Observaciones: Las firmas de esta cuents de cobro acredita tn 100 % de los del mes de rd
(VA ’ & 4
E:éebammnlnmheeﬂiﬁuﬂ‘mddwgo-&vaﬁmyARLDlumdemmhmnnMjmwdmde
lfdkﬂhalsmmlkws«hlmthﬂmmcmimy-ﬁlhc&u pensidn., Terdende on quents que con la implementacitn)
del Docreto 1273 de 2018 ¢ pago de apowtea 5o hace de menern vencida de ecuerdo con las fechas estaMecides en ef Docreto 1990 de 2016,
C.C. .+ TO3TT72.472 de BOGOTA. D.C. £
I—d &
' VISTOBUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS N 1 A i VISTO BUENO REFERENTE DEL PROCESO RESPONSABLE /|
NOMBRE: BERTHA SOFIA DIAZ QUEVEDO : NOMBRE: LILIANA TELLEZ VALBUENA
‘ . CARGO: PROFESIONAL ESPECIALIZADO AREA DE LA

SALUD CODIGO 242 GRADO 27

PROFESIONAL ESPECIALIZADO
REFERENTE DE GESTION

FIRMA

—_—

LTV




Cuenta de cobro 017- 2023 /

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD

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

DEBE A:

NOMBRE
LINA MAYERLI FERNANDEZ TIQUE -~
C.C. 1.031.172.472 de Bogota

LA SUMA DE:

DOS MILLONES DIECISIETE MIL NOVECIENTOS NOVENTAAES
PESOS

(82.017.993)

Por concepto de:

» Honorarios por prestacién de servicios en cumplimiento del contrato No PS
3651 2023 correspondiente del }val 20 d:a/DICIEMBRE de 2023.

OBJETO: PRESTAR SERVICIOS COMO PROFESIONAL UNIVERSITARIO EN PSL@'({;GIA 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

Cordialmente,

Lj_ym Fevoudes T»

 LINA MAYERL! FERNANDEZ TIQUE"
C.C. 1.031.172.472 de Bogota
Teléfono: 3219828513
Direccion: KR 18 31 B 54 SUR /
Correo Electrénico: linafersubredcentrooriente@gmail.com
Cuenta de ahorros No. 24094647967 Banco Caja Social

Fecha: 31/12/2023



®

aportes
enlinea

Resumen General de Pago

DATOS GENERALES DEL APORTANTE .
Identificacién dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Cludad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
3 1
CC 1031172472 FERNANDEZ TIQUE LINA MAYERLI [NDEPENDIENTE PRINCIPAL CRA 18 31B-54 SUR BOGOTA-BOGOTA D.E. 6089547 ‘::F C
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION . : . v
Periodo Clave Tipo Fecha Pago T
Pensién Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2023-11 2023-11 335293002 9459979222 | 2023712119 2023/12/13 | BANCO CAJA SOCIAL [} v 658,700
LIQUIDACION DEVALLADA DE APORTES s

EMPLEADO PENSION SALUD . CCF RIESGOS PARAFISCALES

No. | Identificacién Nombres
Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados)

Codigo |Dias 18C

$2,025,142

Aporte
$324,100

Codigo |bfas

18C
$2,025,142

$253,200

Codigo |Dias

$2.025,142

$49,400

Aporte

Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Aflliados) $2,025,142 $324,100 $2,025,142 $253,200 §1,599,254[' $32,000 $2,025,142 $49,400 s0 50
Cludad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. ( 1 Afiiados) $2,025,142 $324,100 $2,025,142 $253,200 $1,599,254 $32,000 $2,025,142 $49,400 50 50
1 l(( Iw)nmn leRNAthUNA 1130)01 [ 30 $2,025,142 $324,100|  €PSO02| 30 $2,025,142 $253,200 Cch4 30 $1,599,254 $32,000 14-7] 30 $2,025,142 $49,400 S0 S0
Total Afiliados( 1) $2,025,142 $324,100 $2,025,142 $253,200 $1,599,254 $32,000 $2,025,142 $49,400 $0 s0
i
.
'
. . i

Péagina 1 de 2

2023/12/13 07:06 PM



aportes
enlinea

Resumen General de Pago

@T{)S GENERALES DEL APORTANTE

I j@ntificacion dv

Razon Social

Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
CC 1031172472 FERNANDEZ TIQUE LINA MAYERLI INDEPENDIENTE PRINCIPAL CRA 18 31B-54 SUR BOGOTA-BOGOTA D.E. 6089547 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
- periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pensi6n Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
m——] 2023-11 335293002 9459979222 J % I 2023/12/19 2023/12/13 | BANCO CAJA SOCIAL 0 $658,700

RESUMEN DE PAGO

CODIGO

VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1)
PORVENIR

ARL (ADMINISTRADORAS: 1)
SEGUROS BOLIVAR

CCF (ADMINISTRADORAS: 1)
COMPENSAR

EPS (ADMINISTRADORAS: 1)
SALUD TOTAL

AL

Pagina 2 de 2

230301

14-7

CCF24

EPS002

800,224,808 8

860,002,503 2

860,066,942 7

800,130,907 4

1 $324,100
1 $324,100
1 $49,400
1 $49,400
1 $32,000
1 $32,000
1 $253,200
1 $253,200
1 $658,700

AFILIADOS VALOR LIQUIDADO  INTERESES MORA

SALDOS E
INCAPACIDADES
S0 50
s0 50
$0 50
50 50
$0 50
50 50
50 50
50 50
50 $0

$324,100
$324,100
$49,400
$49,400
$32,000
$32,000
$253,200
$253,200
“$858,700

2023/12/13 07:06 PM




iHola, LINA F,ERNANDEZ!

Gz’aczas por uti izar Eaa semmos de E?&NCG CMA SOCM&L ¥ PSE, Jos
sggwem@s son los datos de tu f;mnsaccgﬁm

Extadodela "?rmsacc:on A;xfg}m&a

8{}&. 338293000 . ‘
press: APORTES EN LINEA

{)esc@ ipcién Pago delaBlanillade. apcfgas

Vatorde s Transeccitn: § 688.750

Facha de Transeocién 1379272023

v AGRYTR222
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Busgueda

Escritoric — Meni — Administracidn de contrates — Vi@r contrato

4 Informacion general Datos g{éa?ﬁ&dﬁﬁ

2 Condiciones ¢ N ) ¢ }
i Cancelar | i< f: Evaluacién de la Entidad Estatal

% Bienes y servicics
VER CONTRATO

Documentos dei P 2t H i
4 Documentos del Praveedor Ejecucion del Contrato

5 Documentas del contrato o Pdrcentaje & Recepcion de articulos

oy

Informacidn presupuestial

Plan de Pagos

7 E del G

£Se requieren emisiones de

8§ Modificaciones dei Contraio *
codigos de autorizacién?

¢ Incumplimientos

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 bisqueda especificados

Documentos de ejecucién del contrato

Cargado por

Descripcién Nombre del archive
RP PS 3651 2023.pdf RP PS 3651 2023.pdf Comprador Descargar Detalie
/D PS 3651 2023 CUENTA DE COBRO PS 3651 2023 CUENTA DE COBRO Proveedor Descargar Detalle
JUNIO 2023.pdf JUNIO 2023.pdf
71 PS 3651 2023 CUENTA DE COBRO PS 3651 2023 CUENTA DE COBRO Proveedor Descargar Detalle
* JULIO 2023.pdf JULIO 2023.pdf
2] PS 3651 2023 CUENTA DE COBRO PS 3651 2023 CUENTA DE COBRO Proveedor Descargar Delalle
/ AGOSTO 2023.pdf AGOSTO 2023.pdf
/Q. PS 3651 2023 CUENTA DE COBRO PS 3651 2023 CUENTA DE COBRO Proveedor Descargar Detaile
ADICIONALES AGOSTO 2023.pdf ADICIONALES AGOSTO 2023.pdf
/43 PS 3651 2023 CUENTA DE COBRO PS 3651 2023 CUENTA DE COBRO Proveedor Descargar Detalls
SEPTIEMBRE 2023.pdf SEPTIEMBRE 2023.pdf
3 PS 3651 2023 CUENTA DE COBRO PS 3651 2023 CUENTA DE COBRO Proveedor Descargar Detalle
/f; ADICIONALES SEPTIEMBRE ADICIONALES SEPTIEMBRE 2023.pdf
2023.pdf
pan PS 3651 2023 CUENTA DE COBRO PS 3651 2023 CUENTA DE COBRO Proveedor Descargar Detalle
'~ " OCTUBRE 2023.pdf OCTUBRE 2023.pdf
A g PS 3651 2023 CUENTA DE COBRO PS 3651 2023 CUENTA DE COBRO Proveedor Descargar Detalle
Ve MES MARZO 2023.pdf MES MARZO 2023.pdf
PS 3651 2023 CUENTA DE COBRO PS 3651 2023 CUENTA DE COBRO Proveedor Descargar Detalle
~ MES DE ABRIL.pdf MES DE ABRIL.pdf
/23 PS 3651 2023 CUENTA DE COBRO PS 3651 2023 CUENTA DE COBRO Proveedor Descargar Detalle
MES MAYO 2023.pdf MES MAYO 2023.pdf
A3 * PS 36512023 CUENTA DE COBRO PS 3651 2023 CUENTA DE COBRO Proveedor Descargar Datalle
ADICIONALES OCTUBRE 2023.pc? ADICIONALES OCTUBRE 2023.pdf /
{,7_3 f’S 3651 2023 CUENTA DE COBR PS 3651 2023 CUENTA DE COBRO Proveedor Descargar Detalle

NOVIEMBRE 2023.pdf

H i
i Cancelar |
R —y

NOVIEMBRE 2023.pdf

¢ Borrar i Cargar nuevo |

© VORTAL 2019 Términos deusc Nenmativa  Soporte Remoio  Ayuda *—E“spa;ch‘volg;vaa|a J:

i

018000-52-0808 www.colombiaconipra.gov.caisoporie  Lunes a Viemes 7:00 a.m. a 7:00 p.m.



