B m Setiatsiz de Silud SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E ‘(,f,]féﬁ;& FARTiY
¥ Subred iegrada de Servicios de Salud APOYO ~ GESTION DE CONTRATACION FECHA: 2031-12-27
T g T FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO e
Centro Oriente E.S.E,
/ 1. DATOS GENERALES DEL CONTRATO 5
¥ SESTIC TEG 2 EN
No. CONTRATO -0Ps: | PS 5802 2023 SO 1495 Proceso que pertenece: GESTION INTEGRAL DEL RIESGO EN SALUD
Servicio al que pertencee: PLAN DE INTERVENCIONES COLECTIVAS PSPIC - VIGILANCIA EN SALUD PUBLICA
Unidad a la que pertenece: BELLO HORIZONTE -
Nombre del Contratistn:  [MARYT DANIELA FLOREZ DELGADO ] cc [[0238758 | e [Bogod
Fecha Inicio: 6 023 Fecha Terminacibn inicial: 6/30/2023 Valor Mensual: |$ 3 008,136 Valor a cobrar:|§ 1.694.862 |
ADICION/ | VALOR FECHA DE FECHA DE N° |mEs pE CUENTA YALOR BAGO NUMERO DE EECHA DR
cop 3 :
OTROSI |  ADICION INICIO TERMINACION cTa | DEcopro | YALORAPAGAR | SEGURIDAD PLANILLA g
SOCIAL PLANILLA
1 2023-07-01 2023-08-10 1 JUNIO 2023 $391.122
2 $8.387.526 2106 2023-08-11 2023-09-02 2 JULIO 2023 $3.128.976 $363.900 68996397 5/07/2023
3 §5.106315 2800 2023-09-03 2023-10-02 3 AGOSTO 2023 $4.041.594 $394.900 70023733 10/08/2023
4 $4.041.594 3417 2023-10-03 2023-11-02 4 SEPT_‘,‘;_P; BRE $4.041.594 $3510.000 TOB24048 117092023
s $0 2023-11-03 2023-12-02 5 |OCTUBRE 2023 $3.650.472 $ 510,000 70005394 11/10/2023
6 £2.300.628 4129 2(23-12-03 2024-02-15 6 NOV,::;I\;BRE $4.041.594 5.460.700 72389956 10/11/2023
7 $4.414.633 an 7 DICI;;EA}BRE $2.548.500 § 510.000 73249309 13/12/2023
R DICIEMBRE
8 $3.389.724 8 'CLE:”;B $1.493.085 $ 510,000 73249309 13/12/2023
DICTEMBRE
9 9 ADICIONALES $130.374 $ 510,000 73249300 13/12/2023
2023
y
10 10 ENERO 20124 5 1.694.862 8§ 526.500 74109602 22/01/2024
" 1"
12 12 . p
p
VALOR INICIAL YALOR TOTAL DEL 4
ERTRDMCRRN | e i gl PAGOS REALIZADOS SALDO DEL CONTRATO
contrato
§ 1,999,068 $29.648.488 $25.162.182 $ 4.486.306

2. INFORME DE ACTIVIDADES REALIZADAS ¥ 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 SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E

Relacion de actividades parn el periodo: Desde: 2024-01-01 | - Hasta:

2024-01-31 |

K

DESCRIPCION DEL DESARROLLO
OBLIGACIONES ESPECIFICAS

ol i A
i s ACTIVIDADES DESARROLLADOS EN EL PERIODO EN CUMPLIMIENTO DE CADA

ORLIGACION PRODUTO O EVIDENCIA

Prestar sus servicios con calidad y opertunidad, para el desarrollo de las actividades del Alistamicnto y caructerizacion de activacion de rutas, repone y gestion de iec Soporte de la realizacién de las IRC en drive
Plan de Tnlervenciones Colectivas en ¢l Distrito Capital segin convenio PSPIC vigente | efectivas, fullidas y descartadas, diligenciamicnto de formatos, ajustes en el aplicativo con con Consentimiento informado
y suscrito entre ¢l FDS y la Subred técnico del subsistema, participucién en reuniones de fortalecimiento téenica,
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Presentar mensuaimente el cronogmma de actividades a desarrollar. Se proyecta cronograma mensual y se ajusta diariamente segin las actividades logradas y/o Se realizo diligenciamiento a diario del
2 cumplidas, cronograma
Apoyer la prestucion de servicios en el Plan de Intervenciones Colectivas, presentando | Se presentan sopories de Investigaciones Epidemiolégicas de Campo acordes ala sigacion se deju soporte en drive de las TEC
la informacidn y/o soportes que se solicite conforme a los anexos y fineamientos realizada en las localidades correspondientes a Sub Red Tntegmda de servicion en salud
3 técnicos del convenio PSPIC vigente y suserito ente el FDS y la Subred. Centro Oriente, Localidades Rafacl Uribe Uribe. Los Martires. Candelaria. Santa Fe, Antono

Narifio, San Cristobal.

Apoyar las actividades inherentes al objeto del contrato para ¢l mejoramicnto continuo | Recepeitn de fichas de notificacion, scguimientos telefinicos, bisqueda y verificacitn de Se realizd informe de 1EC realizadas en las
de calidad y aquelins definidas dentro de los planes de mejoramiento de los diferentes |datos, scguimiento p i, aplicacion de instrumentos. activacion de rutas institucionales of  localidades de San Cristobal y Rafacl Uribe
estandares de habilitacion y acreditneion de servicios de salud. intersectoriales, elaboracion de informes, organizacion de carpetas. cierre de casos, reporte de

ajustes en aplicativo con téenico del subsistema y participacion en las reuniones de
fortalecimiento téenico.

Realizar apropiacion eonceptual desde su perfil con los anexos ¥ lincamicntos téenicos | Se lleva a cabo la leetura y apropiacion de los i i con participacion o induccion, asi | Se realizo lectura apropiacion y evalucian de
5 del convenio PSPIC vigente v suscrito entre ¢l FDS y la Subred. come I participacion en reuniones de equipe que refuerzan la comprensién conceptual del lincamicnios

lincamiento téenico.

Realizar intervenciones epideminidgicas de campo, bloqueo y biisqueda activa Bisqueda de los eventos prioritarios en salud mental, notificados al SIVIGILA. Se realizo [EC de los eventos notificados por
6 comunitaria de los eventos de interés en salud piblica, segin demanda. Sivigila
Desarrollar procesos de asistencia téenica desde los diferentes procesos del Plan de Asistencia a induecion general PIC entornos v trasversales, e induccion de canalizaciones Act soporte y lista de asistencia
3 Interveneiones Colectivas conforme a su saber disciplinar y profesional, en funcion de
los requerimientos de los entornos y procesos transversal
Realizar revision a los formatos, documentos, bases o informes penerados como En Ios casos de salud mental, se lleva a cabo el diligencimmiento y revision de los formatos, | Se realiza revision de en platafomas de cada
resultado de las acciones o intervenciones realizadas en cumpliniiento a los anexos ¥ documentos, bases ¢ informes, gorantizando su calidad y idad uno de los documentos notificados, y se realiza
g | lineamientos téenicos del convenio PSPIC vigente y suscrito entre ¢l FDS y la Subred. respectivo informe
Participar y gestionar los acercamicntos comunitarios ¢ institucionales que se requieran, | Se llevan a cabo Investigaciones Epidemiolbgicas de Campo en las localidades de Rafael Se realizan informes de las 1EC realizadas en
3 para el desarrollo de las aceiones de cada Espacio /o Proceso Transversal del PSPIC. Uribe Uribe. Los Martires, La Candelaria, Santa Fe, Antonio Narifio ¥ San Cristobal, las Ias localidades San Cristobal y Rafacl Uribe
cuales son parte de la proyeccién y ejecucion mensual de la meta programada. soporie en Drive
Participar en Ias asistencias téenicas convocadas por SDS de acuerdo a los procesos Asistencia a induccion general PIC entornos y trasversales, e induccion de canalizaciones Acta soporte y lista de asistencia

asignados y confobrme a las actividades, metas v productos establecidos en los anexos y
10 | lincamicntos téenicos del corivenio PSPIC vigente y suscrito entre el FDS y Ia Subred.

Organizar ¢l archivo de la docutmentacitn generida de acuerdo a la normatividud y tabla Soportes en los aplicativos yo carpetas destinados para este proceso encontradas cn el Soportes en los aplicativos y/o carpetas
de retencion documental, servidor que se encuentra en la USS Bello Horizonte - Area de salud mental destinados para este proceso encontradas en el
1 servidor que se encuentra en la USS Bello

Horizente - Area de salud mental

Realizar las demis obligaciones que se relacionen con el objeto del contrato y que sean Se realizan entrega de obligaciones adicionales como formatos de cugntas de cobro, Se realiza preauditoria, cuenta de cabro, se aiste
12 | requeridas por la supervision Contenidas en el formato de necesidad de personal que preauditoria e informe de actividades, a reuniones de induccion.
hace parte integral del presente contrato.

Obscrvaciones:

MT@S yeusedo gor Josn %-\O\O(\o
Nota: Es deber contractual anexar la certilicacion del pago a Salud. pensitn y ARL. En caso de fener conifalo nuevo adjuntar,
el separte de afifisein ol Sistenn Getiernl de Seguridad Social en Sshid como eotizante y afiliacion a pension., Tetiendo en W Q‘Q&l G\ékﬁ‘c
centa que con b implementacion del Degreto 1273 de 201R ¢f pigo de aportes se hnce de maner vencids de acuerdo eon las

fechng cetnblecidas en el Decreto 1940 de 2016, Firma del Contratista
C.C. 1.024.558.728 de BOGOTA
VISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS No. 1 VISTO BUENO DEL LIDER OPERATIVO
NOMBRE: MARIA CRISTINA DUARTE GARZON NOMBRE: ANA MILENA ORREGO VEGA
P ESIQNAL ESPECIALIZADO
PROFESIONAL
CARGO: Al CARGO:

Y 221_0%0 = 7/ = ESPECIALIZADO

A
o, 7
FIRMA FIRMA { L) o
> \;J-/P’ L);



Cuenta de cobro 003 - 2024

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD

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

DEBE A:

MARYI DANIELA FLOREZ DELGADO _
C.C. 1.024.558.728 de Bogota <

LA SUMA DE:

UN MILLON SEISCIENTOS NOVENTA Y CUATRO MIL OCHOCIENTOS SESENTA Y DOS PESOS
($ 1.694.862)

Por concepto de:

= Honorarios por prestacion de servicios en cumplimiento del contrato No. PS 5902 2023 —
correspondientes del 01 al 31 de ENERO de 2024.

OBJETO: PRESTAR SERVICIOS COMO PROFESIONAL UNIVERSITARIO EN PSICOLOGIA 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,

A H;M\’F\m&wamo

MARY! DANIELA FLOREZ DELGADO

C.C. 1.024.558.728 de Bogota”

Teléfono: 3123477691

Direccién: KR 73 F 59 B 23 SUR

Correo elecirénico: maryiflorezd@gmail.com

Cuenta ahorros No.230058008664 Banco Popular /

Fecha: 31/01/2024
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‘NOOEUm:qu I miplanilla.com PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 2 de 2|

DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NOMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA | FECHE PAGD ASOGIADA CANTIDAD
ASOCIADA (DWMES/ARD)
cc 1024558728 MARY! wwq%rw% ROREL carrers Ehw S9B2 | g3e0233 maryifiorezd@gmail.com EXONERADO PAGD TIPO FECHAPAGO | NUMERO EMELEADCYS e
vawhmw_m_.ﬂ.mm Y PLANILLA | (DIA/MESIARO) | PLANILLA : 0
FORMA CLASE NOMBRE PERIODO SALUD | PERIODD PENSIONES
PRESE TG APGREANE oyl coDIGo DEPARTAMENTO CIUDAD | MUNICIPIO TOTAL A PAGAR
UNICA | - Independiente BOGOTA D, C. BOGOTA. D.C. sl 2023-12 2023-12 ! 2200112024 14108502 §532.800
DETALLE POR COTIZANTE
INEORMACION COTIZANTE INFORMACION NOVEDADES PENSION SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES
s z s
i No.de i il: HHHANN ulslelslsl=lelslslels & cou. Voluntarl | Voluntario n.w_ouﬂ.o.-_ Yando s | iac Kotizacion | Céd. 2 | cotizacian | G000 cr | Aserte | 1BCotos | Aponte | Aporte | Aponte | Aporte
o, | Tipo | y3antificacion Apsliides 'y Hombros H i i m HE MEHEHEEHEEEEEE m aFp | IBCAFP |Gotizacion | apiaho | Aportants ds peaions e GO P EPS |Valorupc| ARl | 'BCARL | 3 | Col n| “er |/1BEE CCF | porafisceles| SENA | 1cBF | Esap | MEN
£ solidaridad §
1 cc 1024558728 FLOREZ DELGADO MARYI DANIELA 53| 0 N _ 230301 | 1.668.800 267.100 o o o ] EPS017 1.668.600 200.800 141 1.668.800 3 A0.700 CCF24 | 1.668.800 10,100 o [ 0 o o

Este documento estd clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de informacién




3 PSE Transaccién Aprobada - CUS 410052621 [

serviciopse@achcolombia.com.co <serviciopse@achcolombia.com.co>
Lun 22/01/2024 1027 AM
Para:maryi-florez@hotmail.com <maryi-florez@hotmail.com>

T e

jHola, Maryi florez!

Gracias por utilizar los servicios de BANCO POPULAR y
PSE. los siguientes son los datos de tu transaccién:

Estado de ia Transaccion: Aprobada ©

CUS: 410062621

Empresa: COMPENSAR-OI

Descripcion: MiPlanilla.com Pago Proteccion Social
Valor de la Transaccién: $ 532.900

Fecha de Transaccion: 22/01/2024
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Earino = Mond = Advistendn de sorvatis — VT Contrato

informacién cenosal AS Of ade
Cancelar <  Evalmacidndel
Sienes y servicios
VER CONTRATO
Docmentos def Proveador E i6n del Conlrat
Documenicn del contreio Pomentzie  Recepeitn de articulos
Infiumacién presupusstal
Plan de Pagos
7 Eg del
&Se requi isiones de codiges de
Modificaciones del Contalo S No
autorizacién?
neurplimientss
Id de pago Nimero defactura  Fecha die emisitn Fecha de recepcidn Vaiortotal de lafactura  Estado

No existen resufiados que cumpian con los crilerios de bisqueda especificados

Documentos de ejecucion del c to
Descripcitn Nomibre del archive Cargado por

]  PS_S802 2023 CUENTA DE_COSRO_JULIO 2023 pdf PS_5002_2023 CUENTA_DE COSRO_JULIO_2023.pdf Provesdor T

1 PS 5502 2003 CUENTA_DE_COSRO_JUNIO_2023.pdf PS_5002 2023 CUENTA_DE_COBRO_JUNIO_2023.pdf Broveador B

[ PS 5802 2023 CUENTA _DE_COBRO_AGOSTQ_2023pd PS 5002 2023 CUENTA DE_COSRO_AGOSTO_2023.pdf Proveedor c
) PS_5902 2023 CUENTA_DE_COBRO_SEPTIEMBRE_2023.pct PS_5902 2023 CUENTA_DE COBRO_SEPTIEMERE_2023.pdf Proveedor B

O PS_5902_2023 CUENTA_DE_COBRO_CCTUBRE_2023.pdf PS_5902_2023 CUENTA_DE_COBRO_OCTUEBRE_2023.pdf Provesdor D

]  PS_5902 2023 CUENTA_DE_COBRO_NOVIEMBRE 2023 peff PS_5802_2023_ CUENTA_DE_COSRO_NOVIEMERE_2023.paf Proveedor o
]  PS_5002 2023 CUENTA DE_COBRO_DICIEMERE 2023 21 AL 3tpdf  PS 5902 2023 CUENTA DE COBRO DICIEMERE 2023 21 AL 31pdf  Proveedor o
1 PS_5902 2023 CUENTA DE COBRO_DICIEMBRE 2023 1 AL 20pdf  PS 5902 2023 CUENTA_DE COBRO_DICIEMBERE 2023 1_AL 20pdf  Proveedor o
Beor

Cancelar <  Evaluaciinde|
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