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

i g Salid SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E
sbred Integrado de Servicios de Salud APOYO - GESTION DE CONTRATACION

FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO
% Centro Oriente E.S.E.

1. DATOS GENERALES DEL CONTRATO

Proceso que pertenece: GESTION INTEGRAL DEL RIESGO EN SALUD

No. CONTRATO -OPS: | PS 5339 2023| cC.D.P.No: 1236 L -
Servicio al que pertenece: PLAN DE INTERVENCIONES COLECTIVAS PSPIC - ANALISIS Y POLITICAS
Unidad a la que pertenece: PRIMERA DE MAYO

Nombre del Contratista: | VALERIA RONDON RINCON | e [1.014.279.476 ] 4e: [BOGOTA

Fecha Inicio: 2023-05-06 Fecha Terminacion inicial: 2023-05-31 Valor Mensual: $ 3.998.136 Valor a cobrar:|$ 3.998.136

A VALOR PAGO . FECHA DE
ADICION/|  VALOR obp FECHA DE _FECHADE N° | MESDE CUENTADE | 0y o0 4 b GAR | SEGURIDAD NUMERO DE PAGO
OTROSI | ADICION INICIO TERMINACION CTA COBRO Sw— PLANILLA Weiment il
1 $1.890.423 | 1520 2023-06-01 2023-06-10 1 |MAYO 2023 $ 3.846.033
2 $ 2672667 | 1715 2023-06-11 2023-08-10 2 |JUNIO 2023 $3.998.136 $476.100 67952727 2023-05-25
3 $ 8.387.394 | 2106 2023-08-11 2023-09-02 3 [JULIO 2023 $ 3.998.136 $ 494.900 692093539 2023-07-12
4 $ 4.780.380 | 2800 2023-09-03 2023-10-02 4 |AGOSTO 2023 $3.998.136 $ 494.900 69288582 2023-07-11
5 $3.998.136 | 3417 2023-10-03 2023-11-02 ADICIONALES
] $3.031.499 | /3850 2023-11-03 2023-12-02 ’ AGOSTO 2023 praaas FAR4II0 Sadudnag 2paedi-It
7 $2.408.882 1 4129 2023-12-03 2024-02-15 $ 494.900 70688356 2023-09-12
8 $4271.921 | 211 ¥ [JEFTIEWBRE NS RSMRE4%0 $ 94.100 70911784 2023-09-14
9 $3.346.266 | 7 |OCTUBRE 2023 $3.998.136 $ 494.900 70811672 2023-10-10
10 8 |NOVIEMBRE 2023 $ 3.998.136 $ 494.900 72220446 2023-11-10
11 |5 |DICIEMBRE 2023 $ 2.438.882 $ 494.900 73265562 2023-12-13
12 10 |DICIEMBRE 2023 $ 1.559.254 $ 494,900 73265562 2023-12-13
13 11 |ENERO 2024 ° $ 3.998.136 $ 494.900 73779804 2024-01-17
14 12
15 13
16 14
17 15
18 16
19 17
20 18

VALOR INICIAL
Sunuande DEL VALSSNT%TTL&)DEL PAGOS REALIZADOS SALDO DEL CONTRATO
contrato CONTRATO
$ 3.864.865 $38.652.433 $ 36.591.636 $2.060.797

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

OBJETO DEL CONTRATO

PRESTAR SERVICIOS COMO PROFESIONAL UNIVERSITARIO GEOGRAFO PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN EL PLAN DE SALUD PUBLICA DE INTERVENCIONES
COLECTIVAS DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO CRIENTE E.S.E

Relacién de actividades para el periodo: Desde: |2024-01-01 /Hasta:| 2024-01-31

OBLIGACIONES ESPECIFICAS DESCRIPCION DEL DESARROLLO

Lk wtisiladiis an & minuka) ACTIVIDADES DESARROLLADOS EN EL PERIODO EN CUMPLIMIENTO DE CADA PRODUTO O EVIDENCIA

OBLIGACION
Prestar sus servicios con calidad y oportunidad, para el desarrollo de .
1 las actividades del Plan de Intervenciones Colectivas en el Distrito | Actividades y productos correspondientes a la obligacion (2) del Relacionado en la obligacion (2)
Capital segun convenio PSPIC vigente y suscrito entre el FDS y la  |contrato. del contrato
Subred ' -

Entrega de cronograma de
2 |Presentar mensualmente el cronograma de actividades a desarrollar. |Entrega de cronograma de actividades al mes correspondiente actividades correspondiente al

mes por DRIVE

1. Shapes y mapas realizados
para cada producto ACCVSyE y
otros entornos o procesos

2. Actas y listados de asistencia.
3. Documento formato Word

4. Actas y archivos de excel con
cuadrantes y posibles lugares
para toma de muestras.

1. Elaboracion de cartografia pgra productos ACCVSyYE y otros entornos
O procesos.

2. Reuniones con equipo gestion de politicas , componente Geografico
Subred, articulacion con entornos de vida y EEVV

3. Avance del documento de analisis integrado local

Apoyar la prestacion de servicios en el Plan de Intervenciones
Colectivas, presentando la informacién y/o soportes que se solicite
conforme a los anexos y lineamientos técnicos del convenio PSPIC
vigente y suscrito entre el FDS y la Subred.




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 habilitacion
y acreditacion de servicios de salud.

Asistencia a las mesas de trabajo y unidades de anélisis, a las que se
convoque por parte de la SDS y/o desde la Subred Centro Oriente.

Actas y listados de asistencia.

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

-

Lectura de lineamientos del perfil geografico del subproceso 2
ACCVSYE

Relacionado en los lineamientos
técnicos del componente
geografico del ACCVSYE

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

Realizacion de Talleres de georreferenciacion y captura del Dato
Espacial realizado a las UPGD vy diferentes espacios y procesos del
PSPIC que lo requieran

Actas y listados de asistencia.

Realizar revision y responder por los formatos, documentos, bases o
informes generados como resultado de las acciones o
intervenciones realizadas en cumplimiento a los anexos y
lineamientos técnicos del convenio PSPIC vigente y suscrito entre el
FDS y la Subred.

Revision de bases de diferentes bases de Entorno Cuidador Laboral y
Estadisticas Vitale§ y deméas procesos del PSPIC.

Bases geocodificadas con ajustes
y observaciones realizados.

Participar y gestionar los acercamientos comunitarios e

8 |institucionales que se requieran, para el desarrollo de las acciones  |No aplica No aplica
de cada Espacio y/o Proceso Transversal del PSPIC
Activar y notificar los eventos de interés en salud publica detectados ; ;

9 : ; No aplica No aplica
en cada una de sus intervenciones.

Participar en las asistencias técnicas convocadas por SDS de
acuerdo a los procesos asignados y conforme a las actividades,

Participacion a las asistencias técnicas de Analisis integrado Local

10 |metas y productos establecidos en los anexos y lineamientos Actas y listados de asistencia.
técnicos del convenio PSPIC vigente y suscrito entre el FDS y la co:vocadas i prently los SRancEs Odl pruossa
Subred.

o Organizar el archivo de la documentacién generada de acuerdo a la |Se organizan las carpetas con los productos a entregar, que cumplen gg;ﬁg:g‘:;:‘;g;%;l:‘tt"eiaec:‘eetfs
normatividad y tabla de retencién documental. con los requisitos para la auditoria DRIVE dispuesto por SDS.
Realizar las demas obligaciones que se relacionen con el objeto del
contrato y que sean requeridas por la supervision Contenidas en el  |Se participara activamente en la reunion de equipo mensual llevada a 1 ; )

12 formato de necesidad de personal que hace parte integral del cabo el dia 15 de enero del 2024 Acta y listado de asistencia
presente contrato. / h

Observaciones: \ \

O Ao Less

\'Jk : 2 2 =

Nota: Es deber contractual anexar la cerificacion del pago a Salud, pensionfy ARL. En caso
nuevo adjuntar el soporte de afiliacién al Sistema General de Seguridad Sodjal en Salud como
afiliacion a pensién., Teniende en cuenta que con la implementacién del Decreto 1273 de 2018 el pago de
apories se hace de manera vencida de acuerdo con las fechas establecidas en el Decreto 1990 de 2016,

tener conalo
lizante y

Firma del Contratista

€.C, 1.014.279.476 de

BOGOTA

VISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS No. 1

VISTO BUENO REFERENTE DEL PROCESO RESPONSABLE

NOMBRE; BERTHA SOFIA DIAZ QUEVEDO NOMBRE: MAYRA MILENA JARAMILLO
QUIROZ
PROFESIONAL ESPECIALIZADO
PROFESIONAL ESPECIALIZADO
CARGO: AREA DE LA SALUD CODIGO 242 CARGO:
ety REFERENTE DE GESTION
.
FIRMA % FIRMA '} &/—\

B




Cuenta de cobro 002 - 2024

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD

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

DEBE A:

VALERIA RONDON RINCON
C.C. 1.014.279.476 de Bogota

LA SUMA DE:

TRES MILLONES NOVECIENTOS NOVENTA Y OCHO MIL
CIENTO TREINTA Y SEIS PESOS

($3.998.136)

Por concepto de:

° Honorarios por prestacién de servicios en cumplimiento del contrato No.
PS 5339 2023 correspondientes del 1 al 31 de ENERO de 2024,

OBJETO: PRESTAR SERVICIOS COMO PROFESIONAL UNIVERSITARIO GEOGRAFO PARA
DESARROLLAR ACTIVIDADES EN EL PLAN DE SALUD PUBLICA DE INTERVENCIONES
COLECTIVAS DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE
ESE

Cordialmente,

VALERIA RONDON RINCON
C.C. 1.014.279.476 de Bogota
Teléfono: 3017919938
Direccién: Carrera 73a 63f 57

Correo electrénico: vrondonrr@gmail.com
Cuenta de ahorros No. 24066272553 Banco Caja Social

Fecha: 31/01/2024




compensar | miplanilla.com

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
- ASOCIADA (DIAMES/ANO)
KR 112F 72C 21 g EMPLEADDS urc
cc 1014279476 VALERIA RONDON RINCON 4602624 | VALE_01896@HOTMAILCOM | EXONERADO PAGO TIPO FECHA PAGO | NUMEROD
TORRE 8 APTO 603 PARAFISCALES Y PLANILLA | (DIAMESIARD) | PLANILLA - =
FORMA CLASE NOMBRE PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES
PRESENTACION APORTANTE SUCURSAL cODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO TOTAL A PAGAR
UNICA | — Independients BOGOTA D, C. BOGOTA D.C. NO 202312 2023-12 I 17/01/2024 73779804 $494.900
TOTALES POR SUBSISTEMAS
TOTALES SALUD
Codigo EPS Nombre NIT C Obligatoria | UPC Adicional Incapacidades Licencia Maternidad Dias Mora Valor Mora Total a Pagar | No. Afillados
Valor Mora UPC
No, Autorizacién Valor No. Autorizacion Valor Cotizacién
EPS008 Compensar EPS 860066942-7 200,000 0 0 0 0 0 o 200.000 1
TOTALES PENSION
9 Cotizacién Aporte Voluntaric Aporte Veluntario Aporte FSP - Aporte FSP - A Valor Mora Valor Mora No.
e Rombie e Obligatoria Afiliado Aportante Solidaridad Subsistencia | D25 M0@ | cotizacion FSP TotalaPagar | Afjiados
230301 Porvenir 800224808-8 255,900 0 0 0 0 L] 0 255.900 .*1
L ’ F : -
TOTALES RIESGOS LABORALES : .
Codigo ARL Nombre NIT Cotizacién Incapacidades Aportes Dtros Vailor Neto Dias Valor Mora Subtotal No. Radicado | Valor Saldo a Fondo Total a Pagar No. Afiliados
Obligatoria | No. Autorizacién Valor Sistemas Cotizacion Mora Cotizacién | Cotizacién | Saldo a Favor Favor Solidaridad
14-11 " ARLSURA 8909037905 39,000 39.000 0 0 39.000 390 35.000 1
TOTALES CAJAS =
Codigo CCF Nombre NIT Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados
TOTALES PARAFISCALES TOTALES POR SUBSISTEMA
o No. Administradoras Valor antes de IGE, LMA,
Valor Aporte l Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados Tipo Administradora Repor 3 IRP y Mora Total a Pagar
SENA Salud 1 200.000 200,000
0 | ) | 0 [ 0 | [ Pension 3 255.900 256,900
ICBF Riesgos Laborales 1 39.000 39.000
0 | [) | 3 [ 0 ] o CCF ) [} 0
ESAP ESAP 0 ] (]
[ | | | ICBF o 3 0
MEN MEN 0 0 o
I | ]— I SENA 0 Q 0
TOTALES 3 494,900 494,900




% compensar | miplanilla.com

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 2 de 2

DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
PO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION CORREQ PLANILLA | FECHA PAGO ASOTIADA CANTIDAD
ASOCIADA (DIAMES/AROD)
cc 1014279476 VALERIA RONDON RINCON o L VALE_01896@HOTMAILCOM | EXONERADO PAGO PO FECHAPAGO | NUMERD | EMPLEADOS il
P‘R“gfﬁﬁ;—ﬁ Y PLANILLA | (DIWMES/ANO) | PLANILLA 1 0
FORMA CLASE NOMBRE PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES A PAGAR
PRESENTACION APORTANTE SUCURSAL coniGo BERARTAMENTO CIUDADI MCIRIC TOTAL
UNICA | — Independiente BOGOTA D.C. BOGOTA. D.C. NO 202312 202312 ! 170012024 TATIN0N $494.500
DETALLE POR COTIZANTE
INFORMACION COTIZANTE I INFORMACION NOVEDADES PENSION SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES
No. de i i i iI [ w g Cod. Voluntari § Volumaric DIF:I:.;H Fpaia Cotizacién /| Cod. g Codigo IBC otros Aporte | Aporte | Aporte | Aports
Mo | Tipo |\ entmcacion Apellidos y Nombres - HH i HIFEHHHHHEEHHE EE § AFP Fotizacitn | ; atiiada | Aportante de penslonalde | Cod-EPS | IBCEPS [\porupc | ARl | IBCARL H Cotizacion | “cop | BCCCF | "CeF | paratiscalos | SENA | icBF | Esap | mew
i#l5 iz
3 - solidaridad 2
1 cc 1014279476 RONDON RINCON VALERIA 59 l N I 230301 255.900 ] ] o EPS008 1.699.254 200,000 14-11 599,254 3 39.000 o 0 0 '] o 0 o




e

9 DAVIVIENDA

BANCO DAVIVIENDA S.A.
CERTIFICA:

Que VALERIA, quien se identifica con Cédula de ciudadania No. 1014279476 y es titular de la
cuenta terminada en **3472 , realizé el siguiente pago a través de :

Numero de
Autorizacion

401713222 01713222

Fecha del pago Destino Factura - Referencia

COMPENSAR-
Ol

17/01/2024 $ 494.900,00

Banco Davivienda S.A.

Se expide en Bogota, el 21-01-2024.
Atentamente,

BANCO DAVIVIENDA S.A.

G
o
o
<
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o
>




18/1124, 9:30
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Esnrtorio = Menit = Adminisiracion e contatos = V@r contrato

Informacisdn general
Condiciones
Bienes y servicios
Documentos del Proveedor
Documentos del contrato
Informacion presupusasial

7 Ejecucién del Contrato
Modificaciones del Contrato

Incumplimientos

©VORTAL 2019 Términos dé uso

Cancelar |

VER CONTRATO

Ejecucién del Contrato

Editar

UTC -5 $:30:53

Valeria Rondon Ri... 4

Valeria Rondsn Rincon
CAT: 0264647

<  Evalua

18 Ene, 2024{UTC -5) 9 30.53

Porcentaje

Recepcion de articulos

Plan de Pagos

. Se requieren emisiones de

Si N
coédigos 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 ejecucién del contrato
Descripcién Nombre del archive Cargado por
] PS 5339 2023 CUENTA DE COBRO PS 5339 2023 CUENTA DE COBRO Proveedor Descargar Delalle
) MAYO 2023.pdf MAYO 2023.pdf
3 PS 5339 2023 CUENTA DE COBRO PS 5339 2023 CUENTA DE COBRO Proveedor Descargar Detalle
- JUNIO 2023.pdf JUNIO 2023.pdf
0 PS 5339 2023 CUENTA DE COBRO PS 5339 2023 CUENTA DE COBRO Proveedor Descargar Datalle
JULIO 2023.pdf JULIO 2023.pdf
] PS 5339 2023 CUENTA DE COBRO PS 5339 2023 CUENTA DE COBRO Proveedor Descargar Delalle
AGOSTO 2023.pdf AGOSTO 2023.pdf
0 PS 5339 2023 CUENTA DE COBRO PS 5339 2023 CUENTA DE COBRO Proveedor Descargar Detalle
SEPTIEMBRE 2023 pdf SEPTIEMBRE 2023.pdf
PS 5339 2023 CUENTA DE COBRO PS 5339 2023 CUENTA DE COBRO Proveedor Descargar Detalle
ADICIONALES AGOSTO 2023.pdf ADICIONALES AGOSTO 2023.pdf
i PS 5339 2023 CUENTA DE COBRO PS 5339 2023 CUENTA DE COBRO Proveedor Descargar Detalle
B OCTUBRE 2023.pdf OCTUBRE 2023.pdf
] PS 5339 2023 CUENTA DE COBRO PS 5339 2023 CUENTA DE COBRO Proveedor Descargar Detalle
NOVIEMBRE 2023.pdf NOVIEMBRE 2023.pdf
0 PS 5339 2023 CUENTA DE COBRO PS 5339 2023 CUENTA DE COBRO 1 AL Proveedor Descargar Delalle
1AL 20 DICIEMBRE 2023 .pdf 20 DICIEMBRE 2023.pdf
0 PS 5339 2023 CUENTA DE COBRO PS 5339 2023 CUENTA DE COBRO 21 Proveedor Descargar Delalle
21 al 31 DICIEMBRE 2023.pdf al 31 DICIEMBRE 2023.pdf
Borrar Cargar nuevo
Cancelar < . Ewvaluacién de la Entidad Estatal >
Normativa Soporte Remets  Ayuda  Espatiol (Colombia) w 018000-52-0808 www.colombiacempra gov colsuporte  Lunes a Viernes 7:00 a.m, a 7.00 p.m.

https://www.secop.gov.co/CO1ContractsManagement/Tendering/SalesContractEdit/View?docUniqueldentifier=CO1.SLCNTR.10610904#

171




