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PRESTAR SERVICIOS COMQ TECNICO DEL AREA DE LA BALUD PARA

Refactén de aetividades para ol pcriudo:

ORIENTE E.S.E. CONVENIO 4730879/2023
Desde:  [2024-01-25 ﬂ /

Hasta: | 20240151

Efectuar, baje la directriz de la IED asignada, el reporte de casos en 12 IED,
correspondientes al brote epidemiologico por &f que atraviese la cludad en el
motnento.

Reporte de casos en la plataforma dispuesta por SED a demanda

Registro en el link indicade.

Aplicar de manera inmediata el protocolo de la IED para el manejo iniciat de
cualquier hrote epidemiolégico y activar la rfa de atencidn, incluyendo la R1&
en situacionss criticas que afecten ¢l bienaster de los estudiantss, atticuléndose
coh el equipo de lz estrategia RIO P.

Se da cumpiimients come parte de protocole de atencidn requerido a demanda.

¥

Formato excel programacién semanal
Formato excel de seguimiento diario

)

Adelantar acciones pedagogicas con la comunidad educativa {estudiantes,
docentes y personal administrative) para la prevencion de enfermedades
wansmisibles en las sedes de la LET asipnada, duranse las fechas y horas
acardadas previamente con el (Ja) rector (a) det colegio o su delegado.

Se da cumplimiento por medio del registro y controf de los reportes segin el fornulario
correspondiente.

¥

Farmato excel programacién semanal
Farmato excel dé seguimiento diario

¥

Adelantar acciones pedagégicas para la promocion en estilos de vida saludable

e acuerdo con ef lineamiento especifico de la BE ¢ implementar las

trategias, scciones y proyectos de la Estrategia de Promocion del Bienestar,

en las sedes de 12 JED asignada, durante las fechas y horas acordadas con el (fa)
rector {z) del colegio o su delegado

Se da cumplimiento por medic del registro y control de los reportes segin el formulario
correspendiente,

Formato excel programacién semanal
Formato excel de seguimiento disrio

*

Apoyar las campafias concertadas de tamizaje de talla y peso, y
| vacunacidn, que Heve a cebo Ia SDS en la LED asignada.

Se da acompafiamiento seglin programacion ¢stablecida a demanda.
ES

*

Formato exce] programacidn semanal
Farmato excel de seguimiento diarie

[

Participar en los procesos de capacitacion que programe la SED, Iz Subred y la
|SDS para facilitar el
esarrolla de sus actividades en la JED asipnada y sus respectwas sedes

Durante la vigencié a reportar, se participa en Jornadas de induccién y fortalecimiento de
capacidades para el cumplimiento y desarrolio efectivo de las actividades asignadas en la led.

Actss y listados de asistencia.

Apoyar al Comité Paritario de Salud y Seguridad en ef Trabajo - COPASST-ya
12 brigada escolar institucional en la actualizacitn de los Planes Escolarw de
“jGestidn del Riesgo, Emergenmas y Cambio elimatico

Se participa en los espacios convecados por las [ED a demanda.

* Formato de actas de reunion / capacitacién

FCTOET COTT PITIET TesPONdIee e TasTy

1de accidentes escolares, conforine 2 lo estzblecido en el articulo 131 del Codigo
Penal Colombiano y acorde con lo establecido en la ruta de manejo de
ccidentes

escolares de la SED en coordinacién y colaborneidn con el pnmer respondiente

Se da cumplimiento mediante la atencién segin demanda de cada [ED.

-[* Formulario google de reporte diario

* Formato excel de sepuimiento diaric

Realizar &l reporte diario de actividades realizadas en 12 IED

Se da cumplimiento mediante la entrega dé los informes de cumplimiento de objetivos de manera
mensual y ¢onforma a los lincamientos establecidos.

* TForraato exce! programacién semanak

Formato excel de seguimiento diario
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Hascer use semanal y reporte en los aplicativos dé la heramienta pedagdgica
dispuesta por la SED

Se da cumplimiento mediante el reporte en Aula Virtual.

Registro plataforma SED

Presentar informes mensuales de las actividades desarrolladas en ¢l

| matrices o esquemas solicitados para tal fin

marco del objeto contractual, junto con evidencias de su desarrollo, segim las | Se realiza reporte diario de las actividades desarrolladas en cada sede y jornada

* Formato excel de seguimiento diatie

Curmplir con asistencia presencial mensual para la entrepa de informes v demds
estiones administrativas en Ia fecha y bora indicada por la subred.

Se da cumplimiento mediante 1a agistencia diania a las IED asignadas y a log ¢spacios convocades.

* Formato excel de seguimiento diario
*Actas vy listado de asistencia .

Las demas actividades asignadas por la autoridad competente de acuerdo con el

Cantenidas en el formato de necesidad de personal que hace parte integral del  [contrato
presents contratg

nivel naturaleza y érea de desempefic del contrate CONVENIO 4730879/2023 [Ejecutar las actividades asignadas deacuedo a las nacesidades del convenio y que hacen parte dei . . . /
: A e = pActas y listados de reunione

Ohservaciones:

HONORARIOS FIIOS

Neti; Bs tober vonlracival anexar kr cortifieacion del pago a Salud, pansidn y ARL. En caso de tener conirado ntevo adfuntar el
soporte de ailiacion al Sistema General de Seguridad Socint e Salud como cotizante y pfiliacién o pension., Tenionda en cuenla quo

ol b implementieion dof Decreto 1273 de 2018 of puge do aportes se hace de manern veneida de aeuerdo con g fechas estublecidas]
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Cuenta de cobro 01- 2024

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.
NIT No. 900.959.051-7

DEBE A:
LEYDY PAOLA RAMIREZ ARGUELLO
C.C. 1033749594 de Bogota

LA SUMA DE:

CUATROCIENTOS NOVENTA Y CUATRO MIL TRESCIENTOS SETENTA'Y
CUATRO PESOS MONEDA CORRIENTE ($494.374)/

Por concepto de:

« Honorarios por prestacion de servicios en cumplimientg.del contrato PS 3383
2024 correspondiente del 25 al 31 de enero de 2024.Y" .~

OBJETO: PRESTAR SERVICIOS COMO TECNICO DEL AREA DE LA SALUD PARA DESARROLLAR
ACTIVIDADES EN LA DIRECCION GESTION INTEGRAL DEL RIESGO EN SALUD DE LA SUBRED
INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E. CONVENIO 4730879/2023

Cordialmente,

A
LEYD! PAOLA RAMIREZ ARGUELLO

C.C. 1033749594 de Bogota
Teléfono: 3204971261 p
No Cuenta 0550488425791776 Ahorros Banco Davivienda /

y

Facha: 31 de enero de 2024







Resultados del registro de novedades de reingreso

EPS Y MEDICINA PREPAGADA SURAMERICANA A,

EPS

Afiliado ‘
| Tipo de cotizante 3 independiente™’
¢ Salario Base $ 1,300,000

Facha de ingreso
| Fecha de radicacién
| Godigo de Transaccion

| 24101/2024

171354690

! E pehodo de inicio de pago es .

i Movedad aplicada con éxifo

Facha de generacién 2410172024
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