SUBRED INTEGRADA DE SERVICHOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E

Secretana de Salud
. - Subred Integrada de Serviclos de Salud APOYO - GESTION DE CONTRATACION
[ s .0 ; FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO
. Centro Oriente E.S.E.

CODIGO: APJA-FT-014
vzm%]m [
FECUHA: 2024-02-22

__ 1. DATOS GENERALES DEL CONTRATO
Process que perterice: GESTION INTEGRAL DEL RIESGO EN SALUD

No.CONTRATO-OPS: | PS 3987 2023| COP.Ne: | 626 | .o .04l queperiensce: PLAN DE INTERVENCIONES COLECTIVAS PSPIC - S 1oN D PROGRAMAS ¥
Unidad 8 que perienece: BELLO HORIZONTE

Nombre del Contratista: [ LUZ MARY DE LA HOZ JULIO | ce. [42656.134 | de: [ARBOLETES ANTIOQUIA ]

Fecha Inicio: 2023-03-27 Fecha Terminacion inicial: 2023-04-26 Valor Mensual: $ 2.460.448 Vaior a cobrar:| § 1.390.688 |

<2 VALOR PAGD
m VALOR ADIGION |  COP i m er O ne °F | VALORAPAGAR | SEGURIDAD |NUMERODE PLANILLA| "=GHA BE PAGO

1 $ 2055748 | 1161 2023-04-21 2023-05-26 1_|MARZO 2023 3 334.300) § _ 356.900 0447348312 2023-03-01
2 5 1.163.064 | 1520 | 20230527 2023-06-10 2_|ABRIL 2023 [ -460.448 356.000 | 9448572912 2023-04-03
3 1.644.756 | 17156 | 2023-06-11 2023-08-10 3 |MAYO 2023 [ 2.460.448 358.000 | 0449937551 20230509
4 5 5.161.502 | 2106 | 2023-08-11 2023-09-02 4_|JUNIO 2023 [ 2.460.448 358.900 | 9451365249 2023-06-09
5 5 2.473.820 | 2800 | 2023-09-03 2023-10-02 5 |JULIO 2023 3 2.460.448 356000 | 0452668305 2023-07-12
3 § 2460445 | HiT | 20051009 2023-11-00 8 |AGOSTO 2023 5 2.480.448 | ¢ 358,000 | 0453015358 2023-08-10
7 § 1688708 | 3850 | 2023-11-03 2023-12-02 7 |SEPTIEMBRE 2023 | § 2.460 448 | § 358.000 | 9455275815 2023-09-11
8 § 1486200 | 4120 | 2023-12-08 2024-02-15 8 |OCTUBRE 2023 $ 2.450.448 | § 368000 | 0456657380 2023-10-10
9 5 2.628.035 | 211 § |NOVIEMBRE 2023 | § 2460448 | § 358000 | 9457965511 2023-11-10
0 5 2.050.288 | 399 10 |DICIEMBRE 2023 | § 1516269 | §  358.000 | 9450354579 2023-12-13
] 5 2.A6D.448 | 4B0 20240216 /| 20240315 _ 11 |DICIEMBRE 2023 | § 944.179 358.900 | 9459354579 2023-12-13
12 5 3.600672 | 802 20240316 /| 2024-04-30 12 |ENERO 2024 [ 2460448 |$  356.000 | 0460010495 2024011
13 13 |FEBRERO 2024 s 2460448 | $ 402200 | 0461970460 2024-02-12
4 14 |MARZO 2024 3 1300688 | $§ 402,200 | 0463303841 2024-03-18
15 15

6 6

17 17

18 L

9 19

20 20

VALOR INICIAL DEL VALOR TOTAL DEL :
Resumen de CONTRATO CONTRATO PAGOS REALIZADOS SALDO DEL CONTRATO /
$§ 2209448 $ 32.373.498 § 28.789.916 $ 3.583.580 [

L

COLECTIVAS DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.SE

PRESTAR SERVICIOS COMO TECNICO AUXILIAR DE ENFERMERIA PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN EL PLAN DE SALUD F%ELICA DE INTERVENCIONES

e o [20240501] _— onm: 20243517

estaban plasmadas dentro del cronograma mensual.

OBLIGACIONES ESPECIFICAS
{Las estipuladas en la minuta) PRODUCTO O EVIDENCIA
Prestar sus servicios con calidad y oportunidad, para el desamollo de las |Realizar las actividades descritas en el lineamiento vigente del Plan de
1 |actividades del Plan de Intervenciones Colectivas en el Distrito Capital Intervenciones Colectivas en el Distrito Capital segin el convenio con la Subred |Producto en fisico
segun convenio PSPIC vigente y suscrito entre el FDS y la Subred. Centro Oriente.
Realizar actividades programadas en el cronograma mensual y realizar las
2 | Presentar mensualmente el cronograma de actividades a desarroliar observaciones pertinentes frente a las actividades que se realizaron y queno  |Producto en fisico y en magnético

Whpmmd&&s«ﬁdwmdﬁmdelmﬂd&dwu.

7 mmamm famlla'yoolomo desde su
y ol y atencion en salud .Educar a los usuarios sobre la imporiancia del autocuidado

2 nfior yio sopories que se solicite conforme atos | Cumplir con el p lo y los p de 16 gura con el fin de
3 | anexos y lineamientos técnicos del convenio PSPIC vigente y suscrito | mantener y mejorar la calidad del servicio de vacunacion. Producn en fisico. y en magnético
entre el FDS y la Subred.
" |Apoyar Ias aciividades inherentes al objeto del contrato para el
i continuo de calided y aquelias definidas dentro de los Cumplir con e protocolo y los procesos de vacunacion segura con el fin de )
4 | pianes de mejoramiento de los diferentes estandares de habilitacion y y mejorar fa cafidad dei servicio de vacunacion. Producto en fisico y en magnético
acreditacion de servicios de salud.
Realizar apropiacion conceptual desde su perfil con los anexos y i aci . ico Adm
§ |lineamientos técnicos del convenio PSPIC vigente y suscrito entre el FDS :;:TL i ywﬁmmuprwm wPro\tmanﬂsbnyanmm
y la Subred. i .
[Realizar acciones exiramurales a la poblacion asignada a nivel individual, Realizar entevista indagando antecedentes patologioos, ! ; astah
g |famiiar y colectivo, desde su perfil lécnico, y conforme @ los anexosy |, .y, 4 de | persona a vacunar, dar educacién al usuario sobre cuidados pos | producto en fisico
fineamientos técnicos que hagan parte de la relacion contractual entre la vaconaies J
subred con el Fondo Financiero-SDS. .
Realizar acclones de promocion y prevencion de la salud y de
identficar factores de rlesgo con el proposito de activar las rutas integrales de ||\ 10 o1 neicq \ en magnético

MmmwmmuﬁwmmﬁeMespm
8 del Plan de Intervenciones Colectivas conforme a su saber disciplinar y  |brindar asistencia tecnica segin la poblacion objeto del PAI dentro de las
técnico, en funcién de los requerimientos de l0s entomos y procesos estrategias programadas a realizar

producto en fisico - magnético

transversales




Actlivar y notificar los eventos de interés en salud piblica detectados en
cada una de sus intervenciones.

realizar el reporte oportuno segan ficha de notificacion establecida para cada
evento

10

Organizar el archivo de la documentacion generada de acuerdo a la
normatividad y tabla de retencion documental

SIS 150, Hojas de temperatura,

"

Aplicacion de la dosis de vacuna de acuerdo a los anexos
y lineamientos técnicos que hagan parte de la relacion contractual entre la
subred con el Fondo Financiero-SDS para el proceso de PAI

Realizar la administracion de los inmunobiologicos de acuerdo a la poblacion
objeto del pai teniendo encuenta su inicio continuidad y terminacion de
( edad- esq

esquemas; msslumdubelsner a administrar-

12

Diligenciar con calidad los formatos de |a estrategia extramural PAI.

producto en fisico

"mamiaﬂos enel PN SIS 150Ho]as tle ternpemmm cronogramas,
disentimientos, consentimientos informados, estrategia de informacion,

13

alizar las demas obligaciones que se refacionen con el objeto del
contrato y que sean requeridas por fa supervision Contenidas en el
formato de necesidad de personal que hace parte integral del presente

Observaciones;

producto en fisico - magnético

educacion y comunicaciin,
Desarrolia: acividadss sesin recssidad 0o e Sibred, o Coalgiers da 168

|espacios o procesos transversales de acuerdo a los lineamientos del contrato
PSPIC.

Iprmomm-magnam

- 3D o J"KA‘

Nota: Es deber contractual anexar la certificacion del pago a Salud, pensién y ARL. En caso de Tener contrato nuevo
adjuntar e soporte de afacion al Sistema General de
Tensendt en cuenia que con i Impiementacitn

vencida de acuerdo con las fechas establecidas en o Decreto 1990 de 2016,

Seguridad Social en Salud como cotizante y afiiacion a pension.,
el Decreto T2ZTS ok 20T of pago ok aporfes se Nace db manera

JuzMary 0c¢ lq hoz

Firma del Contratista

c.c. 42656134

ARBOLETES ANTIOQUIA

VISTO BUENC SUPERVISOR DE CONTRATO

NOMBRE: LUZ ADRIANA CASTANEDA MONTEALEGRE
CARGO: REFERENTE GPAISP
FIRMA: _/l W




Cuenta de cobro 004 - 2024;

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD

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

DEBE A:

LUZ MARY DE LA HOZ JULIO ~ :
C.C. 42.656.134 de Arboletes Antioquia

LA SUMA DE:

UN MILLON TRESCIENTOS NOVENTA MIL SEISCIENTOS OCHENTA Y OCHO
PESOS”
($1.390.688)

Por concepto de:

. Honorarlos por prestacion de servicios en c?mpllmiento del contrato No.
PS 3987/2023 correspondientes del 1al 17/de MARZO de 2024.

OBJETO: PRESTAR SERVICIOS COMO TECNICO AUXILIAR DE ENFERMERIA PARA
DESARROLLAR ACTIVIDADES EN EL PLAN DE SALUD PUBLICA DE INTERVENCIONES
COLECTIVAS DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVIC!OS DE SALUD CENTRO
ORIENTE E.S.E

Cordialmente,

Luz Mary Pa \O\\Q\o’%
LUZ MARY DE LA HOZ JULIO
C.C. 42.656.134 de arboletes Antioquia
Teléfono: 3232290828
Direccion: Calle 10 11 18 sur
Correo electrénico: luzdelahozjulio@gmail.com
Cuenta de ahorros No. 488440674312 Banco Davivienda

Fecha: 31/03/2024




a g_rﬁ;‘tg Resumen General de Pago

DATOS GENERALES DEL APORTANTE - 1 I
Identificacién | dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Dap: Teléf Exon-r:cd::zm e
[cc A26%134 DELAHOZ JULIO LUZ MARY INDEPENDIENTE PRINCIPAL calle 18 A Sur No 03 02 Este | BOGOTA-BOGOTA D.E. 5555535 | No
{DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION 7 i
| Periodo Clave Tipo Fecha Pago
| Pension | Salud Pago Planiita Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
02402 200402 |520036533 9453303841 1 2024/03/08 2024/03/18 | BANCO DAVIVIENDA 10 405,700
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS | PARAFISCALES
Mo. |identificacion |  Nombres | Codigo |Dias 1BC Aporte Codigo |Dias 1BC Aporte Codigo [Dias 1BC Aporte Codigo |Dias 18C Aporte  |Dias 1BC Aporte
Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $1,300,000 $208,000 $1,300,000 $162,300 s0 $0 $1,300,000 $31,700 50 0
CGudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. ( 1 Afiliados) $1,300,000 5208,000 $1,300,000 5162,500 $0 50 $1,300,000 $31,700 s0 50
1 Px !mum |us L4 HOZ LUZ Im:m ] 0 51,300,000 s2o8,000| Epsooe] 30 $1,300,000 £162,500 [] 0 50 11| 30 $1,300,000 sa0| o 0 0
Total Afiliados( 1) $1,300,000 $208,000 £1,300,000 $162,500 $0 50 $1,300,000 531,700 50 $0

Pagina 1 de 2 2024/03/17 08:13 PM



“ aportes Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Dep. Teléf do SENA e

IcarF

CC 42656134 DELAHOZ JULIC LUZ MARY INDEPENDIENTE PRINCIPAL calle 18 A Sur Mo 03 02 Este | BOGOTA-BOGOTA D.E. 5555555 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

Perlodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planiila Limite Pago Banco Dias Mora Valor
1024-02 2024-00 520036533 9463303841 1 2024703108 2024/03/18 | BANCO DAVIVIENDA 10 5405, 700

CODIGO ov AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $208,000 51,800 S0 5209,800
PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 5208,000 §1,800 50 5209,800
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $31,700 $300 50 $32,000
SEGUROS BOLIVAR 14-7 860,002,503 2 1 $31,700 $300 S0 532,000
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $162,500 $1,400 S0 $163,900
COMPENSAR EPS008 860,066,942 7 1 5162,500 $1,400 50 5163,900

Pégina 2 de 2 2024/03/17 08:13 PM



8:13 @ --- B 2S5 .. @55

T DODNAN\V/INVIENID

1), JAVIER CORAL LUCERO

Destino de pago
APORTES EN LINEA

Motivo /
Pago de la Planilla de aportes con clave: 9463303841

Numero de Aprobacion
00036533

Fecha
17/03/2024

Direccion IP
186.102.103.243

Valor transaccion
$405.700,00 /

Costo de la transaccion
S 0,00 VA incluido

Referencia 1
186.102.103.243

Referencia 2
& B

Referencia 3
42656134

Esta transaccion estara sujeta a verificacion

Banco Davivienda S.A. Todos los derechos reservados 2024.

VIGILADO




# Colombia

Escritorio = Mend = Administracidn de contratos — Vi@r contrato

Infarmacion general
Condiciones
Bienes y servicios
Documentos del Proveedor
Documentos del contrato
Informacién presupuestal

7 Ejecucién del Contrato
Modificaciones del Contrato

Incumplimientos

UTC -5 11:24:12

.

LUZ MARY DE LA HO!..
I Ment Ira I Buscar...
Cancelar < Evaluacion de la
VER CONTRATO
Ejecucion del Contrato
Porcentaje  Recepcidn de articulos
Plan de Pagos
LSe i isl de codigos de
autorizacién? G
Id de pago Nimero de factura Fecha de emisién Fecha de recepcion Valor total de la factura Estado
No i ltados que iplan con los criterios de busqueds especificados
Documentos de ejecucion del contrato
Descripcién Nombre del archivo Cargado por
NC CAMBIO SUPERVISOR 1Y 2 4-5-2023.zip NC CAMBIO SUPERVISOR 1Y 2 4-5-2023 zip Comprador Des
PS 3987 2023 COMUNICACION SUPERVISOR 1Y 2 4- PS 3987 2023 COMUNICACION SUPERVISOR 1Y 2 4- Comprador Des
5-2023.pdf / 5-2023.pdf
0O PS 3987 2023 CUENTA DE COBRO MARZO 2023.de'_ PS 3987 2023 CUENTA DE COBRO MARZO 2023.pdf Proveedor Des
{7  PS 3987 2023 CUENTA DE COBRO ABRIL 2023.pdf . PS 3887 2023 CUENTA DE COBRO ABRIL 2023 pdf Proveedar Des
0 PS 3987 2023 CUENTA DE COBRO MAYOQ 2023 .pdf 4 PS 3987 2023 CUENTA DE COBRO MAYO 2023 pdf Proveedor Des
RP PS 3887 2023,pdf RP PS 3987 2023.pdl Comprador Des
PS 3987 2023 CUENTA DE COBRO JUNIO 2023.pdf PS 3887 2023 CUENTA DE COBRO JUNIO 2023 pdf Provesdor Des
(Archivado)
PS 3987 2023 CUENTA DE COBRO JUNIO 2023 (4).pdf PS 3887 2023 CUENTA DE COBRO JUNIO 2023 (4).pdf Proveedor Des
(Archivada)
PS 3867 2023 CUENTA DE COBRO JUNIO 2023 (3).pdf PS 3987 2023 CUENTA DE COBRO JUNIO 2023 (3).pdf Praveedar Det
{Archivado)
0 PS 3987 2023 CUENTA DE COBRO JULIO 2023.pdf PS 3987 2023 CUENTA DE COBRO JULIO 2023.pdf Proveedar Des
0 PS 3987 2023 CUENTA DE COBRO AGOSTO 2023.pdf PS 3987 2023 CUENTA DE COBRO AGOSTO 2023.pdf Proveedar De:
0 P'S 3987 2023 CUENTA DE COBRO SEPTIEMBRE / PS 3987 2023 CUENTA DE COBRO SEPTIEMBRE Proveedor Des
2023.pdf 2023.pdf
0 PS 3987 2022 CUENTA DE COBRO OCTUBRE 20239‘3( P'S 3987 2023 CUENTA DE COBRO OCTUBRE 2023.pdf Proveedar Des
O PS 3987 2023 CUENTA DE COBRO NOVIEMBRE | PS 3987 2023 CUENTA DE COBRO NOVIEMBRE Proveedor Des
2023.pdf 2023.pdf
O PS__SQB?_2023__CUENTA_DE_COBRO_JUN!O_ZBZS.;}G! PS_3887_2023_CUENTA_DE_COBRO_JUNIO_2023.pdf Proveedor Des
0 PS 3987 2023 CUENTA DE COBRO DICIEMBRE 2023 1/ PS 3887 2023 CUENTA DE COBRO DICIEMBRE 2023 1 Proveedor Des
AL 20.pdf I AL 20.pdf
0O PS 3987 2023 CUENTA DE COBRO DICIEMBRE 2023/ PS 3887 2023 CUENTA DE COBRO DICIEMBRE 2023 Proveedor Des
21 AL 31.pdf 21 AL 31.pdf
0 PS 3987 2023 CUENTA DE COBRO ENERO 2024.pdf f PS 3987 2023 CUENTA DE COBRO ENERO 2024.pdf Proveedor De:
) PS 3987 2023 CUENTA DE COBRO FEBRERO 2024.pdf PS 3987 2023 CUENTA DE COBRO FEBRERO 2024.pdf Proveedor Des
Boma
Cancelar < Evaluacion de la



