DOCUMENTO EQUIVALENTE A FACTURA No 10/2024
LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E
NIT: 900.959.048-4

DEBE A
EGNA PATRICIA MOTAVITA HERNANDEZ
CC.102472662

La suma de $ 2585577 Dos millones quinientos ochenta y cinco mil quinientos setenta
y siete M/C, por concepto de servicios como auxiliar de enfermeria en el area de salud
publica Entorno Educativo - Convenio Interadministrativo 6598244-2024 durante el
periodo del 01 al 31 de OCTUBRE del 2024, de conformidad con lo establecido en el
contrato de prestacion de servicios N ° 6578-2024

/
ol
EGNA PATRICIA MOTAVITA HERNANDEZ
CC.1024472662
CUENTA DE AHORROS BANCO DE BOGOTA
NO. 019636505




‘. aportes Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
CC 1024472662 MOTAVITA HERNANDEZ EGNA PATRICIA | INDEPENDIENTE PRINCIPAL Cll69 Csur#73J43 BOGOTA-BOGOTA D.E. 3112140443 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-09 2024-09 1000000001 9474703928 | 2024/10/15 2024/10/10 | BANCO DE BOGOTA 0 $402,200
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombres Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Dias 1BC Aporte
Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) $1,300,000 $208,000 $1,300,000 $162,500 $1,300,000
Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $1,300,000 $208,000 $1,300,000 $162,500 $0 $0 $1,300,000 $31,700 $0 $0
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. ( 1 Afiliados) $1,300,000 $208,000 $1,300,000 $162,500 $0 $0 $1,300,000 $31,700 $0 $0
1 |cc |1024472662 |MOTAVITA EGNA |Z30301 | 30 $1,300,000 $208,000(  EPS005| 30 $1,300,000 $162,500 0 0 S0 14-25) 30 $1,300,000 $31,700| 0 $0 $0
Total Afiliados( 1) $1,300,000 $208,000 $1,300,000 $162,500 $0 $0 $1,300,000 $31,700 $0 $0
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3portes Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
CC 1024472662 MOTAVITA HERNANDEZ EGNA PATRICIA | INDEPENDIENTE PRINCIPAL ClL69 Csur#73J43 BOGOTA-BOGOTA D.E. 3112140443 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-09 2024-09 1000000001 9474703928 | 2024/10/15 2024/10/10 | BANCO DE BOGOTA 0 $402,200

RESUMEN DE PAGO

CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO  INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $208,000 S0 S0 $208,000
PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $208,000 S0 S0 $208,000

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $31,700 S0 S0 $31,700
COLMENA 14-25 800,226,175 3 1 $31,700 $0 $0 $31,700

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $162,500 $0 $0 $162,500
SANITAS EPS005 800,251,440 6 1 $162,500 $0 S0 $162,500

1 $402,200 S0 S0 $402,200
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ADRLS

Administradora de los Recursos del Sistema

General de Seguridad Social en Salud Minsalud
ADRES es de todos
corticnion | tdomedon | frmer | Segwndo | fomer | Segundo | tmoPeriodd | cosigoc | Tipo Aftacion
CcC 1024472662 MOTAVITA HERNANDEZ EGNA PATRICIA 2024-07 EPS SANITAS BENEFICIARIO
CcC 1024472662 MOTAVITA HERNANDEZ EGNA PATRICIA 2024-08 EPS SANITAS COTIZANTE
CC 1024472662 MOTAVITA HERNANDEZ EGNA PATRICIA 2014-09 EPS FAMISANAR |COTIZANTE
EPS/EOC Periodos Compensados Dias Compensados Tipo Afiliado Observacion*
EPS SANITAS 08/2024 5 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS SANITAS 07/2024 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacién
EPS SANITAS 06/2024 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacién
EPS SANITAS 05/2024 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
EPS SANITAS 04/2024 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS SANITAS 03/2024 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
EPS SANITAS 02/2024 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS SANITAS 01/2024 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS SANITAS 12/2023 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS SANITAS 11/2023 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS SANITAS 10/2023 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS SANITAS 09/2023 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
EPS SANITAS 08/2023 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS SANITAS 07/2023 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
EPS SANITAS 06/2023 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS SANITAS 05/2023 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacién
EPS SANITAS 05/2023 0 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
EPS SANITAS 04/2023 2 COTIZANTE Pago con cotizacion
EPS SANITAS 03/2023 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS SANITAS 02/2023 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
EPS SANITAS 01/2023 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS SANITAS 12/2022 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
EPS SANITAS 11/2022 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS SANITAS 10/2022 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS SANITAS 09/2022 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS SANITAS 08/2022 30 BENEFICIARIO Pago con cotizaciéon
EPS SANITAS 08/2022 0 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
Fecha Reporte: 12/10/2024 Este reporte fue descargado de la pagina web Pagina 1 de 5
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ADRLS

Administradora de los Recursos del Sistema
General de Seguridad Social en Salud
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La salud

Minsalud

es de todos

EPS/EOC Periodos Compensados Dias Compensados Tipo Afiliado Observacion*
EPS SANITAS 07/2022 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS SANITAS 06/2022 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS SANITAS 05/2022 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS SANITAS 04/2022 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
EPS SANITAS 03/2022 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacién
EPS SANITAS 03/2022 0 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
EPS SANITAS 02/2022 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacién
EPS SANITAS 01/2022 8 BENEFICIARIO Pago con cotizacién
EPS SANITAS 01/2022 22 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS SANITAS 12/2021 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS SANITAS 11/2021 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS SANITAS 10/2021 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS SANITAS 09/2021 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
EPS SANITAS 08/2021 18 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
EPS SANITAS 06/2021 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS SANITAS 05/2021 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS SANITAS 04/2021 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacién
EPS SANITAS 04/2021 0 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
EPS SANITAS 03/2021 14 BENEFICIARIO Pago con cotizacién
EPS SANITAS 03/2021 16 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
EPS SANITAS 02/2021 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
EPS SANITAS 01/2021 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS SANITAS 12/2020 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS SANITAS 11/2020 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS SANITAS 10/2020 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS SANITAS 09/2020 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS SANITAS 08/2020 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
EPS SANITAS 07/2020 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS SANITAS 06/2020 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
EPS SANITAS 05/2020 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS SANITAS 04/2020 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS SANITAS 03/2020 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacién
EPS SANITAS 03/2020 0 COTIZANTE Pago con cotizacion

Fecha Reporte:

12/10/2024

Este reporte fue descargado de la pagina web

www.adres.gov.co
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Administradora de los Recursos del Sistema

A D R'E S General de Seguridad Social en Salud
ADRES

La salud

es de todos SITEALT

EPS/EOC Periodos Compensados Dias Compensados Tipo Afiliado Observacion*
EPS SANITAS 02/2020 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacién
EPS SANITAS 01/2020 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacién
EPS SANITAS 12/2019 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacién
EPS SANITAS 11/2019 30 BENEFICIARIO Pago con cotizaciéon
EPS SANITAS 10/2019 25 BENEFICIARIO Pago con cotizacién
EPS SANITAS 09/2019 30 BENEFICIARIO Pago con cotizaciéon
EPS SANITAS 08/2019 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacién
EPS SANITAS 07/2019 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacién
EPS SANITAS 06/2019 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacién
EPS SANITAS 05/2019 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacién
EPS SANITAS 04/2019 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacién
EPS SANITAS 03/2019 30 BENEFICIARIO Pago con cotizaciéon
EPS SANITAS 02/2019 18 BENEFICIARIO Pago con cotizaciéon
EPS SANITAS 11/2018 30 BENEFICIARIO Pago con cotizaciéon
EPS SANITAS 10/2018 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacién
EPS SANITAS 09/2018 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacién
EPS SANITAS 08/2018 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacién
EPS SANITAS 07/2018 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacién
EPS SANITAS 06/2018 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacién
EPS SANITAS 05/2018 27 BENEFICIARIO Pago con cotizaciéon
EPS SANITAS 03/2018 1 BENEFICIARIO Pago con cotizaciéon
EPS SANITAS 02/2018 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacién
EPS SANITAS 01/2018 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacién
EPS SANITAS 12/2017 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacién
EPS SANITAS 11/2017 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacién
EPS SANITAS 10/2017 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacién
EPS SANITAS 09/2017 15 BENEFICIARIO Pago con cotizaciéon
EPS SANITAS 07/2017 6 BENEFICIARIO Pago con cotizacién
EPS SANITAS 06/2017 30 BENEFICIARIO Pago con cotizaciéon
EPS SANITAS 05/2017 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacién
EPS SANITAS 04/2017 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacién
EPS SANITAS 03/2017 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacién
EPS SANITAS 02/2017 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacién

Fecha Reporte:

12/10/2024

Este reporte fue descargado de la pagina web

www.adres.gov.co
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Administradora de los Recursos del Sistema
General de Seguridad Social en Salud
ADRES

La salud

Minsalud

ADRLS

es de todos

EPS/EOC Periodos Compensados Dias Compensados Tipo Afiliado Observacion*
EPS SANITAS 01/2017 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacién
EPS SANITAS 12/2016 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacién
EPS SANITAS 11/2016 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacién
EPS SANITAS 10/2016 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacién
EPS SANITAS 09/2016 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacién
EPS SANITAS 08/2016 30 BENEFICIARIO Pago con cotizaciéon
EPS SANITAS 07/2016 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacién
EPS SANITAS 06/2016 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacién
EPS SANITAS 05/2016 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacién
EPS SANITAS 04/2016 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacién
EPS SANITAS 03/2016 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacién
EPS SANITAS 02/2016 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacién
EPS SANITAS 01/2016 30 BENEFICIARIO Pago con cotizaciéon
EPS SANITAS 12/2015 30 BENEFICIARIO Pago con cotizaciéon
EPS SANITAS 11/2015 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacién
EPS SANITAS 10/2015 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacién
EPS SANITAS 09/2015 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacién
EPS SANITAS 08/2015 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacién
EPS SANITAS 07/2015 28 BENEFICIARIO Pago con cotizacién
EPS SANITAS 06/2015 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacién
EPS SANITAS 05/2015 30 BENEFICIARIO Pago con cotizaciéon
EPS SANITAS 04/2015 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacién
EPS SANITAS 03/2015 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacién
EPS SANITAS 02/2015 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacién
EPS SANITAS 01/2015 23 BENEFICIARIO Pago con cotizacién

EPS FAMISANAR 09/2014 1 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS FAMISANAR 08/2014 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
EPS FAMISANAR 07/2014 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS FAMISANAR 06/2014 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
EPS FAMISANAR 05/2014 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS FAMISANAR 04/2014 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS FAMISANAR 03/2014 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS FAMISANAR 02/2014 30 COTIZANTE Pago con cotizacién

Fecha Reporte:

12/10/2024

Este reporte fue descargado de la pagina web

www.adres.gov.co
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Administradora de los Recursos del Sistema X .
- General de Seguridad Social en Salud Minsalud
es de todos

ADRES
EPS/EOC Periodos Compensados Dias Compensados Tipo Afiliado Observacion*
EPS FAMISANAR 01/2014 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS FAMISANAR 12/2013 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS FAMISANAR 11/2013 9 COTIZANTE Pago con cotizacién

Informacién Importante:

*n

El campo “Observacion *” denota la siguiente situacion:

Pago con cotizacion: Aquellos registros reportados en la pagina web de la ADRES en la consulta de Consulta de Afiliados Compensados, identificados como Pago
Normal, corresponden a los afiliados que compensaron en estado activo en la BDUA, en el marco del Decreto 780 de 2016.

Estado Emergencia: Aquellos registros reportados en la pagina web de la ADRES en la consulta de Consulta de Afiliados Compensados, identificados como Estado
Emergencia, corresponden a los afiliados que compensaron en estado activo por emergencia, en el marco del articulo 15 del Decreto 538 de 2020. Por lo anterior no
tienen cotizaciones en salud.

Fecha Reporte: 12/10/2024 Este reporte fue descargado de la pagina web Pagina 5 de 5
www.adres.gov.co
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e i’ Salud
@ ADRES j) Salu

ADMINISTRADORA DE LOS RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL
DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD - ADRES

Informacién de afiliacion en la Base de Datos Unica de Afiliados — BDUA en el Sistema General de
Seguridad Social en Salud

Resultados de la consulta

Informacion Basica del Afiliado :

COLUMMNAS DATOS
TIPO DE oo

IDENTIFICACION
NUMERO DE

IDENTIEICACION 1024472662
NOMBRES EGNA PATRICIA

MOTAVITA
APELLIDOS RN AMDE
FECHA DE NACIMIENTO v e o

DEPARTAMENTO BOGOTAD.LC.

MUNICIPIO BOGOTAD.C.
Datos de afiliacion :
ESTADOD ENTIDAD REGIMEMN FECH& DE FECHA DE TIPD DE AFILIADD
AFILIACION |FINALIZACION DE
EFECTIVA AFILIACION
ENTIDAD
ACTIVO Fg‘égﬂﬂgﬂ CONTRIBUTIVO | 08/01/2015 | 31/12/2098 | COTIZANTE
SANITAS SAS.
Fecha de |10/12/2024 E’“g:m“ 162 168.70.220
Impresion: | 08:38:00 origen:

La informacion registrada en esla pagina es reflejo de lo reportado por las entidades del Regimen
Subsidiado y el Régimen Confributivo, en cumplimiento de la Resolucién 1133 de 2021 del
Ministerio de Salud y Proteccion Social y las Resoluciones 2153 de 2021 y 762 de 2023 de la
ADRES, normativa por la cual se adopta el anexo técnico, los lineamientos y especificaciones
técnicas y operalivas para el reporte y actualizacion de las bases de datos de afiliacion que opera la
Administradora de los Recursos del Sistema General de Seguridad Social en Salud - ADRES”.

Respecto a las fechas de afiliacion contenidas en esta consulta, se aclara que la Fecha de
Afiliacion Efectiva hace referencia a la fecha en la cual inicia la afiliacion para el usuario, la cual
fue reportada por la EPS o EOC, sin importar que haya estado en el Régimen Contributive o en el

hitps:faplicaciones adres gov.cobdua_intermetPagesRespuestaConsulta aspx Tokenldey| 1 he DdTa35 TAZIGKIS Ng== 12
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Secretaria de Salud A
N - Integrada de Servicios de Salud Version 3
‘.

Swur Occidente E.S.E.

CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO U ORDEN DE Fechade

PRESTACION DE SERVICIOS (OPS) PARA PROCESO DE PAGO POR  |gprobacion 2/15/2018
TESORERIA
Cédigo: 04-02-FO-0002
INFORMACION DEL CONTRATISTA
NOMBRE DEL CONTRATISTA: Egna Patricia motavita
TIPO DE DOCUMENTO: cc | x | ceE | No. 1024472662
CORREO ELECTRONICO: egpamohe@gmail.com CELULAR: 6017329755
UNIDAD DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD: SUBRED
. , U C SCONVENIO SDE SALUD PUBLICA ,
UBICACION DEL SERVICIO: oI FONTIBON SEDE: SUBRED
Centro de
%
CENTRO DE costo
COSTOS: -
FOOOVO7-| 0o
10
ENTIDAD _
EINANGIERA: BANCO DE BOGOTA TIPO DE CUENTA: AHORRO
NUMERO DE CUENTA BANCARIA 19636505 PENSIONADO NO
INFORMACION PARA EL PAGO DEL CONTRATO U ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS
NUMERO DE CONTRATO | 6248 VIGENCIA 2024
. 2024-08-30 ) 2024-08-31
NUMERO DE CDP 1918 FECHA 1182908 NUMERO DE CRP 57263 | FECHA 55116:25 000
OBJETO DEL CONTRATO: |AUXILIAR DE ENFERMERIA
FECHA INICIAL FECHA FINAL
PERIODO CERTIFICADO: DESDE HASTA
2024-08-27 2024-08-31
VALOR HONORARIOS MENSUALES: $344,744

TIPO DE SERVICIOS | Asistencial RESERVA DE GLOSA 0% N/A

OBSERVACIONES: (Descuentos, incapacidades, licencias de maternidad y pagos por porcentaje. O cualquier otra novedad que repercuta en el pago de honorarios, aivios
tributarios) es de anotar que paralos alivios tributarios se debe allegar 1os soportes.

CONTROL DE EJECUCION DEL CONTRATO

CONCEPTO VALORES

VALOR TOTAL DEL CONTRATO MAS ADICIONES: $5,860,641
VALOR EJECUTADO $5,515,897
VALOR A PAGAR AL CONTRATISTA $344,744
VALORA LIBERAR $0
SALDO POR EJECUTAR $344,744

PORCENTAJE DE EJECUCION

94%

El interventor o supervisor del contrato CERTIFICA QUE:

Se verifica el cumplimiento del minimo valor de los aportes a sistema de seguridad social en salud y pensiones pagado en el mes. Los honorarios inferiores a $2.194,507 el
valor para|BC debe ser sobre un salario minimo legal vigente.

, } APORTE PENSION NIVEL | APORTE
NUmero de Planilla | IBC DE COTIZACION| APORTE A SALUD 12.5% IBC 16% IBC ARL ARL TOTAL APORTES
4869901 $908,526 $113,566 $145,364 3 $22,132 $281,062

Dado en Bogota alostreintay un(31) dias del mes de Agosto de 2024. Lo anterior paraque surta el pago pertinente.

Bibiana Y ulieth Avila Bohorquez
20888182
Supervisor

Constancia virtual de |la cuenta de cobro aprobada por |a Subred |Integrada de Servicios de Sal ud
Sur Cccidente E. S E

Todos | os derechos reservados de | a Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Cccidente E. S E..
Copyright © 2021




Secratars o Salud
. - Subred Integrada de Serviclos de Salud

B surOccidente ESE.

1. Efectuar, bajo ladirectriz delalED asignada, el seguimiento de casos presentados en
lalED, correspondientes a brote epidemiol 6gico en articulacion con el equipo ERI de

la Subred.

2. Aplicar de manerainmediata el protocolo de la|ED parael manejoinicial de
cualquier brote seglin recomendacion del grupo ERI de la Subred.

3. Adelantar acciones pedagdgicas con la comunidad educativa (estudiantes, docentesy
personal administrativo) parala prevencion de enfermedades infectocontagiosas en las
sedes de la|ED asignada, durante las fechas y horas acordadas previamente con €l (1a)

rector (a) del colegio o su delegado.

4. Actuar como apoyo ante situaciones criticas que requieran laintervencion del equipo

delaOCE.

5. Adelantar acciones pedagdgicas parala promocion en estilos de vida saludable de
acuerdo con el lineamiento especifico de la DBE (alimentacion saludable, actividad
fisica, accidentalidad escolar y movilidad segura) e implementar las estrategias,
acciones y proyectos de la Estrategia de Promocion del Bienestar, en las sedesdela
IED asignada, durante las fechas y horas acordadas con €l (1) rector (a) del colegio o

su delegado.

6. Apoyar las campafias que lleve a cabo laSDS en lalED asignada.

7. Participar en los procesos de capacitacion que programe la SED, la Subred y la SDS
parafacilitar el desarrollo de sus actividades en lalED asignaday sus respectivas sedes.

8. Apoyar alos comités de riesgo escolares, movilidad escolar, alimentacion, tiendas
escolaresy convivencia escolar, cuando sean convocados.

9. Actuar como apoyo a primer respondiente en casos de accidentes escolares,
conforme alo establecido en €l articulo 131 del Cédigo Penal Colombiano y acorde con
lo establecido en laruta de manejo de accidentes escolares de la SED en coordinacion y
colaboracion con el primer respondiente del colegio.

10. Realizar €l reporte diario de cinco (5) actividades realizadas en la |ED.

11. Hacer uso semanal y reporte en los aplicativos de la herramienta pedag6gica

dispuesta por la SED.

12 Presentar informes mensuales de las actividades desarrolladas en el marco del objeto
contractual, junto con evidencias de su desarrollo, segin las matrices o esquemas

solicitados paratal fin.

13. Cumplir con asistencia presencial mensua parala entrega de informesy demas
gestiones administrativas en lafechay horaindicada por la subred.

OBLIGACION

CERTIFICACION DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS

ACTIVIDADES

Se realiza socializacion de protocolo de
lavado de manosy clases de brotes.

Se notificalos casos sospechosos
presentados en lainstitucion educativa, se
reporta al sistemade alertas dela SDE, se
llevaregistro institucionalizado por cada
IED.

Se realizan actividades de promocion y
prevencion de brotes epidemiol 6gicos

Se apoya ante situaciones criticas que
requieran intervencion

Serealizan charlas, material didéactico,
juegos y debates con la comunidad
educativa.

Se realiza acompafiamiento y acciones
paratomadetallay peso de los estudiantes
y recoger carne parajornadas de
vacunacion

7. Participar en los procesos de
capacitacion que programe la SED, la
Subred y 1a SDS parafacilitar el desarrollo
de sus actividades en la|ED asignaday sus
respectivas sedes. Se participade las
capacitaciones organizadas y lideradas por
la coordinacion del convenio que
corresponden a2 PREVENCION Y
PROMOCION (MITIGACION) DE
BROTES EPIDEMIOLOGICOS,
ALIMENTACION SALUDABLE,
ACTIVIDAD FiSICA, PREVENCION
DE ACCIDENTES ESCOLARES.
Registro de asistencia

Para este mes no se realiz6 comité

Se realizan acciones de primer
respondiente en la|ED

Se presenta bitacoray reporte en
seguimiento de laimplementacion.

Seingresaaaulavirtua y aplicativos

Se realizan informes diarios para su
presentacion mensual ante gestores, SED,
SDS.

Se asiste cada mes presencialmente parala
entrega de informesy demés en los
horarios asignados. Se asiste cadames
presencialmente parala entrega de
informes y demés en los horarios
asignados.

ALCALDEA MAYOR

DE BOGOTA D.C.

PRODUCTOS
Registros fotogréficos

2. Aplicar de manerainmediata el
protocolo de lalED parael manejoinicial
de cualquier brote segiin recomendacion
del grupo ERI dela Subred. Se notificalos
casos sospechosos presentados en la
institucion educativa, se reporta al sistema
de alertas dela SDE, sellevaregistro
institucionalizado por cada IED. (si no han
tenido casos por reportar escriben PARA
ESTE MES NO SE PRESENTO CASOS
EN LA |ED)

Registro fotogréfico

carteleras y piezas comunicativas

N/A

Actay/o registro fotogréfico

Registro de asistencia

actasy registro de asistencia
Acta de accidentes escolares

Bitacoray herramientas pedag6gicas
Registro en aplicativos

Herramientas pedagdgicas y registro
fotografico

Actasy registros de asistencia.
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