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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E CODIGO: AP-IA-FT-077 '

APOYO — GESTION DE CONTRATACION RSION: 2 .
FORMATO INFORME DE EJECUCION DE ACTIVIDADES DEL CONTRATO DE FECHA: 2024-09-16 '

PRESTACION DE SERVICIOS Y DE APOYO A LA GESTION

2

ACTIVIDADES EN EL PLAN DE SALUD PUBLICA DE INTERVENCIONES COLECTIVAS DE LA SUBRED H}YTEGRADA DE

]

PRESTAR SERVICIOS COMO PROFESIONAL UNIVERSITARIO FISIOTERAPEUTA ESPECIALIZADO PARAVDESARROLLAR

02/01/2025
$ 35,059,728
$36,192,157 $6,031,934
7 5 ’

SEIS MESES

6PM CENTRO DE SALUD PRIMERA DE MAYO

LIDA ESPERANZA MONTENEGRO PARRA !
PROFESIONAL ESPECIALIZADO AREA DE LA SALUD CODIGO 242 GRADO 30

18 1,132,429

|+ |

[

2. ACTIVIDADES DESARROLLADAS: 1. Envio de convocatoria del espacio de direccionamiento, a través de correo electrdnico el 12/06/2025
~| 2. Desarrollo del espacio Sectorial-Local 17/06/2025 4
3. Unidad de apoyo Técncio - UAT - CLIP 11/06/2025 |
4. Diligenciamicnto de DRIVE y envio de correas para la jornadas del mes, ;
5. Participacion.én el CPL 11/06/2025 1
3.PRODUCTO (EVIDENCIA); Actas y listado de asistencia. |

1. OBLIGACION: Prestar sus servicios con calided y op idad, para el dt Ilo de las actividad d:lPl:mdelntervencmnesColcclwasmeleslrﬂoCnpxtaIsegtmconvemoPSP]CvxgmlcysuscmoenueelFDSylaSuhmd

Anexo 1 diligenciado y consoloidado.
1. OBLIGACION: Presentar ! el de actividades a desarrollar
2 2. ACHV]DADES DESARROLLADAS: 1. Eleboraciény lizacién del P 1 del mes correspondi
2. Revisio lizacifn del deTos Suby (instancias y espacios de Politicas)
3. PRODUC[‘O(EVIDENCIA)P 1 proyectado y actualizado.
" 1. OBLIGACION: Apoyar I prestacién e servicios en el Pian de Intervenciones Colectivas, p dolai im ylo sop que se solicite conforme a los anexos y lineanti genicos def convenio PSPIC vigente'y
3 [sscitocotceel DS yla Subred. L
2. ACTIVIDADES DESARROLLADAS: Realizacidn de seguimiento mensual 26, 27 de junio !
3. PRODUCTO (EVIDENCIA): Soportes en drive,

1
1. OBUGACIS')H: Apoyar las actividades ink al objeto del para el mej i inuo de calidad y aquellas definidas dentro de Ios planes de mcjoramicato de los diferentes estindares de habilitacion y
4 [|percditacion deservicios desalud 7 ki
2. ACTIVIDADES DESARROLLADAS: Apmpmnéndelaneml:idehm)udcuw it Preparacifn del tema de ividad en salud para realizar el lecimiento al equipo de politicas local

3. PRODUCTO (EVIDENCIA): Acta y listado de asistencia

o

e g e — . .



1. OBLIGACION: Cumplir con Iz meta, actividades y/o prod d ignados can Ia calidad de datos {integridad, oportunidad, consistencias, exactitud) desde su perfil profesional y conforroe a los anexos y
lincarnientos técnices que hagan parte de la relacitn contractual cnu'c el ¥DSy k\ Subred

2. ACTIVIDADES DESARROLLADAS: Entrega de informes mensusies en Anexo 1 con los prod delasdos i

Agenda Estratégica 2025

Matriz de Gestion Intersectorial

Matriz de Seguimiento a las Politicas

3. PRODUCTO (EVIDENCIA): Anexo 1 cargado en Drive distrital SDS

1. OBLIGACION; Realizar apropiacién mnwplunl dtsdc Su.  perfil con Jos ancxos y li jentos técaicos del jo PSPIC vigente y suscrito entre ¢l FDS y la Subred.
6 |2. ACTIVIDADES DESARROLLADAS: Parti en la asitencia téenica da por SDS 06/06/2025
3. PRODUCTO (EVIDENCIA): Actay listado de asistencia

1. OBLIGACION: Desarrollar procesos de asistencia téenica desde los diferentes procesos del Plan de Intervenciones Colecti f¢ a su saber disciplinar y profesional, en fincién de los requerimicntos de los entoros y
procesos transversales.

2. ACTIVIDADES DESARROLLADAS: Acta y listado de asistencia

3. PRODUCTO (EVIDENCIA): Acta y listado de asistencia

1. OBLIGACION: Diligenciar ¢l 100% de I informacién e los tableros de control, indicadores y matrices.que.se generen y se soliciten en ¢l proceso asigoado,
2, ACTIVIDADES DESARROLLADAS: 1. Realizar ¢l Diligenciamiento de SEGPLAN 18/06/2025 /

2. Realizar e} Diligenciamiento de indicadores

3. PRODUCTO (EVIDENCIA): Matrices diligenciadas

1. OBLIGACION: Responder por la pl i6n, impl idny imi alplnndcmbajodelequqxodelaﬂneademlervenmén, hsi: yio gia del proceso ] o entorno asignads
o 2. ACI’IV]DADBSDESARROLIADAS 1. Reuni6n de Alistamicnto Admi ivo Lideres y refe

2. Cumplimiento a las oblj fes y Plan de gestion administrativa del proceso
3. PRODUCTO (EVIDENCIA) Actoy listado de asistencia y plan accifn proceso Gestidn y Anlisis de politicas

1. OBLIGACION: Dar imiento a las actividades de los p TRANSVERSALES del PSPIC, de acuerdo a su competencia: CANALIZACIONES, PAL Educacién para Iz Salud Publica, GES1, ACCVSYE, Notificacion de
EISP y Participaci6n Social

2. ACTIVIDADES DESARROLLADAS: 1. Seguimicnto y ajuste a gestién canalizaciones en mbdulo SIRC.
2.Activacién de casos del equipo local

3. Diligencismiento de Indicadores GESI

10 |4. Articulacién con ACCVSYE en Sala Situncional 18/06/2025

5. Desarrollo del Espacio Sectorial Local 17/06/2025

3. PRODUCTO (EVIDENCIA): 1. Anexo 10y dédulo SIRC

2. Médulo SIRC

3. Archivo plmo (descarga) 4. Aplicativo GESI

5. Actas y listado de asistencias

1, OBLIGACION Orientar técnica y operath fite las actividades que adelante ¢l equipo de L'xlfnea de imcrvcncn‘.-n. bsi p ylo ia dél proceso transversal o entorno asignado, de acuerdo a su perfil
jonal para el cumplimiento de los prode ividades y/o metas establecidos cn los I del jo T drministrative PSPIC.

11 2. ACTIVIDADES DESARROLLADAS: 1. Reimitn de Alistamiéato Administrativo Lideresy referente

2. Reunin de equipo local con el fin de brindar herramientas y fortalecimiento del equipo para Ia puesta en marcha del posicionamiento de las politicas pitblicas y gestién intersectorial

3. PRODUCTO (EVIDENCIA): Actas y listados de¢ asistencia.

i 1. OBLIGACION: Notificar los eventos de-interés en salud piiblica detectados en cadn una de sys intervenciones.
12 [2. ACTIVIDADES DESARROLLADAS:. Articulacion con ¢f equipo de Vigilancia en Salud Pablica a demanda de acuerdo a presencia de cventos de interés en salud piiblica en Ix localidad Antonio Nariiio
3, PRODUCTO (EVIDENCIA): A demanda.

1. OBLIGACION; Organizar el archivo de Ia documentacion generada de acuerdo s Ia ividad y tabla de i6n d il
13 |2, ACTIVIDADES DESARROLLADAS: Organizacion de la d ion del proceso en el drive del equipo local
3. PRODUCTO (EVIDENCIA): Drive Locat

1. OBLIGACION: EI mmratm se obliga a que las glosas que se generen por fimiento de las obligaci les y de acucrdn a 1os hnllnzgns que |dennﬁque el equxpo du segunmcn!o y/o interventoria del FFDS_SDS
at Convenio I ive PSPIC fc al anexo de CRITERIOS DE GLOSA), serén causat de inicio de
2. ACTIVIDADES DESARROLLADAS: 1. chmmwnto quincenal al equipo sobre soportes y acuvxdnd:srm!mdns conel ﬁn de verificar el cumplimiento de pertinencia, uhdad y oportunidad 15/06/2025
2, Scguimiento mensual de los productos dele quipo local en preauditorias 25 y 28/06/2025

3. Acompaiiamientos técnicos al equipo

4. Alistamiento de auditoria o seguimicnto retrospectivo del equipo

5.Realizar el cargue de puntos de control de seguimiento del equipo y prevencioa de glosa

3. PRODUCTO (EVIDENCIA): Actasy listados de asistencia, Anexo 1

14

1. OBLIGACION: Realizar las demés obligaciones que se relacionen con ef objeto del confrato y que sean requeridas por la supervisién. Contenidzs en el formato de necesidad de personal que hace parte integral del presente

{contrato
2 ACTIVIDADES DESARROLLADAS Reunitn Anilisis y Politicas, 16/06/2025
15 finacisa PIC
waudnom con referente 27/06/205

3. PRODUCTO (EVIDENCIA): Actas y listedos de asistencia

87365759

T

Sl

o 5 IR LR e

12/06/2025 / / 330,000
| PORVENIR 12/06/2025 */ 3 422,400
F{POSITIVA 12/06/2025 / $ 64,400

816,800

1.- Que desarrollé las actividades descritas en el informe anexo, dentm del perfodo de cobro,

2.~ Que realicé el pago de la Seguridad Sacial donde el IBC se calculd sobre ef 40% de los ingresos cancelados del mes anterior pago del cual anexo copia simple, sin que enningun caso el IBC seamenora }
ISMMLV (de ser el primer pago adjunto certificaciones de afiliacién a EPS, ARL, Pensién, RUT)

3- Que adjunto evidencia del cargue en el aplicativo SECOP de la cuenta correspondiente al mes objeto de cobro .

4.~ Que autorizo los impuestos a que estoy obligado a pagar, por ocasidn al sefialado contrato.

EXO
SRS

delas-obli

NOMBRE Y FIRMA DEL CONTRATISTA: BERTHA CECILIA PENALOZA PACHECO
CC: 1,065565.711
|CEL 3107774674




SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E
AEOYD—GESTID\ DE CONTRATACION
FORMATO CUENTA DE COBRO CONTRATO DE. PRESTAC[O\ DE SERV!CIOS
Y DE APOYO A LA GESHON /

BERTHA.CECILIA PENALOZA PACHECO

AR

CODIGO: AP-IA-FT-014
VERSION: 6
FECHA: 2024-09-16

1065565711 /.~

10655657110/

bpfisioterapeu

ail.com

3107774674

KR

NO tomaré costos y deducciones

314A 178"

BOGOTA

SI tomaré costos y deduccmncs

La presente certificacion se- explde para efectos-dela: retcnmon en la fuente a titulo del impuesto sobre.1a renta, de conformidad con el numeral 6-del articulo 1.24.16y
pardgrafo 4 del decreto dinico 1625 de 2016, modificados por los articulos 9 y 11 del decreto 2231 de diciembre 22 de 2023 y la aplicacién de la renta exenta del 25% sobre
Joperaciones que tiene que.ver.con el tratamiento tributario de los pagos laborales.

|Régimen Simple De Tributacién : RESOLUCION 00165 ARTICULO 12 Por la cual s debe informar por parte de
los contribuyentes si optaron por el impuesto unificado bajo-ef Régimen Simple de Tributacion

BANCO AV VILLAS

PS 3279 2025

02/01/2025

N(S(X)

~3
¥
N
W
1
—
w
3
~
N

183749196

PLAZO DEL CONTRATO INCLUIDAS
PRORROGAS: SEIS MESES
i

30/06/2025

TOTAL DEL CONTRATO INCLUIDO
ADICIONES:

$36/2 ,157

01/06/2025 / AL

30/06/2025 /,1
|

$6,031,934 /

{
;
SEIS MILLONES TREINTA Y UN MIL NOVECIENTOS TREINTA Y CUATRO PESOS.

!

g :

1,065,565,711 ~
3107774674

CC:
CEL:

NOMBRE Y FIRMA DEL CONTRATISTA: BERT(E}A CECILIA PENALOZA PACHECO

(
1
1
|
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A SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E e "
| G APOYO — GESTION DE CONTRATACION COUBDIGDr APILFI-078
| RO ettt FORMATO INFORME DE SUPERVISION CONTRATO DE PRESTACION DE'SERVICIOS Y APOYOALA ~ VERSION:2

. i GESTION FECHA: 202409 16

S-

s

BERTHA CECILIA PENALOZA PACHECO

: . 1,065,565,711
EL:CONTRATQO:DE:PRESTACION:DESERVICIOS & 8%

PRESTAR SERVICIOS COMO PROFESIONAL UNIVEI_{SfTARIO FISIOTERAPEUTA ESPECIALIZADO 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.

02/01/2025
$ 36,192,157 $ 6,031,934
7de7 5

GSP PSPIC - ANALISIS

6PM CENTRO DE SALUD PRIMERA DE MAYO

LIDA ESPERANZA MONTENEGRO PARRA
PROFESIONAL ESPECIALIZADO AREA DE LA SALUD CODIGO 242 GRADO 30

PRORROGA (0)

5 1,132,429




ot

#VERIFICACION-DE/ACTIVIDADES!DESARROLTADA!

SE VERIFICA QUE HA CUMPLIDO CON LAS ACTIVIDADES ASIGNADAS DURANTE EL MES O PERIODO LABORADO Y.SE APRUEBA PARA EL PAGO
RESPECTIVO. ‘1}

CUMPEIMIENTO:DEREQUISITOS#:

1 ;El contrato se encuentra debidamente legalizado? X ,E
2El contratista autorizt que los impuestos que debe cancelar para la Jegalizacién del mencionado contrato'le sean 1. [
2 X l
descontados del valor a cancelar como consta en Ia declaracién del informe de ejecuci6n de actividades? g |
4
3 ;Que el contratista presentd satisfactoriamente las obligaciones contractuales, los cuales pueden ser verificados en el X |
informe anexo y en el SECOP? i
4 {Que el contratista da cumplimiento a sus obligaciones ﬁente a los aportes al sistema de seguridad social y de X 1 [
parafiscales, tal como exige el articulo 50 de la Ley 789 de ,2002? / }
i
5 ;Que adjunto evidencia del cargue en el aplicativo s 7:4 de la cuenta correspondiente al mes obj écobro? X

Teniendo en cuenta lo antenory conforme a la clausu]a;ufma ‘de Pago, CERTIFICO el cumphyx&no de las obligaciones pactadas con el contxansm, para el
pago correspondiente al periodo del ~ 01/06/2025

al 30/06/2025 , , t

LIDA ESPERANZA MONTENEGRO PARRA
PERFIL: ¢ )
PROFESIONAL ESPECIALIZADO AREA DE LA SALUD CODIGO 242 GRADO 30

HE
s

1

t

: , [
INOMBRE Y FIRMA hPO CO DEL'SUPERVISOR: j -
\ ! e
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@

&Y AV Villas

o - it et ram e ek it Vo S et b ek A e Apeaiats obeot Aok s A ARG A s o~

ﬂé Tu pago en
& COMPENSAR-OI - !

MiPlanilla.com Pago
- Proteccion Social ;

fue aprobado L

i No de autorizacion ) i
S2525145::. ;
Hacia Pro%éccxon Soma edkélo o Factura z
‘ : No. 87362759
Fech 12/06/2025
echa Hora: 09:52 am
IP de origen 191.156.246.35




