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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E CODIGO: AP-IA-FT-077
APOYO - GESTION DE CONTRATACION VERSION: 2
FORMATO INFORME DE EJECUCION DE ACTIVIDADES DEL CONTRATO DE FRETA: Shaihias

PRESTACION DE SERVICIOS Y DE APOYO A LA GESTION

CELEBRADO ENTRE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E Y

ANGELA ROCIO ARCINIEGAS GOMEZ v

CON CC: N 52,281,961

PRESTAR SERVICIOS COMO PROFESIONAL UNIVERSITARIO FISIOTERAPEUTA ESPECIALIZADO PARA DESARROLLAR

OBJETO DEL CONTRATO: ACTIVIDADES EN EL PLAN DE SALUD PUBLICA DE INTERVENCIONES COLECTIVAS DE LA SUBRED INTEGRADA DE

SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

INCLUIDO PRORROGAS

CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES No. PS 3278 2025 FECHA INICIO CONTRATO 02/01/2025
: 4 No. HORAS
VALOR INICIAL DEL CONTRATO $ 35,059,728 ECUTADAS 184
VALOR TOTAL DEL CONTRATO —— VALOR DE HONORARIOS PERIODO A
Imcwmo ADICIONES: $54,321,293 CERTIFICAR: $ 6,032,072
PLAZO TOTAL DEL CONTRATO 8 MESES 28 DIAS

UNIDAD FUNCIONAL EJECUCION DE ACTIVIDADES:

GSP PSPIC - ANALISIS
6PM CENTRO DE SALUD PRIMERA DE MAYO

NOMBRE DEL SUPERVISOR:

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

1. ACTIVIDADES REALIZADAS EN EL PERIODO, DE ACUERDO CON EL OBJETO Y LAS OBLIGACIONES ESTABLECIDAS EN EL. CONTRATO

JIEM (Deben ser coherentes con las actividades especificas realizadas durante el mes)
1. OBLIGACION: Prestar sus servicios con calidad y oportunidad, para el desarrollo de las actividades del Plan de Intervenciones Colectivas en el Distrito Capital segim convenio PSPIC vigente y suscrito entre el FDS v la Subred
2. ACTIVIDADES DESARROLLADAS: 1.Interaccion Accion Estratégica local { Espacio Sectorial local 16/09/2025 Reunion alistamiento Espacio Sectorial con equipo local 12/09/2025 2.Interaccion Gestion Intersectorial Local
1 (Participacion en CPL 01/09/2025, UAT 04/09/2025, .Acciones administrativas : Reuniones de equipo 04/09/2025.12/09/2025 Reunién de lideres de politicas:02/09/2025, 09/09/2025 Reunién de direccionamiento
estratégico:22/09/2025, Preauditorias: 24, 25,29 y 30 de Septicmbre . Preauditoria con referente del proceso 30/09/2025.
3. PRODUCTO (EVIDENCIA): Actas y listado de asistencia
1. OBLIGACION: Presentar mensualmente el cronograma de actividades a desarrollar
) 2. ACTIVIDADES DESARROLLADAS: . Elaboracion y actualizacion del formato cronograma y conograma personal del mes cor dicnte y lizaciones !
3. PRODUCTO (EVIDENCIA): Cronogramas en drive del correo institucional
1. OBLIGACION: Apoyar la prestacion de servicios en el Plan de Intervenciones Colectivas, presentando la informacion y/o sopertes que se solicite conforme a los anexos y lineamientos técnicos del convenio PSPIC vigente y
suscrito entre el FDS y la Subred.
3 |2. ACTIVIDADES DESARROLLADAS: 1.Revision , consolidacion y envio del anexo 1 (agenda estratégica 2025, acciones conjutas, matriz de compromisos, matriz de seguimiento de politicas),
3. PRODUCTO (EVIDENCIA): Anexo 1
1. OBLIGACION: Apoyar las actividades inherentes al objeto del contrato para ¢l 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
2. ACTIVIDADES DESARROLLADAS: /
1.Revision de los conceptos del anexo | /
4 |2 Alistamiento de auditoria de Junio y Julio l
3. PRODUCTO (EVIDENCIA): 1Drive Local con soportes
2.Correo enviado revision de soportes
2.Drive Distrital y Drive equipo local
1. OBLIGACION: Cumplir con la meta, actividades y/o productos pr d ignados con la calidad de datos (integridad, oportunidad, consistencias, exactitud) desde su perfil profesional y conforme a los anexos y
lineamientos técnicos que hagan parte de la relacion contractual entre ¢l FDS y la Subred
5 |2. ACTIVIDADES DESARROLLADAS: 1.Envio de Entregables mensuales Anexo 1, segin linea téenica de SDS,
2. Efectuar la convocatoria y liderar el espacio sectorial de coordinacion de Politicas Piblicas 11/09/2025
3. PRODUCTO (EVIDENCIA): Correo envio de informes cargados en drive distrial
1. OBLIGACION: Realizar apropiacion conceptual desde su perfil con los anexos y lineamientos técnicos del convenio PSPIC vigente y suscrito entre el FDS y la Subred.
6 |2. ACTIVIDADES DESARROLLADAS: Revision de agenda estratégica con el equipo para la planeacion de las acciones de la agenda estrategica para el mes de Septiembre, segin la fase de implementacion
3

. PRODUCTO (EVIDENCIA): Actas y listado de asistencia




1. OBLIGACION: Desarrollar procesos de asistencia técnica desde los diferentes procesos del Plan de Intervenciones Colectivas conforme a su saber disciplinar y profesional, en funcion de los requerimientos de los entornos y
procesos transversales.

7 2. ACTIVIDADES DESARROLLADAS: Se realiza socilizacion de portafolio de servicios Intersectorial y envio de portafolio actualizado en reunion de direccionamiento del PSPIC
3. PRODUCTO (EVIDENCIA): Actas y listado de asistencia
1. OBLIGACION: Diligenciar ¢l 100% de la informacién en los tableros de control, indicadores y matrices que se generen y se soliciten en el proceso asignado.
8 2. ACTIVIDADES DESARROLLADAS: 1.Diligenciamiento de indicadores , SEGPLAN, e indicadores del aplicativo GESE, 2.Matriz poblacional, 3.Informes mensuales con calidad
3. PRODUCTO (EVIDENCIA}: Aplicativo SEGPLAN
Aplicativo GESI, Anexo |
1. OBLIGACION: Responder por la planca I W0n y T al plan de msba;o del uqunpo de la linca de intervencion, subsistema y/o estrategia del proceso transversal o entorno asignado
9 |2 ACTIVIDADES DLQARROLLADAQ 1. Reunmnes de lideres y con refe Ali técnico, iero y administrativo 2. Entrega y Cumplimiento de las obligaciones contractuales
3. PRODUCTO (EVIDENCIA): Acta y listado de asistencia
1. OBLIGACION: Dar cumplimicnto a las actividades de los procesos TRANSVERSALES del PSPIC, de acuerdo a su competencia: CANALIZACIONES, PAJ, Educacion para la Salud Publica, GESI, ACCVSYE, Notificacion de
EISP y Participacion Social
2. ACTIVIDADES DESARROLLADAS: 1.Seguimiento al anaexo 10 de canalizaciones intersectoriales y Verificacion de digitacion de casos en el Modulo SIRC
2.Participacion en reuniones con equipo de canalizaciones
10 3.Orientar téenicamente al equipo local frente a las pertinencia de criterios para la
activacién de rutas y canalizaciones:
4. Participar en reunion de canalizaciones (9/09/2025
S. Participar en el proceso de Induccion de nuevos colaboradores con el equipo de canalizaciones,
3. PRODUCTO (EVIDENCIA): 1.Anexo 10 /Modulo SIRC
3.Acta y listado de asistencia.
1. OBLIGACION: Orientar técnica y operativamente las actividades que adelante el equipo de la linea de intervencion, subsistema, proyecto y/o estrategia del proceso transversal o entorno asignado, de acuerdo a su perfil
u P fesional para el plimi de los prod actividades y'o metas establecidos en los li i s téenicos del 1 inistrativo PSPIC.
2. ACTIVIDADES DESARROLLADAS: 1.Realizar reuniones con equipo local para las asesorias y orientaciones técnicas para operativizar en el territorio
3. PRODUCTO (EVIDENCIA): 1.Actas y listado de asistencia
1. OBLIGACION: Notificar los eventos de interés en salud piblica detectados en cada una de sus intervenciones.
12 |2 ACTIVIDADES DESARROLLADAS: Notificacion a demanda
3. PRODUCTO (EVIDENCIA): Soporte de notificacion en caso de realizarse
1. OBLIGACION: Organizar el archivo de la docurmentacion generada de acuerdo a Ja normatividad y tabla de retencion documental.
13 [2. ACTIVIDADES DESARROLLADAS: Organizacion segin la gestion documental en el drive del correo local
3. PRODUCTO (EVIDENCIA): Drive local
1. OBLIGACION: El contratista se obliga a que las glosas que se generen por i finmi de las obligaci les y de acuerdo a Ins hallug,os que identifique el equipo de xe;,umnenlo y o mler\ entoria del FFDS_SDS
al Convenio Interadministrativo PSPIC (conforme al anexo de CRITERIOS DE (:LOSA) scmu causal de nicio de apertura de | di vo rio de i
14 ACTIVIDADES DESARROLLADAS: Acompariamicntos técnicos al equipo . i en campo a delegados de politica (23 de Septiembre) Preauditorias a los dclq,ddos de las dnfucmcs politicas para verificacion de
los soportes, organizacion en el drive Jocal, revision de las matrices que conforman el anexo 1.
3. PRODUCTO (EVIDENCIA): Actas y listado de asistencia
1. OBLIGACION: Realizar las demas obligaciones que se relacionen con el objeto del contrato y que sean requeridas por la supervision. Contenidas en ef formato de necesidad de personal que hace parte integral del presente
contrato
15 2. ACTIVIDADES DESARROLLADAS: Reuniones de direccionamiento Téenico 22/09/2025, reunion del proceso de Gestion y Analisis de Politicas 26/09/2025

Participar en la mesa de mas Bienestar (23/09/2025)
Participar en la asistencia técnica de lideres convocada por SDS (05/09/2025) y 12/09/2025)
3. PRODUCTO (EVIDENCIA): Actas y listado de asistencia

HL VERIFICACION DE ACTIVIDADES DESARROLLADAS

ITEM CUMPLIMIENTO DE REQUISITOS St NO
1 {;El contrato se enc a debid legalizado? X
3 (El contratista autorizo que los impuestos que debe cancelar para la legalizacion del mencionado contrato le sean descontados del valor a cancelar como X
consta en la declaracion del informe de ejecucion de actividades?
3 |;Que el contratista presentd satisfactoriamente las obligaciones contractuales, los cuales pueden ser verificados en el informe anexo y en ¢l SECOP? X
4 Que el contratista da cumplimiento a sus obligaciones frente a los aportes al sistema de seguridad social y de parafiscales, tal como exige el articulo 50 de la X
Ley 789 de 20027
5 |;Que adjunto evidencia del cargue en el aplicativo secop de la cuenta correspondiente al mes objeto de cobro? X

Teniendo en cuenta lo anterior y conforme a la clausula "Forma de Pago, CERTIFICO el cumplimiento de las obligaciones pactadas con el contratista, para ¢l

pago correspondiente al periodo del 01/09/2025 f al 30/09/2025 /




IV. INFORMACION DE APORTES A SEGURIDAD SOCIAL

No. DE PLANILLA: 89202825 OPERADOR: MI PLANILLA
CONCEPTO DEL PAGO ENTIDAD FECHA DE PAGO VALOR PAGADO
|saLup: SANITAS 11/09/2025 $ 301,700
[PENSI()N: COLPENSIONES 11/09/2025 $ 386,100
RIESGOS LABORALES: BOLIVAR 11/09/2025 $ 58,800
OTRO CCF COMPENSAR 11/09/2025 $ 14,500
TOTAL PAGADO $ 761,100

V. DECLARACIONES DEL CONTRATISTA

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

2 - Que realicé el pago de la Seguridad Social donde el IBC se calculé sobre ¢l 40% de los ingresos cancelados del mes anterior pago del cual anexo copia simple, sin que en ningun caso ¢l IBC sea menor a 1
SMMLYV (de ser el primer pago adjunto certificaciones de afiliacion a EPS, ARL, Pension, 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 ocasion al sefialado contrato.

VL ANEXOS
{Cuando se requicra como una de las obligaciones del contrato)

Anexar evidencias fotograficasy/o documentales que soporten las acividades realizadas en el periodo correspondiente

NOMBRE Y FIRMA DEL CONTRATISTA

‘GELA ROCIO ARCIN
CC: 52281961

FIRMA DE QUIEN VALIDA -
— )

AYRA MILEN MILLO QUIROZ
SUPERVISOR ALTERNO

FIRMA DE QUIEN CONVALIDA EL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES
PARA EL PRESENTE PERIODO DE PAGO:

LIDA ESPERANZA MONTENEGRO PARRA
SUPERVISOR DEL CONTRATO




SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E CODIGO: AP-IA-FT-014

Y APOYO - GESTION DE CONTRATACION VERSION: 7
B G et FORMATO CUENTA DE COBRO CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS Y DE APOYO A LA FECHA: 2025-06-09
GESTION
DATOS DEL CONTRATISTA
FECHA DE DILIGENCIAMIENTO: 30/09/2025

NOMBRES Y APELLIDOS: ANGELA ROCIO ARCINIEGAS GOMEZ cc: 52,281,961
CORREO ELECTRONICO: angela.arciniegasgomez(@ gmail.com TELEFONO: 3133879803
DIRECCION DOMICILIO: CL 16 H96 A SO IN 10 AP 221 CIUDAD: BOGOTA

Manifiesto bajo la gravedad del juramento

NO tomaré costos y deducciones (X)

SI tomaré costos y deducciones )

La presente certificacion se expide para cfectos de la retencion en la fuente a titulo del impuesto sobre la renta, de conformidad con el numeral 6 del articulo 1.2.4.1.6
y paragrafo 4 del decreto inico 1625 de 2016, modificados por los articulos 9 y 11 del decreto 2231 de diciembre 22 de 2023 y la aplicacion de la renta exenta del
25% sobre operaciones que tiene que ver con el tratamiento tributario de los pagos laborales.

Régimen Simple De Tributacion: RESOLUCION 00165 ARTICULQ 12 Por la cual se debe informar por parte de los SI() NO (X)
contribuyentes si optaron por el impuesto unificado bajo e] Régimen Simple de Tributacion. ’

BANCO AL CUAL CONSIGNAR: BANCO DAVIVIENDA TIPO DE CUENTA: AHORROS N° CUENTA: 008480306268

DATOS DEL PERIODO OBJETO DE PAGO
% 4 ) VALOR CORRESPONDIENTE AL PERIODO
N DEL CONTRATO: PS 3278 2025 BRIETO DY EGRRG $ 6,032,072

FECHA DE INICIO CONTRATO 02/01/2025 FECHA DE TERMINACION CONTRATO: 30/09/2025
PERIODO OBJETO DE /
COBRO: 1/09/2025 AL 30/09/2025

(Q fesan 4y JC

NOMBRE Y FIRMA DEL CONTRAT[STA%NGBLA ROCIO ARCINIEGAS GOMEZ
52,281,961
CEL: 3133879803
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11/9/25, 5:34 p.m. Gmail - PSE - Transaccién Aprobada | CUS 1768731767

2 " | 3 ok 2o i
imat Angela Rocio Arciniegas Gomez <angela.arciniegasgomez@gmail.com>

PSE - Transaccion Aprobada CUS 1768731767

serviciopse@achcolombia.com.co <serviciopse@achcolombia.com.co> 11 de septiembre de 2025, 5:30
Para: angela.arciniegasgomez@gmail.com

iHola, angela rocio arciniegas gomez!

Estado de la Transaccion:

Los s de tu transaccié
Valor: $ 761.100 )
Empresa: COMPENSAR-OI .
Descripeién: MiPlanilla.com Pago Proteccion Social j
Fecha de la transaccion: 11/09/2025 \ p

CUS: 1768731767 A ) \ ,

Gracias por utilizar nuestro servicio.

Ten encuenta estos tips de seguridad:
Usa dispositivos personales o de confianza para realizar tus pagos.
No abras enlaces sospechosos.
Cambia tus contraseias con regularidad.
Digita manualmente la URL del portal de tu entidad financiera.

Recuerda que PSE nunca te contactara para solicitarte informacion personal.

https://mail.google.com/mail/u/1/?ik=7741ecf9ce&view=pt&search=all&permmsgid=msg-f: 184296 316662896504 8&simpl=msg-f: 184296 3166628965048 112




