Ocania, 21 de noviembre de 2025

Sefiores: )
ESE HOSPITAL EMIRO QUINTERO CANIZARES

Asunto: PRESENTACION DE CUENTA.

Yo Angelli Fernanda Ortiz Lopez, identificado (a) con la cédula de ciudadania 1091678853 expedida Ocafa
Norte de Santander, me permito mediante el presente escrito, presentar los documentos que se anexan a la
presente para que sean revisados por quien corresponda en la ESE Hospital Emiro Quintero Cafiizares, con
base a los siguientes datos, a saber:

VALOR DEL CONTRATO $22.128.529,29
VALOR CUENTA A PRESENTAR $4.425.706

DEL 1 AL 30 DE NOVIEMBRE DE 2025

PERIODO DEL SERVICIO PRESTADO

SUPERVISOR DEL CONTRATO HOLGER SANTOS

Se presentan como soporte de la cuenta correspondiente, los siguientes documentos:

CONTRATISTA
SOPORTES APA"C CUMPLE
1. Factura Electrénica NO
2.Cuenta de Cobro Sl X
3. Informe de Actividades Sl X
4. Pago de la Planilla de seguridad social Sl X

Atentamente,

Angdi O,

ANGELLI FERNANDA ORTIZ LOPEZ
CC. 1091678853




ESE HOSPITAL EMIRO QUINTERO CANIZARES
NIT 890.501.438-1

CUENTA DE COBRO No. 4
CONTRATO No 679-2025

DEBE A:
ANGELLI FERNANDA ORTIZ LOPEZ
CC. 1091678853

LA SUMA DE:
CUATRO MILLONES CUATROCIENTOS VEINTICINCO MIL SETECIENTOS
SEIS PESOS MCTE. ($4.425.706)

PERIODO:
DEL 1 DE NOVIEMBRE AL 30 DE NOVIEMBRE DE 2025

POR CONCEPTO DE: PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES COMO
PROFESIONAL SOCIAL PARA LA EJECUCION DE LAS ACCIONES
PLASMADAS EN LA GUIA OPERATIVA DEL SERVICIO DE RECUPERACION
NUTRICIONAL EN EL HOGAR, EN EL MARCO DEL CONVENIO
INTERADMINISTRATIVO NUMERO 54004552025 CELEBRADO ENTRE LA
E.S.E HOSPITAL EMIRO QUINTERO CANIZARES Y EL ICBF.

Se tomaran costos 0 deducciones asociados a las rentas de trabajo por los servicios Sl NO
prestados ( Rentas exentas numeral 10 del articulo 206 del ET)

Cordialmente,

AnadiOrtn.

ANGELLI FERNANDA ORTIZ LOPEZ

C.C. 1091678853

CELULAR: 3185852643

CUENTA DE AHORROS BANCOLOMBIA N° 31864663250




INFORME DE ACTIVIDADES

INFORMACION GENERAL
NOMBRE ANGELLI FERNANDA  ORTIZ | cepyia 1091678853
LOPEZ
HEQC. - PROGRAVA
o | INTEGRADO DE ATENCION
SUPERVISOR | SUBGERENCIACIENTIFICA | "' OARE |y PREVENCION DE LA
DESNUTRICION ~ OCARNA
ICBF
DEL 1 AL 30 DE
PERFIL PROFESIONAL SOCIAL T omo PEL | NOVIEMBRE DE 2025

No. CONTRATO | 679-2025

OBJETO

PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES COMO PROFESIONAL SOCIAL
PARA LA EJECUCION DE LAS ACCIONES PLASMADAS EN LA GUIA OPERATIVA
DEL SERVICIO DE RECUPERACION NUTRICIONAL EN EL HOGAR, EN EL MARCO
DEL CONVENIO INTERADMINISTRATIVO NUMERO 54004552025 CELEBRADO
ENTRE LA E.S.E HOSPITAL EMIRO QUINTERO CANIZARES Y EL ICBF

VIGENCIA 5 MESES

CONTROL DE ACTIVIDADES

OBLIGACIONES
ESPECIFICAS

ACTIVIDAD EJECUTADA

EVIDENCIA DE LA ACTIVIDAD

Apoyar en la busqueda,
identificacion y focalizacién
de los 100 usuarios
asignados, entre nifios y
nifias menores de cinco afios
con desnutricion o riesgo, y
mujeres  gestantes  con
malnutricién,  segun  los
criterios establecidos por la
Guia Operativa del ICBF.

La actividad de focalizacién fue
desarrollada en el mes de agosto.

Anexo No. 1: No aplica para la
vigencia del mes de Noviembre.

Realizar la caracterizacion
social y familiar de los
usuarios focalizados,
identificando condiciones del
entorno, factores de riesgo
social, redes de apoyo y
necesidades prioritarias.

La caracterizacion familiar se
realizo en el mes de agosto.

Anexo No. 2: se realiza envio por
correo  electronico de los
formatos F3 ala coordinacion

Diligenciar ~ correctamente
todos los documentos y
formatos establecidos por
usuario, conforme a lo
dispuesto en la  Guia

Adecuado diligenciamiento de los
documentos establecidos F5 (plan
de acompafiamiento  familiar)
como lo dispone la guia operativa

Anexo No. 3. Se evidencia le
ejecucion  correcta de los
documentos establecidos para el
plan de trabajo del mes
noviembre, los cuales son los




Operativa del |CBF,
incluyendo fichas de
caracterizacion, formatos de
atencion y seguimiento, entre
otros.

y acta de control social en los
encuentros grupales.

formatos F5 para las visitas y las
actas de control social para los
encuentros grupales.

Elaborar y entregar
mensualmente el plan de
trabajo, detallando
actividades, zonas  de

intervencién, cronograma de
acciones y metas a cumplir,
en coordinacion con el equipo
técnico del servicio.

Se envia cronograma del plan de
trabajo.

Anexo No. 4: Se anexa
cronograma Del plan de trabajo
del mes de noviembre.

Cargar en la plataforma
“‘Cuéntame” la informacion
social y familiar de los

usuarios, garantizando que
los datos sean completos,
actualizados y verificados.

Se realiza el cargue de la
caracterizacion familiar a el
usuario nacido en el mes de
noviembre.

Anexo No. 5: se anexa evidencia
fotogréfica de la realizacién del
cargue de la caracterizacion
social del usuario nacido en el
mes de noviembre.

Capacitar al equipo de trabajo
en temas relacionados con el
componente  social, tales
como fortalecimiento familiar,
rutas de proteccion, gestion
institucional 'y atencién
integral con enfoque de
derechos.

Esta actividad se realiz6 en el mes
de septiembre.

Anexo No. 6: No aplica para la
vigencia del mes de Noviembre.

Asistir de manera puntual y
activa a los encuentros
mensuales, reuniones
técnicas, comités y demas
actividades  programadas,
aportando desde su rol al
andlisis de casos y la

Asistencia a los encuentros
grupales mensuales, reuniones,
comités y demas actividades
programadas.

Anexo No. 7: Se anexan
evidencias fotogréficas
referentes a los encuentros
mensuales, y reuniones que se
realizaron durante el mes de

noviembre.

planificacién de
intervenciones.
Hacer seguimiento

psicosocial a los usuarios del
servicio, de manera individual
o familiar, verificando su
permanencia,  participacion
activa en las actividades y la
superaciéon  progresiva de
barreras sociales 0
institucionales.

Se realizaron 25 visitas
correspondientes al mes de
noviembre, a los usuarios del
servicio, en las cuales se abraco
cada factor de riesgo
evidenciados en cada hogar.

Anexo No. 8: Se anexan dos
evidencias fotograficas
referentes a las 25 viistas
realizadas en el mes de
noviembre




Elaborar y presentar un
informe mensual de ) : .
o . . Anexo 9: se realiza revision de
gjecucion, que contenga las | Se realiza revision de las o .
. . " documentacion de usuarios y se
acciones realizadas, avances | problematicas presentadas en la realiza acciones para meiorar Ia
9 |frente al plan de trabajo, | documentacion de los usuarios y L P %

i L . ; L, atenciéon de los usuarios. Se
problematicas identificadas, | se realiza articulacién con Salud y realiza gestion ante Ia oficina del
o onda Ci’fﬁgg'“:ara : Alcaldia municipal. SISBEN de la Alcaldia Municipal
mejora del servicio.

Anexo No 10: Anexo fotografico
de articulacion realizada con las
Cumblir con todas las demés instituciones santa teresa de
activi%a des necesarias para Calcuta, coliseo argelino duran
el cumplimiento del ot?'eto quintero y vacunacion, evidencia
contractﬂal e le sfe an de los dos encuentros grupales y
X » d .=~ | Hasta la fecha se ha cumplido entrega de RFPP, donde se
asignadas por la coordinacion e . . . C
10 | del senico o por la con las actw@ades necesarias ewdgnma I’a gpllcamon dela
supenvision  del  convenio. | Par@ el cumplimento del objeto actividad ludica referente a la
sier;n e dentro del ambito de’ contractual. tematica "orientacion para el
SuS P competencias establecimiento de normas y
rofesionales P limites en el hogar”; al tramite del
P ' sisben, eps y ppt. ademas,
evidencia del control social
realizado en cada jornada.
CONTRATIASTA
NOMBRE ANGELLI FERNANDA ORTIZ LOPEZ
FIRMA

Aredi Ot




ANEXOS

Anexo No. 1: No aplica para el periodo reportado

Anexo No. 2: se realiza envio por correo electronico de los formatos F3 a la coordinacion
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Anexo No. 3: Se evidencia le ejecucion correcta de los documentos establecidos para el plan de trabajo del
mes noviembre, los cuales son los formatos F5 para las visitas y las actas de control social para los encuentros
grupales.




Anexo No. 4: Se anexa cronograma Del plan de trabajo del mes de noviembre.

GRUPO Ne. J

FECMA 21 v Mowemdew oW X4
LUGAR: Cotane Citvarms apairn (eas Ouever JORNADR sty

HORA ACTVIDAD REBPONSARLE

T ONAN SR AN | Tamionm srioes C O NUTIOOOMSTA | Yared Patens
A Erfrmmris | W Ok

OV AN & 030 AW | Ver Edvcnen Mhamenns NUTRICOMSTA | Sarl Pty
- PHCOLOGA | Arget Orie
Fader Eaucavve Aca Lrieerera AUR ENTERMERIA - e Oavy

e | M Cavile Vaw

D00 AM 2 %000 AM | Erawgn ¢4 RFOP % rwhomn s anns Iebarin VOER | PEDAGOGA

FRCMA 1 de Moverdve i X1
LIXGAR: Cotrmp Cudvert atming Durae Quinten JORNADA W'wn

NORA ACTVIOAD RESPONSABLE
000 AN A V00 AN | Taniiam mobcone WTRCOMSTA | Grt
10:00 AN & 1100 AM | Tier Ethcaivn Nroons NUTRICKMETA | Carod Pyt
e L Aatvo Prccexiy PHCOLOGA | Mgeh Oy
wor {heab Ao [¥errwrn AL ENFERMERIA  wrer (s
i VO VW
1100 A 1100 PN, | Erioge 20 FFFP Fruhoun sevames botwring LOER | PEDAGOGA

Anexo No. 5: se anexa evidencia fotografica de la realizacién del cargue de la caracterizacion social del
usuario nacido en el mes de noviembre.

Anexo No. 6: No aplica para el periodo reportado.



Anexo No. 7: Se anexan evidencias fotograficas referentes a los encuentros mensuales, y reuniones que se
realizaron durante el mes de noviembre.
.- Capacitacion del equipo de trabajo

- Capacitacion por parte del referente ICBF




Anexo No. 8: Se anexan dos evidencias fotograficas referentes a las 25 viistas realizadas en el mes.
I ; ‘ ‘ ,




Anexo 9: Se realiza revision de documentacion de usuarios y se realiza acciones para mejorar la atencion de
los usuarios. Se realiza gestion ante la oficina del SISBEN de la Alcaldia Municipal.
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Anexo No 10: Anexo fotografico de articulacion realizada con las instituciones; evidencia de los dos encuentros
grupales y entrega de RFPP, donde se evidencia la aplicacién de la actividad ludica referente a la temética
"orientacién para el establecimiento de normas y limites en el hogar”; ademas, evidencia del control social
realizado en cada jornada.

- Articulacion santa teresa de Calcuta,







Articulacion para la realizacion de Jornada de vacunacion
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- dos encuentros grupales y entrega de RFPP, donde se evidencia la aplicacion de la actividad Iudica
referente a la tematica "orientacidn para el establecimiento de normas y limites en el hogar”
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Dos encuentros grupales y entrega de RFPP, donde se evidencia la aplicacion de la actividad ludica
referente a la tematica "orientacidn para el establecimiento de normas y limites en el hogar

Realizacion del control social en la entrega de RFPP
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