SUBRED |\‘r£rmm DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E CODIGO: AP-IA-FT-014
= £ s egraga ce Semcs o blue POYO - GESTION DE INSUMOS Y ABASTECIMIENTO VERSION: 02
FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO FECHA: 20200504

Centra Oriente ES.E.

1. DATOS GENERALES DEL CONTRATO

Proceso al que pertenece: PLAN DE SALUD PUBLICA DE INTERVENCIONES COLECTIVAS -PSPIC

Nu CONTRATO - OPS: PS 23142019 |/ C.0.P. No.: 188
Unidad a la que pertenece:  |SALUD PUBLICA - EPIDEMIOLOGIA
| Nombre del Contratista: |JENN[FFER AMAYA PESCA | C.C. ’53.005.360 | de: |EOGOTA ~
‘ Fecha Inicio: Fecha Terminacidn incial: '. Valor Mensual: Valor a cobrar: $2197.015 _~
|
: 5 MES DE VALOR PAGO
| [ ADICION! FECHA DE N* VALOR A .
| VALOR ADICION| CDP | FECHA DE INICIO CUENTA DE SEGURIDAD NUMERO DE PLANILLA
OTRO 81 TERMINACION CTA COBRO PAGAR SOCIAL
1 [§7550.000 536 [2019-03-04 2019-04-03 1_|FEBRERO 1.550.000 | § 256.300 1018394792
2 $ 4.642.870 738 2019-04-04 2019-08-03 2 |[MARZOD 1.550.000 $ 256.300 101 38
i $1.5689.030 1704 _[2019-08-04 2019-09-03 3 |ABRIL 1.599.290 $ 256.300 1019189005
$ 3.209.580 1901_|2019-00-04 2019-10-15 4 |MAYO 1.589.280 5 256.300 1020354658
1$2.138.232 2561 [2019-10-1 2019-11-20 5 |JUNIO 1.599.280 256.300 1021065480
$ 2.857.936 2988 [2019-11-21 2020-01-03 6 |JULIO 1.599.030 256.300 1021577679
$1.442.834 3563 [2020-01-04 2020-03-03 7_[AGOSTO 1.599.290 256.300 8495725896
$ 1.807.883 189 [2020-01-0. 2020-03-03 8 _|SEPTIEMBRE 1.599.290 > 256.300 1023994870
$ 1.599.290 597 |2020-03-04 2020-04-03 9 |OCTUBRE 1.599.290 256.300 1023994937
$ 1.599.290 960 _|2020-04-04 2020-05-03 10_|NOVIEMBRE | § 1.599.290 256.300 1025417793
$1.599.290  [1397 |2020-05-04 2020-06-03 i1_|DICIEMERE .599.290 256.300 1025430984
$1.877.033 1499 |2020-06-04 2020-06-30 12_|[ENERO 1.599.290 256.300 1025662955
|| 13 |S$4.540.866 1657 |2020-07-01 2020-08-31___| 13_|FEBRERO $1.589.290 271.700 1027447634
[ |71 [§4.394.030 __[2710_|2020-09-0 2020-10-31 i1 [MARZO 5 1.509.260 271.700 1027604671
L 5 1.480.597 36156 |2020-11-01 2020-11-20 15 |ABRIL $ 1.599.290 271.700 1028457172
16 |5728.358 3782 |2020-11-21 2020-11-30 16 |MAYO $ 1.599.290 $ 157.600 1029899062
17 5 1.098.480 3919 |2020-12-01 2020-12-15 17 $ 156438
I8 |S2.232.835  [4111 |2020-12-16 _|2021-01-15 - 18 RIS § 1.982.040 HAHRIE e
19 $1.098.480 108 |2021-01-16  ~~ 12027-071-317 - 19 1JULIO $2.197.015 $271.700 1030369275
1031259908
20 |A : 5 100
- 0 GOSTO $2.197.015 $272.1 1031858847
| 21 _|SEPTIEMBRE| §2.197.015 272.100 1032482199
2 22_|OCTUBRE 2.197.015 272100 1032495245
23 |[NOVIEMBRE 2.197.015 2/2.100 1033854963
24 |DICIEMBRE §2.197.015 [ $272.100 | 1034299682
24 |ENERO 2.197.015- 2721007 1034535749
| VALOR TOTAL
| VALOR INICIAL DEL PAGOS SALDO DEL CONTRATO
| Hesumen de v
I S DEL CONTRATO CONTRATO REALIZADOS i
$ 1.705.000 - $43.201.924 5 40.810.368 $2.391.556
[ 2. INFORME DE ACTIVIDADES REALIZADAS Y AVANCE EN CUMPLIMIENTO DEL OBJETO DEL CONTRATO
| OBJETO DEL CONTRATO

PRESTAR SERVICIOS COMO TECNICO EN SISTEMAS SESARROLLANDO ACTIVIDADES EN EL PLAN DE SALUD PUBLICA DE INTERVECIONES COLECTIVAS DE LA SUBRED INTEGRADA DE
S RVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE

Helacion de actividades para ¢l periodo: Desde: |2021-01-01 i | Hasta:|2021-01-31 i

DESCRIPCION DEL DESARROLLO

OBLIGACIONES ESPECIFICAS

" = ACTIVIDADES DESARROLLADOS EN EL PERIODO EN CUMPLIMIENTO
(Las estipuladas en [a minuta)

DE CADA OBLIGACION PRODUTO O EVIDENCIA




Iabrerala de St
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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E
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FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO

CODIGO: AP-1A-FT-014
VE 2

3 N
FECHA: 202005011

Prestar sus servicios para el desarrollo de las actividades en el
marco del contrato suscrito con FFD y la ESE.

INGRESO A AL APLICATIVO SIVIGILA FORANEQS 480
INGRESA AL APLICATIVO SIVIGILA DC, FALLIDOS 265

SUPUKTES UE LU UIGITAUU Sl:J
ENCUENTRA  EN  APLICATIVO
SIVIGILAD.C

EN RUTA SIVIGILA D.C 2020 EN
CARPETA SALUD MENTAL Y EN LA
SUB CARPETA COMPARTIDOS EN
SUB CARPETAS BASE DE CASDS
RECIBIDDS Y  NOTIFICACION
UPGD

Apoyar a la prestacion de servicios del PIC, presentando
informacion y/o soportes que soliciten y que corresponde al objeto
y/lo actividades contractuales y de acuerdo a los anexos y
lineamientos contenidos en el Contrato suscrito con el Fondo
Financiero Distrital.

SE REALIZA INGRESO DE NOTIFICACION A LA
RECIBIDOS

SE REALIZA ENVIO DE NOTIFICACION A LOS PROFESIONALES POR
MEDIO VIRTUAL

SE REALIZA LA REVISION DE CORREO DE SALUD MENTAL DIARIAMENTE
SE REALIZA GESTION DE LAS DEVOLUCIONES ENVIADAS POR
PROFESIONALES A OTRAS SUBREDES

SE REALIZA DESCARGA DE BASES DE DATOS DE APLICATIVO SIVIGILA
D.C

SE REALIZA DESCARGA DE FORANEOS DE APLICATIVO SIVIGILA D.C

SE REALIZA BUSQUEDA DE PAl ¥ COMPROBADOR DE DERECHOS
SOLICITADOS POR PROFESIONALES

SE REALIZA ACTUALIZACION Y CIERRES DE CASOS SOLICITADOS POR
PROFESIONAL ESPECIALIZADO EN APLICATIVO SIVIGILAD.C

BASE DE CASOS

EN RUTA SIVIGILA DC 2020 EN|
CARPETA SALUD MENTAL ¥ EN L1/
SUB CARPETA COMPARTIDOS EN|
SUB CARPETAS BASE DE CASO3|
RECIBIDOS ¥  NOTIFICACIO di
UPGD

Presentar mensualmente el cronograma de actividades a
desarrollar.

REALIZACION DE  AJUSTES
ACTUALIZACION DIARIA

AL CRONOGRAMA  MENSUAL Y

|
|
|
|
|
|
SOPORTE SE ENCUENTRA EN Fl |
SERVIDOR  DE  VIGILANCIA|
EPIDEMIOLOGICA EN CARPETAS,
PERSONALES |

Apoyar las actividades inherentes al objeto del contrato para el
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,

ASISTENCIAS A REUNION DE AREA ENERO DE 2021 SOPORTE ACTA
QUE SE ENCUENTRA SOPORTES DE LIDER

ASISTENCIAS A REUNION DE EQUIPO ENERO DE 2021 SOPORTE ACTA
QUE SE ENCUENTRA SOPORTES DE LIDER

ASISTENCIA A REUNION DE EQUIPO SISVECOS ENERO DE 2021 ACTA
QUE SE ENCUENTRA SOPORTES CON LIDER

SOPORTES DE ACTA DE REUNION
SE ENCUENTRAN EN CUSTODIN
DE LOS LIDERES DEL PROCESO

—

Observaciones:

. (
Nrnametmala— <

Rt

Firma del Contratista]

Se anexa centificacion de pago a Salud, pension y ARL

En caso de tener contrato nuevo se debe anexar también la centificacion bancaria con la primera cuenta de

cobro

53.005.360 de

C.C.

BOGOTA

FIRMA DE LIDER O PROFESIONAL QUE VERIFICA LAS ACTIVIDADES

NOMBRE: ANA MILENA ORREGO CC. 53115908
CARGO: PROFESIONAL ESPECIALIZADO
/Gf' £
FIRMA /‘{ /
A (}{

YVISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS

NOMBRE: LADY VIVIANA RODRIGUEZ GALINDO
: ESIONAL ENC
CARGO: I:ROFIS!]O: A‘l|. C&RGm i (_‘)
FIRMA

TS TV & e
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2020 Gmail - Confirmacién Transaccion PSE - CUS 841969202

Gmail JENNY AMAYA <jennysmayap@gmail.col

Confirmacion Transaccién"’PSE - CUE‘; .8“4.1969202

1 mensaje

serviciopse@achcolombia.com.co <serviciopse@achcolombia.com.co> 24 de diciembre de 2020, 14
Para: jennysmayap@gmail.com

iHola, JENNIFFER AMAYA PESCA

Gracias por utilizar los servicios de BANCO DAVIVIENDA y
PSE. los siguientes son los datos de tu transaccion:

Estado de la Transaccion: Aprobada
CUS: 841969202

Empresa: SIMPLE Ol

Descripcion: Pago de Seguridad Social
Valor de la Transaccion: $ 289.700
Fecha de Transaccion: 24/12/2020

len en cuenta estos tips de seguridad

3 del partal de tu Banco para asegurar gue no estas siando
lad Financiera.

[ ersonal o conhiable para realizar tus pagas

3 A raseias bancarias frencuentemente.

#=ach

rate
See EDLewEga

#3 TransaccionesACH 2 @ACH_Informa



