ESE HOSPITAL EMIRO QUINTERO CANIZARES NIT
890.501.438-1

CUENTA DE COBRO No0.3 CONTRATO

No 314-2026

DEBE A:
LAURA TATIANA PEREZ LOPEZ
CC. 1094282261

LA SUMA DE:
SEIS MILLONES TRESCIENTOS MIL PESOS ($6°300.000)

PERIODO:
DEL 17 DE JUNIO AL 16 DE JULIO DE 2026

POR CONCEPTO DE: PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES COMO PSICOLOGO
PARA LA EJECUCION DE LA RESOLUCION 212 DE 2025 DE EQUIPOS BASICOS EN SALUD,
EN EL MUNICIPIO DE HACARI O AREAS DE INFLUENCIA DEFINIDOS PARA LA EJECUCION
DE LA RESOLUCION Y LOS LINEAMIENTOS EMITIDOS POR EL MINISTERIO DE SALUD Y
PROTECCION SOCIAL PARA LA E.S.E. HOSPITAL EMIRO QUINTERO CANIZARES.

Se tomaréan como costos o deducciones asociadas a la renta de trabajo por | Sl NO
los servicios prestados (Rentas exentas del numeral 10 del articulo 206 de ET”

X

Cordialmente,

e

LAURA TATIANA PEREZ LOPEZ
C.C.1.094.282.261
CELULAR: 3224717719




INFORME DE ACTIVIDADES

OCANA, 09 DE SEPTIEMBRE DEL 2026

Sefiores:
ESE HOSPITAL EMIRO QUINTERO CANIZARES

Asunto: PRESENTACION DE CUENTA.

Yo, Laura Tatiana Pérez Ldpez, identificado (a) con la cédula de ciudadania 1.094.282.261 expedida Pamplona,
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:

Sels mlllones trescientos m|I pesos

MARIA PAULA CORONEL OJEDA

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

#

1. Factura Electrénica o Cuenta de Cobro NO
2. Informe de Actividades Sl X
3. Pago de la Planilla de seguridad social S X

Atentamente,

CC. 1.094.232.261



INFORMACION GENERAL

TNT T OUUU. YU L. TUU L

NOMBRE LAURATATIANAPEREZ | cepyy) A 1.094.282.261
LOPEZ
H.E.Q.C. — PROGRAMA
SUBDIRECCION < EQUIPOS BASICOS EN
SUPERVISOR CIENTIFICA SERVICIO/AREA SALUD'— MUNICIPIO DE
HACARI
. PERIODO DEL DEL 17 DE JUNIO AL 16 DE
No.
CONTRATO 314-2026
PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES COMO PSICOLOGO PARA
LA EJECUCION DE LA RESOLUCION 212 DE 2025 DE EQUIPOS BASICOS
EN SALUD, EN EL MUNICIPIO DE HACARI O AREAS DE INFLUENCIA
OBJETO DEFINIDOS PARA LA EJECUCION DE LA RESOLUCION Y LOS
LINEAMIENTOS EMITIDOS POR EL MINISTERIO DE SALUD Y
PRQTECCION SOCIAL PARA LA E.S.E. HOSPITAL EMIRO QUINTERO
CANIZARES.
VIGENCIA 3 MESES
ACTIVIDADES REALIZADAS
OBLIGACION ACTVIDADES EVIDENCIA DE LA ACTIVIDAD
ESPECIFICAS EJECUTADAS
1). Identificar las | Se acordo con el presidente
condiciones de | y el comité de salud de
salud de los | Platillos un encuentro

miembros de Ila
familia, los hogares
y las prioridades de

respuesta
individual, familiar y
comunitaria por

edad, sexo-genero,
etnia, entre oftras
caracteristicas
pertinentes y por
micro territorios
asignados, a través
de las actas de
cartografia,
determinantes y
barreras.

presencial para realizar la
cartografia social de dicha
vereda y conocer la
ubicacién de las casas,
identificar casas solas,
riesgos, estados de salud de
la poblacion de la
comunidad y posibles rutas
de acceso a los diferentes
hogares. Por cuestiones
mayores solo se cont6 con
la presencia de la encargada
del comité de salud de la
vereda.




INFORME DE ACTIVIDADES

2). Realizar minimo
180 consultas
individuales,
colectivas para la
atencion en salud
mental integral
enfocadas en
Promocién vy
mantenimiento de la
salud resolucion
3280/2018
(KubApp). Utilizando
la aplicacion SI-APS
u otra herramienta
tecnolégica
implementada de
acuerdo con los
lineamientos del
ministerio de salud y
proteccion social,
asegurando la
\veracidad de los
datos recolectados.

Durante el periodo de
ejecucion se realizaron
consultas individuales de
atencion integral en salud
mental, orientadas a la
promocion y mantenimiento
de la salud, en cumplimiento
de los lineamientos
establecidos en la resolucion.
Las atenciones permitieron
identificar necesidades
relacionadas con el bienestar
emocional, factores de
riesgo, situaciones familiares
y sociales, brindando
orientacion, escucha activa,
educacidn y estrategias de
afrontamiento segun las
necesidades de cada
persona. Asimismo, se
realizo el registro oportuno y
veraz de la informacién en la
plataforma KUBApp/SI-APS,
de acuerdo con los
lineamientos del Ministerio
de Salud y Proteccion Social.
Durante las jornadas se
atendieron numerosas
personas que requerian una
\valoracién especializada
debido a las situaciones
identificadas, por lo cual fue
necesario realizar las
remisiones correspondientes
a los servicios y
profesionales especializados,
garantizando la continuidad
de la atencion y el acceso
oportuno a la ruta de salud
mental.

3). Promover
espacios de ayuda
escucha y brindar los
primeros auxilios
psicolégicos.

Durante la atencién individual
se brind6 un espacio de
ayuda, escucha activa 'y
primeros auxilios
psicoldgicos a una joven de
19 afios, quien manifestd
estar atravesando diversas
situaciones familiares que
estaban afectando su
bienestar emocional y su
tranquilidad. Se facilité un
espacio seguro y confidencial
para la expresion de sus
emociones, validando sus
sentimientos y brindando
orientacion sobre estrategias
de afrontamiento y manejo
de las situaciones

presentadas.




4). Realizar
seguimiento y
acompafiamiento a los
3 dias o0 segun
necesidad de la
poblacion. (minimo 2
sesiones).

Se realizé seguimiento y
acompafiamiento a una
persona que presenta
dificultades
relacionadas con el
consumo de alcohol,

con el propésito de
conocer su evolucion y
brindar apoyo de
acuerdo con sus
necesidades,
recomendando o
sugiriendo una atencién
por médico general en
brigada. Durante el
contacto se genero un
espacio de escucha
activa y orientacion,
permitiendo identificar
factores asociados al
consumo, fortalecer
estrategias de
afrontamiento y
promover habitos
protectores para el
bienestar fisico,
emocional y familiar.

5). Digitalizacion y
aplicacion de
instrumentos al 100%
de poblacion
caracterizadas;
tamizaje de salud
mental e
instrumentos para
SPA (incluye alcohol),
a) Familiograma b)
APGAR familiar, c)
escala de sobrecarga
del cuidador de
ZARIT y d) Ecomapa,
Aplicacién de escala
para sobrecarga de
cuidado. (entrega
semanal de soportes
en fisico y medio
magnético del
aplicativo utilizado).

Durante el proceso de
\valoracién y caracterizacion
en las veredas, se realizaron
entrevistas con los padres,
madres o cuidadores,
mediante las cuales se
identificaron conductas de
riesgo y situaciones que
podrian afectar el desarrollo
integral y bienestar
emocional de los nifios y
nifias del hogar. A partir de
los hallazgos obtenidos, se
aplicaron instrumentos de
evaluacién en salud mental
para identificar factores de
riesgo y necesidades
relacionadas con dificultades
emocionales,
comportamentales, del
aprendizaje, problemas de
adaptacion, ideacién suicida,
consumo de sustancias
psicoactivas u otras
condiciones que pudieran
comprometer la salud mental
del menor. Asimismo, se
elaboraron ecomapas y
familiogramas para
comprender la dinamica
familiar y las redes de apoyo,
iy se aplico el instrumento
IATC Familiar para orientar
las intervenciones, el
acompafiamiento y las
acciones de seguimiento, de
acuerdo con las necesidades

identificadas en cada caso..




6). Brindar
rehabilitacién Basada
en Comunidad en
Salud Mental.

Durante la brig ﬁﬁ:
desarrollada erfi erg%ME
El Cerro se llevé a cabo
una orientacion en
prevencién de la conducta
suicida, promoviendo un
espacio de reflexiéon y
sensibilizacion sobre la
importancia del cuidado
de la salud mental, la
identificacion de sefiales
de alertay la busqueda
oportuna de apoyo
profesional. La actividad
desperto el interés de
varios participantes por
recibir atencion
psicolégica, motivo por el
cual solicitaron orientacion
individual durante la
jornada, facilitando la
identificacién de
necesidades y el inicio del
acompafiamiento
correspondiente.

DE ACTIVIDADES

7). Realizar seguimiento
efectivo a los hallazgos
e intervenciones a la
familia, personas,
comunidad establecidas
en el Plan de Cuidado,
utilizando la aplicacion
SI-APS u otra
herramienta tecnoldgica
implementada de
acuerdo con los
lineamientos del
ministerio de salud y
proteccién social,
asegurando la
\veracidad de los datos
recolectados; teniendo
en cuenta que en el
seguimiento del plan de
cuidado cada uno de
los integrantes de los
equipos bésicos de
salud cumple un rol
integrando las acciones
para la efectividad de
las intervenciones
siendo el principal
suministro de las
actividades especiales |
se tomara para el
seguimiento y
aprobacion del informe

de actividades.

Se efectud el seguimiento
a las personas y familias
priorizadas, de acuerdo
con las acciones definidas
en los Planes de Cuidado,
con el propdsito de valorar
la evolucion de las
condiciones identificadas,
verificar la adherencia a
las recomendaciones
brindadas y evaluar la
respuesta a las
intervenciones
implementadas. Los
hallazgos obtenidos
fueron registrados de
forma oportuna, completa
y veraz en la herramienta
tecnoldgica institucional,
favoreciendo la
continuidad del proceso
de atencién y el trabajo
articulado del Equipo
Basico de Salud.




8). Activar el
mecanismo de
referencia y contra
referencia hacia
servicios o]
intervenciones, para
garantizar la
continuidad e
integralidad de la
atencion.

Durante las visitas se
identificé a un adulto
mayor en condicién de
abandono con
dependencia alcohdlica,
evidenciandose una
situacién de vulnerabilidad
gue requeria atencion y
acompafiamiento
institucional. Ante esta
situacion, se realizo el
reporte correspondiente
ante la Gestoria Social de
la Alcaldia Municipal de
forma presencial, con el
proposito de que se
activaran las medidas y
acciones necesarias para
garantizar su bienestar y
proteccién. Asimismo, se
gestiond su valoracion por
medicina durante la
jornada de la brigada de
salud.

9). Identificar personas
no afiliadas al sistema
de salud y gestionar el
tramite de afiliacion.

En el desarrollo de las
labores se verifico el estado
de aseguramiento en salud
de las personas atendidas
mediante la consulta en la
plataforma oficial de la
ADRES. Como resultado de

personas desafiliadas a una
Entidad Promotora de Salud
(EPS).

No obstante, se proporcioné
informacién sobre la
relevancia de estar afiliado al
Sistema General de
Seguridad Social en Salud
para acceder de manera
oportuna a los servicios de
promocidn, prevencion y
atencion. De igual manera,
se orient6 a la persona para
que acudiera a la oficina del
SISBEN o a la dependencia
de salud del municipio con su
documento de identidad, con
el fin de verificar su condicion
y gestionar el proceso de
vinculacién al régimen de
aseguramiento
correspondiente en caso de

no estar afiliados.

la revision, no se encontraron| _

&
ADRES

ADWINISTRADGRA DE LOS RECURSOS DEL S/5TEMA GENERAL
DE SEGURIDAD SOCIAL BN SALUD - ADRES

L




10).  Gestionar la
prestacion de los
servicios de salud
(promociébn  de la
salud, educacion,
prevencibn de la
enfermedad,

tratamiento,
rehabilitacion y
cuidados  paliativos),
de acuerdo con las
necesidades

identificadas,
realizando la
canalizacion a las
diferentes
modalidades

(extramural, intramural
en prestador primario
0 complementario Y|
telemedicina. A través
del  diligenciamiento
del anexo 51 vy
gestion efectiva de la

Durante la briga&l&IEeOQIMJE

realizada se identificé una
persona que manifestd
haber recibido atencion
previa por el servicio de
psiquiatria y expreso su
interés en retomar el
seguimiento especializado,
debido a la persistencia de
necesidades relacionadas
con su salud mental. Tras la
valoracion inicial, se realiz6
la remision al servicio de
psiquiatria, orientando al
usuario sobre la ruta de
atencion correspondiente y
la importancia de dar
continuidad al manejo
especializado para
favorecer su bienestar y el
adecuado seguimiento de
su condicion.

DE ACTIVIDADES

necesidad de la

persona, familia vy

comunidad.
11). Brindar como Durante el desarrollo de
minimo 50 las actividades en el

educaciones
individuales soportadas
en el KubApp y minimo
10 actas educativas
grupales mensuales de
diferentes temas
para la salud e
informacion orientada a
la promocion de la
salud, prevencion de la
enfermedad,
identificacién de signos
de alarma y adopcion
de précticas de cuidado
de si mismo de los
demas y de su entorno.
(soportada con material
impreso o fisico
informativo, lista de
asistencia y mas de 3
fotos por acta.

territorio se brindaron
atenciones individuales a
personas que solicitaron
voluntariamente el
servicio de psicologia o
en quienes se
identificaron factores de
riesgo durante la
valoraciéon. En estos
espacios se realizaron
procesos de orientacion y
acompafamiento,
abordando tematicas
relacionadas con el
manejo emocional, el
proceso de duelo, la
adaptacion ante
situaciones de
separacion y la
prevencion y atencion de
la violencia, de acuerdo
con las necesidades de
cada caso. De manera
complementaria, se
desarrollaron
educaciones grupales en
los hogares dirigidas a
las familias, enfocadas
en las problematicas
identificadas durante las
visitas domiciliarias,
promoviendo el
fortalecimiento de
factores protectores y el
bienestar familiar.

Asimismo, se llevaron a




cabo jornadas de
psicoeducacién en
instituciones educativas,
donde se trabajaron
temas como la
prevencién del bullying,
el reconocimiento y
respeto por la identidad,
fomentando la
convivencia, el respeto
por la diversidad y el
desarrollo de habilidades
para la sana interaccion
entre los estudiantes.

12) Apoyo en la
caracterizacion
socioambiental,
individual y familiar
con la aplicacion de
test o escala segun la
norma entre otras
caracteristicas
pertinentes y por
micro territorios
asignados que
deben ser
soportados en las
actas de
cartografia,
determinantes 'y
barreras.

Durante el proceso de
acercamiento
comunitario y didlogo con
los representantes de la
vereda no se
identificaron factores de
riesgo social relevantes
gue afectaran de manera
general a la comunidad,
de acuerdo con la
informacion suministrada
por los lideres y actores
comunitarios. No
obstante, se considerd
pertinente fortalecer la
identificacion de posibles
situaciones de
vulnerabilidad mediante
las visitas domiciliarias,
con el fin de valorar de
manera individual y
familiar la existencia de
factores de riesgo
sociales, emocionales o
de otra indole que no
hayan sido visibilizados
en el &mbito comunitario,
permitiendo asi orientar
oportunamente las
intervenciones y el
acompafiamiento

requerido.




13). Canalizar la oferta
de servicios brindada
por otros sectores en
el territorio conforme a
las prioridades y
necesidades sociales
de la salud
identificadas
(remisiones en
KubApp).

personas, familias y
comunidades intervenidas,
se identificaron
necesidades prioritarias en
los &mbitos social y de
salud, permitiendo orientar
las acciones de
acompafiamiento vy,
cuando fue necesario,
gestionar la articulacién
con la oferta institucional
disponible en el territorio
mediante los procesos de
canalizacion o remision
correspondientes.
Asimismo, se efectuo el
registro y seguimiento de
las remisiones en la
plataforma KubApp,
asegurando la trazabilidad
de los casos, la
continuidad de la atencién
y la respuesta oportuna a
las necesidades
identificadas, en el marco
de la atencion integral de
la poblacion.

Como resultado
! ) B;ME
\valoracion realiz

DE ACTIVIDADES

14) Realizar registro
en KubApp de
trastornos y
notificacién de los
mismo en SIVIGILA.

Durante el desarrollo de
las atenciones en salud
mental se efectud el
registro oportuno y
sistematico de los
eventos, hallazgos y
situaciones identificadas
en la plataforma KubApp,
garantizando la calidad y
veracidad de la
informacioén consignada.
Entre las principales
probleméticas
evidenciadas se
destacaron alteraciones
emocionales asociadas a
conflictos familiares,
dificultades en la
comunicacién y
convivencia,
manifestaciones de
violencia, procesos de
duelo, problemas de
adaptacién ante cambios
vitales y limitadas redes
de apoyo, aspectos que
orientaron la planificacion
de las intervenciones y el
seguimiento de los casos

priorizados.




15). Remitir de manera
oportuna la
documentacion
solicitada por el
coordinador para
evaluar el
cumplimiento del
contrato, incluyendo:
Informes en medio
fisico y magnético de
las actividades
ejecutadas,
cronograma y otros
documentos
requeridos por el
supervisor, conforme a
sus facultades.

Se remitié de manera
oportuna la
documentacion
requerida por la
coordinacion y la
supervision del
contrato, incluyendo los
informes de ejecucion
de actividades,
cronogramas,
evidencias y demas
soportes en los
formatos establecidos.
Esta gestion permitié
respaldar el
cumplimiento de las
obligaciones
contractuales,
garantizando la
disponibilidad de la
informacion para los
procesos de
seguimiento, evaluacion
y supervision de las
actividades
desarrolladas.

CONTRATIASTA

NOMBRE

LAURA TATIANA PEREZ LOPEZ

FIRMA

Ne)




PAG OS | M P L E | AUTOLIQUIDACION

S L I CONSOLIDADA
I m p eB Fecha creacion reporte: 2026-08-12, 12:56:47 PM Tipo Planilla: I: PLANILLA INDEPENDIENTES Numéro Planilla: 1083977160

Periodo Cotizacion: julio de 2026 Periodo Servicio: julio de 2026

PAGADO 03/08/2026 EN HORARIO EXTENDIDO

|. DATOS DEL APORTANTE

Razén Social LAURA TATIANA PEREZ LOPEZ

Documento CC1094282261 Direccion CL 14 #25 - 26 BARRIO MIRA FLOREZ
Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 322471719

Tipo Persona NATURAL Forma Presentacion |UNICO

Ciudad HACARI Departamento NORTE DE SANTANDER
Representante Legal Identificacion

Total Afiliados 1 ARP POSITIVA DE SEGUROS

Il. DETALLE DEL APORTANTE

Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
aflonfalw
a Liolxo
" Apellidos y Nombres Tipo subtipo | o|f5| | Wlwlele|al |5l z|w <9 el5| e <| W] <O : IBC Aporte . IBC Aporte : 1BC Aporte - IBC Aporte | Aporte Aporte ESAP Aporte
dentificacion Cotizante| Cotzante |Z| 2| 3| 2| E[ 2| E(2|8|2|3|2|3(S|2| || 5| g| g|g|  Administradora Pension | Pension COTIETEERR salud Salud gate Riesgos | Riesgos Sdmnietor Caja Caja SENA ICBF Ministerio Total
o|5|B|a
CC 1094282261 |LAURA TATIANA PEREZ LOPEZ 59 00 X 0 (16|16(16| 0 (230201) PROTECCION $1.344.000 $215.100 (ESSC24) EPS-S COOSALUD $1.344.000 $168.000 2,436 $1.344.000 $32.800 (NIN-CC) NINGUNA CCF $0 $0 $0 $0 $0 $0 $415.900
IILTOTALES
ERES NTEES (Incapacidades, Incapacidades | SUBTOTAL SIN TOTAL
IBC Pension IBC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pension Aportes Salud |Aportes Riesgos| Aportes Cajas Aportes Sena Aportes ICBF p AP e Licencias, Saldos ARP INTERESES DE INTERESES TOTAL FINAL
ESAP Min Educacion
a Favor) EPS MORA DE MORA
$1.344.000 $ 1.344.000 $ 1.344.000 $0 $215.100 $168.000 $32.800 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 415.900 $0 $415.900
Paginaldel
Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogotéa 601 4446634 - Cali: 602 5540577 - Medellin: 604 5146669 - Bucaramanga: 607 6438000 - Cartagena: 605 6945444 - Pereira: 606 3402582 - Barranquilla: 605 3618850 - Resto del Pais: 018000 971 971 - jMas que Facil, SIMPLE! iEl Poder

de lo SIMPLE!

Antes de imprimir, aseglrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.




BBVA

BBVA Colombia
NIT 860.003.020-1
Certifica

Que nuestro(a) cliente LAURA TATIANA PEREZ LOPEZ, identificado(a) con cédula de
ciudadania numero 1,094,282,261 se encuentra vinculado(a) a nuestra entidad a través de
la CUENTA DE AHORROS LIBRETON No. 865002683 aperturada el 23 de febrero de 2024
cuenta ACTIVA y que a la fecha ha presentado un manejo conforme a lo establecido
contractualmente.

Esta certificacién se expide a solicitud del titular con destino a quien interese, el 12 de
agosto de 2026.

Para tramites de némina,legales,internacionales y otros,también puedes usar las siguientes
opciones de nimero de cuenta:

Cuenta de 10 digitos: 0865002683
Cuenta de 16 digitos: 0865000200002683
Cuenta de 20 digitos: 00130865000200002683

Firma autogréfica

Responsable servicio al cliente
BBVA Colombia

SUPERINTENDENCIA FINANGIERA
DE GOLOMBIA

VIGILADO

Nota: el saldo no incluye valores de cheques en proceso de canje.



