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5 Secrotaria de Salud SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E CODIG‘;) AP-IA-FT-014
IEER (5 vepca ce servicios de satod APOYO - GESTION DE INSUMOS Y ABAS‘I’E(_IMIE TO VERSION:
= FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBR: VECHA: 2020-05-04
. Centro Oriente ES.E.

1. DATOS GENERALES DEL CONTRATO

P 1487 Proceso al que pertenece: FINANCIERA - FACTURACION J
No. CONTRATO - OPS: p C.DP. No.: 7%
2021 Unidud » ln que pertenece: ]c(xmpm,\uuN SUBRED J
Nombre del Contratista: [Luts AboLro BAkKIGA MOLINA ] cc. [19459.607 de: |R()G()TA DC J
Fecha In Fecha Terminacion incial: Valor Mensual: $2.600.000 | Valor a cobrar: [s 2.600.000 I
1 MES DE < VALOR PAGO
ADICION/ VALOR | FECHA DE N ; > :
; P 3 ENTA VALOR A PAG SE AD DEP LA
R R coP | M NIcio | FECHA DE TERMINACION oTa | SUETADE ALO AR Gm;l[AnL NUMERO DE PLANILLA
T T [ENERO S 1.300.000 $375.100 47700334
7 3 [FEBRERO 52.600.000 388200 5281415
3 3 [MARZO $2.600 000 5388200 38936413
4 4
5 ]
‘ B s
7 .
8 8
9 9
10 10
i1 11
1 12 12
13 13
13 T4
15 15
VALOR INICIAL VALOR TOTAL
PAGOS REALIZADOS SALDO DEL CONTRATO
Resumen de contrato | PEEGONTRATO DEL CONTRATO 5
S 7.800.000 S 7.800.000 S 6.500.000 S 1.300.000

i 2 i < E DE CTIVIDADES REALIZADAS Y N P ENTO DEL OBJETO TRATO
- i i - fi T = - ~ OBJETO DEL CONTRATO 2 < .

PRESTAR SERVICIOS DE ACUERDO A SU PERFIL ACADEMICO PARA DESARROLLAR ACTIVIDADE:! [ON), CON DISPONIBILIDAD EN CUMPLIMIENTO DE LA MISION Y LA VISION DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE

ESE

Relacion de actividades para el periodo: Desde:  [2021-03-01

| OBLIGACIONES ESPECIFICAS = ESCRIPCION DEL DESARROLLO : e
(L extipuladas cu la minuta) LADOS EN EL EN ©ADA PRODUCTO O EVIDENCIA

(DE SU PROFES!

[ozr020 |

1. Realizar cruces de inf i la fa ion de ins. 2. Realizar
cruces de i la i de finales en la f a tarifa
2423/96. 3. Conversion de la facturacion de tarifa 2423/96 a tipologias o actividades finales de Contratista cumplio son el 100% de las actividades programadas del periodo;
acuerdo a la contratacion \1gcmc 4. Realizar cortes de ala generada diario y auditoria concurrente a los facturadores.
del finales. 6 de servicios actividad FINAL vs |Sirvié como apoyo a los facturadores para la solucion de i y dudas que ieran el cobro del,

Actividades INTERMEDIAS. 7. Elaboracion do Anexos t8cnicos de las cuentas el PFGP yPGPo 100% de los procedimientos y cargos realizados al paciente asi como la generacion rapida de la factura
contratos asignados. 8. Revision de las facturas y soportes requeridos por las Aseguradoras v la Realiz6 auditoria previa y posterior a la realizacion de facturacion.
ADRES. 9. Subir a las plataformas WEB la radicacion de las facturas, en los tiempos estipulados Verificd que todos los soportes de atencién se anexaran a las facturas

y on de facturas en ADRES. 10. Elaborar estadisticas de Facturacion por| Verifics el valor a cobrar y las actividades realizadas de acuerdo a la Historia Clinica y manuales tarifarios
plan de ficios para generar on de unidades de la Subred. 11. Validar Verifico que se hayan cargado el 100% de los y demis médicas|En el periodo comprendide se realizé el cumplimiento al 100% del
informacion con los archivos TXT, generados por RIPS. 12. Socializacion de los Anexos tecnicos del | que se brindaron a los pacientes durante las estancias. desarrollo de las actividades contratadas, se anexan folios con las
PGP para revision y cumplimiento de SENDAS, previo a la radicacion. 13. Generacion de archivos | En los casos donde se presentaron anulaciones garantizo que fueran i

PDF de los soportes de tipologias de Egresos y grupos quirirgicos. 14. Realizar seguimiento y control [Reviso que el 100% de la facturacion por atenciones médicas que requerian autorizacion contaran con este

por unidad de las devoluciones reportadas. 15.Solicitar los RIPS dos dias antes de la radicacion de las |soporte
cuentas de cobro. 16. Informar ala de fa las razones que podrian [Revisé FURIPS o formatos establecidos para accidentes de transito,

| dificultar o ovitar Ia radicacion oportuna de las cuentas de cobro. 17. Realizar desplazamiento a las | Brinds el apoyo necesario y realizé planes de contingencia en el momento en que no se conto con el sistema
EAPB para entrega de facturas, en caso de ser necesario. 18. Elab de informes. dea |de on DGH y bases de datos.
cuerdo a la de on con las dift EAPB. 19. Elaborar los anexos y cuenta para | Asistio a las por el drea

niones y Realizé demas n\.ll\'ldmk: que asigno el jefe iato y/o dinador del Area de Fi
das con ¢l objeto

eventos catastroficos con cargo al ADRES o quien haga sus veces. 20. Asistir a la
capacitaciones programadas por el drea. 21. Realizar las demas actividades relacio
contractual que asigne el supervisor de contrato.

Observaciones:

5 e 2j /741412'544’

Firma del Coilt

Se anexa certificacion de pago a Salud. pension y ARL.

i = 79.459.607 BOGOTAD.C
En caso de lener contrato nuevo se debe anexar también la certificacion bancaria con la primera cuenta de cobro c.C. A59.60 de JOTAD.C

VISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS

NOMBRE: MARLENY RAMOS GUERRA

CARGO: PROFESIONAL ESPECIALIZADO

e Noxaxa

| < TS




Cuenta de cobro 003 - 2021
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE

E.S.E.
Nit. 900.959.051-7

DEBE A:
LUIS ADOLFO BARRIGA MOLINA
C.C 79.459.607 de la ciudad de BOGOTA D.C

LA SUMA DE:

DOS MILLONES SEISCIENTOS MIL PESOS M/CTE $ 2.600.000

Por concepto de:

Honorarios por prestacién de servicios en cumplimiento del contrato No PS 1487 2021 correspondiente al mes de MARZO de
2021

PRESTAR SERVICIOS DE ACUERDO A SU PERFIL ACADEMICO PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES (DE SU
OBJETO: PROFESION), CON DISPONIBILIDAD EN CUMPLIMIENTO DE LA MISION Y LA VISION DE LA SUBRED
INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

Cordialmente,

A3 petio g [

C.C 79459607

Teléfono 3165673043

Direccion Calle 67 b Sur namero 13 60 torre 11 apto 1105
No Cuenta 8480216509 AHORROS BANCO DAVIVIENDA
Fecha: 31/03/2021



AN

POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario

2. Concepto [0 | 2 Actualizaciéon

4. Namero de formulario

77072

12489 20| 000

84(8

14745705100

[

"I‘,‘:t.,‘Buzér\ electrénico

5. Numero de ldentificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccion seccional P 2
7 9 4 5 9 6 0 7| 9 [mpuestsdeBogota ; 8 N2
IDENTIFICACION S K N
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Namero de Identificacién..— 2 ‘ 3 e’ 27. Fecha expedicion :
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 7945 9°¢ 6 O L)) p 1 19 8.6 4 -0’24
Lugar de expedicion 28. Pais 29. Departamento 7| g0. Ciuﬁ‘ad}fv!un|cipio $
COLOMBIA 1 6 9 |BogotaD.C. 1 1 Bogota, O.C. 05 0:41
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre £ ‘| 32-©t6s nombres
BARRIGA MOLINA LUIS |ADOLFO
35. Razén social
36. Nombre comercial 37.Sigie-
UBK‘ACION
38. Pais 39. Departamento “ 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |BogotaD.C. 1 1 |Bogota, D.C. Q=031
41. Direccion principal N A :
CL 67 B SUR 1360 TO 11 AP 1105 '
42. Correo electrénico adolfobmolina1@gmail.com ’) e : 5
43. Cédigo postal 44. Teléfong 1 < 316567 3043 45 Teléfono 2- 7.6 2248858
(.L,ASIFICACION ; o
Actividad- egqnémica Ocupacién
Actividad principal Aé'\‘vld’ad‘ uecﬁn "a;ri”a Otras actividades 52. NGmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codifio . “49: Fechainicio dctivicad 50. Codigo 1 2 51. Codigo establecimientos
|8 2 9 9||1 996,070 1] S LE s | | la:i 1:2 3| | o]
j “Responsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 10 11 2 4 13 14 15 16 Qg 18 19: 20 21 22 23 24 25 - 26
sceagela o] | | | RS e ol e W B IS Sk e IR LB B e T
49 - No responsable de IVA Ve :
Obligados aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
| I | | i | l i l I | 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Cédigo | 57. Modo I |
1 12 13 14 15 16 17 18 19 20
PR P I S o oo —
IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra ', i ‘{‘ y en: cia no se axlglrt su renovacion
Para uso exclusivo de la DIAN ¥ : :

59. Anexos

[] v [X]

60. No. de Folios:

61. Fecha I2°21 -03-

10/16 23: 47

%

La informacién suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacién, suspension
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos

sancionatorios o de suspension, segun el caso.
Paragrafo del articulo 1.6.1.2.20 del Decreto 1625 de 2016
Firma del solicitante:

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
Firma autorizada:

BARRIGA MOLINA LUIS ADOLFO
CONTRIBUYENTE

984. Non;bre
985. Cargo

Fecha generacién documente PDF: 11-03-2021 10:49:08AM




L3

Ultimo ingreso exitoso: 2021-03-01/ 07:19:57 AM | Uttimo ingreso fallido: 2020-11-05/.07:23:31 #

rriodo Pensién: Febrero 2021. Periodo Salud: Febrero 2021.

Marzo 1 de 2021/ 7:40 A

s Bl

Pla

illas » Resumen de pago

nillas / Resumen de pago

Informacion basica de la planilla

Empresa:

Tipo planilla:

Sucursal o Dependencia:
Numero de radicacion:
Fecha de vencimiento:

Fecha de pago:

Detalles del pago

Razdn social recaudo:
Descripciéon:
Banco:

Estado de la transaccion:

LUIS ADOLFO BARRIGA MOLINA

|
PRINCIPAL
48936413
02/03/2021

01/03/2021

Compensar Ol

MiPlanilla.com Pago Proteccion Social

BANCO DAVIVIENDA

Transaccion aprobada

Nit:

Periodo liquidaciéon Pensiones

Periodo liquidacién Salud:

79459607

Febrero 2021

Febrero 2021

Total a pagar: $388,200
Total de empleados: 1
Numero de administradoras: 3
Nit recaudo: 9998600669427
" Pago Electronico por
Medio de pago: PSE
Numero de aprobacién: 908123287

Totales
3 | giee No. *Numero de incapacidad por Valor descontado en § i
Cédigo | NLT; Adnilnistradoras Afiliados riesgos laborales incapacidad y/o licencia Total pagado |
14-11 890903790 ARL SURA 1 $0.00 $30,600
Administradora Colombiana de
25504 | 900336004 Pensiones - Colpensiones L $0.00 $200,800 |
EPS005 @ 800251440 | Sanitas EPS 5 $0.00 $156,800
$388,200 |
~Si descont6 incapacidades o notas crédito debe informar a la administradora correspondiente los descuentos

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién

Recuerde verificar por la opcién de consultas que su planilla este PAGADA en el s

tar reporte a EXC

stema

ps:/iwww.miplanilla.com/

Acerca de los
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