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3 T INFORME DE ACTIVIDADES REALTZADAS Y AVARCE EN CUMPLIMIENTO DEL OBJETO DEL CONTRATO

OBJETO DEL CONTRATO

PRESTAR SUS SERVICIOS DE APOYO DE WNERA PERSONAL ¥ AUTOMA EN SU CONDICION DE TECNICO EM AUXILIAR DE ENFERMERIA PARA LA EJECUCION DE ACTIVIDADES &SISTE NCIAL EN LOS
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CUENTA DE COBRO (CONSECUTIVO) No. 6 DEL MES DE JUNIO DE 2021

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD

CENTRO ORIENTE E.S.E

Nit. 9000.959.051.7

DEBE A:

NOMBRI :Mdffg %ﬁé/d égcaé—‘e’ Y22 O
7 VA /

C.C. No.

fasumade:$ 2_103?‘ CIGO o

Total Horas: 2,?, a e e e

Por concepto de:

«  Honorarios por Prestacion de Servicios en cumplimiento del Contrato No.
PS 23332021, correspondiente al mes de D& 2021.

OBILTO: PRESTAR SUS S RVICIOS PROFISIONALES, DI MANERA PERSONAL Y AUTONONA, i N Su
CoNpicion b uyihiox e knketomecia . PARA 1A EIFCUCION D
ACTIVIDADES ASISTENCIALLS, EN LOS DIFERENTES SERVICIOSY FN LAS UNIDADES QUi Si
RIQUIERA, CONFORMI A [AS NiCESIDADES DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS D SALUD
CENTRO ORIENTE |51

Cordialmente,
,,«/Q/M%%‘? @@S//aéw
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Direccion: v GC/ /éZ 60)?&@/ 95’ 71(5;
Teleiono: x ‘/’D }L/L/S'Z . =373 6//Eé é@
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NOTIFICACION DE RESOLUCION QUE RESUELVE UNA SOLICITUD DE PRESTACION FCONOMICA
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: { Eseritoio — Mani — Admiaistracién de contrates — Ver contrato Id de pagina: 23000726 Ayuda ®

Informacidn generd| | @ cancelar | | < || Evaluacién de la Entidad Estatal | > :|

Condiciones
3 VER CONTRATO

Bienes y servicios - Ejecucion del Contrato

Documentos del Pﬁpueedor Porcentaje  Recepcitn de articulos

Documentos del contrato

Plan de Pagos

Informacién presupuestal
¢Se requieren emisiones de codigos de autorizacion? S ' No

Ejecucién del Contrato ; et
: Id de pago Nimero da factura Fecha de emislén Fecha de recepcién Valor total de [a factura Estado

Modificaciones del Contrato

No exist ltados que con los criterios de busqueda especificados

Incumplimigntos

| Crear |°

Documentos de ejecucion del contrato

Descripcién Nombre del archivo Cargado por
Dcscar{}ér Detalle
0 MARIA FLOR ALBA ESCOBAR PATINO MARIA FLOR ALBA ESCOBAR - Proveedor Descargar Detalle
CUENTA ENERO.pdf PATINO CUENTA ENERO.pdf 1 '
) MARIA FLOR ESCOBAR PATINO MARIA FLOR ESCOBAR PATINO Proveedor Descargar Detalle
CUENTA FEBRERO.pdf CUENTA FEBRERO.pdf :
()] MARIA FLOR ESCOBAR PATINO MARIA FLOR ESCOBAR PATINO Proveedor Descargar " Detalle
CUENTA MARZOQ.pdf CUENTA MARZO.pdf |
O MARIA FLOR ALBA ESCOBAR PATINO MARIA FLOR ALBA ESCOBAR Proveedor Descargar Detalle
CUENTA MAYO.pdf PATINO CUENTA MAYO.pdf

Borrar | Cargar nuevo |

Cancelar
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