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No. CONTRATO - OPS: et COP, N 7 F
Unidad » ln que pertenece: |ua.m|ss SANTA CLARA 1
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Fecha Inicio: - <l Fechs Terminaciin inclal: 15 DE ABRIL DE 2021 Valor Mensual: $ 2,380,000 I Valer s cabrar: 15 2.380.000

F07AB 146523

T 53 z
2 |FEBR $310 100 TRG02T30
T |MARZO [§2.380.000 315,100 F11250502
4 ABRIL 5 3 380 000 5 294 600 A96T0R3
T [MAYO % 3.380.000 5 294 600 $0334753
% [JUNIO. % 3 380 000 % 394 600 S1T40189
7_uLio % 3,380 000 5 394 600 1045168462
B [AGOSTO 5 3.380 000 5 394 600 TORII0RT3E

Resumen de contrate

PRESTAR SERVICKIS DE ACUERDO A SU PERFIL ACADEMICO PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES (DE $U PROFESION), CON DISPONTRILIDAD EN CUMPLIMIENTO DE LA MISKON ¥ LA VISION DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE
ESE

Hnm:lm:.nl.n i

Relacion de actividudes pars el periode:

e ]

* ’m‘!"“’“’" - aris Jos ot 3"’“‘"”""""‘;"" P i 1. Ve flons: Sotitss ostonia 1 Recepiono a diario las facturas sﬂ:ﬂldls 3 cxpanizs pox pagador.2. Verifiso sontra historia slinica gus =
cmmario starel facturas contengan e insumos del usuario|
dnl - ”xvmnmspu;m”m‘ h];ﬂ;ﬁﬂymtm;: pars [P0 3 Verifico que o Mokt m\l-w |.. tarifas y sopories de scuerdo & la normatividad ]
s """;r A "“’ ...“' bbb s ""_“"'l_""“’ i o |eomtratacion vigente con las EAPBA. Realizo las dmﬂm de lns facturss, pars comreccion de forma
“'l"“""’* “M““ ”d“"'[am sl i Aacon ““‘“:‘b_ oportuna.$. Consolido las caussles de devolucion de las facturas 6.Cenero las relaciones de envié y solicitud|
et sy '?““""_‘_h_am_;f“"“"‘d“" | e por cada una de las facturas a radicar s las EAPD.7. Garantiza la radicacion oportuna

as fachus ruch 81 . e i A de las entidades de acuerdo a lns fechas 8. Informo a|Durante periods comprendido del mes de Abrl, se realizé el

RS If— sy s hmﬂ.mlmt‘mdu fasturacion los razones que podrian dificultar o la no mdicacion oportuna de las ficturas. [eumplimiento del 100% de las ¥ en|

podrian dificultar o la no mdicacion oportuna de las factums. 9Rnh’ur desplazamiento a las EAFBE
para entregs de factums, on caso de ser necesario, |0, Registrar y subir las facturas v soportes en los
aplicativos WER disponibles por lns EAPB, par radicacién de facturas. 10. Dur respuesta a las
devoluciones de facturas de forma oportuna ¥ de acuerdo o las normatividsd vigente. | 1 Brindar el
apoyo necesario ¥ reslizar planes de contingencia en el momenta en que na se cuente con ¢l sistema
informacion DGH y bases de datos. 12 ala vigente en el
S.G.5.5.5 13 Asistir o lns reuni por ol drea 14 Realizar lus demis
ctividados relecionadas sen ol objels contraotial que eaigne el supervisor de contrato.

9.Realizo desplazamiento o las EAPB pars entrega de facturas, en caso de ser necesario 10, Registro y subiofel contraio. Se snexa | folio de las evidencias.

las facturas y soportes en bos aplicativos WEB disponibles por las EAPB, para radicacion de facturas, 10. Die|

respuests a las devoluciones de facturas de forma oportuna v de acuerdo s kas normatividad vigente. 11 Bringol

el apoyo necesano v realizo planes de contingencia en ¢l momento en que no se conto con el sisterns del

informacion DGH y bases de datos 12 Realizo actualizacion en cusnio @ la normatividsd vigenis en ol

S.OSSS 13.Asisto a las ¥ por ol drea 14 Realzo los domis)
com el objet que asigne el supervisor de contrato,

Obmervacknes:

b Do ricid ?nfb £Mﬁ: 2CH
Flama del C

s A Salisd, perisitn y ARL.
Ein caso de tener conlrate nuevo se debe ancxar también la certificacian bancaria con la primera cuenls de cobro

c.c. 52656249 de VILLETA




Cuenta de cobro 008 - 2021

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE

E.S.E.
Nit. 900.959.051-7

DEBE A:
MARIA PATRICIA ARIAS FONSECA
c.C 52.656.249 de laciudad de VILLETA

LA SUMA DE:

DOS MILLONES TRESCIENTOS OCHENTA MIL PESOS M/CTE s 2.380.000

Por concepto de:

Honorarios por prestacion de servicios en cumplimiento del contrato No PS 1499 2021 correspondiente al mes de AGOSTO de 2021

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

Cordialmente,

72 /’c),a 7‘5/( 1774 72 125 [ﬂj &l

MARIA PATRICIA ARIAS FONSECA

C.C 52656249

Teléfono 3115411287

Direccion CALLE 65 SUR #7D-70

No Cuenta 3195543576 AHORROS BANCOLOMBIA
Fecha: 31/08/2021
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