SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E
APOYO = GESTION DE INSUMOS Y ABASTECIMIENTO
FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO

CODIGO: AP-IA-FT-014
VERSION: 02
FECHA: 2020-05-04

1. DATOS GENERALES DEL CONTRATO

P5 7375
021

No. CONTRATO - OPS: C.DLP. Nu:

3114

Prucesa al que pertencce:

Unidud u lu que pertencoe:

CONVENIO INTERADMINISTRATIVO 2805992 - "APH"

UMHES SAN BLAS

Numbre del Contratists:

]I\-"ONNE ANDREA ALBADAN QUICENO

| cc 11.012.353‘633

Fecha Tnbchn: Fecha Terminaciin incial:

VALOR
ADICION

ADICION
OTRO 51

FECHA DE
INICIO

FECHA DE

D
cor TERMINACION

| 4 [BOGOTA D.C l

Vulor Menvual:

S 1.819.260 Valar a cobrar:

[ 909.630 |

o MES DE YALOR PAGO
Oa | cuentape | VALORA | pGugipap NUMERO DE PLANILLA
COBRO SOCIAL

T [OCTUBRE S 909,630 50

2

3

4

5

[

7

L

9

14

Ll

12

VALOR INICIAL
DEL CONTRATO

VALOR TOTAL
DEL CONTRATO

Kesumen de
cintrata

PAGOS REALIZADODS

SALDO DEL CONTRATO

$ 1.879.902 5 1.879.902

$909.630

$970.272

2, INFORME DE ACTIVIDADES REALIZADAS Y AVANCE EN CUMPLIMIENTO DEL OBJETO DEL CONTRATO

OBRJETO DEL CONTRATO

PRESTAR SERVICIOS COMO AUXILIAR ENFERMERIA Il DE APOYO A LA GESTION PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN LA DIRECCION DE
URGENCIAS DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E CONVENIO 2808992-2021 "APH""

Relacion de actividades para el perluda:

Deste: | 2021-10-01 I

Huwtw: [ 2021-10-31 I

ORLIGACHINES ESFECIFICAS

DESCRIMCION DEL DERARROLLO

iLan watiped das on ks munata )

ACTIVIDADES DESARROLLADGS EN EL FERIODO EN CUMPLIMIENTO DE CADA OBLIGACION
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NOMBRE: MARIA ANGELINA QUINONES SANDOVAL
CARGO: Directora de Urgencias
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CUENTA DE COBRO No. 1
FECHA 31/10/2021

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD
CENTRO ORIENTE E.S.E.
Nit. 900.959.051.7

DEBE A:

IVONNE ANDREA ALBADAN QUICENO
C.C. 1.012.353.688

LA SUMA DE
NOVECIENTOS NUEVE MIL SEISCIENTOS TREINTA PESOS

($ 909.630)

Por concepto de 90 HORAS, Honorarios por Prestacion de Servicios en cumplimiento del
Contrato No. PS 7375 2021, con afiliacidon a ARL RIESGO 4 correspondiente al mes de
OCTUBRE DE 2021.

OBJETO: PRESTAR SERVICIOS COMO AUXILIAR ENFERMERIA Il DE APOYO A LA
GESTION PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN LA DIRECCION DE
URGENCIAS DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO
ORIENTE E.S.E CONVENIO 2808992-2021 "APH"

Cordialmente

A V\o\ AN /é\‘ I%}Gn
IVONNE ANDREA ALBADAN QUICENO
C.C. No. 1.012.353.688
Teléfono: 3214794284 DIRECCION KR 94A # 69 42 SUR
N° CUENTA: 0570008480349185 CUENTA DE AHORROS DAVIVIENDA




o§: compensar | salud
eps

EL PROGRAMA DE EPS DE LA CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR
COMPENSAR
NIT 860.066.942-7

CERTIFICA QUE

Que el(la) sefior(a) IVONNE ANDREA ALBADAN QUICENO identificado(a) con cedula ciudadania
1.012.353.688, se encuentra Afiliado en el Plan de Beneficios de Salud PBS, de la EPS Compensar
como cotizante independiente seguin informacién contenida a la fecha en nuestra base de datos.

Fecha Afiliacion Fecha Retiro
20190521 No Registrada

El presente certificado se expide a solicitud del (la) interesado(a), a los 8 dias del mes de Septiembre de
2.021

Observaciones:

Con destino a:
A QUIEN CORRESPONDA

Informacion sujeta a verificacion por parte de COMPENSAR EPS, cualquier aclaracién con gusto sera
atendida en la linea 4441234 - Documento no valido como autorizacién de traslado ni aclaracién de

multiafiliacién en el SGSSS..

Cordialmente,

COMPENSAR EPS,
Elaboro: PORTAL CORPORATIVO CER-AFI
; 16758265
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| www.compensar.com




Proteccion

Fondo de Pensiones Obligatorias Proteccidn

NIT 800.198.281
Hace constar que:

El(la) Senor(a) ALBADAN QUICENQ IVONNE ANDREA identificado(a) con CC numero 1.012.353.688 se
encuentra afiliado{a) en Pensiones Obligatorias a PROTECCION, desde el dia 27 de abril de 2012 y sus
recursos se encuentran en el FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PROTECCION MAYOR RIESGO.

i

Esta constancia se expide a peticion del interesado(a) el dia 07 de septiembre de 2021.

Cordialmente,

xenre 1 Q’%gu hal 5/ _
Laura Patricia Merchan Metaute
Equipo Gestion de Operaciones.

*Importante: Esta constancia solo hace referencia a los productes mencionados anteriormente.

*Si desea verificar la veracidad de esta informacién comuniquese con nosotros:
Linea de servicio Proteccion: Bogota: 744 44 64 - Medellin y Cali 510 90 99
Barranquilla: 319 79 99 - Carfagena: 642 49 99 - Nacional 01 8000 52 8000

www.proteccion.com



