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Centra Orfente E.5.E.

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ESE
APOYO - GESTION DE INSUMODS ¥ ABASTECIMIENTO
FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO

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

1. DATOS GENERALES DEL CONTRATO

PS 7514 Proceso al que pertenece: CONVENIO INTERADMINISTRATIVO 2805992 - “APH™
No CONTRATO - OPS: copNa: | 3114
021 Unldad a la que pertencce: UMIIES SAN BLAS
Nombire del Contratistic [LADY VIVIANA PARDO VARGAS | cc [1.031.142.708 | #: [BoGOTA |
Fecha Inlclo: Fecha Terminacitn Inclal: 2021 WValor Measual: $ 6.267.4506 Valor a cobrar: | $3.234.816 I
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5 6.267.456 $9.502.272 5 9.300.096 5202.170

1. INFORME DE ACTIVIDADES REALIZADAS Y AVANCE EN CUMPLIMIENTO DEL OBJETO DEL CONTRATO

OBJETO DEL CONTRATO

PRESTAR SERVICIOS COMO PROFESIONAL EN MEDICINA 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".

Relacidn de nctividades pars ¢l perioda: Desde: | 2021-11-01 1 2021-11-15 |
DESCRIPCION DEL DESARROLLO
OBLIGACIONES ESPECIFICAS = e e
(L stipladas o I i) ACTIVIDADES DESARROLLADOS EN EL PERIODO EN CUMPLIMIENTO DE CADA PRODUCTO O EVIDENCLA
OBLIGACION
1 |Estar preseric om el mamenta de entregar v recibir nama regisrando las povedides - Estuve presente en el & gar ¥ recibis gistrando L dad 5 Betacora d cntregas de hamen ¥ novedsdes el vehiculo

anfirmecain gue mancis de scuerdo al devsrodlo d las aclividadon

2 |Patcipar en la sctualacion documental del senvacs Farticipe en la actualizacicn documental del servicio Noaplica para esie perioda de paga
Diligenciamsenta opartuno, completo ¥ sdecusdi 32 los fegisron progios 3o la Asmcion ﬁu!ugm:ug opartuna, complets v sdecusdiments queu;mm propun e I Ammnhﬁm;mllnnllumm
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3 Jasenciie médica Pre Howpitalarta Tre Huspitalaria Tt S gt koLl
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VISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS

NOMBRE: MARIA ANGELINA QUINONES SANDOVAL
CARGO: p{r ~tora de Urgencias
Toa S INY Wm{lju [\




CUENTA DE COBRO No. 2
FECHA 15/11/2021

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

DEBE A:

LADY VIVIANA PARDO VARGAS
C.C. 1031142708

LA SUMA DE

TRES MILLONES DOCIENTOS TREINTA Y CUATROMIL OCHOCIENTOS
DIECISEIS PESOS
($3.234.816)

Por concepto de 96 HORAS, Honorarios por Prestacién de Servicios en cumplimiento del
Contrato No. PS 7524 2021, con afiliacién a ARL RIESGO 4 correspondiente al mes de
NOVIEMBRE DE 2021,

OBJETO: PRESTAR SERVICIOS DE ACUERDO A SU PERFIL ACADEMICO PARA DESARROLLAR

ACTIVIDADES como MEDICO GENERAL, con DISPONIBILIDAD EN CUMPLIMIENTO DE LA
MISION Y LA VISION DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

Cordialmente.

Q\\B\M\a ch: C\;

LADY VIVIANA PARDO VARGAS

C.C. No. 1031142708

Teléfono: 3164291451 DIRECCION CLL 47 B SUR N 23 B 70

N® CUENTA: 05500048000413728 CUENTA DE AHORROS DAVIVIENDA
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