Shit Aol SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E
'- Su.brzﬂh!,!pidadzkmnmn! Salug APOYO ~ GESTION DE CONTRATACION
—= - FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO

CODIGO: AP-IA-FT-014
VERSIN: 03

Centro Oriente ESE. FECHA: 2021-12-27
1. DATOS GENERALES DEL CONTRATO
Proceso que pertenece: MISIONAL
No. CONTRATO - OPS: PSZ:;;Q C.D.P. No.: 105 Servicio al que pertenece: URGENCIAS
Unidad a la que pertenece: | TRASLADOS SECUNDARIOS
Nombre del Contratista: |JOSE ARNULFO VALERO ARCILA | cc[79854.162 | «: [BOGOTA D.C |
Fecha Iniclo: Fecha Terminacién inclal: 20220430 Valor Mensual: [$ 2.002.320 | Valor a cobrar: $2.002.320 |
ADICION/ | VALOR ¥ECHADE |  FECHADE N° | MES DE CUENTA DE VALORFAGO ™ KRCHADR
on i coe | 0 TERMINACION P ) VALORAPAGAR |  SEGURIDAD | NUMERO DE PLANILLA PAGO

T |S1.332072 | 1383 | 170522022 | _ 10/05/2022 I_|[FEBRERO S 1.490.400 |5 285.000 9430176686 270272022

> |ST1.098.495 | 1697 | 11/052022 | 31/052022 z |[MARZO $ 2.041.200 § 285.000 9431558381 410372022

3 |S4.605336 | 1905 [ 1/06/2022 | 15/06/2022 3 |ABRIL $ 1.652.400 $ 285.000 0432882043 6/04/2022

i |50 0| 16/062022 | 15/08/2022 1 |[MAYO $ 1.977.291 § 285.000 9434156309 50572022

5 5 _[JUNIO $1.927.233 S 285.000 9435444884 710612022

6 §_|[JULIO $ 2.002.320 § 285.000 9436619956 8/07/2022

7 7

B 8

] 9

VALOR INICIAL VALOR TOTAL DEL
Resimende | DRl CANIFANG it PAGOS REALIZADOS SALDO DEL CONTRATO
contrato
$ 5.832.000 $ 12.867.903 $ 11.090.844 $1.777.059
20 DE ACTIVIDADES Y AVANCE EN OBJETO DEL CONTRATO
OBIETO DEL CONTRATO

PRESTAR SERVICIOS DE BACHILLER COMO CONDUCTOR AMBULANCIA PARA DESARROLLAR ACTT\"ID&DE& EN LA DIRECCION DE URGENCIAS DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE

SALUD CENTRO ORIENTE E.5.E

Relacion de actividades para el periodo: Desde: | 2022-07-01 Hasta:| 2022-07-31

N DEL D LO
OBLIGACIONES ESPECIFICAS _DESCRIPCION DEL DESARROLI
(Las it T ) ACT]V]DADEE nmummn?mommmmtmmons PRODUCTO O EVIDENCIA
s e CADA OBLIGACION
1 | Dar al bien, el w0 propeo de m diendo por s adecuad imiento y custodia | Di buen wso propio de diendo por eu adecnad imiento y custodin Bitacora de entregas b movil asignada
1 |Convervar y mantener en perfects cond wstado do in y segunidad de la mévil engnads | Conservé y mantuve en perfects condicion, estado de dm y segmridad ka mival ngnada Bitacora de entregas la movil asgnada
3 L'm"‘;mm""'"" L Sfeciioy pov Ja SURAEL t bt | vind y cumpki Jos preicooloe y provedin blecidon por I SUBRED inherentes al objeto del contrato Bitacora de entregas la movil asignada
Temer en cuenta todos kos aspectos técnico-mectnicos del vehicnlo y hacer buen veo del mimmo, Thwve en cuenta todos los aspectos Wenco-meckmcos del vehiculo o hice buen uso del mismo, tomando las medidas
4 lnw medidas p ivie ¥ las ivas ni o3 el caro, con ol fin de evitar s detenioro y que | preventivas ¥ lns correctivas 6 es el caso, con el fin de evitar s deteriaro y que permanezcan can las condiciones Bitacora de entregas fa movil asgnada
con las conds s para un dptimo servicio a ls cindadania DECERINAS pura un dpmo servicio a b cudadania
 wolicitar In real: de i m ivon y o la ambulancia que | Informé v salicité Ia realizacidn de i P y ivos & ln smbulancia que tuve bajo mi
5 it ot bilidad s Regstro de ingresos de bn movil sngnada al tller
6 | Asistir y irar todos & blecados y solicitados por el CRUE Amist] y actuabiod todos ks cursos establecidos y solicitados por ol CRUE Certificacsones formales cargadas al secop
ﬂnptvhrll.u(‘m\llt'wuﬂnh“’ ¥ Urgencias de la SISSCO0 todas las : :
% . Reporté a la CRAL Central de Referencia Autorizaciones y Urpencins de a SISSCO todas as novedades relacionadas
7 d.,cm“rl con fos ¥ loé trastados de los pacientes al destmo indicado por el e o it da low pacientes al & g e de CRAL! Hetacora de trastados de ka movil anignada

N Cumplir con las normes de seguridad, segin los pardmetros establecidos en matena de transito y (Cumpli con las nonmas de segunidad, wegitn los parimetros establecidos en materia de trinsito y transporte e o pais,

transporte en el pais, teniendo en coenta lr normas de manejo preventive teniends en coenta las normas de mangjo preventive Bitnooes S trastacon;de T auor il piite
9 | Utiburar las peftales de huces y sirena LUtilics responsablemente bas wefiales de emergencia, huces y sinena Bitacora de traslados de ba movil asignada
18 |Cumplir con la programacién de agenda para «f desarrollo de las nctividades de los servicice | Crmpli com la de agenda para el desarrollo de las sctividades de los servicios Bitacors de traslados de la movil asignads
11 “"1“’;““"""""""""' pbeado com bae bincidos.para. of campl el | eatice e cambio de tumo cumpliendo con las & dacides pars ol cumplimiento del contrate Bitacors de entregas la movil asignada
12 iﬁvfmﬂw dades, informar con P dicha situacion parn la provision del Infiormé con e T pueis b del Fe - 4 ' 1
13 | Desarrollar las obligaciones que se peneren directs e ind del obgets il L dlé las obligaci quar se generen directs ¢ ind: del objeto Butacors de entregas la movil axignads
14 |En coso de wuffir sccidente de trinsito I d als de la SISSC0 = i d uls dorn de ka SISSO0 lov o de transito Bitacors de traslados de la movil asignada
15 Enm‘:‘r:;:mnwm.wﬁtmhmmmcﬁwmulm Cumplt con.los blecilon pare ol Mikmo rowecti L — o trasindon de I il whignadh
1% Cw;nﬂthhiﬁkwdﬂwmzxmwdeummﬁmquwh‘muﬁfnhqpuﬂ:ud::cm#.umd d i datos que sirvieron par formula o i
17 [Usar el radho de la ambulancia y con la CRAU Usé el radio de I mmbulancia y me con ta CRAL! Bitacora de traclades de la movil asignada
1 ;\imdwzwmm?lﬂ|WnMUudgth‘Mpaﬂwmr m:sz‘ZMmmﬂm&hm,wdewwyhtwalpdoel de e b
15 ;:&mm;dxmwnd:mﬂnwmmmM&mmm wmlblﬁqdrmemmrshdﬂmddll&!wlwmnud:hmmmh Registro de i e b movil asigaada ol taller

Complir con ls respectiva afibaciéon o la ARL en relacién ul niego 4,Conterides en el formato de (Cumphr con la respectrva afiliacion a ks ARL en rebacion al A, Contensdas en el fi to de necendad de personal
2 md:mqw.mm:mzmtmm £ .pn)utm-mhpdunm:wmm - e -~ (Pharille de poie n mying socialas
Observaciones:

EL CONTRATISTA ESTA AFILIADO A LA ARL CON RIESGO 4

Firma del Contratista
Neta: Es deber contractual anexar la certificacion del pago a Salud, pension y ARL. En caso de tener contrato
nuevo adjuntar el soporte de afilacion al Sistema General de Seguridad Soctal en Salud como cotizante y afiliacion a| i
penside., Temenda en coenta que con b implementacién del Decreto 1273 de 2018 el pagn de aportes se hace de C.C 79.854.162 de BOGOTAD.C
munera vencida de acuerdo con las fechas establecidas en el Decroto 1990 de 2016,

VISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS No. 1 : : i VISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS No. 2
NOMBRE: | MARIA ANGELINA QUINONES SANDOVAL NOMBRE: ANA VICTORIA PICO REINA
CARGO: | DIRECTOR TECNICO CODIGO 009 GRADO 05 CARGO ENFERMERO CODIGO 243 GRADO 20

4 /
FRMA | ()] - M FIRMA 700 Lndpue 17ec
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CUENTA DE COBRO No. 6
FECHA 31/07/2022

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

DEBE A:

JOSE ARNULFO VALERO ARCILA
C.C. 79.854.162

LA SUMA DE

DOS MILLONES DOS MIL TRESCIENTOS VEINTE PESOS ($2.002.320)

Por concepto de 240 HORAS, Honorarios por Prestacién de Servicios en cumplimiento del
Contrato No. PS 2629 2022, con afiliaciéon a ARL RIESGO 4 correspondiente al mes de
JULIO DE 2022.

0BJETO: PRESTAR SERVICIOS DE BACHILLER COMO CONDUCTOR AMBULANCIA
PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN LA DIRECCION DE URGENCIAS DE LA
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E

Cordialmente,

ST
L//Z'L«-» o7
JOSE ARNULFO VAKERO ARCILA
C.C. No. 79.854.162
Teléfono: 3503318038 DIRECCION: CARRERA 12D # 23A - 08

N° DE CUENTA: 0550462300077957 CUENTA DE AHORROS DAVIVIENDA
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