SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E5.E

W et e srvussesst APOYO — GESTION DE CONTRATAGION OB AP AT oL
\. ESE FORMATO INFORME ¥ CLENTA DE COBRO FECHA: 2021-12-27
PS 4905 Proceso que pertenece: MISIONAL
No. CONTRATO - OPS: 2gpy | COFNe: [ 292 Servicio al que pertencce: | URGENCIAS
Unidad a 1a que perienece: | TRASLADOS SECUNDARIOS

Nombre del Contratista:

[JUAN SEBASTIAN ROJAS PAEZ

| cc. [1.012.428.478

| s [BOGOTAD.C

|
$ 2.496.120 |
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VALOR INICIAL 'VALOR TOTAL DEL ; =
Resumen de | DEL CONTRATO CONTRATO Irm__ REALIZADOS | : SALDO DEL CONTRATO
contrato .
$1.784.592 $9.190.890 § 8.169.750 $ 1.021.140 [

PRESTAR SERVICIOS TECNICOS COMO AUXILIAR DE ENFERMERIA T (AMBULANCIA) PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN LA DIRECCION DE URGENCIAS DE LA SUBRED INTEGRADA DE

SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ESE.

Relacién de actividades para el periodo:

Desde: | 2022-07-01

Hasta:| 20220731 |
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Observaciones:

EL CONTRATISTA ESTA AFILIADO A LA ARL CON RIESGO 4

Firma del Contratista

Nota: hhmmumhwﬁwmm-uupm;-m Encmamm
nneve adpuntar el soporte de afitiacide al Sisema General de Segs
afilincidn & pension mumwmhmubﬂulmbMSdmm

mpories se hace de maners vencida de acuerda con b fechas establocidas en el Decreto 1990 de 2016,

d Social en Salud

C.C. 1.012.428.478 de

BOGOTA D.C

VISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS Ne. 1 VISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS Ne. 2
NOMBRE: MARIA ANGELINA QUmONES SANDOVAL : le ANA VICTORIA PICO REINA
CARGO: w CTOR TECNICO CODIGO 009 GRADO 05 \ CARGO EN]%RN[ERO C(}DIG? 243 GRA];K)\ZO
oA | vmﬁcqimﬁtmum _FRMA P2 Lladr [ieo




CUENTA DE COBRO No. 4
FECHA 31/07/2022

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

DEBE A:

JUAN SEBASTIAN ROJAS PAEZ
C.C. 1.012.428.478

LA SUMA DE

DOS MILLONES CUATROCIENTOS NOVENTA Y SEIS MIL CIENTO VEINTE
PESOS ($2.496.120)

Por concepto de 264 HORAS, Honorarios por Prestacién de Servicios en cumplimiento del
Contrato No. PS 4905 2022, con afiliacién a ARL RIESGO 4 correspondiente al mes de
JULIO DE 2022.

oBJETO: PRESTAR SERVICIOS TECNICOS COMO AUXILIAR DE ENFERMERIA 1l
(AMBULANCIA) PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN LA DIRECCION DE
URGENCIAS DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO
ORIENTE E.S.E.

Cordialmente,

—

— /7 't d__./.- 2

JUAN SEBASTIAN ROJAS PAEZ

C.C. No. 1.012.428.478

Teléfono: 3115175977 DIRECCION: KR 88A # 69A 83 SUR

N° DE CUENTA: 05504884418908320 CUENTA DE AHORROS DAVIVIENDA
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