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SUBRED INTEGRADA DE SERVI
APOY

03 DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E
0Y0 - GESTION DE CONTRATACION
FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO

com% AP-AA-FT-014
VERSION: 03
FECHA: 2021-12-27

1. DATOS GENERALES DEL CONTRATO

o CONTRATO . OFS, — E Procesn que pertencee: DIRECCION ADMINISTRATIVA
Serviclo al que pertenece: INFRAESTRUCTURA
Unidad a 1a que pertenece: CHIRCALES
Nombre del Contratista: | JUAN CARLOS LOPEZ SANCHEZ ] ce. | 80.853.434 | de | BOGOTA |
Fecha Inicio: 2022-02-01 Fecha Terminacion inicial: 2022-04-30 Vakor Mensual: $ 2.451.400 Valor a cobrars S 2.451.400 ]

ADICION/ VALOR FECHA DE FECHA DE N* | MES DE CUENTA VALO.R PAGO NUMERO DE FECHA DE

otrost | apcion | PP | nicio | TERMINACION cta | DbEcosro | YALORAPAGAR SE:&?]:\"[:‘“ PLANILLA Ak
| $817.133] 1279 | 2022-05-01 2022-05-10 [ FEBRERO § 2.380.000 $ 309400 9429243952 18/02/2022
7 $1634267] 1438 | 2022-05-11 2022-05-31 ] MARZO 5 2.380.000 S 309 400 357189348 | 02/03/2022
3 S2351300] 1676 | 2022-06-01 2022-06-30 3 ABRIL 5 2.380.000 S 309 400 357958559 | 04/04/2022
4 $24351300] 1936 2022-07-31 + MAYO $2.451.400 309.400 358760104 06/05/2022
5 $ 1634267 2380 2022-08-20 5 JUNIO b 2.451.400 309.400 339504406 | 08/06/2022
G S817133| 2658 2022-08-31 6 JULIO 2437400 309400 60350328 15/07/2022
7 $2451 300 2774 | 2022-09-01 2023-09-30 7 AGOSTO b 2 451400 300 400 360982358 | 09/08/2022
5 $2351.400] 3143 | 2022-10-01 2022-10-31 % | SEPTIEMBRE $2451.400 309.400 361324945 22/09/2022
2 $2451400 3462 | 2022-11-01 2022-11-30 9 | OCTUBRE $2.451.400 §309.400 362079933 10/10/2022
10 S 1.235700 | 3826 [ 2022-12-01 2022-12-15 0 INOVIEMBRH  $2.4351.400 $309.400]  R363186476 18/11/2022
[ SIATT.I00 [ 4069 | 2 2-16 2023-01-31 1 I DICIEMBRE $2.4351.400 $309.400] 8363526133 09/12/2022
12 12 '
13 13
14 14

VALOR INICIAL VALOR TOTAL PAGOS
Resumen de DEL CONTRATO DEL CONTRATO REALIZADOS SALDO DEL CONTRATO
contrato
S 7.140.000 S 29.202.600 5$26.751.200 S 2.451.400

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

OBJETO DEL CONTRATO

PRESTAR SERVICIOS COMO TECNICO DE APOYOD A LA GESTION PARA DESARROLLARACTIVIDADES EN LA DIRECCION ADMINISTRATIVA DE LA SUBRED INTEGRADA DESERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E

Reluchin de actividades para el perindu;

Desde: 2022-12-01

||il!t:l:E 2022-12-31 |

OBLIGACIONES ESPECIFICAS
(Las cnpsladas en la mimsts)

DESCRIPCION DEL DESARROLLO

ACTIVIDADES

LADOS EN EL F
OBLIGACTON

}EN CUMPLIMIENTO DE CADA

PRODUTO O EVIDENCIA

Realizar Teparaclon &
las difcrentes umidades de la Subred

o de redes eléctricas de baja tension de

Se realiza mantemmento electrico preventive v comrectivo de Tas redes del centro a cargo CAPS
CHIRCALES

soportes de actividades en Farmato AP-RF-FT-055 v carpeta Plan de
mantemimiento Hospitalario Correctivo

Realiear

prevEntive v tvo al cquipo ndustrial de las d

unidades de la Subred

Se realiza clectnco preventico v comect
cargo CAPS CHIRCALES

de las cquipos mdustriales del centra al

soportes de actividades en Formato AP-RF-FT-055 v carpeta. Plan de
mantemmiento Hospualanio Correctiva

Garaniizar ¢l adecuado mancyo v conservacion de herramicmas, materiales v equipos
3 |que se utilicen para los trabajos asignados reponiéndolos en el evente que scan
avenados o dadados por ¢l contrausta

S¢ uene custodia de los las bodegas en donde se encuentr un stop minimeo de los materiales ¢
insumos para el manicaimento

Soportes de pedido interno de matenales AP-RF-FT-056

4 | Mancjar las instalaciones clecincas bago las normas RETIE

Se¢ cuenta con la Lanaa profesional para garantizar ln RETIE cn las sedes requeridas

Tarjeta profesional No, TO9STET- 19258

5 | Venficacidn de consumos de comicntcs cn los medidores totales de servicios Se entrega mensualmente plamillas para el seguimicnta a los serivicios soporics e schvidades' en Formto | AR-REFT-U3 iy fearpela;, Planyde
[ mantemmiento Hospitalario Corrective

& Atender los llamados ¥ requenmicnto reponades por avenas elécincas Se entrega las acuvidades mensuales de los llamados relacionados a las mesas de avuda v los{soportes de acuvidades en Formato AP-RF-FT-0S5% v carpeta Plan de
en los dile servicios de la Subred. que se solicitan por medio del formato fo por la Subred wailﬂlaﬂﬂ Correctivo

1 Atender requerimicntos de equipos industnales o electnicos de las diferentes unidades | Se entrega las acuvidades mensuales de los lamados relacionados a las mesas de svuda ¥ los|soportes de actividades en Formato AP-RF-FT-055 v carpeta: Plan de
e la Subred requerimicnios que se solicitan por medio del formato por L Subred to Hospitalano Correctivo

5 Desarrollar las demas acuvidodes de mantemimicnto requeridas para atender las 5S¢ enirega las acuvidades mensuales de los llamados relacionados a las mesas de ayuda v los|soportes de actividades en Formaty AP-RF-FT-0535 v carpeta’ Plan de
necesidades de la Subred requerimicntos que se solicitan por medio del formato instaurado por la Subred Hospital Cormrectivo

Para el de Las actividades el debern it ¢l uso de ropa
adecuada para las actvidades de mantenimicnto (como overol ¢n jean color arul

9 |oscuro y botas de segundad), segin pardmetros de la Subred Centro Onenie ES E.,
tambicn debe lener a disposicion los de idad como galas,
cuando cstos scan eneld o de las activad,

Se cumple con la vestimenta adecunda v los clementos de scguridad requeridos

Cumple con lo requendo por la Institucion

10 Participar y adhenese a las activadades v programas internos v externos relacionados | Se participa en las actividades actnamenie, v de mas rel; das con decalogo de| Las actividades anexas se encuentran soportadas en las actas de reunon
con ¢l objeto contractual b ion, gestion de fisico. enlre otras. semanal que realiza el ingeniero Nicolas Sanchez
Obseraciones:
e &

Es deber contractuzl anevar 1a certificacion del pago o Salsl, pension v ARL Fn caso de tener confrato puevo
<l sogurte de atihiacion al Sestema General de Segundsd Social en Salud conio colizante v alilacon a pension.

Temende en cuenta que con la implementaaan del Decreta 1273 de 2018 of pago de aportes se hace de manern vencida
<l avnerdo com Las fechas establecidas en el Doereto L) de 2016

C.C,
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BOGOTA

VISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS No. 1

VISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS No. 1

NOMBRE: JUAN CARLOS CARDENAS SIERRA NOMBRE: JUAN CARLOS CARDENAS SIERRA
CARGO: DIRECTOR ADMINISTRATIVO CARGO: DIRECTOR ADMINISTRATIVO
FIRMA ;‘&L FIRMA

N
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Cuenta de cobro 11 - 2022

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD

CENTRO ORIENTE E.S.E.
Nit. 900.959.051-7

DEBE A:
JUAN CARLOS LOPEZ SANCHEZ
C.C. 80.853.434 de Bogota

LA SUMA DE:

Dos millones cuatrocientos cincuenta y un mil cuatrocientos pesos
(2.451.400)

Por concepto de:

Honorarios pares prestacion de servicios en cumgmiento del contrato No PS
1050 del 2022 correspondiente al mes de Diciembre del 2022

oBJETO: PRESTAR SERVICIOS COMO TECNICO DE APOYO A LA GESTION PARA
DESARROLLAR ACTIVIDADES EN LA DIRECCION ADMINISTRATIVA DE LA
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E

Cordialmente,

JUAN Cﬁ/RLOSiL/OE’EZ SANCHEZ
C.C. 80.853.434
Teléfono 3164740670 Direccion:cra 53 cbis # 4-34

No cuenta de ahorros 102621208 banco Bogota
Fecha: 31/Diciembre/2022

-




4" compensar ' miplanilla.com Pag. | 1de1
Compensar operador de informacion certifica que proceso el pago realizado por;
Sefior(a): JUAN CARLOS LOPEZ SANCHEZ
No. Identificacion: CC80853434
Direccion: CRAG3CBIS#4 -34
Telefono: 2602487 g
Correo: juancalopezs@hotmail.com N
Ciudad: BOGOTA, D.C.
Numero de Planilla: 8363526155
CITE EL NUMERO DE PLANILLA PARA CUALQUIER CONSULTA DE PAGO
Nombre Aportante JUAN CARLOS LOPEZ SANCHEZ Numero de Empleados 1
Tipo y nimero de identificacién CCB80853434 Periodo de Cotizacion Salud noviembre de 2022
Nimero de planilla 8363526155 Periodo de Cotizacién Pensién noviembre de 2022
Fecha pago 2022-12-09 Namero de Administradoras 4
Nimero de autorizacién pago 45777002 Total Pagado 315400
Banco 1023 Total Intereses de Mora 0
NUMERO DE
CODIGO ADMINISTRADORA NOMBRE TOTAL PAGADO AFILIADOS
14-23 POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 24400 1
25-14 - Administradora Colombiana de Pensiones - Colpensiones 160000 1
CCF24 Compensar Caja de Compensacion Fliar 6000 1
EPSO002 Salud Total EPS 125000 1
TIPO DOC.: ccC
NO. DOCUMENTO: 80853434
APELLIDOS Y NOMBRES: JUAN CARLOS LOPEZ SANCHEZ
céd. EPS | Cod. AFP |1BC saLup|  _|BC IBC g casas|COTIZACION |y oo ypc | COTIZACION | o FORNO, | coTizACION | APORTE
' el PENSION RIESGOS SALUD PENSION RIESGOS CAJAS
SUBSISTENCIA
EPS002 25-14 1000000 1000000 1000000 1000000 125000 0] 160000 0 24400 0

Feta dacriimanta actd alacificsada cmvaa PIPRINIATA -
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