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1. DATOS GENERALES DEL CONTRATO

CD.P N Proceso que pertencee: CONVENIO (002-1022
“D.P. No.:
Servicio al que pertenece: CONSULTA EXTERNA

No. CONTRATO - OPS:

Unidad 2 la que pertenece: UMHES SANTA CLARA
Nombre del Contratista: SANDRA JULIANA RAMIREZ TORRES = e [1oeosssais | ¢e: [cacuipay ]
Fecha Inicio: Fecha Terminacian inicial Valor Measual: Valor a cabrar: |§ 2.299 48 |
v PAG! Zps A 3 X
ADICION/ VALOR cpp | FECHADE FECIIA DE N | MESDECUENTA |y op picin Vs NUMERO DE e
OTRO S ADICION INICIO TERMINACION cTa | DECOBRO Ll PLANILLA S EAT0L
1 $ 2269448 4020 2023-01-01 2023-401-31 1 NOVIEMBRE $ 1.762077
2 § 2299448 30 2023-02-C1 2023-02-28 > DICIEMBRE £2299.448 $ 309400 1051006309 14122022
3 3 ENERO $ 2299 448 $312.400 1031763249 127112023
4 4 EEBRERO $2299448 $ 358 900 1031823185 12212023
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VALOR INICIAL 'ALOR TOTAL : :
Resumen de e AL PAGOS REALIZADOS SALDO DEL CONTRATO
cantrato
§ 4213655 $8.814.551 S 8.660.421 S 154130
2. INFORME DE ACTIVIDADES REALIZADAS Y AVANCE EN CUMPLIMIENTO DEL OBJETO DEL CONTRATO
OBJETO DEL CONTRATO
PRESTAR WVICIOS TECNICOS COMO TECNICO AUXILIAR DE ENFERMERIA O ADMINISTRATIVO PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN LA DIRECCION DE SERVICIOS AMBULATORIOS DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE

SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E, CONVENIO 0002 DE 2022,

3 Desde:  |2e23..01

Relacian de actividades para el perio

DESCRIPCION DEL DESARROLLO
ACTIVIDADES DESARROLLADOS EN EL PERIODO EN CUMPLIMIENTO DE CADA OBLIGACION PRODUTO O EVIDENCEA

Realizar la verificacion de la frecuencia de uso segun el esquema de intervenciones »

atenciones en salud individuales definido en el lineamienta tecnico y aperativa de la Enurega de actas y consalidacion de inventario, contiol de insumos formatas fiimados, envio de coreos eletronicos

RPMS (Resolucion 3280-2018) y determinara el tipo de atencion que requiere el usuarno.

De esta forma garantizara 1a apertura de la historia clinica y dara acceso al medico quien
hara el registro de la atencion med

Enuega de equipos bromedicos, et de bioseguridad, a equipa base 0002 de 2022
entrega de papeleria, impresion de planes de cuidado, impresion de mapas, ajustes y cambros de
implementas para el desarrollo de sus actividades scgun los lineamientos operativos del covenio
0002 de 2022

Hara ¢l agendamienta de ¢itas medicas de control para la poblacion priarizada fosmatas firmados, envio de correas eletronicos.

Eintega de equipos celulares y computo pasa el desarrollo de actividades en teireno del equipo tase,

Venficara en historia clinica las ardenes medicas que sean necesarias, control de plamilas de vehiculos de P sepun los | peratnos del ¢ 1002 |formatos firmados, envio de correos eletronicos
de 2022
Enviode dra creacion | de usuarios para tercenizacion y dinamic:

Ejecutara las demas setividades descritas en el procesa de planeacion de L3 atencion en s P y r 2 x y _

it s enncionnel pertidbwontenmmiirids el o dlll"cn(l;\mlcnlu mesa de ayuda, soporte, solicitas  clementos de proteccion p<mmal por medio formatos fumados, envio de corrcos eletronicos

ey fi actas de comité segun los li I del covenio 0002 de 2022
E otras aclvi s para la operatividad del canvenio contemdas en el formato de i
ntre otras actividades | P c Organizacion y control de archivo Actas, formatos fimados

necestdad personal que hace parteintegral del presente contrato

Observaciones:

Nota; Ls deber contractu anevar & certilaseson Jel paso a Salud, pensiéa y ARL. b cmo de tener contrato nuevo aljuatas el soporte
e aliliazicn o Sistens Geaeral de Segunidad Sosial en Sl come cotzate y afihianin 3 peasioa, Teniendo ea cuent que con ls J ™\ ~
smplementaicn del Docreto 1273 de 2018 ¢l piszo de aparies 3¢ hose Je mancea venesds de svuerdo coa ks techiss estiblecidas en el \ ) \‘(\\(\\J\ / )\\ \w
Deceeto 1990 de 2016, \ \ \\

Firma del Contratista

& 1.069.385.218 de cachipay
VISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS No. 1 VISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS Ne. 2
NOMBRE: Andrer Alext Rojas Matinez NOMBRE: % /Mﬂ Ww
R Directar Teenico Servicios Ambulatorios s Director T:uuco Servicio Ambulatorios (E)
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Cuenta de cobro 004- 2023

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD

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

DEBE A:

SANDRA JULIANA RAMIREZ TORRES
C.C. 1.069.585.218 de Cachipay

LA SUMA DE:

DOS MILLONES DOSCIENTOS NOVENTA Y NUEVE MIL CUATROCIENTOS
CUARENTA Y OCHO PESOS M/CTE
($2.299.448)

Por concepto de:

e Honorarios por prestacion de servicios en cumplimiento del contrato No PS
6400 2022 correspondiente del 1 al 28 de febrero de 2023

OBJETO: PRESTAR SERVICIOS TECNICOS COMO TECNICO AUXILIAR DE ENFERMERIA
O ADMINISTRATIVO PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN LA DIRECCION DE
SERVICIOS AMBULATORIOS DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD
CENTRO ORIENTE E.S.E, CONVENIO 0002 DE 2022.

Cordialmente,

OO0 et
SANDRA JULIANA RAMIREZ TORRES
C.C. 1069585218
Teléfono: 3143176957
Direccién: Calle 76b #100b-51
No Cuenta 0550468000043892 ahorros
Banco Davivienda
Fecha: 28 de febrero de 2023

Cscaneado con CamScanner



PAG OS IMPLE l AUTOLIQUIDAGION

CONSOLIDADA |
Fecha creacion reporte: 2023-02-13, 04:31:13 AM  Tipo Planilla: I: PLANILLA INDEPENDIENTES Numéro Planilla: 1051823185 ’

Periodo Cotizacién:  enero de 2023 Periodo Servicio: enero de 2023 Referencia pago (PIN): 8861335320
[ PAGADO 12/02/2023 EN HORARIO EXTENDIDO J
I. DATOS DEL APORTANTE
Razén Social SANDRA JULIANA RAMIREZ TORRES
Documento CC1069585218 Direccion VDA LA CABANA
Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 3143176957
Tipo Persona NATURAL Forma Presentacion  |UNICO
Ciudad ZIPACON Departamento CUNDINAMARCA
Representante Legal Identificacion
Total Afiliados 1 ARP ARL SURA
Il. DETALLE DEL APORTANTE
Datos del Afiliado Novedades | Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
etcnt | Speesyemsrs | e | e ee|% LEEERH PR N I~ [ A Il R - I~ (e B S I ol I - Rl -
cc 1053585218 ?g‘:a?’;"“”"“" RAMIREZ 53 0 | I l | ICZS-N]COLDE.‘SKONES $1.160000| 5185 600((zps00s) EPS SANITAS $1.160000 § 125000 243 $1160000|  $ 28 300[(NIN-CC) NINGUNA CCF sq so| sa 50| 50| 50 5358900
IILTOTALES
IBC Pensié IBC Salud IBC Ri IBC C: A P A Salud A R A ca s A ICBF Aportes Apoites L Sald, AR‘P lstdl"'I'BEL(JE‘;AE;SI';: IN‘ITSD;I:;ES TOTAL FINAL
i i6 i t ! - ias,
'ension alu lesgos ajas portes Pension portes Salu portos Riesgos| Aportes Cajas | Aportes Sena portes ESAP Min Educacién r;o::‘xlaosr) EPSos A ML
$ 1.160.000! $1.160.000| $ 1.160.000| S0 $185.600 $ 145.000| $28.300| S0 Sa S0 SO0 S0 so so $358.900 $3.100 $ 362.000
3
Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogota 4446634 - Cali: 554 0515 - Medellin: 514 66 69 - Bucaramanga: 643 80 00 - Cartagena: 694 54 44 - Pereira: 340 25 82 - Barranquilla: 361 88 50 - Resto del Pais: 018000 971 971 - jMas que Facil, SIMPLE! i€l Poder

de lo SIMPLE!

Antes de imprimir, aseglrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.
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B ‘Cormea: Yeraldin fimenez Espitio % | 1 { 0 5 A CUENTAS DECOBRO SCANNER - x4 [l Editar Contrate

ctsMana.,.. TR i |

5 C @ secopgov.co/COIContadts GOT.RCCNTR 41948098 prevCixt

7'} Ejecucion del Contrato Id de pago Numero de factura Fecha de emision Fecha de recepcion Vaior neto de ia factura Valor total de la factura Valor a pagar Estado

Mocfcacionss del Gontrato No existen resultados que cumplan con los critenos de bUsqueda especiicados

Incumplimizntos

Balance de pagos y Balance de entregas

% del valor del contrato % del vaior amortizado

Valor total contrato: 881455100 CCP - =

Valor anticipo: 0.00 CoP 0% =

Valor de las entregas 200 CCP 0% -

Valor facturado: 0.00CecP 0% -

Valor facturado pendiente de pago: 0,00 CcoP 0% -
Valor pagado: 0.06 CCP 0% -

Valor amortizado del anticipo: 0.00 CCP 0% 0%
Valor pendiente de amortizar: 0,20 CCP 0% 0%
Valor pendiente de ejecucion: 2.814.551.00 COP 100% -
Valor pendiente de entrega: 8814.551.00 CoP 100% 2

Documentos de ejecucion del contrato

Descripcion Nombre del archivo Cargado por
O PS 6400 2022 CUENTA CE COBRO DICIEMBRE 2022.pdf PS 6400 2022 CUENTA DE COBRO DICIEMBRE 2022.pct Comprader Descargar Detzlle
a PS6400 2022 CUENTA DE CCBRO NOVIEMBRE pdf PS6400 2022 CUENTA DE COBRO NOVIEMBRE pct Comprader Descargar Detatis
[} PS 6400 2022 CUENTA DE COBRO ENERO 2023.pdf PS 6400 2022 CUENTA DE COERO ENERO 2023.pof Comprader Descargar Detsi

Ayuda Espadol (Cciombiz' v

018000-52-0808 -

Borrar Cargar nuevo

i Imprimir Iedificar < >

ombiazompra gov.co/soporie Lunes a Viernes 700 am. 3 7:00 p.m.



