SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E
APOYO - GESTION DE CONTRATACIGN
FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO

COBIGO: AT-IAFT.O14
'VERSIN: 03
FECHA: 2021-12-27

Foih fulclos 26230121 Feche Terminaclsn incial: 2023-04-2¢ ]

Proceso que pertenece: MISIONAL
No. CONTRATO - OPS: Piolzsgs C.D.P. No.: 33 Servicio al que pertenece: TURGENCIAS
Unidad a Ia que pertenece:  |[UMHBES SAN BLAS
Nombre del Contratsta: [LADY TATIANA BELTRAN CASTAREDA | cclrosasssn | w {BoGOTAD.C. |

Valer Mensuzl:

fs 2 80,100 ‘Valor 2 cobrar: [3 1.474.080
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Resumen de
coltrate

$2.836.500

PRESTAR SERVICIOS TECNICOS COMO AUXILIAR DE ENFERMERIA I (AMBULANCIA) PA.RA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN LA DIRECCION DE URGENCIAS DE LA SUBRED INTEGRADA DE
SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E.

Relacion de actividades para el periodo: Desde: | 2023-03-01 Hasta:{ 2023-03-31
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ADO A LA ARL CON RIESGO 4

Lady Befvon ¢

Firma del Contratista

- o, st y ALL. Tl 46 05 Wl woirato meins
£ dc Segundul Social en Salud como cotfizate y afiliecién a

c.C.

1.018.468.592 de BOGOTAD.C.

ANA VICTORIA PICO REINA




CUENTA DE COBRO No. 2

FECHA 31/03/2023

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

DEBE A:

LADY TATIANA BELTRAN CASTANEDA
C.C. 1018468592

LA SUMA DE

UN MILLON CUATROCIENTOS SETENTA Y CUATRO MIL NOVECIENTOS
OCHENTA PESOS ($1.474.980)

Por concepto de 156 HORAS Honorarios por Prestacién de Servicios en cumplimiento del
Contrato No. PS 1375 2023, con afiliacién a ARL RIESGO 4 correspondiente al mes de
MARZO DE 2023.

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

Cordialmente,

lﬁt\\‘\ ED@QTFO\/\ C

LADY TATIANA BELTRAN CASTANEDA

C.C. 1018468592

CELULAR: 3107748331 DIRECCION: TRNSVERSAL 5 L BIS # 45 14 SUR
%TA DE AHORROS N° 0550475300045063 DE DAVIVIENDA
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