Secrearly do Satud
Subred ltegrada de Servicios de Satid

Centro Oriente ES.E.

SUBRED l\"l'E(,RAJ:)A DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E

YO - GESTION DF, CONTRATACION

FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO

CODIGO: AP-IA-FT-014
YERSION: 03
FECHA: 2021-11-27

DATOS GENERALES DEL CONTRATO

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

- Proceso que pertesece: MISIONAL
No. CONTRATO - OPS: PS34112028 | C.D.P.No: 427
! Servicio al que pertencee: DIRECCION DE SERVICIOS AMBULATORIQS
Unidad a ls que pertenece: USS OLAYA
Nombre dcl Contratista: [ JUAN FRANCISCO MARTIN VALDES ] cc. | 1032436553 | e [ BOGOTA |
Fechs lnlcio: Fecha Terminacion ivicial: | 2023-04-30 | Valor Mensoal: $ 1.648.000 Velor a cobrar: § 1.648.000 |
ADICION/ VALOR cpp | FFCHADE FFE.CHA DF, N' [MESDECUENTA[ 0\ o0 brcar | VALORPAGO NUMERO DE FECHA DE
OTRO 1 ADICION - INICIO TERMINACION CTA | DE COBRO SEGURIDAD PLANILTA PAGO
1 FEBRERO $ 1.153.600 S 358.900 9446835291 130272003
2 MARZO $ 1 442,000 $ 358.900 9447549796 13/03/2023
3
4
s
6
VALOR INICIAL VALORTOTAL e . .
Resnmen de OFL CONTRATO DEL CONTRATO PAGOS REALIZADOS SALDO DEL CONTRATO
449600 S 4.449.600 $2.801.600 S 1.648.000

OBJETO DEL CONTRATO

PRESTAR SERVICIOS COMO BACHILLER PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN LA DIRECCION DE SERVICIOS AMBULATORIOS EN SALUD DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE

del documaento de kientidad entregados & informacién iemica de |a vacuna
ve—‘r—r—‘—a—mm%%—rﬁar‘mwsm‘r-‘“ma Cargue ge 13 inlol cn erap 6 W0S Usuanos

E.§.E
Relacion de actividades para ¢f periodo: Desde: 20230301 lhm:l 2023033t I
DESCRIPCION DEL DESARRO1.1.O
OBLIGACIONES ESPECIFICAS - -
(Las os s a mina) ACTIVIDADES DESARROLLADOS :bm ;'.(l;.u:mono EN CUMPLIMIENTO DE CADA PRODUTO O EVIDENCIA
ACION
Utilizor las medidas y i do cid 1 de rdo o lo Indicado en
L P de bio seguridad publicados eI ALMERA. Dar buen uso a ks EPP Acta de entrega
lizar el &t il y dikgenciam el sop del registro de 30
2 [ 1), vestlicendo que la k 36 inf 1o istrada coincida con los datos difigenciar camet de i6n con la Ind 36 cntrege de camet al usuerio

8 dos en cads j da de 60, G izar que Ia i it at
3 lop PAIWEB 2.0, pondo a la gia Imp dn on ol ' da Verificar y diigenciar cormectamente ¢l aplicativo PAIWEB Descarga de PAIWEB
lyeamacian
Entreger el diario, y 1 defas p di
desagmgado portlse etapa y poblacién priorizada; a travAs de) N o de . i, .
4 del MACRO, h | de t aslg porla Envio de diario dilig envio de macro al fingl de la jomada
secretania distrital de sakud.
En ¢aso no aceptacidn de la vacunacidn pors parte del usuano, realizar ol @ . dikgenciad
5 ldiig del di y reportar af supesvisor de! punto de manera diliganciar de di para su Vo b | final de | ol
) ata. &l final de la jomada
Entregar el camet de én int de clars para el usuerio la feche|
6 |de ia cita para la aplicacién de 1a segunda dosis, (8] se requiam), asl como, la Diligenciamionto y entrega de camé entrepa de camet &l usuario
informacién exacta del usuaro vacunado,
7 |gamantizer el cargue minimo de 300 registros dlarios en ! aplicativo PAI WEB 2.0, Vertficar y diligenciar comectamente el aplicativo PAIWEB Descarga de PAIWEB
Garantizar la calidad de) dato de toda la Informackdn cargada en PAIWEB 20yla . " :
. | nememienta de monitoreo MACRO. Verificar y diligenciar correctamente el splcativo PAIWES Descerga ds PAIWES
9 |Apoyar la loglstica del punto de vecunacién asignado, atender con cafided a los rios y brinder inf - rido por los mi: reporte de gestién diaria
Asistir a la jomada de iy ol da de rdo & las indicach det . . N
18 | supervisor de punto de vacu ” asistir con puniualidad y prestar servicios con calidad en punto de vacunacin asignado reporte de gestién diaria
|Realizar ef ag énico de rdo o las bases de infomacién
1) |suministradas por I IPS,de minimo, 80 citas efectivas asignodas, por dia de cumplir con g de bases g por Ia iPS reporte de gestién diaria
prestacién do servicio.
12 estat ’I Iblo 3 sop de pago de seg social y cuents de cobro durante el piozo cumplr con entrega da documentos do cuenta de cobro en los tiempos establockdos entrega de cuenta de cobro
12 }.‘(:ahza;:fiaruueenoiepﬁcatlvoseoopdalacuemademamoﬁzadaspofel hacer carga de d ntos en el splicativo SECOP I pantallazo do § "
4 :” “l mis que 12 supenvisién r pars Iz e de! cumptir con las actividades asignadas reporte de gestion diaria
‘Observaciones; .
Nota: Es deber cantractual soexar I cotificacidn def pago a Sahud, pentidn y ARL. £n oo e oy conbato menvo adjorter o
sopane de afihiecidn sl Sizternm General de Scguridad Sovial on Sakud como cotivante ¥ afiliscidn  pontidn., Teniendo en cuenta que
con s implementacion det Decreio 1273 de 201E ¢l pago de sportes se hace & mancrs veneids & stucrdo con las foches i rmt’det Contratista
{establecsde en el Decreso 1990 3 2016, C.C. 1,032,436 553 de . BOGOTA

VISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRA’W No, 1

VYISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS No. 2 (1 AL 10 DEmERO)

NOMBRE: JULL pAOLA NEJRA BAUTISTA NOMBRE:
CARGO: DHEPTORA ANBULATORIOS CARGO:
FIRMA [aw - FIRMA
FECHA FECHA

A\

7/




¥

Cuenta de cobro 02-2023

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD

CENTROORIENTE E.S.E.
Nit.900.959.051-7

DEBEA:

JUAN FRANCISCO MARTIN VALDES
C.C.1032436553 DE BOGOTA

LASUMA DE:

UN MILLON SEISCIENTOS CUARENTA Y OCHO MIL PESOS
M/CTE.

($1.648.000)

» Honorarios por prestacion de servicios en cumplimiento del contrato No PS
2543 2022 correspondiente 01 al 31 de MARZO del 2023

PRESTAR SERVICIOS COMO BACHILLER PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN LA
DIRECCION DE SERVICIOS AMBULATORIOS EN SALUD DE LA SUBRED INTEGRADA DE
SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

Cordialmente,

*

JUAN FRANCISCO MARTIN VALDES

C.C.1032436553

Teléfono: 3143681302

Direccion: Kr 91 A 76 - 25

No 183-802198-55 Cuenta BANCOLOMBIA AHORROS

31 de MARZO del 2023



(’““ aportes Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
(dentificacién dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principat Direcclon Cludad-Departamento Teléfono Exmrggrsm e
€C 1032436553 MARTIN VALDES JUAN FRANCISCO INDEPENDIENTE PRINCIPAL CR 914 # 76-25 BOGOTA-BOGOTA D.E. 4914309 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pensidn Salud Pago Plantila Planitls Limite Pago Banco Dias Mors Valor
w2302 202302 1967200955 FA47549796 1 2023703412 2023703713 | BANCOLOMBIA 0 $358,900
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No, | Identfficacion Nombres Codigo [olas 18 Aporte Codigo |Otas 18C Aposte Codigo [Dias 1B Aporte Codigo |Dias 18C Aporte Dias 18C Aporte
Suaursat: PRINCIPAL {1 Aflllados) $183,£00 $1.160,000 $28,100
Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $1,160,000 $185,600 $1,160,000 §145,000 so $0 $1,160,000 $28,300 50 $0
Oudxd: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. ( 1 Afkados) $1,160,000 $185,600 $1,160,000 $145,000 so so $1,160,000 $28,300 s0 $0
\ |(c Imnuuss I.uwmu AN foonr I » $1,560,000 sus.e00]  evsor] % $1,160,000 $145,000 [ 50 of 142 % $1,160,000 sze00| o ) ©
Total Afiliados( 1) §1,160,000 $185,600 $1,160,000 $145,000 se se $1,160,000 $28,300 $0 so

Pagina 1 de 2 2023/03/13 11:46 AM



(8‘:\.) aportes Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Cludad-Departamento Teléfono Exoner‘aggrSENA ¢
CC 1032434533 MARTIN VALDES JUAN FRANQISCO INDEPENDIENTE PRINCIPAL CROIA #7625 BOGOTA-BOGOTA DLE. 4914809 O
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pensidn Satud Pago Planilta Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2023-02 2302 1967200955 P44754779% ) W23/03713 202370313 | BANCOLOMBIA [ $358,900
RESUMEN DE PAGO
AFILIADOS VALOR LIQUIDADD  INTERESES MORA SALDOS £ VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $185,600 S0 S0 $185,600
PORVENIR 230301 800,224,808 B8 1 $185,600 50 0 $185,600
ARL (ADMINISTRADORAS: 1} 1 $28,300 50 $0 $28,300
POSITIVA COMPARIA DE SEGUROS 1423 860,011,153 ¢ 1 $28,300 $0 $0 $28,300
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $145,000 50 S0 $145,000
FAMISANAR EPSO17 830,003,564 7 1 $145,000 S0 S0 $145,000

$358,900
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Colormbic Cormpro Eicierae JUAN FRANCISCO MA...

(et [ I
Busqueda ¥  Mis procesos ¥ Menu ¥ Jig] v Buscar...
Escritorio — Mentl — Administmckn de contiais — Ver contrato H de poghs: 23000726 Ayuda (D

Informacién generel [@® cencetar! [ < Evaluacién de ta Entidad Estatal | >
. S — — n . - v — R
Condiciones
} VER CONTRATO
’ Blenes y serviclos Ejecucién del Contrato
Documentos del Proveedor - QO Porcentale O Recepcién de articulos
Doctumentos del contrato
B Informacion presupuestal Pian de Pagos
Se requi misiones de
o EJecucién del Contrato ¢ quieren O si @G:No
cédigos de autorizaclén?
E:@ Modificaciones del Contrato :
Id de pago NUmero de factura Fecha de emisién Fecha de recepcién Valor total de la factura Estado
EY) incumplimlentos
i P No existen resultados que cumplen con los criterios de busqueda especificados
[ Crear ’}
DR
Documentos de ejecucién del contrato
Descripcién Nombre del archivo Cargado por

No existen resultados que cumplan con los critenios de busqueda especificados

f Borrar Cargarnuevo]

¢ - 4 e e e
! Cancelar { < Evaluacidn de la Entidad Estatal > }

| Yep—
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