ecrele s de Silud SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS l)l SALUD CE l(() ORIENTE E.5.E
ubred Integrida de Servicios de Salud N "RA

A TACIO
l()R\l,\T() INFORME Y ( UENTA DE C ()Bl(()

W Centro Oriente £ S.E.

| i 1. DATOS GENERALES DEL CONTRATO

S Proceso que pertenece: GESTION INTEG :L RIESGO EN SALUD
N CONTRATE 655! PS 3935 b N 026 roceso que pertenece iESTION INTEGRAL DEL RIESGO EN SALUI
2023 Servicio al que pertencee: PLAN DE INTERVENCIONES COLECTIVAS PSPIC
Unidad a la que pertencce: USS BELLO HORIZONTE
Nambre del Contratista: JUAN PABLO RAMIREZ GORDILLO ] c.c. [1.022.424788 | e [BOGOTA |

Fecha Inicio: 2023

675

Fecha Terminacion inicial:  |2023-04-26 Valor Mensual: [$2.419.048 ] Vator a cabrar:|$ 328 67° o _]

VALOR PAGO

FECHA DE

ADICION/ VALOR ! o ‘!"'ECHA DE FECHA DE N' | MES DE CUENTA| ., | S NUMERQ DE g
oTROSI | ADICION [ PP | INICIo | TERMINACION CTA | bECOBRO | YALORAPAGAR | SEGURIDAD PLANILLA RAGO
| SOCIAL PLANILLA
1 NARZO 3033 5338675 [ 8330.600 66120008 | 7/03/2023
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— ;’l‘tgg;‘;‘_ﬁ% Dot o | [Pacos keaLizabos| | SALDO DEL CONTRATO
contrilo .
$ 2.260.808 $2.260.808 $328.675 S 1932.133

I ‘ L 2 INFORME DE ACIIVII)ADES RF ALIZADAS Y AVANCE EN CUMPLIMIENTO DEL OBJETO DEL CONTRATO

i _OBJETO DEL CONTRATO i

I RESTAR SERVICIOS (‘OI\IO CONDUCTOR PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN EL PLAN DE SALUD PUBLICA DE INTERVENCIONES COLECTIVAS DE LA SUBRED INTEGRADA
DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E

Relacion de actividades para ¢l periodo: Desde:  |2023-03-27 _J Hasta:|2023-03-3 1

DESCRIPCION DEL [

ARROLLO

¢ OBLIC)\CIONES ESPECIFICAS

ACTIVIDADES DESARROLLADOS EN EL PERIODO EN CUMPLIMIENTO DE CADA

| (Las extipuladas e Ja minuta) 6 OBCIGNCION 3 PRODUTO O EVIDENCIA
Transportar a diferentes domicilios dentro de las seis localidades que Realizar seguimientos dentro de'Tas seis Tocalidades establecidas por 14 SUBRIT
| |conforman la Subred, a las auxiliares de enfermeria que realiza la vacunacion |CENTRO ORIENTE y transportando a las auxiliares de enfermeria para realizar la Btodiisiorsn fisiéo

en la estrategia de seguimiento a cohortes estrategia de vacunacion domiciliaria acorde a los paramelros establecidos por ol jefe
_|inmediato . -
Garantizar que la moto cuente con maletero o alforjus para el transporte de los
5 |insumos requeridos para la estrategia Al momento de realizar la estralegia de vacunacion el vehiculo (motocicleta) cucnta con

de vacunacion los elementos apropiados para el transporte de los insumos

producto en fisico y en magnetico

Llevar a cabo eficaz y oportunamente las drdenes impattidas por la |
3 |coordinacion del programa de vacunacion para el buen funcionamiento de la Se realiza la orden y funcion asignada diariamente por el jefe inmedialy,para desaroolar

2 roaucto fisico y en magnetico
estrategia las actividades de vacunacion diaria F Y &

Apoyar en las diferentes actividades de transporte requeridas en la eslrategia de
i seguimiento a cohortes de vacunacion Realizar y ejecutar todas las actividades de transpoite para la ejecucion apropiada de

P producto en fisico y en magnetico
vacunacion de acuerdo al seguimiento de la cohorte f ¥ 9

&l 5“"“:”“5'5’ debera manifestar mediante escrito la propiedad del vehiculo Se cumple y manefiesta en totalidad con la documentacion requeria para reah/:n 145
5 |{moto) y/o la autorizacion del propietario para desarrollar las obligaciones

Sigth A s b funciones y obligaciones contraidas en el transporte, para el programa ampliado de producto en fisico y en thagnelico
contraidas en el transporte de las auxiliares de enfermeria del programa inmunizaciones (PAl)

fmmt @ampliade de inmunizaci A RS B SE i T

Del.’:t.-ra thsponzls_v de I‘os documentos complo_lus y en regla (certificado médico Se cumple con la documentacion del vehiculo y del propictario de acuerdo a la

Gt para cogducw_r, icencia, documentos de propicdad de la molo, certificado de nomatividad vigente del codigo nacional de lransilo y transporte Ley 769 de 2007 producto en fisico y ¢n magnetico
? ol )

gascs, SOAT etc) establece en el articulo 34

Debera contar con los implementos de seguridad y proteccion como casco y Al momento de realizar las actividades diarias se cuenta con los elemntos de proteccion

7 cr:alcco reflectivo (para 61y el acompanante), rodilleras y canilleras, de acuerdo personal (EPP) para el equipo de trabajo tenicndo cuenta la normatividad vigente producto en fisico y en magnetico
alanorma, resolucion 1737 de 2004 - NTC 4533
ple = - PONE——
El contratista es responsable del mantenimiento de la moto y el combustible de .
§ |lamisma El propietario o trabajador se compromete y es responsable del mantenimiento del producto en fisico y en magnetico

vehiculo como los son combustible y demas gastos que requicra la motogiclota

Informar las dificultades que se presenten en el transporte y en general en el
9 desarrollo de las actividades diarias. Se entrega la informacion en caso de presentar alguna dificultad en el ranscurso de la

i producto en fisi en magnetico
Jjornada o con el desarrollo de las actividad diarias con el jefe inmedito PIORNERDRTLIBICS:Y) ghelic

Ohservaciones: o h S
Natn: Tis deber contractunl anexar la corificacin del pago 3 Sahad. penmion s ARL. T e Je Toner conirare moeva
adjuntar el soporte de afiliyeion ab Sistema Genernl de Seguridad Socinl en Salud come conzante v ai 1 pension
Feniendo en cuenta que con by imiplementacion del Decreto 1273 de 2008 of pugo de aportes se Tace de naners vencida de
aeuerdo con fus fechas vstublecidis en el Deeteto 1990 de 2016 o
VISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS No. | VISTO I
LUZ ADRIANA CASTANEDA ‘
NOMBRE: R L i NOMBRE:
MONTEALEGRE A LURsUEL IR PRENEZ)
e R AZADO 3
CARGO: | COORDINADOI(A) GPAISP CARGO: PROFESIONAL ESPECIALIZADO
| N REFERENTE PAI
e \ e B
FIRMA M FIRMA )\ (A
Bl il | M V. Nuneex




Cuenta de cobro 004- 2023

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE

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

DEBE A:

JUAN PABLO RAMIREZ GORDILLO
C.C. 1022424788 de BOGOTA

LA SUMA DE:

TRESCIENTOS VENTIOCHO MIL SEISCIENTOS SETENTA'Y
CINCO PESOS

($328.675)

Por coneepto de:

e Honorarios por prestacion de servicios en cumplimiento del contrato No PS 3935
de 2023 correspondiente 27 al 31 mes de MARZO de 2023

OBIETO: PRESTAR SERVICIOS COMO CONDUCTOR PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN LL
PLAN DE SALUD PUBLICA DE INTERVENCIONES COLECTIVAS DE LA SUBRED INTEGRADA DE
SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

Cordialmente,

Juan Pablo Ramircz Gordillo

C.C. 1022424788

Teléfono: 3195557060

Direccion: KR 81 H 47 I3 60 sur

No Cuenta 24083814572 ahorros Caja Social

IF'echa: 30/ABRIL/2023




egcompensar \ miplanilia.com PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREC PLANILLA | FECHA PAGQ ASOCIADA CANTIDAD
ASOCIADA (DIAMESIARD}
ce 1022424788 | JUAN PABLO RAMIREZ GORDILLO |  kr 81 h 47b 60 sur 00000000 'N“Ma"wl:‘nom@ﬂm“-w EXONERADO PAGO TIPO FECHAPAGO | NUMERo | SWPLEADOS e
unsnzc&ws ¥ PLANILLA | (DIWMES/ANO) | PLANILLA 1 [
FORMA CLASE NOMBRE PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES
PREBENTREION APORTANTE SUCURSAL €ODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO TOTAL A PAGAR
UNICA v idoomndionis BOGOTA D.G. BOGOTA DO, NO 2023-02 2023-02 i 07/0312023 66120008 $330.600
TOTALES POR SUBSISTEMAS
TOTALES SALUD
Cédigo EPS Nombrs NIT Cotlzacién Obfigatoria | UPC Adicional Incapacidades Licencla Maternidad Dias Mora s Vaior Menc Totala Pagar | No. Afiliados
r Mora UP
No. Autorizacion Vator No. Autorizacién Valor Cotizacién
EPS008 Compensar EPS 860066942-7 145.000 [} 0 0 0 0 0 145.000 1
TOTALES PENSION
Cotizacién Aporte Voluntario | Aporte Voluntario Aporte FSP « Aporta FSP - Vaior Mora Vater Mora No.
Cédigo AFP Nombre NIT Obligatoria ARliado Aportants A Pyt 2 Dias Mora Cotizacion FSP Total a Pagar Afiliados
230201 Proteccion (ING + Proteccion) 8002287390 185.600 [) 0 [ [ 0 0 185.800 1
TOTALES RIESGOS LABORALES ; ) ]
Cédigo ARL Nombre NIT Cetizacién Incapacidades Aportes Otros | Valor Neto Dias | Valor Mora Sublotal | No. Radicado | ValorSaldo a Fonde Totala Pagar | No, Afillados
Obiig: No, | valor Sistemas Cotizacion | Mora | Cotizacién | Cotizacién | Saldo a Favor Favor Solidaridad
TOTALES CAJAS
Cédigo CCF Nombre NIT Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte | Totala Pagar | No. Afillados
TOTALES PARAFISCALES TOTALES POR SUBSISTEMA
Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte |  TotalaPagar | No. Afilados Tipo Administradora No. W Valor "'u;';i‘:'*'gf- WA, | Total aPagar
SENA Salud 1 145.000 145,000
0 | 0 | 0 | 0 [ o Pension 1 185.600 185.600
IcBF Riesgos Laborales 0 0 0
0 | 0 | 0 | 0 | o CCF 0 0 0
ESAP ESAP 0 0 0
| | [ i ICBF ) 0 0
MEN MEN 8 0 0
| I I | SENA o o [
TOTALES 2 330.600 320.600

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacion
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