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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRG ORIENTE ES.E

APOYO - GESTION DE CONTRATACION
FORMATQ INFORME Y CUENTA DE COBRO

CODIGO: AP-IA-FT-614

VERSION; 03

FECHA: 2021-12-27

1. DATOS GENERALES DEL CONTRATO

S 3600~
2023 7]

No. CONTRATO - OPS; C.D.P. No.:

Proceso que pertenece: CONVENIO 0002-2023
Servicio al que pertenece: CONSULTA EXTERNA
Unidad a Ia que pertenece: UMHES SANTA CLARA

Nombre del Contratista: [

SANDRA JULIANA RAMIREZ TORRES

] c.C. [1.060.585.218

] de: [CACHIPAY

Fecha Inicio: 2023-05-18 Fecha Terminaci6n inicial; 2023-06-06 Valor Mensuat:

Valor a cobrars[$ 1230224 7

ADICION | VALOR | oo | FECHADE |  FECHADE W |MESDECUBNTAl o\ o bicin VALORPAGO | nomerope | FECESBE
OTROSI |  ADICION INICIO | TERMINACION CTa| DECOERO v PLANILLA AR
1 1 MAYO $1.230.224 $ 363.700 1053979390 16/5/2023
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VALOR INICIAL VALOR TOTAL
reswmende | DEL CONTRATO L ot | |eacosrearizavos| | savbo bEL conTRATO
confrate
$ 1.640.2909 $ 1.640.299 § 1.230.224 $ 410,075

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

. - NG "
CENTRO ORIENTE E S E_CONVENIO (002 DE 2023

Relacitn de actividades para el periodo:

OBJETO DEL

2

CONTRATO
=TT

Desde:  {2023-0%.18 / J

Hasta: |1:m-os-]1 /I

OBLIGACIONES ESPECIFICAS

DESCRIPCION DEL DESARROLLO

ACTIVIDADES DESARROLLADOS EN EL PERIODO EN CUMPLIMIENTO DE CADA

(Las estipuladas en Ja minuta) OBLIGACION PRODUTO O EVIDENCIA
Realizara la verificacion de la frecuencia de uso segiin el csquema de
int¢ryenciones/atenciones en salud individuales definido en el lineamiento téenico ) o . . . N .
; ., . N las at de sal 1 i B:; tro de agendamiento,
1 | operativo dc la REMS (Resotucién 3280-2018) y determinara el tipo de Se ryalm venficactdn de las af f:ncxones e satud que requiere el usuario para asi poder Ease EOI.l'I’eng o de agendat iento,
realizar ¢l proceso de facturacion, y citas

atencién que requiere ¢l wsuario. De esta forma garantizard la apertura de la
historia ctinica v dara acceso al médico quicn harA el registro de la atencién

2 |Hard el agendamiento de citas médicas de control para la poblacién priorizada.

Verificacion de historias clinicas para hacer el respectivo agendamiento de citas acorde &

Ia poblacion,

Base con registro de agendamicnio,
. . L .

oi1 y citas pi

Verificara en historia clinica las ordenes medicas derivadas de
3 {ta atencién inicial por el EAC, y realizara agendamiento de las citas médicas que
SEAN NECESArias,

Se verifica historia clinica del usuario para ahcer el respectivo diligenciamicnto.

£

Base con registro de agendamiento,
i6n y scguimiento citas

P

Ej a las demds actividades d en el proceso
4 |de plancacion de Ia atencidn en las cuales se menciona e! perfil de téenico auxiliar
de enfermeria o administrativo

Cumplir con las funciones establecidas.

Base con registro de agendamicnto,
f: ion y seguimiento citas

Entre otras actividades para la operatividad del convenio. CONYENIOQ 0002 DE
2023.

Realizar actividades que ayuden con la cjecucion del convenio.

Actas de actividades adicionales.

Observaciones:

Nota: Es deber contractual anexar [a cenificacién del pago a Salud, pension y ARL. En caso de tener contrnte nuevo

adjuntar ¢! saporte de afiliacién al Sistema General de Seguridad Social en Salud comte cotizante y afiliacion a pensién.,
Teniendo en curnta que con la implementacién dal Decreto 1273 de 2018 ] page de aportes se hace de maners vencida
de acuerdo con las fechas establecidos en ¢l Decreto 1950 de 20146,

ol o 1.069.585.218 e

Firma del Contratista

Tolord (et

N

kf

CACHIPAY

VISTO BUENG SUPERVISOR DE CONTRATOS No. | VISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS No. 2
NOMBRE: JulfPaola Neira bautista NOMBRE: N/A
CARGO: | irectork Beriibios Ambulatorio CARGO: N/A
11
FIRMA ‘__)LA' FIRMA N/A




Cuenta de cobro 001- 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

LA SUMA DE:

UN MILLON DOSCIENTOS TREINTA MIL DOSCIENTOS VEINTICUATRO
PESOS M/CTE

$1.230.224)

Por concepto de:

e Honorarios pof prestacion de servicios en cumplimiento del contrato No PS
5600 - 2023 correspondiente del 18 al 31 de mayo de 2023.

OBJETO: PRESTAR SERVICIOS TECNICO COMO AUXILIAR DE ENFERMERIA PARA
DESARROLLAR ACTIVIDADES EN LA DIRECCION DE SERVICIOS AMBULATORIOS DE LA SUBRED
INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRQ ORIENTE E.S.E. CONVENIO 0002 DE 2023

Cordialmente,

JOG Dusy

SANDRA JULIANA RAMIREZ TORRES
C.C. 1.069.585.218
Teléfono: 3143176957

Direccién: CL 76 B 100 B -51
No Cuenta 0550468000043892

Banco: Davivienda
Fecha: 31 DE MAYO 2023
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