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Secretari de Satud
Subred Integrada de Servicios de Satid

Centro Oriente ES.E,

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E

APOYO - GESTION DE CONTRATACION
FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO

CODIGO: AP-IA-FT-014

VERSION: 03

FECHA: 2021-12-27

PS 5441

1. DATOS GENERAILES DEL CONTRAT:

No. CONTRATO - OPS: C.D.P. No.: 1399 Frocesd due pertencee: CONVENIO 00022023
2023 Servicio al que pertenece: CONSULTA EXTERNA
Unidad a la que pertenece: UMHES SANTA CLARA

Nombre del Contratista: I

ANYELA ROCIO ROBLES RUIZ

]

cc. [52.126.804 | ac: [Bogota

Fecha Inicio: Fecha Terminacién inicial:

2023-05-18

2023-06-06

2023-06-06

Valor Mensual: $ 2.460.448

Valor a cobrar:|§ 2,460,448 -

Resumen de
contrato

$ 1,640,299

$11.482.091

1 $ 2.460.448 2023-07-06 1 MAYO . §$ 358.900 67162042 3/05/2023
2 $ 2.460.448 2023-07-07 2023-08-06 B 2 JUNIO $2.460.448 $ 365.900 67952409 2/06/2023
3 $ 2.460.448 2023-08-07 2023-09-06 " 3 JULIO $ 2.460.448 § 365.900 68709475 5/67/2023
4 $2.460.448 #2023-09-07  7]2023-10-06 ¢ 4 AGOSTO $2.460.448 |  §365.900 69453935 2/08/2023
5 5 SEPTIEMBRE $2.460.448 ¢ $ 365.900 70233841 1/09/2023
6 6

7 7

3 3

9 9

10 10

11 1

12 12

13 13

14 14

15 15

16 16

17 17

13 18

19
20

ORIENTE E.S.E. CONVENIO 0002 DE 2023.

PRESTAR SERVICIOS COMO TECNICO ADMINISTRATIVO PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN LA DIRECCION DE SERVICIOS AMBULATORIOS DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO

Relacion de actividades para el periodo:

Desde: |2023-09-01 l

I, Tendré la responsabilidad de constatar
_|permanente disponibilidad del kit diagnostico, servicio de transporte, insumos,
|elementos de proteccion personal, dotacién, asignacion de usuarios de registro
y consulta a la Historia Clinica Digital,

Hasta:|2023-09-30 i

Se diligencid base en Drive de historias clinicas de localidad Rafael Uribe, Santa Fe y
Antonio Narifio con informacién de Dinamica. Se realizan llamadas a usuaios para
dili iamiento de encuestas segin muestra asignada. se reciben cuentas de cobro

Base de datos, formatos

2.Llevardcuenta del estado y del inventario del kit diagndstico, con el fin de
. |solicitar reposicion de insumos y/o mantenimiento o calibracién de los equipos

Se realiza actividad con insumos en existencia

Base de datos, formatos

3. Garantizara la disposicion de la papeleria necesaria para la operacion de los
llevar registrode entrega de la misma.

Se entregan insumos y se registra en formato de control

Base de datos, formatos

. |4.Llevard registro de la entrega semanal de clementos de proteccién personas ¢
insumos necesarios para la ejecucién de las acciones en
campo de los EAC.

Se entregan elementos de proteccion personal a equipo de Rafael Uribe, Santa Fe y
Antonio Narifio

Base de datos, formatos

5. Realizara cronograma para la asignacién de los vehiculos a los EAC

Se comparte informacidn de transporte, rutas asignadas para la localidad.

Base de datos, formatos

/6. Realizar demds actividades relacionadas con el objeto
contractual que asigne el supervisor del contrato Productos: 1. Planilla con
registro de la entrega de insumos y elementos de proteccién personal a los EAC.

Induccién para conocimiento del Convenio

Acta, listado de asistencia

Observaciones:

Nota: Es deber contractual anexar la certificacion del pago a Salud, pension y ARL. En caso de tener contrato nuevo adjuntar
el saporte de afiliacién al Sistema General de Seguridad Social en Salud como cotizante y afiliacion a pensidn., Teniendo en
cuenta que con la implementacién del Decreto 1273 de 2018 el pago de aportes se hace de manera vencida de acuerdo con las|
fechas establecidas en el Decreto 1990 de 2016.

o

Firma del Contratista

C.C. 52.126.804 de Bogotd

Juli Paola Wfeira Bautista

iNctor Servicls Wpulatorios
=

.q./



Cuenta de cobro 05-2023 ;

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD

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

DEBE A:

ANYELA ROCIO ROBLES RUIZ
C.C. 52126804 de Bogota

LA SUMA DE:

DOS MILLONES CUATROCIENTOS SESENTA MIL CUATROCIENTOS
CUARENTA Y OCHO PESOS MICTE
($2.460.448)

Por concepto de:

+ Honorarios por prestacién de servicios en cumplimiento del contrato.No PS
5441 - 2023 correspondiente de! 01 al 30 de septiembre de 2023.

osJETo: PRESTAR SERVICIOS COMO TECNICO 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 2023.

Cordialmente,

!

ANYELA ROCIO ROBLES RUIZ

C.C. 52126804 de Bogota

Teléfono: 3002230155

Direccion: CL 57 ASUR93C51IN3CA9

No Cuenta ahorros 0390349454 ,

Banco BBVA 4
-/

Fecha: 30 de septiembre de 2023. ¢
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