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Secretans de Salud
Subred Integrada die Servicios de Salug

Centro Oriente E.S.E.

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE 5ALUD CENTRO DRIENTE

ES.LE

APOYOQ — GESTION DE CONTRATACION
I'OR\'IATO INFORME Y CUENTA DE COERO

CODIGO: AP-1A-FT-014 '
VERSION: 03
FEGHA: 2021-12-27

1.DATOS GENERALES DEL'CONTRAT( .

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

/

Procesa que pericncee: MISIONAL

Servicie al que pertenece: DIRECCION DE SERVICIOS COMPLEMENTARIOS

HOSPITAL SANTA CLARA

Unidad a la que perteneec:

Nombre dol Contratista: LUZ YANETH ALFOKSO ROIAS " ] [35.251381 e [FUSAGASUGA
Fecha Iaicio: Fecha Terminaclén iniclak: Valor Menswals Valora cnhnr:l?!.Zbl].th - |
ADICION/ | VALOR, | qs. | FEGHADE| - FECHADE:. | SR CUENTA] i dpncaie | R A | NUMERODE: - | FECHA DEPAGO
OTRO SI ADICION ST o TERMIN; chN CTA DE como : " “SoCIAL . 'PLANILLA ° PLANTLLA
[ $3507.677 1034 i ABRIL §3.035.252 ] CERTIFICACIONES NA
2 S 727,024 {542 2023-05-21 2023-06-05 2 MAYD §3.484.890 . 3 465,500 67786710 11/05/2023
3 $3.597.312 0 2025-06-06  |202307-05 3 WRID S 3072480 S 465,500 7432622 RIOG/2023
[ § 3.634.784 2116 | 20230708 2023-08-05 4 LI 53,454,896 S 465,500 69333737 13/07/2023
H 5 2.308.20% 2357 2023-08-06 2023-08-20 3 AGDSTO 5 1.484.396 5 465.500 L~ 70026856 " 10/D3/2023
f 5349744024 4 210901 2023-09-30 [ SEPTIEMURE 5 3,260,064 - 3 a65.500 TORD24AI -~ 11092003 7
T 7
R R
9 9
10 10
1 1
12 12
VALOR TNICIAL " VALOR TOTAL: R : .
Resumen de DEL CONTRATO DEL CONTRATO FAGOS REALIZADOS ,SALDO DEL CONTRATO 3
cantrato i <
S 2684867 §20347.296 $20.122.464 5 224832 ’ //

S 2 INFORME DE ACTIV[DADES REALIZADAS Y AVANCE EN CUMPLIMIENTO. DEL QBJETO DEL:CONTRATO

QUIETO DEL CONTRATO RN

AK SERVICIOS PR

-

SIONALES COMO TERAPEUTA RESPIRATORIO PARA DESARROLLAK ACTIVIDADES EN LA DIRECCION DE SERVICIOS COMPLEMENTARIOS DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIGS DE SALUID CERNTRO

n de activillades pars el perfodln:

Desde: (20210801

OBLIGACIONES ESPECIFICAS
[Lar cstipuladas ot 14 minuna)

DESCRIPCION DELDESARR DLLO

ACTIVIDADES: DESA 10S EN P m:wm BE CADA GBLIGACION

D g

PRDD!JTO l'J EV[DF.\CIA

GEALIZAK LAS ACTIVIDADES, PROCEDIMIENTOS tHAGROSTICGS ¥ TERAPEAITICOS

BETERMINAIOS DENTRO DEL PLAN DE SMANEID, CON UN ALTO NIVEL CIENTIFICO, ETICO Y

IILSAND, DE UNA MANERA OPORTUNA Y PERTINENTE, EN CORRESPONDERCIA CON LAS

NECESIADES DE LBS FACIENTES, ¥ TENIENDO EN CUENTA QUETODAS LAS DECISIONES

CLINICAS GENERADAS EN LA ATENCION MEDICA, FROTURARAN KL MWeIORAMIENTO DE LA

SALUD DEL PACIENTE, EL LSO RACIONAL DEL COROCIMENTO MEDICD ¥ DF LOS RECURSOS
DISPONIRLES

SE REALIZAN ATENCIONES A LOE I'ACH'K!P‘i 0N FROCEDIMIENTOA TALES COMO TOMA DE GASES]
ARTHUIALES, TOMA DE MUFSTRAS RESPIRATORIAS, REALIZACION DE  TERAPIAS, RESPUESTA .
INTERCONSULTAS Dif ACUEKDC A DRUEN MEDICA,

A{HISTORIA CLINICA TEREVO Y RESPUESTA A [NTRRSONSU

SE REALIZA RI;DI‘TTI(O DE PROCEDIMIENTOS KEALIZADOS EN ﬂl'[l 1k

APLICATIVO DINARNCA GERENCIAL

-

HRINEAR UNA ATENCIIN BN SALUD BUSCANDO LGOS MEIONES ESTANDARES DE
DPMIKTUNIAL, INTEGRIDAD, SUFICIENCLY, CONTINUIDAR ¥ PERTINENCIA, EN UN AMBIENTE
DEATENCION PERSONALIZARA ¥ HUMAKIZADA, CLMELIENDO L PRINCT'O DE EQUIDAD ¥
. |COR BNFAS| N ACTIVIDANES, PROCEDIMIENTOS, PROTOCGLOS, INTERVENCIONES Y GUiAs
DE ATENCION, DE ACHERIXY A LOS ESTANDARES DEJIANLITACION ¥ ACREDITACION

SE REALIZARA LA RESPUESTA DE INTERCONSULTAS EN LOS TIEMPOS ESTARLECIDOS,
SERVICIO A LOS PACIENTE E ENCUFNTRAN EN LA ENTREGA DE TURNO O DE
LLAMADO PARA LA ATENCION. SE REALIZAN ACCIONES FROMAS EN L SERVICIO DE SALA FRA.

datily

PRESTARA FL{SE REALIZA REGISTRO DE PROCE

IENTOS REALIZAINS BN CTIRO DF
IISTORIA. CLEICA TFREVO Y RESPUENTA A INTERSONMSULTAS EN Kij
APLICATIVO DINAMICA GHRENCLAL, Al S UF SILGENCIAMIFNTO DE|
NASE DE SALA ERA

PRESTAR SUS SERVICIOS ASISTENCIALES RFSF'F!.’\NDGAU[GNOMM INSTITUCIONAL DF LA
SUBRED, S VISIAN, MISHIN, ESTRUCTURA TRGANICA REGLAMENTOS ADMINISTRATIVOS,

EN LA PRESTACION DFL, SERVICIO SE RESFETAN LAS DIRECTICES INSTITUCIONALES Y SE IMPLEMENTA LA[RFLINIONES DE CAPACITACICGN SOBRE LA FLATAFORMA ESTRATEGICA

PLATAFORMA ERTRATEGICA

NEGLIGENCIA 0 INADECUAIA MANIFULACION DE LOS MISMOS

3 [TECNICOR, CIERTIFICOS ¥ DISCINANARIDS, ACOGIENDD 1A% DIRECTRICES INSTITUCIONALES
AT LS AETIVIDADIS SEGUN LS NECTSIDADES DE LA SUPAED BANDO CUBERTURS |3F DA COBERTURA A TODOR LOS SEAVICION, RESPONDIENDG LLAMADOS. INTERCOSNULTAS V[SECHUNTA CON UN CRONGGRAMA DIt ACTIVIDADES DANGNY COBERTURA
4 ENTODAS LAS UNIDADES EN IXONDE SE OFFRTA EL SERVICIO ¥ SEA REQUERIDO REQUERIMIENTOS EN LOS SERVICOS ¥ UNIDADES
TRFORUAR AL P AETIIF Y SU FANIILIA SONTE LA CONDICION CLINICA, PLAT: DR MANEID, |SE BRINDA FDUCACIGN Y ASESORIA FN PROMOCION ¥ PREVENCION A LOS CUTDADORES ¥N ENFERMEDADES[SE REALGZA REGISTRO DE PROCEDIMIEN [0S FIRCATIVOS EN IR0 1K
_[ArEne1an v RECOMENDACIONES 19 EGRESO, CONOCER EL GIRADO DE SATISFACCKIN SOIREIRESPIRAYORIAS, MANIO DE OXIGEND BOMICILIARIO Y BN CUTDADOS BN CASA HISTORTA CLINICA TEREVO ¥ £ DE BASE [1E SALA BRRA
3 105 SERVICIOS PRESTADAS Y KESOLYER INQUIETVIDES RELACIONAIAS CON EL I'ROCESQ DE
ATENCION
LTV AR WHE T OF LAS ACTIVIDATES, FROCEDTMIENTOR F [NTERVERCKINES, AS] COMO ~ |SE ELABORAN INFORMES DF ACTIVIDADES HEALIZADAS DUIANTE El, MES Y SE ENTREGA A LIUER DEL[DILIGFNCIAMIENTO DE FORMATO DE EACITIRACION, FORMATO DE
MANTENER ACTDALIZADOS LOS INFORMES ESTADISTICOS DEFINILOS PGR LA INSTITUCION Y |FROCESQ MENSUAL ASTIVIDADES
6 [Y0D0S AQUELLES REGISTROS NECESARIOS PARA EL CUMPLIMIENLO BE LOS PROCES0S DE
COSTOS Y FACTURACKIN
[ RERPET.ATL LOK DHRECHOS BEL PACIENTE, CUMPLIR EL CODIGD DE ETICA MEDICA Y LAS CUMPLIR ¥ SCCIALGAAR LOS DERECEIDS ¥.DERERENDE LOS PACIENTES
7. |IISPOSICIONES LEGALES PERTINENTES PROPLAS D LOS SERVICIDS EN DONDE SE PRESTE LA
ATENCION
REALLZAR EL SEGUIMIENTO ¥ CONTROI, A PACIENTHS EN LOS QUE SF. REQUIERA SUI [SEGUIMIENTO A ESTADO DE SALUD DE FACIENTES SALA ERA, RASE. DE REGISTRD SALA ERA CON SEGUIMIENTO A LAS # HORAS ¥ 5 01AS
§ |PARIICIPACION E IMPARTIR INSTRUCCIONES AL EQUIFD DE SALID SOIRE LOS
FROCEDIMIENTOS ORDENAINOS
R ITIR CONCEFTOR MEPICOS QUE SELE RRQUIFRAN, REALTZAR RESUMENIS DR TRSTORIA _|SE REALIZA FVOLUCIGN DF TODO FROCENIMIENTO O TRATANIFNTO REALIZADGY Al PACIENTE PARA SUISE REALIZA HEQISTRO DE PROCEDIMIENTOS IWEMLIZADOS 1N TIRO D
9+ [CLINICA, EPICRISIS U O TROS DOCUMENT GS ASISTENCEALES 0 ADMINISTRATIVOS QUE SEAN POSTERKIR REVISIGN HISTORIA CLINICA THREVO ¥ RESPUESTA A INTEKSONSLILTAS EN [
SOLICIEAIOS APLICATIVO BINAMICA GRRENCIAL
CLAR EN FORMA ro\mm\. umnmmulin-\mwmm ¥ LEGIBLE (EN LOS CASOS | SE DILIGENCIA DOCUMENTCH GE HISTORIA CLINICA ENFATIZARDO LA CONFIDENCIALINDAD ¥ ETICA DURANTE|SE REALIZA REGISTRO DE PROCEDIMIENTRS REALIZADOS EN TIRO DE
5 o 1. MANEIO BE ESTA, PISTORIA CLINKCA TERRVE ¥ R STA A INTERSONSULTAS BN L
TMIENTO INFORMALXY, mm- ¥ ESTUINOS ¥ DEMAS REGISTROS PROPIGS [ AULICATIVO DINAMICA GERENCIAL
SUACTUAR, DE ACUERDO A LO ESTABLECIDO EN LA NORMATIVIDAD VIGENTH, LOS
10 | PRGCEDIMIEN 108 LIE AUDITORIA ¥ DEMAS DIRECTRICES RELACIONADAS CON EL MANFID
DE IISTORIAS CLINIC AN Y RESPALDANDD TODAS LAS ACTUACKINES REALTZADAS AL
PACIENTE CON LA FIRMA
AR AT AR T TR A RESERV A B LA INFORMACIEN DEL PACIENTE ¥ DE LOS HEGISTROS | SF DILIGENCIA DOCUMENTO DE STORIA CLINICA ENFATIZANDG LA CONFIGENCIALIDAD ¥ ETICA DUKANTE[SE REALZZA REGISTRO DF PROCADIMIENTOS REALIZADUS EN T D
11 [erisicos EL MANEIO DE ESTA. MISTORIA CLINICA TRREVO Y RESPUESTA A INTEASONSULTAS EN Hi.
APLICATIVO DINAMICA GERENCIAL
GARANTIZAR LA INTEGRIDAD Y ADECUADN FUNCIGNAMIENTO DE LDS EQUIFOS, ADECUADG USO DE ELEMENTDR Y DISPOSITIVOS MEDICOS EN EL TRATAMIENTO DE LOS PAC/ENTES. FORMATO RE LIMPIEZA Y DESINFECCION DE LOS EQUINOS, ELEMENTOS,
ELEMERTOS E INSTALACIONES, AS| COMO LA UTILIZACION RACIONAL BE LOS RECURSOS REFORTE DE SUSCESOS DIE SEGURIIAI POI TECNOVIGHLANCIA
QUE LA SUBRED AIORTE Al. DESARRGLLO DE LAS ACTIVIBADES CONTRATADAS ¥
AT |aesee POR SUREPOSICIGN 0 REPARACIGN CUANIXY LOS I2AROS KE OCASIONEN FOR




SUBKED INTEGRADADE SEKVICIOS DE SALUB CENTRO ORIENTE ESE CUDIGO: AT-LAFT-01¢
APOYO - GESTION BE C TACIOY FECHA: 2i21-£2-27
FORALATO INFORME ¥ ¢

“"Centro Orlente £.5. '.

RTAR AT AREA IIE RECURSOS TSICOS - AT TIVDS FIIGS DE EA SUNRED, LOS QLT Tl BT [ERCASOTE FORTAR I'I.‘lf!l‘l:- AN
13 VRUNEDAD DEL CONTRA LS FA, QUE SEDESTINE A LAS ACHIVIDADES 15[5[tNllALL§

RTFOR 1T OPORTLND A ARLA TNCARGATIA

PARTICIPAR ACTIVALIENIT. TN 51 DES ARROLT 0. IMPLEMINTACIGR Y CUMITIMIENTU DR [LEER TOS FORMATOS BE 1.4 I8 ECY
1A% POLITICAS INSTITUCIONAT SISTT iyl

14 SEGUIUDAD DEL PACIENTE ¥ DEMAS ACIIVIDALILS
(OBLIGALURIO DE GAIRAN 1A DE LA CALIDAD

NOCER T NS ATUCION, PLATATGRMA TRTRATLGICA L TAVES DE LA BAGINA WTIL Y ALMERA, CONSULTAS A TOS NIFLRENTTES|
IAPLICATIVGS BT LA TNSTITUCION

ENMANRCADAS l‘thl{UDLL \lHEMz\

13 PARLCIAR EN LA PROGIARACION DE ACTIVIDALES DEL SERVICIO SSISTIE & REVNIONES. CAFAC LACTONIE ¥ ACTTVITRNES TiE BENESTAR EIRILA LN FORMATOS DE ASISTENCIA

PARTICIPAR EN LA ELABORACTON, ACTUALTZACION, IMULEMENTACION Y ADHEKE!
16 GUTAS. MANITALTS, PROCITHARUNTOS Y EROTOCOT 05 QEF APLIQUEN

SALE PARTICHAR EN LA ACIVALIZAUION

A7 DEL AKEA LIE REHABILITACION Y J'ARLIC]
L SERVICID IADTIFRPNCTA A LDS MISAOS

U ENINURMALIZACION DE DOCUMENLOS, EVALUACIONES RE FROIOCOLOS

AIUYAR A LA ENTIDAD £X £AS ACHVIDADLS QU
17 INTEUNSIIUCIONALES Y EXTRA INSTLEUCIONALES

PARTICIPAR [N LA FTARORACION DL RESPUTSTAS A RECTAMACIONTS Y RFQUERIMIENTOS  [RESPONDPR DT FORMA GPORTUNA QUIEIAS RTCTLAROS S0TICITURTS [CTANTRI APLIQUT:
1% QUE SE FRESENTEN EN DESAWRULLO BE LA A1ERUION QUE SE OBLIGA A FRESTAR A Lus
USUARIOS D PACIER 1TES QUE DEMANDEN kL SERVICIO

DEMANDE

NREQUEKIMIENTON  JLEER LOS FORAATUS DE LA INSLTIUCION, CONGCER LA INSTHUCION, FLATAFOIMA ESTRATEGICA [A TAVES DE LA PAGINA WEB Y ALAIERA, CONSULTAS A LOS DIFEREN1ES
IAPLICATIVOS DE LA INSTTLUCION

PRESTAR Til. APOYOQ NECESARTO PARA AR RESPUTSTA A DIVECIONTS INICIALES TVITANIR [MANTINGR SOTGRTES NECLSARIOS PARA TVITAR GILOBAS, AUTUAR ¥ PROCFDFR DI ACHIRTOD & FO[SE REATIZA REGISTRO DFL PROCFDIMITNTGR RTATIZADOS GS NPD 1T
Lo [ASLUUE SE GENEIE GLOSA DEFINILIVA O VROCESDS BE CORCILIACEIN PO PAILE Dk 1155 |ESTUINLADO POR LA INS ITLUCION CON WESPUESTA QUOKTERA MISIORIA CLINICA TEREVG Y RESPULSLA A INIERSONSULTAS EN EL
EALL AICATIVO DIXARMIUA GEREXCIAL

BT

S5 DE SEGLURILAD QUL SE
VIPAR EN LOS ANALISIS A LOS Q‘

| ENTEN DURANTE EL MROCESO L LE FECTAR ¥ SONFICAR FVER IS DE: SEGURIDAL REGISIRO BE NOLIFICACION EVENTOS DE SEGURIDAL, PO WHATS AN
Al
an -\LL!O\T‘ m‘ MEJORA GEFINTOAS FAKA T SERVICTO

SEA CONVOUADO EIMITEMENTAR Las APLICATIVO EX INTIANER CORKRED

IEPOITAR LOS EVERTOS DL RONMCACION OBLIGATORTA COR LA CPORTUNIDAL REALIZAR REVHULL O] } d sitnlica ALLICATIVO SIVIGILA
FATANLECIDA BN LA NORMATIVILAD VIGPNTTE

[APOYAR LAS ACTIVIDADES Il “NCLA DR SFRY TARTVISTA MY [JIL ALY TIEITTYsY [N SE REQUIRILD
AT

OT.
|FSPACKIDIRIGIDAS A LOSTST STES V.0 PERSONATTHA STRVICTO),
22 " [UESARROLLOY FORMACION DLL itECURSG HUMAND EN SALLD, STAMLIC

INSTRUTIR A 1A COMITSIDAT SOURE T X FRTVTNCIEN DT, LAS TXTTERMETIATIES FROFLAN DT S REATT7AR 230

51 REALIZA R
[PSPRCTALINAD

GISTRO DI PROCEDTMIENTOS REALIZADOS EX TIPO DE

SPRCTAL o [STORTA CEINICA TEREVO Y RESPUESTA & INFTLRSONSULTAS ©N L
4 . APLICANIVG DENAAICA GERENCLAL
ASISTIR A TAS IDRNADAS TIE CAPACITACION, IXPATCCION, REUNIONTS. COMITES ¥ TATNTOS [AS15 15 A REUSIONLS, CAPACTIACIUNLS ¥ ACIVIDALES DE BIENESTAR LA EX FORMATOS DE ASISIENCIA
24 |ATOSCUALTS SEA CONVACAT)
INFOIMAR AL SUPERVISOR DEL CONTRATO CUALQUIER NOVEDAD QUE AFECTE EL [NFORMAR UFORIURAMENTE CUALUUIER MFREVISIO UE SE PRESENTE EN EL DESAKROLLO DE LAS[INYURMACIUN POt MELNO MENSAIE O INEORALE
25 [CUMILIMIEN{O DB SUS GBLIGAUIONEY ACLIVIDADES
FACILTIAL LAS LABURES Uiz SUFERVISION, EVALUACION Y CONTROL QUE LA SUBIED, ACHAAR Y PROCEDER DE ACUERDE A LO ES1PTLADQ POR LA INSITIUCION CON RESPUESTA OPOITUNA NiFSE REQUI0
26 [REALICT TN FORMA TRECTA POR 14 SUNPIRFECCIN DF: STRVICIOS BE SALUD, 1.4 DRICTA

LT CATLITAAT Vs A TRAVES T TYRCTROS

CUMPLIR GPORTINNAMT!
27 DF COLIPROMISO Y M

T. LAS RECUNERTIACIONTS, OPORTUNIDADES DE MIUIORA ACTAR [KEALIZAR Y DARCUMULIMIEN 1O A LOS FLARES DE MEJORA Db LUS ENLES INIERNOS Y EXTERNO UMPLIMIENTO PLANES DE MEIORA.
SOHICTULES DT LA SUFFRVISKIN ¥ DF LA OFICENA DF CATIT2AD

. A('R FTAR INSCRIPCION X T3, RETHUS, MIFRES ¥ RUAF CONTENTDIAS TLTORMATO LT [ACTHALIZACION N TOS A ICATIVOS KT QUERITHS (VIRWTCACION INSCRIPCTONAL RETILR
. SIDAL DE FERSONAL QUE HACE PAIE INTEGRAL DEL PRESENLE CX¢ )

. Al
13 ! NIDAS EX EL FOURMALO BE NECESILAL LE PERSONAL QUE HACE PARTE INIFGRAL
- DhLl‘llL&kNl’h CONIRATO

¥

[Sh DESARROLTARAN LAS ACTIVIDADES [N CUALQUATRA DE LAS IRNIDADIS S5 RCALIAAN LAS ACTIVIDATHS PN LA IINIDAT INDICAD, FOR TT SUPTRYISOR PLANI LA T TURNOS
CORRESPONDIFNTES A 1A SUNRED CENTRO ORIENTE DT ACULRD A LA ASKGNACION

¥ |REALIZADA POR EL SUPERVISOR

Obscrviscivne / /
1743I0RAS REALTZADAS EN EL MES DE SEPTIEMBRE

Nataz Fs geber contracual anear la cenith

on del pago s Saled, pensian ¥ ATU.. Fu easo de t
sogharte de aliliaidn al Sisteni Gengral de Sepundad Socad ot Salud coma catizamge ¥ atiliag
isetttn g voiz Lt imphoneniueion dol Dec e 1273 de 2008 ¢l page & upories se Bace J@ tmangta «
lechas establecidas en of Decrete 1990 de 2ih

o collrae oy adjunian
a g, Tenddi el
LHUTRUCHISTR I ERVETR AN

Firndy det CungFatista

ELTSY de FUSAGASUGA
. P iy
N VISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTﬁ\'ros\'a. 1 VISTQ BUENO SUPERVISOR DE CONTRATHETY, 2
’ NOMBRE: ANIS CK]STI.\MN',ALE? RIUMI'!RO NOMBRE: ANI# \ h Y CONZAﬁZ ROMEKO -
CARGO: - it rec]icff o AN us CARGO: nuufro hfyihdo ADU 05
0. FIRMA A FIRMA

- S




CUENTA DE COBRO No.6

FECHA: 30/09/2023 /7

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD

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

DEBE A:

LUZ YANETH ALFONSO ROJAS
C.C. 35.25% 731 DE FUSAGASUGA

LA SUMA DE:
P
TRES MILLONES DOSCIENTOS SESENTA MiL SESENTA Y CUATRO PESOS
M/CTE (3260064}

Por concepto de:

. e
e Honorarios Prestacion de servicios en cumplimiento del contrato No PS 4989 -
2023, con afiliacion a ARL RIESGO 3, correspondiente al periodo de
SEPTIEMBRE 2023,

OBJETO:  PRESTAR  SERVICIOS  PROFESIONALES  COMO  TERAPEUTA
RESPIRATORIO PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN LA DIRECCION DE
SERVICIOS COMPLEMENTARIOS DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE
SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

Cordialmente,

L=

LUZ YANETH ALFONSO RQJAS

C.C. 35.251.781 DE FUSAGASUGA

Teléfono: 3214281993 Direccion: CR 77 19 87
No Cuenta; 500101043 AHORROS DAVIVIENDA




=5

@ compensarimiplanilia.com

- PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 1da 2
DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NOMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORRED PLANILLA FEGHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
ASOCIADA {DIAMESIARO}
cc 35251781 LUZ YANETH ALFONSO ROJAS | S M,.. ﬁu%%m.mu T5 | 3214281993 yayaneth@hotmail.com EXONERADO PAGO TFO FECHAPAGO | NUMERQ [  EMPLEADOS urc
P FARAFISCALE ¥ PLANILLA | (DIAMESIARO) | PLANILLA 1 a
& v
FORMA CLASE NOMBRE PERIGDO SALUD | PERICDO PEMSKONES |
-.ummmmz._.bo_oz APORTANTE SUCURSAL cODIGO DEPARTAMENTC CIUDAD / MUNICIPLO b \ ,\. TOTAL A PAGAR
UNICA - Indevendiente . BOGOTA D.C. BOGOTA. D.C, st | 202508 w2308 4 fiioor02 70802861 $466.500
TOTALES POR SUBSISTEMAS
- TOTALES SALUD
Cadigo EPS " Nembre NIT Colizaclén Otligatoria | UPC L Incapacidades Licancia #Maternidad Dias Marz Vator Mora | Total aPagar | No. Afiliados
Valor Mora Uprc
No, Auptarizacian Valor No. Autorizacion Vator Cotizacién
EPS008 Compensar EPS B6C0EED42-T 184.500 a i ] 0 0 4 0 184.500 1
TOTALES PENSION
. Cotizacién Aporle Voluntario Aporte Voluntario Aporte FSP - Aperte FSP - . Valor Mara Valor Mora Ne.
Cddigo AFP Nombro NIT Obligataria Atillado Aportante Solidaridad bsi i Dias Mora Cotizacién FSP Total a Pagar Afiliados
25-14 Copensiones 9003360047 236.1C0 4 [ o a c 4] t 236.100 1
TOTALES RIESGOS LABDRALES ,
Codigo ARL Nombre NIT Cotizacién Incapacidades Aportes Otros { Valor Neto Dlas | Valor Mora Subtofal Na. Radicado | Valor Saldea Fondo TotalaPagar | No. Afitiados
Obligatoria | Ne. A Izacid Valor Sistemas Cotizacién Mora Colizaclon | Cotizacidn | Sakie a Favoer Favor Salidaridad
14-H1 ARL SURA 890903790-5 36.000 35,000 ¢ o 36,000 360 36.000 1
,w..
‘ TOTALES CAJAS
Cédigo CCF Nombre NIT Valor Aporte Dias Mora Vnlor Mora Aporte | Totala Pagar | No. Afitfados
COF24 Compensar Caja 8600663427 2,500 0 ] 8.900 1
" TOTALES PARAFISCALES * TOTALES POR SUBSISTEMA
Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aports . Total a Pagar No, Afiliados Tipo Administradora Ne. >Mm_..m_ﬁ_-.____muﬂwnwoﬂw Valor mﬂmﬂmﬂ u_“vmqum  LMA, Total a Pagar
SENA Salud 1 184.500 184.500
0 [ [ | o 0 | 0 Persion 1 236.100 236.100
iCBF Riesgos Laborales 4 35.000 36.000
[ | 0 | 0 o ] 0 CCF 1 8900 8,500
ESAP ESAP 0 0 /]
| [ ] IcaF o o o
MEN MEN [\ a 0
_ , _ SENA c a Q
TOTALES L 465.500 466,500

Cote documento estd clasificado como PRIVADO por parie de Compensar Operador de Informacién -
ooy
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Buscar...
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Informacidn geners) . Cancelar I < it Evaluacion de la Entidad Estatal }{ £
T T R Y SV | N
2 Cendiciones
VER CONTRATO
3 Bienes y servicias Ejecucidn del Contrato
4 Dogumenios del Proveedor . Parcentaje Recepcion de articulos
5 Documentos del contrato
Plan de Pagos
i Informacian presupuestal
iSe requieren emisiones de
7 Ejacucion del Contrato codigos de autorizacion? Si No
& Medificaciones el Contrala |d de pago  #&Omero de factura  Fecha de emisién Fecha de recepcién  Valor total do fa factura  Estado
¢ Incumplimienlos No oxislon rostillados que cumplan con los criterios do busquoda especificados
fommen
Crear ;
Documentos de ejecucion del contrate
Descripcion Nombre del archivo Cargado por
1S 4989 2023 CUENTA DE COBRO PS 4989 2023 CUENTA DE COBRO Comprador Descargar Delalle
ABRIL DE 2023 pdf ABRIL DE 2023.pdf
PS 4989 2023 CUENTA DE COBRO PS 4989 2023 CUENTA DE COBRO Comprador Descargar Detalle
MAYDO 2023.pdf ‘MAYO 2023.pdf
PS4989 2023 CUENTA DE COBRO S 4989 2023 CUENTA DE COBRQO Comprador Descargar Detalle
JUNIO 2023.pdf JUNIO 2023.pdf
PS 4989 2023 CUENTA DE COBRO PS 4889 2023 CUENTA DE COBRO Comprador Descargar Detalle
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