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LA DIRECCION DE CONTRATACION DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO
ORIENTE E.S.E.

SE PERMITE INFORMAR QUE:

La sefiora PAOLA ALEXANDRA MORENO HERNANDEZ, identificada con CC. N° 35.535.877, presta sus servicios
de manera personal y auténoma en el Plan de intervenciones Colectivas — PIC, mediante contrato de prestacidén de

servicios, segun se relaciona a continuacion:

No. CONTRATO FECHA INICIO FECHA TERMINACION VALOR CTO
§540/12 02-02-2012 30-04-2012 $ 5.344.533
§897/12 02-05-2012 01-06-2012 $ 1.822.000

§5143/12 01-06-2012 31-07-2012 $ 3.597.033
55182/12 01-08-2012 31-08-2012 5 1.392.094
§S5245/12 11-09-2012 31-01-2013 $ 7.407.857
S545/13 01-02-2013 31-01-2014 5 25.702.533
5543/14 01-02-2014 31-01-2015 S 33.569.491
SS34/15 01-02-2015 31-01-2016 $ 36.220.011
$52016-35/2016 15-02-2016 31-07-2016 $ 17.829.636
02-PS-1558-2016 05-09-2016 31-03-2017 S 17.166.666

PS-3670-2017 17-04-2017 31-03-2018 $ 32.106.667

PS 3142 2018 04-04-2018 30-06-2018 5 8.120.000

PS 4611 2018 04-07-2018 03-01-2019 17.620.000

OBJETO CONTRACTUAL ULTIMO CONTRATO
PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES EN OPTOMETRIA DESARROLLANDO ACTIVIDADES EN EL PLAN DE

SALUD PUBLICA DE INTERVENCIONES COLECTIVAS DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD
CENTRO ORIENTE E.S.E..

OBLIGACIONES ESPECIFICAS ULTIMO CONTRATO

1. Prestar sus servicios para el desarrollo de las actividades en el marco del contrato suscrito con FFD y la ESE. 2.
Apoyar la prestacién de servicios en el PIC, presentando la informacién y/o soportes que soliciten y que corresponde
al objeto y/o actividades contractuales y de acuerdo a los anexos y lineamientos contenidos en el Contrato suscrito
con el Fondo Financiero Distrital. 3. Presentar mensualmente el cronograma de actividades a desarrollar.

Se expide la presente a solicitud del interesado en Bogota D.C., a los 28 dias del mes de septiembre de 2018.

La presente certificacién se expide con base en la informacién que se encuentra registrada en las Bases de Datos
de las vigencias anteriores al 31 de marzo de 2016, transferidas por los antiguos Hospitales que conforman la
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E., segun las disposiciones del Decreto

No. 029 de 2015 que reglamenta el proceso de entrega y-o transferencia de los archivos publicos de las entidades
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que se suprimen, fusionen, privaticen o liquiden; y que desarrolla el articulo 20 de la Ley 59&_1 de 2000 y el_articulo 39
del Decreto Ley 254 de 2000, y con la informacién de las bases de datos de la Subred a partir del 1 de abril de 2016.

Para mayor informacién favor comunicarse al celular 3023399604 o dirigirse a la Avenida Caracas # 33A-11,
Direccion de Contratacion OPS.

Cordialmente,

BLANCA FLOREZ RODRIGUEZ
Directora Contratacion
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E

Los abajo firmantes, certifican que hicieron revisién del asunto de este documento y que la respuesta brindada, ha sido suficientemente evaluada,
revisada y aprobada.

Proyecto: Adonay Neira Joiro-Apoyo Administrativo ops .

Revisd: Luz Helena Hernandez Palacios- Profesional Especializada OPS
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LA DIRECCION DE CONTRATACION DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO
ORIENTE E.S.E.

HACE CONSTAR QUE:

De acuerdo a la informacién que se encuentra en los archivos magnéticos de la Direccién de Contratacién
de la Subred Integrada de Servicios de Salud Centro Oriente — S.1.5.5.C.0, la sefora PAOLA ALEXANDRA
MORENO HERNANDE?Z, identificada con CC. N° 35.535.877, presta sus servicios de manera personal y
auténoma en el Plan de Intervenciones Colectivas-PIC , mediante contrato de prestacion de servicios, segln
se relaciona a continuacion:

No. CONTRATO FECHA INICIO FECHA TERMINACION VALOR CTO
PS 3142 2018 04/04/2018 30/06/2018 $ 8.120.000
PS 4611 2018 04/07/2018 04/09/2018 $ 5.600.000

ESTA CERTIFICACION SE EXPIDE CON LA INFORMACION QUE REPOSA EN LAS BASES DE DATOS
DE LA DIRECCION DE CONTRATACION

OBJETO CONTRACTUAL

PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES EN OPTOMETRIA DESARROLLANDO ACTIVIDADES EN EL
PLAN DE SALUD PUBLICA DE INTERVENCIONES COLECTIVAS DE LA SUBRED INTEGRADA DE
SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

OBLIGACIONES ESPECIFICAS

1. Prestar sus servicios para el desarrollo de las actividades en el marco del contrato suscrito con FFD y la
ESE. 2. Apoyar la prestacion de servicios en el PIC, presentando la informacion y/o soportes que soliciten y
que corresponde al objeto y/o actividades contractuales y de acuerdo a los anexos y lineamientos contenidos
en el Contrato suscrito con el Fondo Financiero Distrital. 3. Presentar mensualmente el cronograma de

actividades a desarrollar.
Se expide a solicitud de la interesada en Bogota D.C, el dia 28 de agosto de 2018.

Para mayor informacién favor comunicarse a la linea 3023399604 o dirigirse a la Av. Caracas No. 33
A/11, oficina de Contratacién OPS

Cordialmente,

T

BLANCA FLOREZ RODRIGUEZ
Directora Contratacion
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E

Los abajo firmantes, certifican que hicieron revisién del asunto de este documento y que la respuesta prindada, ha sido suficientemente

evaluada, revisada y aprobada.
Proyecto: Isabel Jiménez — Técnico administrativo
Reviso: Luz Helena Hernandez Palacios/ Profesion pecializado \5 M\
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