o,
Secretaria de Salud A
N - Integrada de Servicios de Salud Version 3
‘.

Swur Occidente E.S.E.

CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO U ORDEN DE Fechade

PRESTACION DE SERVICIOS (OPS) PARA PROCESO DE PAGO POR aprobacion 2/15/2018
TESORERIA
Cadigo: 04-02-FO-0002
INFORMACION DEL CONTRATISTA
NOMBRE DEL CONTRATISTA: NICOLAS MEDINA CORTES
TIPO DE DOCUMENTO: C.C X CE No. 80173138
CORREO ELECTRONICO: medina8213@hotmail.com CELULAR: 3187168281
UNIDAD DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD: SUBRED
3 U C SSERVICIO DE AMBULANCIAS -
UBICACION DEL SERVICIO: TRASLADO PRIMARIO PLACA JQV125 USS SEDE: SUBRED
OCCIDENTE DE KENNEDY
Centro de o
%
CENTRO DE costo
COSTOS: KE10V02-
P46 100
ENTIDAD .
FINANCIERA: BANCOLOMBIA SA TIPO DE CUENTA: AHORRO
NUMERO DE CUENTA BANCARIA 17483708459 PENSIONADO NO
INFORMACION PARA EL PAGO DEL CONTRATO U ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS
NUMERO DE CONTRATO | 5740 VIGENCIA 2023
g 2024-07-24 g 2024-07-31
NUMERO DE CDP 1748 FECHA 14:04:33.000 NUMERO DE CRP 44180 FECHA 16:16:25.000
OBJETO DEL CONTRATO: |CONDUCTOR AMBULANCIA
FECHA INICIAL FECHA FINAL
PERIODO CERTIFICADO: DESDE HASTA
2024-07-01 2024-07-31
VALOR HONORARIOS MENSUALES: $2,343,640
TIPO DE SERVICIOS | Asistencial RESERVA DE GLOSA 0% N/A

OBSERVACIONES: (Descuentos, incapacidades, licencias de maternidad y pagos por porcentgje. O cualquier otra novedad que repercuta en el pago de honorarios, alivios
tributarios) es de anotar que paralos alivios tributarios se debe allegar |os soportes.

CONTROL DE EJECUCION DEL CONTRATO

CONCEPTO VALORES

VALOR TOTAL DEL CONTRATO MAS ADICIONES: $29,042,078
VALOR EJECUTADO $25,824,951
VALOR A PAGAR AL CONTRATISTA $2,343,640
VALORA LIBERAR $0
SALDO POR EJECUTAR $3,217,127

PORCENTAJE DE EJECUCION

89%

El interventor o supervisor del contrato CERTIFICA QUE:

Se verifica el cumplimiento del minimo valor de los aportes al sistema de seguridad social en salud y pensiones pagado en & mes. Los honorarios inferiores a $2.194,507 el
valor para|BC debe ser sobre un salario minimo legal vigente.

. ; APORTE PENSION NIVEL | APORTE
9
NUmero de Planilla | IBC DE COTIZACION| APORTE A SALUD 12.5% IBC 16% IBC ARL ARL TOTAL APORTES
4556436596 $908,526 $113,566 $145,364 4 $22,132 $281,062

Dado en Bogota alostreintay un(31) dias del mes de Julio de 2024. Lo anterior para que surtael pago pertinente.

MARIA CLAUDIA ESPEJO SANCHEZ
52837358
Supervisor

Constancia virtual de |la cuenta de cobro aprobada por |a Subred |Integrada de Servicios de Sal ud
Sur Cccidente E.S. E.

Todos | os derechos reservados de | a Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Cccidente E. S E. .
Copyright © 2021




Secratars o Salud
. - Subred Integrada de Serviclos de Salud

B surOccidente ESE.
OBLIGACION

1) Prestar servicios como conductor de ambulancias.

2) Reportar |as novedades de las méviles relacionadas con el mantenimiento del
vehiculo.

3) Diligenciar los registros de traslados, formatos de facturacion, informes de
actividades y hacer entrega de |os mismos seglin las orientaciones del supervisor.

4) Velar por laexistenciaen € vehiculo de insumos como combustible, oxigeno,
extintor de incendios entre otros.

5) Establecer |as relaciones de coordinacién con los auxiliares y médicos para el
manejo de pacientes y la adecuada prestacion de los servicios de salud.

6) Cumplir las normas de trénsito y de seguridad en los vehiculosy velar por el
cumplimiento de las mismas por parte de los tripul antes.

7) Retroalimentar ala supervision dificultades del proceso de atencion.

8) Responder por los elementos entregados para el desempefio de las actividades

asignadas y entregarlos ala persona encargada en caso de terminacion del contrato.

9) Participar en las jornadas de capacitacion, induccion, reunionesy eventos alos
cuales sea convocado.

10) Conocer y dar cumplimiento alos procedimientos establecidos por la Subred,
ademas de apoyar laimplementacion de los mismos.

11) Registrar las actividades realizadas rel acionadas con la prestacion del servicio, de

acuerdo con el sistema de informacion de la Subred.

12) Entregar la constanciade afiliacion y el pago a sistema de seguridad social en
salud, pensiones'y riesgos profesionales mensua mente.

13). Estar presente en el momento de entregar y recibir turno registrando las novedades

correspondientes.

14). Realizar |os desplazamientos derivados de val oraciones y/o traslados ordenados
por el médico regulador del Centro Regulador de Urgenciasy Emergencias CRUE, en

los tiempos designados.

CERTIFICACION DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS

ACTIVIDADES

CUMPLO LASACTIVIDADES
ASIGNADASAL MOMENTO DE LA
CONTRATACION Y QUE REPOSAN
EN LA PLATAFORMA DEL SECOPII
EN DOCUMENTOS DEL CONTRATO

REALIZO A TIEMPO LOS REPORTES
AL SUPERVISOR DE TURNO PARA
EL MANEJO Y SEGUIMIENTO
NECESARIO PARA EL
MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y
CORRECTIVO DE LA MOVIL EN
CASO DE PRESENTARSE ALGUNA
NOVEDAD CON ESTA

HAGO DILIGENCIAMIENTO DE
CONTROL DE MOVIL SEMANAL Y
MENSUAL COMO SEA REQUERIDO

HAGO DILIGENCIAMIENTO DE
CONTROL DE LA MOVIL, ENTREGAS
DE TURNO, SEGUIMIENTO A SOAT,
CONTROL DE GASES

CUMPLOY APORTO A UN TRABAJO
EN EQUIPO CON LA TRIPULACION
ESTABLECIDA PARA LA MOVIL
ASIGNADA AL TURNO

CUMPLO LASNORMAS DE
TRANSITO, Y LASNORMAS DE
SEGURIDAD VIAL DEFINIDASEN LA
INSTITUCION

NOTIFICO DIFICULTADESEN EL
DESARROLLO DE LASACTIVIDADES

VELO POR LA COMPLETITUD, POR
EL CUIDADO, POR EL BUEN USO DE
ELEMENTOS ENTREGADOS PARA EL
DESARROLLO DE LASACTIVIDADES

ASISTO A CAPACITACIONES,
LECTURA DE DOCUMENTOS
DEFINIDOS PARA APORTAR A EL
CUMPLIMIENTO DE LAS
ACTIVIDADES

RECONOZCO Y DOY
CUMPLIMIENTO A LOS
PROCEDIMIENTOS DEL PROCESO,
PROTOCOLOS, PROGRAMAS, GUIAS,
MANUALES, POLITICAS
INSTITUCIONALES

RECONOZCO Y DOY
CUMPLIMIENTOA LOS
PROCEDIMIENTOS DEL PROCESO,
PROTOCOLOS, PROGRAMAS, GUIAS,
MANUALES, POLITICAS
INSTITUCIONALES

REALIZO PAGO Y ENTREGAR
SOPORTES A LA OFICINA CADA MES

CUMPLO CON LASHORASDE INICIO
DE TURNO CON ANTELACION PARA
EL CUMPLIMIENTO DEL TURNO

GARANTIZO LA ATENCION
OPORTUNA Y EFICIENTEA LA
POBLACION EN SITUACIONES DE
URGENCIAS, EMERGENCIAS Y
DESASTRES, LAS CUALES ME SEAN
DIRECCIONADAS POR EL CENTRO
REGULADOR DE URGENCIASY
EMERGENCIAS CRUE.

ALCALDEA MAYOR
DE BOGOTA D.C,

PRODUCTOS

PROTOCOLOSY NORMAS PARA LA
PRESTACION DEL SERVICIO

GENERAR REPORTE DE MOVIL
PREOPERACIONAL O EN EL
MOMENTO QUE SE PRESENTE LA
NOVEDAD (COOPERAR CON EL
ADMINISTRATIVO DE LA UNIDAD
FUNCIONAL)

ENTREGAR FORMATOS DE
CONTROL DE MOVIL SEMANAL Y
MENSUAL A LA OFICIA DE
ACUERDO A FORMATO
ESTABLECIDO

MOVIL CON INVENTARIO
COMPLETO EN RELACION A LO QUE
TIENE QUE VER CON EL
CONDUCTOR

ACTITUD DE TRABAJO EN EQUIPO
(ACTASEN CASO DE DIFICULTADES
QUE SE PRESENTEN)

REPORTESEN LA MATRIZ DE
SEGURIDAD VIAL (SEGUIMIENTO A
COMPARENDOS, FALLASDE
TRANISTO)

ACTAS, NOVEDADES EN CASO DE
SER REQUERIDO

CONTROL DE INSUMOS GENERADOS
POR EL APOYO ADMINISTRATIVO,
AUDITORIAS DE HABILITACION A
LA MOVIL, NOVEDADES
REPORTADAS POREL TALLEREN
RELACION AL USO DE LA MOVIL

ACTASDE ASISTENCIA Y DEMAS
SOPORTES QUE SE REQUIERAN
PARA SOPORTAR LO DEFINIDO

REPORTES DE SEGURIDAD,
REPORTE DE NOVEDADES,
EVALUACIONES DE ADHERNECIA A
PROCESOS DE MANERA
ALEATORIA, APOYAR LA GESTION
EN CUANTO A LA OPERACION DE
LASMOVILES

REGISTROS DEFINIDOS EN CADA
CASO (VERIFICACION DE ENTREGA
DE TURNO). CONTROL DE LAVADOS
DE MOVIL, CERTIFICACION POR
LIDER DE MOVI, SEGUNDA
INSTANCIA POR LIDER Y APOYO
DEL PROCESO

PLANILLA DE PAGO DELOS
PARAFISCALES (PILA)

PROTOCOLOSY NORMAS PARA LA
PRESTACION DEL SERVICIO

PROTOCOLOS PARA LA
PRESTACION DEL SERVICIO



REALIZO LAS ACCIONES
NECESARIAS PARA EL CUIDADO DE

. - . ; L. LA MOVIL Y SU BUENA MANEJO, CUIDADO Y PROTECCION
15). Mantener laambulancia en las condiciones de aseo, funcionamiento, presentacion PRESENTACION AL MOMENTODE  |A LA MOVIL DADA PARA LA
y conservacion Gptimas para el traslado y/o valoracion de pacientes. ATENDER UN SERVICIO COMO PRESTACION DEL TURNO

TAMBIEN AL MOMENTO DE
FINALIZAR M| TURNO.

28). Aplicar las politicas de calidad de la institucion participando activamente en los ASISTO A LASUNIDADES DE

procesos del sistema de gestion de calidad institucional. ANALISIS CUANDO SE REQUIERE CUANDO SE REQUIERA
38) Otras actividades asignadas de acuerdo a objeto del contrato y alas necesidades del | DEMAS ACTIVIDADES QUE LE SEAN

servicio, las cuales pueden ser desempefiadas en cual quiera de las ambulancias ASIGNADOS DE ACUERDO A SU CUANDO SE REQUIERA
Medicalizadas de la Subred de Servicios de Salud Suroccidente. PERFIL SOPORTES DE LO ASIGNADO

MARI A CLAUDI A ESPEJO SANCHEZ
52837358
Super vi sor

Constancia virtual de la cuenta de cobro aprobada por |a Subred |ntegrada de Servicios de Sal ud
Sur Cccidente E S E

Todos | os derechos reservados de | a Subred |Integrada de Servicios de Salud Sur Cccidente E.S. E..
Copyright © 2021



PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
SOPORTE DE PAGO GENERAL

A

ancoomeva

[ DATOS GENERALES DEL APORTANTE

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 80173138 || NUMERO PLANILLA: 4556436596  TIPO DE PLANILLA: LINDEPENDIENTES
NOMBRE O RAZON SOCIAL: NICOLAS MEDINA CORTES || peR|0DO COTIZACION OTROS MES junio ANO 2024  PERIODO COTIZACION SALUD: MES junio ARO 2024
CIUDAD/MUNICIPIO: BOGOTA DISTRITO CAPITAL DEPARTAMENTO: BOGOTA - DISTRITO CAPITAL || DiaS DE MORA. 0
DIRECCION: BOGOTAD.C. TELEFONO: 2000000 || FEcHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2024/07/10  NUMERO AUTORIZACION: 9999309939
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE ~ CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Otras actividades de servicios personales n.c.p.
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
( TOTAL APORTES A PENSION
ADMINISTRADORA . APORTES VOLUNTARIOS FSP MORA TOTALES
CODIGO NOMBRE No. COTIZANTES COTIZACION EMPLEADOR COTIZANTE SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA COTIZACION FSP APORTES MORA VALOR PAGADO
230301 230301-PORVENIR 1 $208.000 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $208.000 $0 $208.000
SUBTOTALES: $ 208.000 $0 $208.000
( TOTAL APORTES A SALUD
INCAPACIDAD POR )
ADMINISTRADORA o, ENEERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
) COTIZANTES|  NUMERO NUMERO ) VALOR ) VALOR
CcODIGO NOMBRE AUTORIZACION VALOR AUTORIZACION VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPS017 EPS017-FAMISANAR 1 $0 $0 $0 $162.500 $0 $0 $0 $162.500 $0 $0 $162.500
SUBTOTALES: $162.500 $0 $0 $162.500
( LIQUIDACION DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
olo| < PENSION SALUD ARP _ CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
IDENTIFICA TIPO SUBTIPO | SALARIO |TIPO DE % E E g O | F|lUuooX a = pd = w < Q ol - o 5 FSP APORTES INDICADOR 5 5 CENTRO 8
Ne IFICA NoMBRES ; SiZo5/2/uo<S<o| g2 |20 |=| < |39 & o . VOLUNTARIOS TOTAL o . |VALOR| TOTAL 3) TOTAL || IBC TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
CION COTIZANTEICOTIZANTE, BASICO |SALARIO = | X ||| > > w0 = > < > = |
CSIHEE o o 3 ADMIN |5 IBC  COTIZACION TARIFA | \oomTe | ADMIN (g IBC  |COTIZACION|\rpec| npopre | ADMIN g IBC DE  |\porTEZ ADMIN |, o ) o e T APORTEAPORTEAPORTE
Slx| ™ x = SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD | EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL 3 = TRABAJO o
1 lcc MEDINA  INDEPEND $ 1.300.000 NO 230301~ |30 $ $208.000 $0 $0 $0 $0  Normal $208.000EPS017- (30 $§ $162500  $0 $162.500 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0
80173138  [CORTES PORVENIR| | 1.300.000 FAMISANA| | 1.300.000
R
2024/07/18 3:32 PM  USUARIO: SOl CC80173138 PAGINA 1 DE 1
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Agancia Macional
da Cantratacitn Pablica
Coelembia Coempra Efciants

Busqueda ™

Mis procesos ¥ Menu ¥

Ira

Escritorio = Menu = Administracion de contratos = Ver contrato

(B Informacion general

3 Condiciones

kI Bienes y servicios

3 Documentos del Proveedor

3 Documentos del contrato

(3 Informacion presupuestal
Ejecucion del Contrato

-3 Modificaciones del Contrato

[cl Incumplimientos

© VORTAL 2019 Términos de uso

~ Datos guardados

@ Cancelar

VER CONTRATO

Ejecucion del Contrato

Editar

<

B4

UTC -5

NICOLAS MEDINA CO...

Evaluacion de la Entidad Estatal

£
o

>

Porcentaje

Recepcién de articulos

Plan de Pagos

Id de pago

¢ Se requieren emisiones de

Si 'No
codigos de autorizacion?

Numero de factura

Fecha de emision

Fecha de recepcion

No existen resultados que cumplan con los criterios de busqueda especificados

Valor total de la factura

Estado

Crear
Documentos de ejecucion del contrato
Descripcion Nombre del archivo Cargado por
NOTIFICACION CONTRATOS DE NOTIFICACION CONTRATOS DE Comprador Descargar Detalle
PRESTACION DE SERVICIOS.pdf PRESTACION DE SERVICIOS.pdf
) Agosto 2023.pdf Agosto 2023.pdf Proveedor Descargar Detalle
O Septiembre 2023.pdf Septiembre 2023.pdf Proveedor Descargar Detalle
O Octubre 2023.pdf Octubre 2023.pdf Proveedor Descargar Detalle
O Noviembre 2023.pdf Noviembre 2023.pdf Proveedor Descargar Detalle
O 12. CTO 5740 - 2023 CUENTA DE COBRO 12. CTO 5740 - 2023 CUENTA DE COBRO Proveedor Descargar Detalle
DICIEMBRE 2023.pdf DICIEMBRE 2023.pdf
O 01. CTO 5740 - 2023 CUENTA DE COBRO 01. CTO 5740 - 2023 CUENTA DE COBRO Proveedor Descargar Detalle
ENERO 2024 .pdf ENERO 2024 .pdf
O 02. CTO 5740 - 2023 CUENTA DE COBRO 02. CTO 5740 - 2023 CUENTA DE COBRO Proveedor Descargar Detalle
FEBRERO 2024 .pdf FEBRERO 2024 .pdf
O 03. CTO 5740 - 2023 CUENTA DE COBRO 03. CTO 5740 - 2023 CUENTA DE COBRO Proveedor Descargar Detalle
MARZO 2024.pdf MARZO 2024.pdf
O 04. CTO 5740 - 2023 CUENTA DE COBRO 04. CTO 5740 - 2023 CUENTA DE COBRO Proveedor Descargar Detalle
ABRIL 2024.pdf ABRIL 2024.pdf
O 05. CTO 5740 - 2023 CUENTA DE COBRO 05. CTO 5740 - 2023 CUENTA DE COBRO Proveedor Descargar Detalle
MAYO 2024.pdf MAYO 2024.pdf
O 06. CTO 5740 - 2023 CUENTA DE COBRO 06. CTO 5740 - 2023 CUENTA DE COBRO Proveedor Descargar Detalle
JUNIO 2024.pdf JUNIO 2024.pdf
Borrar Cargar nuevo
Cancelar < Evaluacion de la Entidad Estatal >

Normativa

Soporte Remoto

Ayuda | Espafiol (Colombia) v

018000-52-0808 www.colombiacompra.gov.co/soporte Lunes a Viernes 7:00 a.m. a 7:00 p.m.

https://lwww.secop.gov.co/CO1ContractsManagement/Tendering/SalesContractEdit/View?docUniqueldentifier=CO1.SLCNTR.11005388
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ADMINISTRADORA DE LOS RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL
DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD - ADRES

Salud

Informacion de afiliacion en la Base de Datos Unica de Afiliados — BDUA en el Sistema General de Seguridad Social en Salud

Resultados de la consulta

Informacion Basica del Afiliado :

TIPO DE IDENTIFICACION CC
NUMERO DE IDENTIFICACION 80173138
NOMBRES NICOLAS
APELLIDOS MEDINA CORTES
FECHA DE NACIMIENTO P
DEPARTAMENTO BOGOTAD.C.
MUNICIPIO BOGOTAD.C.

Datos de afiliacion :

EPS FAMISANAR
S.A.S.

ACTIVO CONTRIBUTIVO 01/11/2018 31/12/2999 COTIZANTE

Fecha de 07/18/2024 Estacion de

Impresién: 16:13:05 origen: 192.168.70.220

La informacion registrada en esta pagina es reflejo de lo reportado por las entidades del Régimen Subsidiado y el Régimen Contributivo, en
cumplimiento de la Resolucién 1133 de 2021 del Ministerio de Salud y Proteccion Social y las Resoluciones 2153 de 2021 y 762 de 2023 de la
ADRES, normativa por la cual se adopta el anexo técnico, los lineamientos y especificaciones técnicas y operativas para el reporte y actualizaciéon de
las bases de datos de afiliacion que opera la Administradora de los Recursos del Sistema General de Seguridad Social en Salud - ADRES”.

Respecto a las fechas de afiliacion contenidas en esta consulta, se aclara que la Fecha de Afiliacion Efectiva hace referencia a la fecha en la cual
inicia la afiliaciéon para el usuario, la cual fue reportada por la EPS o EOC, sin importar que haya estado en el Régimen Contributivo o en el Régimen
Subsidiado en dicha entidad. Ahora bien, la Fecha de Finalizacion de Afiliacion, establece el término de la &filiacion a la entidad de acuerdo con la
fecha de la novedad que haya presentado la EPS o EOC. A su vez se aclara que la fecha de 31/12/2999 determina que el afiliado se encuentra
vinculado con la entidad que genera la consulta.

La responsabilidad por la calidad de los datos y la informacién reportada a la Base de Datos Unica de Afiliados - BDUA, junto con el reporte oportuno
de las novedades para actualizar la base de datos, corresponde directamente a su fuente de informacion; en este caso de las EPS, EOC y EPS-S.

Esta informacion se debe utilizar por parte de las EPS y los prestadores de servicios de salud, como complemento al marco legal y técnico
definido y nunca como motivo para denegar la prestacion de los servicios de salud a los usuarios.

Si necesita retirarse, trasladarse, modificar sus datos o su estado de afiliacion en el Sistema General de Seguridad Social en Salud, se aclara que
estas actualizaciones dependen netamente de las EPS y no de la ADRES, por lo cual la solicitud de actualizacion debe ser escalada a la EPS donde
se presenta la afiliacion.

l#~IMPRIMIR CERRAR VENTANA

https://aplicaciones.adres.gov.co/bdua_internet/Pages/RespuestaConsulta.aspx?tokenld=2MhdNG8kEf20iZOCuHdO3w==
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ADRLS

Administradora de los Recursos del Sistema

General de Seguridad Social en Salud Minsalud
ADRES es de todos
entifcacion | Identifcacion | Apellido | Apelide | Nombre | Nembre | Compensado | EPSEOC | TieoAfiacion
CcC 80173138 MEDINA CORTES NICOLAS 2016-10 EPS SALUD BENEFICIARIO
TOTAL
CcC 80173138 MEDINA CORTES NICOLAS 2024-05 EPS FAMISANAR |COTIZANTE
cc 80173138 MEDINA CORTES NICOLAS 2018-07 EPS SALUD COTIZANTE
TOTAL

EPS/EOC Periodos Compensados Dias Compensados Tipo Afiliado Observacion*
EPS FAMISANAR 05/2024 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS FAMISANAR 04/2024 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS FAMISANAR 03/2024 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
EPS FAMISANAR 02/2024 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS FAMISANAR 01/2024 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS FAMISANAR 12/2023 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS FAMISANAR 11/2023 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS FAMISANAR 10/2023 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS FAMISANAR 09/2023 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
EPS FAMISANAR 08/2023 22 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS FAMISANAR 07/2023 1 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
EPS FAMISANAR 06/2023 15 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS FAMISANAR 05/2023 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS FAMISANAR 04/2023 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS FAMISANAR 03/2023 30 COTIZANTE Pago con cotizacion
EPS FAMISANAR 02/2023 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS FAMISANAR 01/2023 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
EPS FAMISANAR 12/2022 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS FAMISANAR 11/2022 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
EPS FAMISANAR 10/2022 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS FAMISANAR 09/2022 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS FAMISANAR 08/2022 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS FAMISANAR 07/2022 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS FAMISANAR 06/2022 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS FAMISANAR 05/2022 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
EPS FAMISANAR 04/2022 30 COTIZANTE Pago con cotizacién

Fecha Reporte: 19/06/2024 Este reporte fue descargado de la pagina web Pagina 1 de 5

www.adres.gov.co




Administradora de los Recursos del Sistema 4 La saI d :
- General de Seguridad Social en Salud u Minsalud
ADRES es de todos

EPS/EOC Periodos Compensados Dias Compensados Tipo Afiliado Observacion*
EPS FAMISANAR 03/2022 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS FAMISANAR 02/2022 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS FAMISANAR 01/2022 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS FAMISANAR 12/2021 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS FAMISANAR 11/2021 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS FAMISANAR 10/2021 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
EPS FAMISANAR 09/2021 3 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS FAMISANAR 08/2021 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS FAMISANAR 07/2021 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS FAMISANAR 06/2021 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS FAMISANAR 05/2021 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS FAMISANAR 04/2021 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS FAMISANAR 03/2021 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
EPS FAMISANAR 02/2021 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
EPS FAMISANAR 01/2021 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS FAMISANAR 12/2020 11 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS FAMISANAR 11/2020 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS FAMISANAR 10/2020 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS FAMISANAR 09/2020 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
EPS FAMISANAR 08/2020 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS FAMISANAR 07/2020 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
EPS FAMISANAR 06/2020 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS FAMISANAR 05/2020 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS FAMISANAR 04/2020 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS FAMISANAR 03/2020 30 COTIZANTE Pago con cotizacion
EPS FAMISANAR 02/2020 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS FAMISANAR 01/2020 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
EPS FAMISANAR 12/2019 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS FAMISANAR 11/2019 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
EPS FAMISANAR 10/2019 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS FAMISANAR 09/2019 29 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS FAMISANAR 08/2019 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS FAMISANAR 07/2019 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
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Administradora de los Recursos del Sistema 4 La saI d :
- General de Seguridad Social en Salud u Minsalud
ADRES es de todos

EPS/EOC Periodos Compensados Dias Compensados Tipo Afiliado Observacion*

EPS FAMISANAR 06/2019 30 COTIZANTE Pago con cotizacién

EPS FAMISANAR 05/2019 30 COTIZANTE Pago con cotizacién

EPS FAMISANAR 04/2019 30 COTIZANTE Pago con cotizacién

EPS FAMISANAR 03/2019 6 COTIZANTE Pago con cotizacién

EPS FAMISANAR 12/2018 7 COTIZANTE Pago con cotizacién

EPS FAMISANAR 11/2018 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
EPS SALUD TOTAL 07/2018 19 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS SALUD TOTAL 06/2018 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS SALUD TOTAL 05/2018 30 COTIZANTE Pago con cotizacion
EPS SALUD TOTAL 04/2018 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS SALUD TOTAL 03/2018 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
EPS SALUD TOTAL 02/2018 22 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS SALUD TOTAL 01/2018 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
EPS SALUD TOTAL 12/2017 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
EPS SALUD TOTAL 11/2017 14 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS SALUD TOTAL 10/2017 8 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS SALUD TOTAL 09/2017 30 COTIZANTE Pago con cotizacion
EPS SALUD TOTAL 08/2017 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS SALUD TOTAL 07/2017 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS SALUD TOTAL 06/2017 29 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS SALUD TOTAL 03/2017 20 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
EPS SALUD TOTAL 02/2017 13 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS SALUD TOTAL 01/2017 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS SALUD TOTAL 12/2016 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS SALUD TOTAL 11/2016 7 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS SALUD TOTAL 10/2016 16 BENEFICIARIO Pago con cotizacién
EPS SALUD TOTAL 09/2016 30 BENEFICIARIO Pago con cotizaciéon
EPS SALUD TOTAL 08/2016 26 BENEFICIARIO Pago con cotizaciéon
EPS SALUD TOTAL 05/2016 15 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
EPS SALUD TOTAL 04/2016 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS SALUD TOTAL 03/2016 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS SALUD TOTAL 02/2016 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS SALUD TOTAL 01/2016 30 COTIZANTE Pago con cotizacion
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Administradora de los Recursos del Sistema X .
. General de Seguridad Social en Salud Minsalud
ADRES es de todos

EPS/EOC Periodos Compensados Dias Compensados Tipo Afiliado Observacion*
EPS SALUD TOTAL 12/2015 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS SALUD TOTAL 11/2015 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS SALUD TOTAL 10/2015 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
EPS SALUD TOTAL 09/2015 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
EPS SALUD TOTAL 08/2015 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS SALUD TOTAL 07/2015 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
EPS SALUD TOTAL 06/2015 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS SALUD TOTAL 05/2015 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS SALUD TOTAL 04/2015 30 COTIZANTE Pago con cotizacion
EPS SALUD TOTAL 03/2015 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS SALUD TOTAL 02/2015 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
EPS SALUD TOTAL 01/2015 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
EPS SALUD TOTAL 12/2014 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
EPS SALUD TOTAL 11/2014 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
EPS SALUD TOTAL 10/2014 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS SALUD TOTAL 09/2014 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS SALUD TOTAL 08/2014 30 COTIZANTE Pago con cotizacion
EPS SALUD TOTAL 07/2014 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS SALUD TOTAL 06/2014 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
EPS SALUD TOTAL 05/2014 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
EPS SALUD TOTAL 04/2014 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon
EPS SALUD TOTAL 03/2014 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS SALUD TOTAL 02/2014 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS SALUD TOTAL 01/2014 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS SALUD TOTAL 12/2013 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS SALUD TOTAL 11/2013 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
EPS SALUD TOTAL 10/2013 30 COTIZANTE Pago con cotizaciéon

Informacion Importante:

*n

El campo “Observacion *” denota la siguiente situacion:

Pago con cotizacion: Aquellos registros reportados en la pagina web de la ADRES en la consulta de Consulta de Afiliados Compensados, identificados como Pago
Normal, corresponden a los afiliados que compensaron en estado activo en la BDUA, en el marco del Decreto 780 de 2016.
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Administradora de los Recursos del Sistema X .
. General de Seguridad Social en Salud Minsalud
ADRES es de todos

Estado Emergencia: Aquellos registros reportados en la pagina web de la ADRES en la consulta de Consulta de Afiliados Compensados, identificados como Estado
Emergencia, corresponden a los afiliados que compensaron en estado activo por emergencia, en el marco del articulo 15 del Decreto 538 de 2020. Por lo anterior no
tienen cotizaciones en salud.
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DOCUMENTO EQUIVALENTE A FACTURA

LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E

NIT: 900.959.048-4

DEBE A:

NICOLAS MEDINA CORTES

C.C80.173.138 DE BOGOTA

La suma de ($2.343.640.00) pesos m/cte, por concepto de: Prestar Servicios
de apoyo a la Gestion Administrativa y/o asistencial en el drea
ATENCION PREHOSPITALARIA de la Subred Integrada de Servicios de Salud
Sur Occidente E.S.E como CONDUCTOR, durante el periodo de
01 al 31 de Julio de 2024, de conformidad con lo establecido en el
contrato de prestacion de servicio No. 5740 - 2023.

/tOZ) MJnLC\/LR

NICOLAS MEDINA CORTES

C.C80.173.138 DE BOGOTA
CUENTA DE AHORROS BANCOLOMBIA
NUMERO 174 837084 59
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