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NTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ESE
POYO - GESTION DE INSUMOS ¥ ABASTECIMIENTO
FORMATO INFORME Y CUENTA DE CORRO

CODIGE: AP-JA-FT-014
VE i

20pARS04

1. DATOS GENERALES DEL CONTRATO

No. CONTRATO - OPS: PS5 1757-2019 | -~ C.D.P. No.:

188 |

Proceso al que pertenece:

PLAN DE SALUD PUBLICA DE INTERVENCIONES COLECTIVAS -PSPIC

Unidad a la que pertenece: | VIGILANCIA EN SALUD PUBLICA

nombre del Contratista: [.ﬂ

LA BASTO RUIZ

|

cc. [25.?9?.438

[LErIDA TOLIMA

| Techalnicio: [ro19.02:01 Fecha Terminacién incial:  [03 03 2018 Valor Mensual: Valor a cobrar:
| | ADICIONI | vALOR FECHA DE FECHA DE R VALOR A .
|| otrosi | apicion | - ©PP INICIO TERMINACION NACTA! R CUENT A DE PAGAR FACOGNUMERODEELAND 28
| T 5 1,550 000 535 [Z075-04-08 | 1 |FEBRERO 1.550.000 256.300 487532047
2 |S4642810 738 |2019-04-04 2015-08-03 Z___|MARZO 1,550.000 256,300 B4BBBTITT1
I |5 1599.030 1611 |2019-08-04 __ [2019-09-03 3 |ABRIL 5 1.699.290 256,800 8490625391
] §73.209 560 1901 |2019-08-04 2019-10-15 4__|MAYO 1.598.290 256,400 8491764670
N |57 [rgeat = izcﬁwﬁm G10-11- 5 [JUNID 1.569.290 256.300 8402796252
| 2088 |2019-11-21 2020-01-03 § [JULID 1.569.030 256.300 8493905504
3563 |2020-01-04 2020-03-03 AGOSTO 1.593.290 256.600 §495067560
| 189 |2020-02-04 2020-03-03 |SEPTIEMBRE 1,593,290 256.300 B496153185
! 597 |2020-03-04 2020-04-03 5 |OCTUBRE 1.559.290 256,300 8497295307
960 |2020-04-04 2020-05-03 10 |NOVIEMBRE |3 1.599.290 256.300 B406409043
1387 [2020-05-04 2020-06-03 11__|DICIEMBRE 15’§§ 280 6,300 G4D0162042
1456 |2020-06-04 2020-06-30 12__|ENERO 55,300 9401220909
1657 |2020-07-01 2020-08-30 13 |FEBREROD 554, 71,700 5402350863
14 |MARZO 71.700 5403340952 e
5 |ABRIL 1.599.290 71700 | 9404371525
& |MAYO 1550290 57.600 G405475279
| T_iunio 3156452 5157600 " 9406604150
| 78 1962000 ; v
| i9__|JULI0 2.197.015 §271.700 5407685734 |
| 20
| 21
i | [
| e VALOR INICIAL VALOR TOTAL DEL PAGOS: ; -
| Hesumen  |DEL CONTRATO CONTRATO s SALDO.DELCONTRATOS
| at contrato : : : 3 :
i $ 1.705.000 $ 32.091.900 § 29.745.357 $2.346.543

I'IESTAR SERVICIOS COMO TECNICO DE ENFERMERIA DESARROLLANDO ACTIVIDADES EN AL PLAN DE SALUD PUBLICA DE INTERVENCIONES COLECTIVAS EN LA SUB RED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD

i

{C1 NTRO ORIENTE !
f |
I" lacién de actividades para el period Desde: |D1/07/2020 | Hasla:lZUZOvDTvSU | i
I OBLIGACIONES ESPECIFICAS

| (Las estipuladas en la minuta)

'CADA OBLIGACION _

DE.SI:RIPClgN DEL DESEROLLO
ACTIVIDADES DESARROLU\DOS EN EL PERIODO EN CUMPLIMIENTO DE

PRODUTC O EVIDENCIA

Prestar sus servicios para el desarrollo de las actividades en ¢l marco del
cantrato suscrilo con FFD yla ESE

i

1. Par‘tlclpﬂmun en reuniones de area de vigilancia en salud publica.
2 se gui a da casos p y positivos de COVID 19

1. Reporte en base de seguimiento de actividades,

2. soporte de la evidencia de los casos probables en comeo
saguummnlommnawrus?ﬂ?ﬂ@gma;l com y suparte de cases posilivos en
el careo notificaci com

Apayar Ia prestacion de servicios en el PIC, prosentanda la informacion yio
soportes que solicilen y que de al objeto ylo fades

1. Registro en base de Drive de actividades diarias realizadas.

1- Reporte en base de seguimiento de actividades.
2. soporie de la evidencia de los casos probables en correo

4 3 i foac casos de COVID Lci : : .
coatractuales y de acuerdo a los anexos y lincamientos contenidas en el fgﬁaglslm de.sg o 30 80P yP seguimientocoronavirus2020@gmail.com y soporie de casos positivos on
..rconlralo suscrnto con el fu_r_!_d_glrnancu.m distrital €l correo notificacionsintomascovidco@gmail com. B e
i [ 1. Entrega del cronegrama de idades del mes corr ¥ su
3 lgsents msudlimente ¢l » actividad desarrollar e H T 1. reperte en el cronograma de actividades,
3 ; [psgniar mensuiinents & SENOaIamB-Ip aouCncRs proaed aclualizacion correspondiente P 9
sl povar las actividades inherentes al objeto del contrato para el mejoramiento )
jcentinuo de calidad y aquellas de!’nldns dentro de los planes de 1 e de do ks 1. En los resp COMens se tra los casos asig yse
| 4 lnej dir 15 dif) d da habilitacién y de CIOIVID 19 ' v = reporta las llamadas telefonicas. seguimientocoronaviras2020@gmail.com
isurvitios de salud z y en el correo nolificacionsintomascovidce@gmail.com. %
Ll 1
| E i 1. seguimiento a casos de farma telefonica y virtual segun programacion de
-] 1 Fiaalizic|ha:usila oy catipio de‘acusrdo e lie ingy0s operalivos:te-cada actividades de acuerdo a alertas en salud y requerimienias del estado por COVID| 1. Se evidencia en correo de id lLcom

espacio de vida o componenie transversal.

19

|Dbservaciones:

W/a/)’é Z‘J

b 4

;

1 anewa cerlificacion de pago a Salud, pension y ARL

\caso de tehercontralo nueve se debe anexar tambien 1a certificacion bancana con la

|primera cuenta de cobro

c.c. 28.797 438 de

Firma del Co ntmliﬁ?

LERIDA TOLIMA

"FIRMA DEL LIDER O PROFESIONAL QUE VERRIFICA LAS ACTIVIDADES

(ac

! i NOMBRE: NELCY AYDEE FLOREZ PADILLA CC. 51352482
| i “CARGO: . 4 LIDER OPERATIVO- VIGILANCIA EN SALUD PUBLICA
Lo T FIRMA Y I\J'QCQ Hcee”™ =t
[T ' : ViSTO BUENG SUPERVISOR DE CONTRATOS
i i NOMBRE: MA?,J.‘\ CRISTINA DUARTE GARZON CC. 323?2‘: | ')
: CARGO: ﬁONAL E— %MDO /
f i R FIRMA

/
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14/7/2020 Gmail - Confirmacion Transaccion PSE - CUS 678227739

M Gmail aisa basto ruiz <aisabasto29@gmail.com>

Confirmacién Transaccion PSE - CUS 678227739
1 mensaje

serviciopse@achcolombia.com.co <serviciopse@achcolombia.com.co> 9 de julio de 2020, 23:41
Para: aisabasto29@gmail.com

iHola, aisamalia basto ruiz

Gracias por utilizar los servicios de BANCO DAVIVIENDA y
PSE. los siguientes son los datos de tu transaccién:

Estado de la Transaccién: Aprobada

CUS: 678227739

Empresa: APORTES EN LINEA

Descripcién: Pago de la Planilla de aportes con clave: 9407685734 1
Valor de la Transaccién: $ 289.300

Fecha de Transaccion: 09/07/2020

len en cuenta estos tips de seguridad

20 nersonal o confialla nara raalioae b e
IS0 personal o confiable para realizar

ﬂ?’ror_“-_rs;-_-‘: cambiar tus conirasenas bancarias fi enclieniamente

vae C0LUmBiA

https:/imail.google.com/mail/u/0?ik=e93b951 S3b&view=pt&search=all&permthid=thread-f%3A1671 8035684640762318&simpl=msg-f%3A1671803... 1/2



