. m T betat o 5o SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E CODIGO: AP-IA-FT-014
Subred Integrada de Servicios de Salud APOYO - GESTION DE INSUMOS ¥ ABASTECIMIENTO VERSION: 02
' Centro Oriente E.S.E. FORMATO INFORME ¥ CUENTA DE COBRO FECHA: 20200504
1. DATOS GENERALES DEL CONTRATO
PS-2240- Proceso al que pertenece: PLAN DE SALUD PUBLICA DE INTERVENCIONES COLECTIVAS -PSPIC
No. CONTRATO - OPS: C.D.P. No.t 188
2019 Unidad a Ia que pertenece: SALUD PUBLICA -
Nombre del Contratista: FEHIEYS‘(;.-\ JAIR MORALES SERRATO | cc. [11205346 | 4 [cRarDOT |
Fecha Inicio: 2019-02-01 Fecha Terminacion incial: Valor Mensual: $ 4.668.657 Valor a cobrar: |$ 4.668.657 l
OTRO §1 VALOR ADICION CDP FECHA DE INICIO FECHA DE TERMINACION | N CTA DE OOKIHI] & VALOR A PAGAR ualﬁumm NUMERO DE PLANILLA
| $ 3.600.000 | 536 [2019-03-04 2019-04-03 I_|FEBRERO S 3.600.000 $ 445,500 4261449590
2 $10.783.440] 738 |2019-04-04 2019-08-03 2 [MARZO $3 000 S 445.500 4263961131
3 $3.714.256 | 1704 [2019-08-04 2019-09-03 3 |ABRIL 5 3.714.480 445,500 4270049341
4 $ 7439960 | 1901 [2019-09-04 2019-10-15 4 |IMAYO 3.714.480 459.800 4279507962
5 $4966.098 | 2561 J2019-10-16 2019-11-20 5 JJUNIO 3.714.480 459.800 4280182155
6 $ 6.650.977 | 2988 J2019-11-21 2020-01-03 6 [JULIO 3.714.256 459800 4283850744
7 $3.351.107 | 3563 |2020-01-04 2020-03-03 7 _|AGOSTO S 3.714.480 459.800 4289897971
8 $4.198977 | 189 [2020-01-04 2020-03-03 8 [SEPTIEMBR| 53.714.480 459.800 4294759706
9 $3.714.480 | 597 J2020-03-04 2020-04-03 9 |OCTUBRE S 3.714.480 459 800 4301230451
10 $3.714.480 | 960 J2020-04-04 2020-05-03 10 [INOVIEMBRE §3.714.480 459 800 4305282152
11 $3.714.480 397 ]2020-05-04 2020-06-03 11 |DICIEMBRE 3.714.480 459.800 4309252266
12 $ 3.969 555 499 |2020-06-04 2020-06-30 12 |[ENERO 3.714.480 459 800 4317981579
13 $0.613492 657 [2020-07-01 2020-08-31 13 |[FEBRERO 3.714.480 459.800 4317986414
14 $9.337.314 | 2710 [2020-09-01 2020-10-31 14 IMARZO 3.714.480 459,800 4323891352
15 15 JABRIL 3.714.480 459,800 196757999
16 16 IMAYO 3.714.480 » 266.600 4336818387
17 $ 363.373 =
T 17 [JUNIO 53371941 $ 266.600 4337655864
18 16 [JULIO 5 4.668.657 » 566,300 7758558958
19 17_|AGOSTO 4.668.657 578.000 7761336346
20 18 |SEPTIEMBR 4.668.657 578.000 7764170856
21 19 J[OCTUBRE S 4.668.657 578.000 7766853241
VALOR INICIAL VALOR TOTAL
“Z:':::T.:k S ELCONTRITD ST ORI PAGOS REALIZADOS SALDO DEL CONTRATO
$ 3.960.000 S 82,728.616 § 82.452.438 $276.178
2. INFORME DE ACTIVIDADES REALIZADAS Y AVANCE EN CUMPLIMIENTO DEL OBJETO DEL CONTRATO

OBJETO DEL CONTRATO

PRESTAR SERVICIOS COMO PROFESIONAL ESPECIALIZADO EN EPIDEMIOLOGIA DESARROLLANDO ACTIVIDADES EN EL PLAN DE SALUD PUBLICA DE
INTERVENCIONES COLECTIVAS DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E

Relacion de actividades para el periodo: Desde: |2020- 10-01 | Hasta:| 2020-10-31 |

DESCRIPCION DEL DESARROLLO

o i lasia ACTIVIDADES nmmoum::l:;‘wucmmucma S
" - Se desarrollo actividades y productos correspondientes a la obligacion
Prestar sus servicios para el desarrollo de las actividades en el : M . -
1 taarco.del contrato suserite con BFD v [4 ESE del contrato. Realizar asistencias tecnicas a UPGD en el sistema de Actas y sop de
y informacion SIVIGILA e IAAS modalidad virtual TEAMS
Apoyar la prestacion de servicios en el PIC, presentando la|Consolidacién de la informacion del proceso transmisibles notificacion
informacion y/o soportes que soliciten y que corresponde al|generados por este componente en vigilancia en salud publica, para el
2 |objeto y/o actividades contractuales y de acuerdo a los anexos ylanalisis de indicadores epidemioldgicos. Actas y soportes de asistencias tecnicas
lineamientos contenidos en el Contrato suscrito con el Fondo|Participar en las reuniones convocadas por nivel central, Subred Centro |modalidad virtual TEAMS

Financiero Distrital Oriente, localidad v del proceso.

Formato de cronograma del mes de agosto

Presentar mensualmente el cronograma de actividades a|Entrega de Cronograma de actividades mes de OCTUBRE 2020
[trabajado y proyeccion del mes de

desarrollar actualizado y realizacion cronograma NOVIEMBRE 2020, 5
- septiembre
Apoyar las actividades inherentes al objeto del contrato para el
‘ mejoramiento continuo de calidad y aquellas definidas dentro|Asistencia a Reunion de area Asistencia a reuniones virtuales por
de los planes de mejoramiento de los diferentes estandares de aplicacion Teams

habilitacion y acreditacion de servicios de salud

Soporte magnetico de [EC,
Actas y ssoportes de asistencias tecnicas
maodalidad virtual TEAMS

Realizar las wisitas en campo de acuerdo a los anexos|Consolidacion de soportes fisicos y escaneados de las actividades
operativos de cada espacios de vida o componente transversal  [realizadas en el mes de mayo

.-'-="'\
Observaciones: ~
“HI Lu'ljﬂ “—Qﬂ\, \_/<
Firnla del C
Se anexa certificacion de pago a Salud, pension y ARL I }
En caso de tener contrato nuevo se debe anexar también la centificacion bancaria con la C.C. 11.205.346 | de GIRA
primera cuenta de cobro I
i
~J
FIRMA DE LIDER O PROFESIONAL QUE VERIFICA LAS ACTIVIDADES
NOMBRE: DIANAAZUECENA GUERRERO
CARGO: LID!:B SIVIILA™ 7
FIRMA N f )]
VISTO BUENO SUPERVISOR DE COWOS yd P
NOMBRE: MARLA CRISTINA DUARTE M)N/ /A
CARGO: BROFESIONAL ESPECIALIZADO ENSAMUN"|
FIRMA L KLl ly KNZ™

/




PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
SOPORTE DE PAGO GENERAL
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$578.000




Banco Falabella

ior (a) JHEYSON JAIR MORALES SERRATO
ANCO FALABELLA te informa que acuerdo a los datos ingresados, se realizo la siguiente

(ransaccion

Nuamero de
comprobante:

Fecha de transaccion:

Direccion IP:

Concepto Pago:

Debitado de la cuenta:

Costo Transaccion:

424119

Jueves, 8 de Octubre de 2020

10.235.176.4

Pago de la Planilla Integrada de Seguridad Social y
Parafisacales

Valor

111200312433 Compra:

$578000

$0
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