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SUBRED nE SAL s
APOYO - GESTION DE INSUMDS ¥ ARASTECIMIENTO
FORMATO INFORME ¥ CUENTA DE COBRO

mnu."a) AP-LA-FT14
VERSION: 82
FECHA: 10308584

"1, DATOS GENERALES DEL CONTRATO

No: GONTRATG - GP8: I PS 52502020 1 C.D.P. No.s [ 2142 Procesc al que pertenece: by AN DE SALUD PUBLICA DE INTERVENCIONES COLECTIVAS -PSPIC
Unidad ala que pertenece:  |5a) D PUBLICA - PROGRAMA AMPLIADO DI NIZACION
Nombre del Contratista; [JEFFERSON ANDRES RODRIGUEZ CALDAS | cc. [tommizezn | de:[aocora ]
Fecha Inicio: Fecha Terminacién inclal: 2020083 Valor Mensual: Valor a cobrar: sz | ]
ADICION/ Nt
OTRO I
1 $4.360.000 2710 10872020 3102020 1 AGOSTO $1.488 620 CERTIFICACION CERTIFICACION
2 2 SEPTIEMBRE $2185.120 3 186 600 9410138104
1 F] OCTUBRE $2.185.120 $ 250300 9410831240
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Resumende | DELEBITRATD - SALDO DEL CONTRATO
contrato . . =
$ 360253

PRESTAR SERVICIOS DE APOYO DE ACUERDO A SU PERFIL ACADEMICO, PARA LA EJECUCION DE ACTIVIDADES DE SALUD PUBLICA DE INTERVENCIONES COLECTIVAS CONFORME A LAS NECESIDADES DE LA
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO DRIENTE E-SE, CON DISPONIBILIDAD EN CUMPLIMIENTO DE LA MISION Y LA VISKON DE LA MISMA.

Relacién de actividades para el periodo: Desde: |2020-10-01 ] Hasta: [2020-10-31 |
mnmmﬂmmnuurumnnsm A
 OBLIGACION. RERODETC CEHDENEL,
dentifice la poblacion abjeto del PAI, primerdiaimente menores de 5 afos B0 afos y gestantes,
1 |1 Prestar sus senecios pan ol desarralo de |25 actividades en ¢ Marco del M3 |rifas de 0 20 aos desde 4to grada de primaria 11 bachllerato. ol igual que las ihias de 08 |producto en fica
i Al 17 afios desescolarzadas
2 Apoyar la prestacién de seracios en el PIC, pmlm.lndolnl\ionnmm'nmurwl B ankesn pare ser
2 |gue soécten y que al objeta yio ¥ de acuerdo a los digtada v et & o 1000 Momento praducts en fisice y en magnetico
anexos y ineamsentos contenidas en el contrato suscrito con el fondo financiero distrital -
Realizar das en el mensual ¥ realzer las observaciones
3 | 3. Presentar el a frenite & e s reak ¥ que na estaban plasmadas dentro del products fsica y en magnetico
eronagrama mensusl
4. Apoyar las sctividades inherentes al objeto del contrato para ﬂ mejaramients contnug
4 |de cabdad y aquelas definidas omuncu Ios planes de maj de los o el proceso de de scuerda con kas guias y manual tecreco administrative | products en fisico ¥ en magnebco
de ¥ de servicios de salud,
realzar las & campo aos anexos de cada espacia de L
. reakzar tacticas de casa casa L] a segum fisico
5 |vivienda o en i formato de nesecidad de g saciot & ra s , en ¥ &n magr
personas i
Observaciones: -
Neffesson
Flrma del Contratista
Se anexa certficacidn de pago a Salud, pensidn y ARL
En caso de tener contrato nuevo se debe anexar también la certficacsdn bancaria con la primera cuenta c.C. 1.030 612 823 de BOGOTA
de cobro

DIANA CAROLINA BELTRAN

PROFESIONAL ESPECIALIZADO 3

Qo eﬂ«m A

LUZ ADRIANA mﬂmem

REFERENTE DE GESTION PROGRAMAS ¥ ACCIONES
e

PPI Mcictele_Cavaiqe

5230
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serviciopse@achc... Anteayer
parami v

iHola, jefferson andres rodriguez caldas

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

764

[
Empresa: /
Descripcian Pago de la 2 aportes con clave: B410831240

*Digita s anug i colt ol po ¢ tu Banco para asegurar que no estas

slendo re nanciera,

*LRiz:

a dispositivos de uso onal o confiable para realizar tus

*Procura cambiar tus contr is bancarias frencuentemente
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