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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ESE

POYO — GESTION DE INSUMOS Y ABASTECIMIENTO
FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO

B
[

de Servicios de Salud

CODIGO: AP-IA-FT-014
VERSION: 02
FECHA: Zl.llll-ll‘-lu

Centro Oriente E.5.E.
! i " 1,DATOS GENERALES DEL CONTRATO
Proceso al que pertencee: PLAN DE SALUD PUBLICA DE INTERVENCIONES COLECTIVAS -PSPIC
No, CONTRATO - OFS: PS-1916-2009 | C.DLP. Now: 18K
Unidadl a la que pertencee: SALUD PUBLICA - GOBERNANZA
Nombre del Contrafista: IPON.-\THAN' GERARDO GUERRERC JORDAN -| C.C. i 12.023.912 | [ ’QUI]JDO ‘
-~
Fecha Inicio: Fecha Terminacidn incial: Valor Measual: Valor a cobrar: S04y 4 ]
ADICION) | FECHADE N | mEsDECUENTA | VALORA | VALORPAGO '
: § R e o [ea b | i Z SEGURIDAD NUMERO DE PLANILLA
OTROSI | « N | TERMINACION BhiL DE COBRO PAGAR SOCTAL 3
1 § 30600000 536 200019-03-14 2001904413 1 § 3000000 £ 371,300 BHRKTI3454
2 $ 8.9%6, 200 738 20019-04-04 201908403 2 § 3 000,000 $ 37130 RHS9164241
1 | CERCEEED 1611 20190844 2019-09-403 3 § 3045 400 § 370300 BHIIREIT ol
4 $ 6,200 800 1901 2009-09-04 20191015 4+ 5 30H5 400 § 383,200 RS LROT 1492
3 $ 4138458 2561 2009-10-16 20149-11-20 3 § 3095 400 § 343,200 K627k
3 § 5,540 984 208K 2009-11-21 202001403 [ § 3095400 § 383.200 K493628374
7 $2,792.589 1563 202040140 2003403 7 § 3045400 § 343200 K494R0B137
[l $ 3499 148 189 2020-01 404 20200103 SEFTIEMBRE § 3095400 § 303200 RA9GSSTIE
0 $ 3,05 300 597 2030034 202004413 4 [OCTUBRE § 3095400 S 343200 HAUGRINAG |
I $ 3,005 400 96t} 20200441 202005403 11 [NOVIEMBRE § 3005 400 S T43.200 KJUKD 12042
1 I§ 3499 148 1397 20204015014 202006403 11 |DICIEMBRE § 3,005 400 § 3R3.200 K499267640
17 3 05K 441 1499 0100644/ (10000630 7 EF_N_ﬂ § 30095 400 $ 383 200 DNRIRAD]
13 $ 7302762 1657 w0701 7 s 7 13 |[FEBRERD $ 3,005 400 § 343200 9401 3126401
14 14 [MARZO $ 3095400 S 383.200 2403115589
15 15 |ABRIL S 3095 400 § 3K3.200 [TEE
13 16 [MAYO 5 3005 400 $ 222200 YATETI00K]
oris adicionales B
: :: 17 |iavo $ 403,752 § 28 90 YIITISAIIG
JUNIO * [KHoras |8 302.K14
19 " TJUNIO * 166 Horas |5 3220732 il HNAIH
20 19 [JULID § 3.570.149 / T [T R R
21 20 ¥
22 21
VALOR I 4 7 T A R
Resumen de ng[’: cﬁﬂ“—l}::;g 5 “‘mngi%]_?r% : : S:_\I.-DQ.DEL:CONTR&TO_
contrifo - .
5 3, 300000 5 60605666 S 56,832,047 53772619

i INFORME DE A(‘.’I‘[VI'DAD‘ES REALID\DAS Y AVANCE EN CI.IM.I’LIMIEN‘I'O DEL OBJETO DEL CONTRATO

5

_OBJETO DEL CONTRATO

SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E

PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES EN INGENIERIA AMBIENTAL DESARROLLANDO ACTIVIDADES EN EL PI.AN DE SALUD PUBLICA DE INTERVENCIONES COLECTIVAS DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE

Relucidn de actividades para el periodo:

Desde; | 2020-07-01 I Hasta: |zuzn.u: &)

oBL[GACIONIS mldncas

| PRODUTO O EVIDENCIA

1 1. Prestar sus servicios para el desarrolo de las actividades en ol marco del contrato

i i )
suscrito con FFD y la ESE. Aportes para los ¥

Participacion en ¢spacios propios del

|posicionamiento de la politica de salud
ambental, de forma
virtual

2. Apoyar la prestacion de servicios en el PIC, presentando la informacidn vio

soportes que soliciten ¥ que cormesponde al objeto yv/o actividades contractuales v def . NPT : i
2 acuerdo a los ancxos v lincamientos contenidos en ¢l Contrato suserito con ¢l Fondo Entrega. de prisducion e gehermanzacel st oo mioion
Financiero Distrital

Acta de Reunion

3, Presentar I el de actividades a ds llar, C i

Envio del cronograma de actividades del mes, Proveceion de del mes

C impreso y actualizado en drive

en ¢l formato de necesidad de personal que hace parte integral del presente contrato

4. Apoyar las actividades inherentes al objeto del contrato para el mejoramicnto
4 oonmmu de calidad v aguellas definidas dentro de los planes de mejoramicnto de los

Se apoyan las actividades inh del objeto del

trato para ¢l mejor

Acta de Reunion

tandares de habilitacion v acreditacion de servicios de salud S B
5. Realizar las usul:\s ©n campo ds. acuerdo a los anexos operativos de cada espacio) i
S, de vida o p 1, T das en ¢l formato de necesidad de personal] Se realizan las visitas de los casos reportados, inherentes al proceso \ Acta de Reunion
- {que hace parte integral del presente contrato |

Obseryaciones:

o

/

N i‘nm-u" del (nnlnmu

Se anexa certificacién de pago a Salud, pension v ARL del mes de JUNIO. /
En caso de tener contrato nueve se debe ancxar también la centificacion bancaria con Ia primera cucnta de cobro

I./ uci

C.C. 124123912

QuUIBRo

VISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS
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Bancolombia

Comprobante

APORTES EN LINEA

Pago realizado por: JONATHAN GERARDO GUERRERO JORDAN

Nro. de recibo: 9408130043

Descripcién del pago: Pago de la Planilla de aportes con clave: 9408130043
Identificacion del contribuyente: 181.61.181.182

Concepto: CC

Razon Social: 12023912

Fecha y hora de la transaccion: Lunes 6 de Julio de 2020 10:05:47 PM

Nro. de comprobante: 0000078822
Valor pagado: $ 441,900.00
Cuenta: *******7172

Bancolombia S.A.



aportes

Resumen General de Pago

0 enlinea

DATOS GENERALES DEL AFORTANTE 3

Identificacién | dv Razon Soclal Clase Aportants Sucurial Principal I— Chudad-Departaments | Telefona | Examerads SENA «

ICBF
EICE 13913 GUERRERC JORDAN JOMATHAN | NGEPENDRENTE PREPSOIPAL Calle ba & 08d - 00 BOGOTA-BOGOTAD E 5555555 Ha
| GERARDD
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Perioda Clave Tipe Fecha Pago

Perstin | sabd Pago | Planills Planiila Lmite | Paga Bance [ Duasuora | Valar
|0 Jamoos s | ] el 202007 07 | BAME A Cutn. ] | B
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO | PENSION SALUD CCF I RIESGOS PARAFISCALES

Ma. | ldentificacidn Noenbres. Codign |Dia) (-4 Aparie Codign |Dra| 18C Aparte Codiga | s [ Aparte Codiga [T IBC Aparte v Aporte
Contro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 AfiBadas) 41,420,080 228,500 51,428,080 178,400 i0 0 $1,428,000 434,800 ‘0 $0
Cludad: BOGOTA Depts: BOGOTA DuE. | 1 Milkades] £1,478,040 422,500 £1.478,040 $178.4600 0 E1] 51,428,060 534,800 50 1]

[ iﬂ |urmn |m.luo an l u 51,428,080 somsem|  vesoeed w0 1,478 0 170,08 " a M 1o 0 1,470,088 ssamal 0 - ]

| BOReA THAM

Total Afiliados( 1) 51,418,000 S128.500 §1.428,040 $178,800 s (4] §1,428,060 $34,800 o snI;
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‘3 aportes Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE B ]
Identificactan | dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direceion Ciudad-Departaments | Telefona | Exonerado SENA ¢
ICBF
¢ v | cumrmine Jornan sceiaman INDEPENDEENTE PRIl Cafle ta # 88 - 11 [socota-socorane ey Ha
| GERARDO
L
DATDS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Perioda Tipa Fecha Lol !
Penstén | salud [ Plantila [ Page Bancs [ Dtasmora | Valor |
W0oh  |200006 | sFensa | | | 4| a1, 90|

AFP {ADMINISTRADORAS: 1) $128,500

PORVENIR 230301 800,724,808 & 1 5128,500 228,500
ARL [ADMINISTRADORAS: 1} 1 534,800 $34,800
SEGURDS BOLIVAR 147 860,002,501 2 1 34,800 534,800
EPS (ADRINISTRADORAS: 1) 1 5178,600 5178600
SANITAS EPSDO05 800,251,440 6 1 $178,600
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