.- Secretaria de Salud
Subred Integrada de Servicios de Seud

B cevoorienceese

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E

APOYO- GESTION DE INSUMOS Y ABASTECIMIENTO
FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO

1. DATOS GENERALES DEL CONTRATO

CODIGD: AP-TA-FT-014
VERSION: 02
FECHA: 2020-0504

No. CONTRATO - OPS:

4600 C.D.P. No.: 1656

Proceso al que pertenece:

PLAN DE SALUD PUBLICA DE INTERVENCIONES COLECTIVAS- PSPIC

Unidad a |a que pertenece:  |SALUD PUBLICA - GOBERNANZA

Nombre del Contratista: |TATIANA INES DIAZ CARDENAS [ ce. |1_022.41a 441 ] de: [aoeom
Fecha Iniclo: Fecha Terminacién incial: [2020-08-31 Valor Mensual:  |$3.570.149 Valora cobrar:  [$3570149 ~
ADICION/ VALOR FECHA DE FECHA DE WES BE VALOR A VALOR PAGD
omrosi | adicion | °° | “wicio | vermacioy. L et [ PAGAR T L SWECRIGAD |, NOMERO OF BLAMCLA
T [56.700000 [5710  |2020-06-01 [2000103T 1 |Junio  |5535025 e
3 T AET0 170 RERR AIGITAEA ATIaEAE
3 3 [Agosio 5 3.570.149 4471900 44703112
3 3 ptiembre[$3.570.150 ]S 441500 45358034
5 5 [Octubre 3570140 7 |5 441.800 763131664
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VALOR INICIAI Vi AL P
Resumen de DL DEL CONTRATO REALIZADOS N POES CONTRATO
contrato AINTHRATO

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 ORIENTE E.S E., CON DISPONIBILIDAD EN CUMPLIMIENTO DE LA MISION Y
VISION DE LA MISMA,

Relacién de actividades para el period Desde: | 2020-10-01

Hash:lZDZ’UA‘I o3 I

DEL
OBLIGACIONES ESPECIFICAS
ACTIVIDADES DESARROLLADOS EN EL PERIODO EN CUMPLIMIENTO DE
(Las estipuladas en la minuta) CADA OBLIGACION PRODUCTO O EVIDENCIA
| Secretaria técnica de CLSAN de las localidades Antonio Nartfo y Rafael Uribe
Unibe. Actas
g ol ot o etariolo de las activdades e €l | Ourag actividades Acordadas dentro del CLSAN, Correos electronicos.
¥ Acciones de movilizacion social o trabajo comunitario Evidencia grafica
Gestitn de canalzaciones.
Apoyar la prestacion de servicios en el PIC, presentando la Secretaria lécnica de CLSAN de las localidades Antonio Nanfio y Rafael Uribe o
Informacion yfo soportes que soliciten y que cormesponde al objeto  |Uribe Cormeos electronicas
2 |yio actividades contractuales y de acuerdo a los anexos y Otras actividades Acordadas dentro del CLSAN, Matriz de canallmcmnés
lineamientos contenidos en el Contrato suscrito con el Fondo Acciones de movilizacion social o trabajo comunitario. Evid
; : by encia grafica.
Financiero Distrital Gestidn de canalizacicnes.
3 Presentar mensualmente el cronograma de actividades a Diligenciamiento del cr fensual, Drive
desarrollar CroQTma
Apoyar las actividades inherentes al objeto del contrato para el
4 mejoramiento cantinuo de calidad y aquellas definidas dentro de los |Uso adecuado de formates y documentos establecidos por el area de calidad para Formatos Imstitucionales
planes de mejoramiento de los diferentes estandares de habilitacion |el desarrolio de actividades inherentes al objeto del contrato.
y acreditacion de servicios de salud.
Realizar las wisitas en campo de acuerdo a los anexos operativos de f " Documento y archivos magnéticos.
5 cada especion de vida 0 componente iransverea), Cumplimiento de las acciones referentes a la politica SAN de gobernanza. Actas,
Realizar las demas obligaciones asignadas por el supenvisor del Dot VoS 4
8 |contrato Contenidas en el formato de necesidad de personal que  |Cumplimiento de las obligaciones asignadas por el supenvisor del contrato, mextiay I:cslas magnatios.
. {hace parte integral del presente contrato. P ) o ST
bservaciones: 4
D6 EReXd CHUICACION Ue Paygo a 5aiua, pension y ARL owi mes ge //
Septiembre.
Se anexa cedtificacién de pago a Salud, pensién y ARL
En caso de tener contrato nuevo se debe anexar también 1a certificacidn bancaria c.c. 1.022.418.441 de BOGOTA

con la primers cuenta de cobro

VIETO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS

NOMBRE: BIBIANA YULIETH AVILA
CARGO: AEAERENTE GOBERNANZA .
FIRMA JoS! uLJ'U\, X )
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M Gmail

Tatiana Dfaz <tidiazc@gmail.com:
-onfirmacién Transaccion PSE
mensaje

swiciopse@achcolombfa.com.cu <servicicrpse@achco!ombia.cc‘rm.co>
ara: tidiazc@gmail.com

iHola, Tatiana Diaz

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

Estado de la Transaccion: Aprobada

CUS: 763131894

Empresa: COMPENSAR-OI

Descripcion: MiPlanilla.com Pago Preteccion Social
Valor de la Transaccién: § 441 .900

Fecha de Transaccion: 05/1 0/2020

Ten en cuenta estos tips de seguridad
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