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PRESTAR SERVICIOS COMO DIGITADOR DESARROLLANDO ACTIVIDADES
DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ESE.

7
1. DATOS GENERALES DEL CONTRATO
PS 2211 Proceso al que pertenece: PLAN DE INTERVENCIONE S COLOECTIVAS PIC - VIGILANCIA DE LA SALUD AMBIENTAL ]
No. CONTRATO - OPS: 2018 C.O.P. No.: 188 i 5 La e partiniece: SUBRED CENTRO ORIENTE - VIGILANACIA DE LA SALUD AMBIENTAL ]
Nombire del Contratista: [sz\rmmumnscm CARDENAS ] [ [sr.mm ] de: |EDGUTA ‘_l,
= e e
ADICION! FECHA DE FECHA DE / N* | MES DECUENTA| VALOR A SEGURIDAD NUMERO DE PLANILLA
NCID CTA | DEcOBRO PAGAR BOCIAL
1 FEBRERO $TA00000 | § 256.800 BI32595484
H MARZQ | S 1.400.000 256800 B333238918
3 ABRIL ERELI R 256600 BI33850726
4 MAYD $1.444 256 300 TIAATEAT
JUNID LEELLR 256,300 135124196
3 JULIO § 1458 256,300 wrTar |
¥ AGOSTO (RELLR 756,300
B | SEPTIEMBRE | 5 1444 564 256,300 7012900
© | OCTUBRE | § 1444584 756,300 TITEAS IS
10 | NOVIEMBRE 7444 564 256300 8300759
11| DICIEMBRE 7444 554 756,300 TIETIE545
7 | ENERO T444 584 3 756,300 BIISTS5ES
13 FEBRERQ T 444 564 | ¢ | Bia0z40008 |
L MARZO T444520 | Se2ri.000 BHOBTEGA
5 | ABRIC 1444 520 700 ERCECHEEL
5 WAYD Ta54 511 § 157,600 FITaeE |
17 § 141312
342007901
" pra T AINIC 456 157,600 faxd
5 7 5 Lo $ 1647 76T 271,700 BI430935580 |
E] prad W | AGOSTO $ 1647761 71, BIAASIET
2 gl 21| SEPTIEMER] 71.700 ]
Z £ OCTU ST 847 76T 71,700 B []
2 | NO R 31 m{ 71.700 L}
] EMERE T1.700 g
2 F3
VALOR INICIAL VALOR TOTAL
Resumende | DEL CONTRATO DEL CONTRATO| | PACOS REALZADOS BALDO DEL. mum}v/
contrala
$1.540.000 § 33,198,066 $33.093.009 5104080

L
EL PLAN DE SALUD PUBLICA DE INTERVENCIONES COLECTIVAS DE LA SUBRED INTEGRADA

Relacidn de activi

dades para el periodo:

Desde: | 2020-12-01

Hastar NMIZ%

marco del contrato suscrito con FFD yla ESE.

suscrito con FFOy @ ESE

OBLIGACIONES ESPECIFICAS Lo
L ewipuiacas on la mnuts) LADOS EN EL O CADA OBLIGACION PROOUTO O EVIDENCIA
1 Prestar sus sendclos para el desarrollo de las acthvidades en el Prestar sus seracios para el desarolio de las actvdades en & marco del contrato| o o

Apoyar |a prestacion de senvcios en el PIC, presentando la
Informacion ylo soportes que sobiciten y que corresponde al objeto
2 |ylo actividades contractuales y de acuerdo a los anexos y
lineamientos contenidos en el confrato suscrito con el fondo
financiero distrital.

Entrega de respuesta, Socudes Orfeo, entrega solictudes Orfeo, entrada SDAS

Entregar |as solictudes que legan para
sar entregados @ tempo segun jos
tiempos de la S0S para ser respondidos

el

desarollar,

e

ra
-

Se presenta Cronograma Comrespondiente al mes %EHO 20

Formato Fesico

Apoyar las actvidades inberentes al objeto del contrato para el

mejoramiento continuo de calidad y aquellas definidas d!mm :le lus

Ingrese de lo solictado en e drea de digitacion de acuerdo a los nearmsentos de cada

i del SVIGILA
4 iy e e 7 de los di de Base de digtacion
y acreditacidn de senvicios de salud,
Realizar las visitas en campo de acuerdo a los anexos operativos de
cada espacio de vida o idas en el
5 . LY Hi
formato de necesidad de personal que hace parte integral deel o sphch
presente contrato,
Obseryaciones:
Aoclep AaEes i,
i Firma del
Se anexa cerlificacion e pago a Salud, pension y ARL
En caso de tener contralo nuevo se debe anexar también la certdficacsdn bancaria con la primera cuenta | (C.C, S2AT4TH de BOGOTA
de cobro

g

VISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS L
NOMBRE: GLORWA AMPARG BOGOTA AMAYA CC- 35662706
CARGO: y (-EEER DE APOYO w;._},___
FIRMA \C\_x\\
VISTO BUENO SUPERVISOR [JE CONTRATOS!
NOMBRE: JAVIER Rn:mi:-o PEFIUELA PEREZ CC: 79913818
GARGO: PROFESIONAL ESPECILIZADO 2 REFERENTE DE PROCESO
FIRMA

121




?2.1?-?,@6]

Senor(es): JEIMMY ANDREA MAHECHA CARDENAS
Nit: CC 52374737

Direccion: CALLES50D #13B 36

Teléfono: 3063454 Fax:

Ciudad: BOGOTA, D.C.

Respetado(s) sefnor(es)

Con atento saludo, informamos que Compensar Operador de Informacién proceso el siguiente pago realizado
por medio de:

ogcompznscr ' miplanilla.com

Novierrlh 2020
3 Noviembra 2020

= — - —
'LiOOIGO ADMINISTRADORA NOMBRE
Parvenir

EPS044 MEDIMAS EPS SAS 109 800,
PAICEF ICBF Instituto Colombianc de Bienestar Familiar £n
PR SERR /%

Este documento esté clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacion
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