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1. DATOS GENERALES DEL CONTRATO

Proceso al que pertenece:

PLAN DE SALUD PUBLICA DE INTERVENCIONES COLECTIVAS- PSPIC
SALUD PUBLICA- PROGRAMA AMPLIADO DE INMUNIZACION

No. CONTRATO - OPS: P5-3917-2021 | C.D.P. No.: 149

Unidad a la que pertenece:
Nombre del Contratista: |LYNA ROCIO MUNOZ GOMEZ |

c.C. [1.013.609.828 | BOGOTA |
Fech,
Ir:ﬁi:: Fecha Terminacion incial: Valor Mensual: Valor a cobrar:
[ADICID VALOR
VALOR FECHA DE MES DE CUENTA| VALORA p
OTNF:O ADIGION | CPP | FECHADEINICIO TERMINAGION N°CTA DE COBRO PRABAR s:gﬁgm NUMERO DE PLANILLA
1 T2 197000 545 2021-03-01 20271-03-31 FEBRERO S U55.200 | & 281.200 0415445760
g . 7T § 287200 9416625273
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[VALOR INICIAL |
Resume PAGOS
o o DEL s TOTAL DEL REALIZADOS SALDO DEL CONTRATO
contato $1.244.944 $ 3.441.944 $ 2.746.200 $ 685.744

ZTR RATO

PRESTAR SERVICIOS COMO TECNICO AUXILIAR DE ENFERMERIA DESARROLLANDO ACTIVIDADES EN EL PLAN DE SALUD PUBLICA DE INTERVENCIONES COLECTIVAS DE LA
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E,

Relacion de actividades para el periodo: Desde:|2021-03-16 |

Hasta: [2021-03-31 |

Ly
OBLIGACIONES ESPECIFICAS ACTIVIDADES DESARROLLADOS EN EL PERIODO EN
(Las estipuladas en la minuta) CUMPLIMIENTO DE CADA OBLIGACION SRODUCTO.O EVIDENC.A
Identifico la poblacion objeto del PAI, primordiaimente menores de
1 1. Prestar sus servicios para el desarrollo de las actividades en el 5 aflos 60 aflos y gestantes, niflas de 9 a 20 aflos desde 4to Prodiicto sn fislco
marco del contrato suscrito con FFD y la ESE. grado de primaria 11 bachillerate, al igual que las nifias de 9a 17
afios desescolarizadas.
2, Apoya la prestacion de servicios en el PIC presentando al
2 informacién yfo soportes que soliciten y que corresponden al objeto yio Se B."W‘?a fa informacion  do "ac.”r.’sdos Q'a."ame"m 8 la . 1\
actividades contractuales y de acuerdo a los anexos y lineamientos F.Durdrnamon extramural para ser di_ullada diariamente y ser|Producto en fisico y en magneético
contenidos en el Contrato suscnto con el Fondo Financiere Distrital. infgrmadorlay coberiuras de:I4 astralegia. eniouc momento
= Realizar actividades progr das en el cronog mensual y
3, Presentar mer 1te el cronog de actividades a desarrollar. |realizar las observaciones perti frente a actividades que se 5 .
3 realizaron y que no estaban planeadas dentro del cronograma Furemideig en (800 o0 magnético
mensual,
4 Apoyar las actividades inherentes al objeto del contrato para el
mejoramiento continuo de calidad y aquellas definidas dentro de los Desarrollar el proceso de vacunacion de acuerdo con las guias y . "
4 planes de mejoramiento de los diferentes estandares de habilitacion y  {manual tecnico administrativo, Brocucto:an fisico.y 8n magnetico
acreditacion de servicios de salud.
5. Realizar las visitas en campo de acuerdo a los anexos operalivos de ' ; ' o
ot cxpac de s o componarievaneverslCotendssanel | Fonon SIS 0 vicmon css s wegamoton o) L
formato de necesidad de personal que hace parte integral del presente i 'E. 9 9 ¥ 9
Coritrato actividades a realizar

Observaciones:

i
Nua Hwioz ‘

Firma del Contratista

Se anexa certificacion de pago a Salud, pension y ARL,

En caso de tener contrato nuevo se debe anexar también la certificacién bancaria c.c. 1.013.609.828 de BOGOTA
con la primera cuenta de cobro
VISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS
NOMBRE: DIANA CAROLINA BELTRAN
CARGO: PROFESIONAL ESPECIALIZADO 3
FIRMA D | =]
VISTO BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS
NOMBRE: LUZ ADRIANA CASTANEDA .
CARGO: REFERENK DEEE%N PR(pRAMA%’I’ ACCIONES
FIRMA [ Pl == = W v

=



KAR 05 2021 13:17: 20 REMICT
EXITO VEINTE DE J!!LJGLGIO
CLL 21SUR 5A-34
CORRESPONSAL
ik %;‘?8%1052 DE BOGOTA
iy TER: 80001378

1D CAJER®: 0023911004
RECIBO: (24197

RECAUDO - %ﬂ%
SERVICIC: 1506

FACTWRA: 000000000000000941 6625273

ot TR o
N
RECALDO SRLIOSA

BANCO DE BOGQTA es responsable por los servici
prestados por el (B El CBmp:nde prestar ¢
servicios financieros por su cuenta
Para reclancs ¢ se al
o S
IRILLA COMO
FECHA PLANILLA 2021/02
VALOR PLAMILLA: § 299,400
VALOR COMISION: § 0
VALOR IVA § 0
PAGO APLICADO EN M/DD: (3/05
¥dk CLIENTE #w%

EXITO 20 DE JULIOD
COMPRA Y RECOGE 3054829046

176930 PILA APORTES LINER 299.400
Factura: 9416625273

x#%% SUBTOTAL/TOTAL >>>> § 299.400

EFECTIVO 300.000

FACTURAS APROBADAS
Fac.9416625273 Apro:396412 BANCO:0001

CAMBIO 600
DISCRIMINACION TARIFAS IVA
TARIFA COMPRA BASE/IMP. Iva
=00% 299400 299400 0
TOTAL= 299400 299400 0

TZQJETE :0284 110699350

RES DIANZ 18764003212256 DE27/AG0/2020
RAN3 AUT.0284 110698784 al 119999999
TOTAL ARTICULOS COMPRADOS = 1

A _macenes Exito S.A. NIT 8%0.900.608-9
AUTIRRETENEDOR RES.8825 DE 16/N0V/2016
PRRA RECLAMOS LLAMAR AL 018000428800
RES®ONSABLE DE IVA- GRAN CONTRIBUYENTE
Este tiquete puede tener

B enes Exentos Dec 417 17-3-2
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Formulario dal Registro Unico Tributario
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