DOCUMENTO EQUIVALENTE 4 /2021
LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E
NIT: 900.959.048-4

ANDRES DAVID CHAPARRO ESCOBAR
C.C1.032.479.314 DE BOGOTA

La suma de $ 3.135.960 PESOS (Tres Millones Ciento Treinta y Cinco Mil Novecientos
Sesenta Pesos M/C), por concepto de: prestacién de servicios como TERAPEUTA
RESPIRATORIO, en el drea de HOSPITALIZACION de la USS Kennedy durante el periodo 1
de ABRIL al 30 ABRIL del 2021 de conformidad con lo establecido en el contrato de

prestacion de servicios No 102-2021.

Adics Chogono

ANDRES DAVID CHAPARRO ESCOBAR
C.C 1.032.479.314 DE BOGOTA
CUENTA DE AHORROS BANCO CAJA SOCIAL
NUMERO 24103531214
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INFORMACION DEL CONTRATISTA

NOMBRE DEL CONTRATISTA! ANDRES DAVID CHAPARRO ESCOBAR
TIPQ DE DOCUMENTO: ce | x| ce | NO. 1.032.479.314

CORREQ ELECTRONICO: Andresd97@hotmall.com CELULAR: 3143645375
UNIDAD DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD: KENNEDY
USICACION DEL SERVICIO: REHABILITACION SEDE: : KENNEDY

Centro de o Centro de o | Centrode |, |Centrode o Centro de % Centro |
CENTRO DE COSTOS: costo * costo N costo costo ° costo ° |decosto] ™
KE-10-MO7| 100%
ENTIDAD FINANCIERA: BANCO CAJA SOCIAL TIPO DE CUENTA: AHORROS
NUMERO DE CUENTA BANCARIA l 24103531214 . ] PENSIONADO lNo
INFORMACION PARA EL PAGO DEL CONTRATO U ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS
NUMERQ DE CONTRATO Y VIGENCIA: 102-2021 |N° DE PAGOS DEL CONTRATO _ 4DE4
NUMERO DE COP 1 [ 30 [recha | siouz2021 | nUMERO DE CRP 1 ] | recha
OBJETO DEL CONTRATO: TERAPEUTA RESPIRATORIA
' DIA | MES ANO DA | MES | ARO
PERIODO GERTIFICADO: DESDE - HASTA
1 4 2021 31 4 | 2021

VALOR HONORARIOS MENSUALES - HORA $30.000 ’ ‘ : $3.197.520
TIPO DE SERVICIOS ASISTENCIAL ] RESERVA DE GLOSA 0% l . 5

OBSERVACIONES: Se anexa pago de seguridad social correspondiente al mes de MARZO sobre el 40% de horas.

CONTROL DE EJECUCION DEL CONTRATO

CONCEPTO VALORES
VALOR TOTAL DEL CONTRATO MAS ADICIONES: . $18.786.000 A
VALOR EJECUTADO ! $13.310.820
VALOR A PAGAR AL CONTRATISTA .~ $3.135.960 /
VALOR A LIBERAR $0
SALDO POR EJECUTAR & $5.475.180
PORCENTAJE DE EJECUCION 71% i

El Interventor o supervisor del contrato CERTIFICA QUE: . -

Se verifica el cumplimiento del minimo valor de los aportes al sistema de seguridad social en salud y pensiones pagado en el mes. Los honorarios
inferiores a $ 2.271.315 el valor para IBC debe ser sobre un salario minimo legal vigente.

‘ IBC DE APORTE A SALUD 12.5% | aporTe Pension | NIVEL | APORTE
Numero de Planilla caTZACIoN e T ARL ARL: TOTAL APORTES
8349930308 $1.294.848 $161.900 $207200 | 3 $31.600 $400.700

Dado en Bogotd alos () dias del mes de ABRIL del afto Dos Mil Veintiuno (2021). Lo anterior para que surta el pago pertinente. Cordialmente,

A Chepot 0

CLAUDIA PENAGOS ’ ‘ ANDRES DAVID CHAPARRO ESCOBAR.
SUPERVISOR CONTRATISTA
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