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CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO U ORDEN DE
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D 550w ssus | PRESTACION DE SERVICIOS (OPS) PARA PROCESO DE PAGO |H2h@ % | 1510212019 B
‘B SurOcddente ESE. POR TESORERIA probac ot
L Cédigo: | 04-02-F0.0002 CE T
INFORMACION DEL CONTRATISTA
NOMBRE DEL CONTRATISTA:! ANDRES DAVID CHAPARRO ESCOBAR
TIPO DE DOCUMENTO: c.c | X l C.E | NO., 1.032.479.314
CORREO ELECTRONICO: Andresd97@hotmall.com CELULAR: 3143645376
UNIDAD DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD: KENNEDY
UBICACION DEL SERVICIO: REHABILITACION SEDE: KENNEDY
Centro de % Centro de % Centro de % Centro de o Centro de % Centro o
CENTRO DE COSTOS: costo costo costo ! costo ' costo do costo ?
MO7-KE10 | 100%
ENTIDAD FINANCIERA: BANCO CAJA SOCIAL TIPO DE CUENTA; AHORROS
NUMERO DE CUENTA BANCARIA [ 24103531214 | PENSIONADO [No
INFORMACION PARA EL PAGO DEL GONTRATO U ORDEN DE PRESTACION DE SERVIGIOS
NUMERO DE CONTRATO Y VIGENCIA: 102-2021 IN“ DE PAGOS DEL CONTRATO 2DE 4
NUMERO DE CDP 1 | 30  |Fecka | | w~imeropeEcre1 | | recHA
OBJETO DEL CONTRATO: TERAPEUTA RESPIRATORIA
DI ES AR DIA | MES | ANO
PERIODO CERTIFICADO: DESDE AL M - HASTA 4
1] 2 2021 28 2 2021
VALOR HONORARIOS MENSUALES - HORA $30.000 $5.137.740
TIPO DE SERVICIOS ASISTENCIAL RESERVA DE GLOSA 0%

OBSERVACIONES: Se anexa pago de seguridad social correspondiente al mes de enero qua correpondiente a 60 horas.

CONTROL DE EJECUCION DEL CONTRATO

CONCEPTO VALORES
VALOR TOTAL DEL CONTRATO MAS ADICIONES: \ $18.786.000
VALOR EJECUTADO - $5.137.740
VALOR A PAGAR AL CONTRATISTA $5,137.740
VALOR A LIBERAR $0
SALDO POR EJECUTAR $13.648,260
PORCENTAJE DE EJECUCION 27%

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
$ 2.194.607 el valor para IBC debe ser sobre un salario minimo legal vigente.

] APORTE A SALUD 12.6% | APORTE PENSION| NIVEL | APORTE
Namero de Planilla IBC DE conz;\clpn IBC 18% |BC ARL P TOTAL APORTES
48640441 $1.014.980 $83.000 : $106.700 3 $16.300 $206.300

Dado en sogou a loc ( )dlu del mn do ENERO dd nﬁo Dos Mil Veinﬂuno (2021). Lo nntorlor pm que lum nl pago pertinente. c:;rdlalmonfo
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CLAUDIA PENAGOS ANDRES DAVID CHAPARRO ESCOBAR.
SUPERVISOR CONTRATISTA
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INFORME DE ACTIVIDADES POROCRIENDE ...

0 PRESTACION DE SERNCICS it Se——
i s T FE
Fum:m el Servicio: UMCAD DE AEWED Y
No. DE CONTRATO: 102-2C21 Periodo cerfficado desce o 2

NOMEAE DEL CONTRATISTA: m

DFZS CAVID CHAPARRD ESTOEAR
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DOCUMENTO EQUIVALENTE 2 /2021
LA SURRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE £.5.F
NIT: 900,959,048-4

CORRECCION CUENTA DE COBRO FEBRERO 2021

ANDRES DAVID CHAPARRO ESCOBAR
C.C1.032.479.314 DE BOGOTA

La suma de $ 5.137.740 (Cinco Millones Ciento Treinta Y Siete mil Setecientos Cuarenta
Pesos M/C), por concepto de: prestacién de servicios como TERAPEUTA RESPIRATORIO,
en el drea de UCH de la USS Kennedy durante el periodo 1 de FEBRERO al 28 FEBRERO del
2021 de conformidad con lo establecido en el contrato de prestacién de servicios No 102-
2021,

Mdis Copotto

ANDRES DAVID CHAPARRO ESCOBAR
C.C1.032.479.314 DE BOGOTA
CUENTA DE AHORROS BANCO CAJA SOCIAL
NUMERO 24103531214
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