PERIODO CERTIFICADO:

-
I G ve servicios de Setw Version 3
L. :‘l.ll' O(ﬁzn!! E.SS.E. —
CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO UORDENDE  |Fechade 51512018
PRESTACION DE SERVICIOS (OPS) PARA PROCESO DE PAGO POR  |gprobacion
TESORERIA
Cédigo: 04-02-FO-0002
INFORMACION DEL CONTRATISTA
NOMBRE DEL CONTRATISTA: EDITH CIELO TOBON POSADA
TIPO DE DOCUMENTO: cc | x | ceE | No. 51617964
CORREO ELECTRONICO: ctobon37@gmail.com CELULAR: 3112682884
UNIDAD DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD: SUBRED
. , VIGILANCIA SALUD PUBLICA PIC _
UBICACION DEL SERVICIO: FONTIBON SEDE: SUBRED
Centro de %
CENTRO DE costo i
COSTOS:
FOOOK32 | 100
ENTIDAD ,
FINANGIERA: BANCO DAVIVIENDA SA TIPO DE CUENTA: AHORRO
NUMERO DE CUENTA BANCARIA 478970070973 PENSIONADO No
INFORMACION PARA EL PAGO DEL CONTRATO U ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS
NUMERO DE CONTRATO 3966 VIGENCIA 2021
. 2021-07-22 ; 2021-07-31
NUMERO DE CDP 1103 CHA 10241000 NUMERO DE CRP 41349 | FECHA 15:10:19.000
Prestar servicios
OBJETO DEL CONTRATO:

alesy de apeyoalagestion como PROFESIONAL UNIVERSITARIO Il dentro de los diferentes procesos y
Fm, mﬁ \i E SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E. de acuerdo alas necesitades de

VALOR HONORA

TIPO DE SERVICIOS |

FECHA INICIAL FECHA FINAL
HASTA
Lll 2021-07-31
$3,627,684
N/A

CONTROL DE EJECUCION DEL CONTRAT

CONCEPTO

VALORES

VALOR TOTAL DEL CONTRATO MASADI $21,708,569
VALOR EJECUTADO $21,708,569
VALOR A PAGAR AL CONTRATISTA $3,627,684
VALORA LIBERAR $0
SALDO POR EJECUTAR $0

PORCENTAJE DE EJECUCION

100%

El interventor o supervisor del contrato CERTIFICA QUE:

Se verifica el cumplimiento del minimo valor de los aportes a sistema de seguridad social en salud y pensiones pagado en el mes. Los honorarios inferiores a $2.194,507 el
valor para |BC debe ser sobre un salario minimo legal vigente.

. ; APORTE PENSION NIVEL | APORTE
o] 0
NUmero de Planilla | IBC DE COTIZACION| APORTE A SALUD 12.5% IBC 16% IBC ARL ARL OTAL APORTES
51745590 $1,451,074 $181,384 $232,172 3 $35,348 $448,904

Dado en Bogota alostreintay un(31) dias del mes de Julio de 2021. Lo anterior para que surtael pago pertinente.

Const anci a virtual
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