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INFORMACION DEL CONTRATISTA
NOMBRE DEL CONTRATISTA
— MARIA ALEIDA SUAREZ MARTINEZ
PO DE DOCUMENTO "
(e I X l C.E I NO 24.042.257
CORREO ELECTRONICO
asvarezm@subredsuroc cidente.gov CELULAR 313-8220957
JNIDAD DE PRESTACION DE SERVICIO
OS DE SALUD PAPS CENTRO DIA
skl gL Proceso Gestion Clinica
JEICACION DEL S CIO
\ ERVICIO Ambulatoria-(PAPS Centro Dia) SEDE Fontibon
FOO04
e Cantro de costo % Centro de % Centro de % Centro de Centro de Centro de
CENTRO DE COSTOS costo costo costo i costo o/ comto g
E-01 100%
ENTIDAD FINANCIERA BANCO DAVIVIENDA TIPO DE CUENTA Ahorros
NUMERQ DE CUENTA BANCARIA 0073 8062 8615 [ PENSIONADO INO
INFORMACION PARA EL PAGO DEL CONTRATO U ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS
NUMERQ DE CONTRATO Y VIGENCIA 1485-2018 N° DE PAGOS DEL CONTRATO 8
{UMERQ DE CDP 1433 FECHA 30/08/2018 NUMERO DE CRP 37595 ° FECHA 31/08/2018 -
s~ . Prestar servicios profesionales y de apoyo a la geston con AUXILIAR DE ODONTOLOGIA dentro de
OBJETO DEL CONTRATO los diferentes procesos y procedimientos de la SUB RED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD
SUR OCCIDENTE E.S.E. de acuerdo a las necesidades de la institucion.
. DIA MES ANO DIA MES ANO
SERIODO CERTIFICADO DESDE - HASTA
1 9’ 2018 30 6 2018
VALOR HON RIOS MENSUALES $1.416.018
TIPO DE SERVICIOS [ Asistencial [ RESERVA DE GLOSA 0% [ %

OBSERVACIONES: (Descuentos, incapacidades, licencias de maternidad y pagos por porcentaje. O cualquier otra novedad
gue repercutz en el pago de honorarios, alivios tributarios) es de anotar que para los alivios tributarios se debe allegar los
Soportes.

CONTROL DE EJECUCION DEL CONTRATO

CONCEPTO VALORES
JALOR TOTAL DEL CONTRATO MAS ADICIONES: $11.328.144
VALOR EJECUTADO $11.328.144
VALOR A PAGAR AL CONTRATISTA $1.416.018
JALOR A 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 al sistema de seguridad social en salud y pensiones pagado en el mes. Los honorarios
nferiores 2 $1.953,105, el valor para IBC debe ser sobre un salario minimo legal vigente.

3 - APORTE A SALUD APORTE NIVEL | APORTE
Namero de Planilla IBC DE COTIZACION 12.5% IBC PENSION 16% ARL ARL TOTAL APORTES
781.242 $97.700 $125.000 <) $19.100 $241.800

Dado en Bogota del | afio Dos Mil Diesciocho (2018). Lo anterior para que surta el pago pertinente. Cordialmente,

CLAUDIA
NOMBRE y FIRMA DEL SUPERVISOR:
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Medelflin, 17 de septiembre de 2018°

LA ADMINISTRADORA DE RIESGOS LABORA
LES
SEGUROS DE RIESGOS LABORALES SURAMERICANA S.A.

CERTIFICA:

Que MARIA ALEYDA SUAREZ MARTINEZ identificado(a) con cédula de ciudadania 24042257 registra en nuestra base

de datos como trabajador(a) independiente.

A continuacion se relacionan los datos de la afiliacién:
Fecha inicio cobertura: 01/01/2017 Fecha fin cobertura:

INFORMACION DEL CONTRATANTE
SUB RED SUR OCCIDENTE N900959048

ACTIVIDAD ECONOMICA:

3?511'31 - EMPRESAS DEDICADAS A ACTIVIDADES DE LAS INSTITUCIONES PRESTADORAS DE SEIVICIOS DE SALUD, CON INTERNACION, INCLUYE
HOSPITALES GENERALES, CENTROS DE ATENCION MEDICA CON AYUDAS DIAGNOSTICAS, INSTITUCIONES PRESTA-DORAS DE SERVICIOS DE

SALUD, CENTROS ESPECIALIZADOS (EXCEPTO DE RADIODIAGNOSTICOS Y/O RADIOTERAPIA), HOSPITALES PARA TUBERCULOSOS, INSTITUCIONES
DE SALUD MENTAL

CLASEDERIESGO: 3  PORCENTAJE DE COTIZACION: 2,436%

CENTRO DE TRABAJO: 0000000007 - OPERATIVO OPS CR 3

CLASE: 3  PORCENTAJE: 2436%

ACTIVIDAD ECONOMICA CENTRO DE TRABAJO:

3851107 - EMPRESAS DEDICADAS A ACTIVIDADES DE LAS INSTITUCIONES PRESTADORAS DE SEIVICIOS DE SALUD, CON INTERNACION, INCLUYE
HOSPITALES GENERALES, CENTROS DE ATENCION MEDICA CON AYUDAS DIAGNOSTICAS, INSTITUCIONES PRESTA-DORAS DE SERVICIOS DE
SALUD, CENTROS ESPECIALIZADOS (EXCEPTO DE RADIODIAGNOSTICOS Y/O RADIOTERAPIA), HOSPITALES PARA TUBERCULOSOS, INSTITUCIONES
D SALUD MENTAL

INFORMACION DEL CONTRATISTA

ACTIVIDAD ECONOMICA:

3851101 - EMPRESAS DEDICADAS A ACTIVIDADES DE LAS INSTITUCIONES PRESTADORAS DE SEIVICIOS DE SALUD, CON INTERNACION, INCLUYE
HOSPITALES GENERALES. CENTROS DE ATENCION MEDICA CON AYUDAS DIAGNOSTICAS, INSTITUCIONES PRESTA-DORAS DE SERVICIOS DE
SALUD. CENTROS ESPECIALIZADOS (EXCEPTO DE RADIODIAGNOSTICOS Y/O RADIOTERAPIA), HOSPITALES PARA TUBERCULOSOS. INSTITUCIONES
DE SALUD MENTAL

CODIGO DE ACTIVIDAD: 3851101

CLASE DERIESGO: 3 PORCENTAJE DE COTIZACION: 2,436%

Tenga en cuenta lo siguiente para realizar la cotizacion y pago:

Articulo 11, Decreto 723 de 2013: Cotizacion y Pago: La cotizacion se realizara teniendo en cuenta el mayor riesgo entre:
1. La clase de riesgo del centro de trabajo de la entidad o institucién.
2. El propio de la actividad ejecutada por el contratista.
Parégrafo 1: Cuando las entidades o instituciones no tengan centros de trabajo se tomaré la actividad principal o institucion.

Si desea validar que este certificado haya sido realmente emitido por ARL Sura y la informacion aqui eon!enida sea
real, visite www.arlsura.com.co / validar certificados e ingrese el siguiente codigo unico de generacion valido por un
mes:C530981811826028654

TENDENCIA FINANCIERA

DECOLOMBIA

VIGILADO “M'#w

Atentamente,

Direccién de Afiliaciones y Recaudos
canteado Bene vabdez pars elecios de afiiacion del rabajador a SEGUROS DE RIESGOS LABORALES SURAMERICANA S.A asi como para su desafiliacion
Elrr:xw La migrmacion conterida en c:; certificado puede ser validada en cualquier momento por SEGUROS DE RIESGOS LABORALES SURAMERICANA S A

Este canificads fue generado con (3 informacion regisirada en la base de dalos el 17/09/2018 7.57 AM
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