Version k]
CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO U ORDEN DE - —
B s iiasid PRESTACION DE SERVICIOS (OPS) PARA PROCESO DE PAGO POR _:f::_i:ﬂ 151022018
B swowidenteisE TESORERIA | { ALCALDIA
Cédigo 04-02-FO-0002 | DE BOGOTADC.
INFORMACION DEL CONTRATISTA
NOMBRE DEL CONTRATISTA: | NUBIA STELLA GONZALEZ MAYORGA
TIPO DE DOCUMENTO ccC [ I CE I NO. 30724488
CORREOQ ELECTRONICO: stellitag06@amail. com CELULAR 3123009146
UNIDAD DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD: NA
UBICACION DEL SERVICIO: CONTRATACICN SEDE: SEDE ADMINISTRATIVA PRINCIPAL
CENTRO DE COSTOS Comodecomo | % | CTR% | w |STRE] o« | OTEE % =y * || *
R30
ENTIDAD FINANCIERA: BANCOLOMBIA TIPO DE CUENTA: AHORROS
NUMERO DE CUENTA BANCARIA l 20265685817 [ PENSIONADO lNo
INFORMACION PARA EL PAGO'QEL CONTRATO U ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS
NUMERO DE CONTRATO Y VIGENGIA: 2999 [N’ DE PAGOS DEL CONTRATO 10 de 10
Y
NUMERO DE CDP I1729 FECHA I 25/10/2018 | NUMERO DE CRP I 45640 | FECHA 31/10/2018
Prestar servicios de apoyo a la gestion administrativa y/o asistencial en el area de Contratacion dentro
OBJETO DEL CONTRATO: de los diferentes procesos y procedimientos de la SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD
SUR OCCIDENTE E.S.E. de acuerdo al requerimiento institucional. \
pia | mes | “ako bia | mMes | aRo
PERIODO CERTIFICADO DESDE HASTA
1 11 2018 30 11 2018
VALOR HONORARIOS MENSUALES $1.591 000
TIPO DE SERVICIOS | Administratvo RESERVA DE GLOSA 2% l e

OBSERVACIONES: (Descuentos, incapacidades, licencias de maternidad y pagos por porcentaje. O cualquier otra novedad que
repercuta 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
VALOR TOTAL DEL CONTRATO MAS ADICIONES: $15.910.000
VALOR EJECUTADO $15.910.000
VALOR A PAGAR AL CONTRATISTA "'“\ $1.591.000
VALOR 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
inferiores a $1.953.105, el valor para IBC debe ser sobre un salario minimo legal vigente.

5 3 APORTE A SALUD APORTE NIVEL APORTE
N
umero de Planilla IBC DE COTIZACION 12.5% IBC PENSION 16% | ARL ARL TOTAL APORTES
8331119300
OCTUBRE 2018 $781.242 $97.700 $125.000 3 $19.100 $241.800
Dado en ota en el mes de_noviembre del afio Dos Mil ébMo anterior para que surta el pago pertinente. Cordialmente,

N\ ¢

. Gonzalez Nubia Stella Gonzalez Mayorga
NOMBRE y FIRMA DEL SUPERVISOR: NOMBRE y FIRMA DEL CONTRATISTA

Pagina 1 de 1




— —
e
rm— _—‘_'_'_'-_. i
_7_7_,.7———"—"7_ - yersidn 3_),_;
e — _,_——*"'__'_—( 7
_—— = N DE recnace oy04/20Y
. e 1 DE ACTIVIDADES POR ORDEN DE PRESTAC‘G sprobaciédn %ﬁ?
- _ INFORME SERVICIOS Tt | maarod® |
I s e s S [ ) e
"B surOccidemetSE. e e

B MRy Y

T |11 2018
No. DE CONTRATO: \c.c.\ 39'724‘483\[,5 \ Sibate

2999 Periodo certificado desde el

YORGA ;
B lNUBlA S istencial en el area de Contratacion dentro de los diferentes procesos y procedimientos de fa
ici i inistrativa y/o asistenci
CONTRATO: Prestar servicios de apoyo a 12 gestion adminis! en rea de |
E&E&% 1|::iETLE{'5F{AI:!A DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E. de acuerdo al requerimiento institucional.
ios: NO
‘El resultado del cumplimiento del contrato es: Productos : sl NO Servicios: SI ___
OBLIGACIONES CONTRACTUALES PROGRAMADO ACTIVIDADES REALIZADAS PRODUCTOS ENTREGADOS ‘
1, Liderar eil Pcrtocel: S0 da Geatlion docsmantsl de los si Desiganacion y ubicacion de los procesos contractuales Archivo fisico
procesos contractuales.
2. Revisar, clasificar y archivar documentos, datos y
elementos relacionados con los asuntos de competencia si Proceso tecnico y archivistico de los procesos contractuales | Archivo fisico

del area.

3. Apoyar en el proceso de acopio, archivo de la
documentacién  producida  durante  las  etapas
contractuales de los contratos de prestacion de servicios y si Proceso tecnico y archivistico de los procesos contractuales  [Archivo fisico
Bienes y Servicios de acuerdo con los controles
establecidos para tal fin.

4. Llevar y mantener el archivo de contratacién de
garantizando la adecuada custodia de los documentos. si Proceso tecnico y archivistico de los procesos contractuales | Archivo fisico

5. Adelantar el tramite pertinente para obtener las firmas

de los documentos que lo requieran no Noticacion telefonica a contratistas y supervisores Firmas de documentos
6. Entregar la designacion de supervision al colaborador|

. :zg;.:::go;::l:ug:_:;:nc;::?::c: :iz:t’: eiC:onr::ra:)e L no Seguimiento a procesos contractuales designados Firmas de contratistas
7. Apoyar la radicacion en el area de Presupuesto de
todas las solicitudes y liquidaciones suscritas para efectos 5
de legalizacién de CDP y R® y reversion de saldos. n/a no aplica para el mes reportado N/A
8. Brindar apoyo administrativo al Area en las actividades
que surjan segun las necesdades institucionales. y Scaneo de documentacion, tramite y gestion a solicitudes de Bisniaet licitud

su entes auditores CopUostA g SOMGRINES

9. Manejar con discrecion la informacion de |la - : "
dependencia. si Confidencialidad en la informacion manejada Manejo adecuado de la informacion
10. Realizar las actividades pertinentes para alcanzar el
cumplimiento de las metas contractuales y/o de planes y/o - .
proyectos formulados, en el area asignada. no Cumplimiento a requerimientos de la supervisora Respuesta a solicitudes

11. Coadyuvar al cumplimiento del plan de gestién
institucional, a través del cumplimiento de las metas o
contractuales establecidas en los planes y proyectos en el no Cumplimiento a requerimientos de la supervisora Respuesta a solicitudes
drea asignada.

12. Cumplir con lo sefalado en la Ley de Gestion

Documental, liderando el proceso de Archivistica de la e .
Olsecion de Contratacon. Sl, Cumplimiento de directrices frente a gestion documental Archivo fisico

13. Desarrollar las demas actividades afines con el objeto o )
ontastial, S| Radicacion de documentos en entidades internas y externas ~ |Recibido de documentos

OBSERVACIONES:

TOTAL A PAGAR (Numerc y letras): \

DN Qlole, )

NOMBRE COMPLETO,CEDULA ¥ FIRMA DEL CONTRATISTA'NUBIA STELLA GONZALEZ MAYORGA ¢ 39724488 Fecha | Firma de recibido supervisor

Nota: El informe para su aprobacién estara sujeto a la certificacion _de cumplimiento del contrato que expida el supervisor.
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Seror(es):  NUBIA STELLA GONZALEZ MAYORGA

Nit: CC 39724488
Direccion: TRANSV 5 14 64 URB PARQUES DEL MUNA SIBATE
Teléfono: 5295284 Fax:

Ciudad: BOGOTA, D.C.

Respetado(s) sefior(es)

Con atento saludo, informamos que Compensar Operador de Informacion procesé el siguiente pago realizado
por medio de:

Qgcompensc:r 'miplanilla.com

imero de empleados 1
Penodo colizacion salud Octubre 2018
Perodo collzacion pensio Octubre 2018
500 CoNzation caje Octubre 2018
de adminisracora
$241.800
$0

C i deF - Col i $125.000 1
EPS037 Nueva Promotora de Salud - Nueva EPS $97.700 1

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacion




