
 

 

DOCUMENTO EQUIVALENTE A FACTURA 

LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E 

NIT: 900.959.048-4 

 

 

DEBE A: 

 

MARIA CONSUELO GIRALDO ROMERO 

C.C. 51.982.655 DE BOGOTA 

 

 

La suma de $2.154.937 (dos millones ciento cincuenta y cuatro mil novecientos treinta y 

siete pesos m/cte.), por concepto de: Prestar servicios de apoyo a la gestión 

administrativa y/o asistencial en el área de Facturación dentro de los diferentes procesos 

y procedimientos de la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente E.S.E. como 

APOYO TECNICO ADMINISTRATIVO II durante el periodo de 01 de Noviembre  al 30 de 

Noviembre  de 2022, de conformidad con lo establecido en el contrato de prestación de 

servicios No 7133 – 2022. 

 

 

 

 

 

MARIA CONSUELO GIRALDO ROMERO 

C.C. 51.982.655 DE BOGOTA 

 CUENTA DE AHORROS BANCO DAVIVIENDA 

NUMERO 007500573881 



 

NOTA ACLARATORIA: EL DIA 30 DE NOVIEMBRE SE ME PRESENTO UN PROBLEMA CON SURESOC 

AL DESCARGAR LA CUENTA DE COBRO APROBADA DE SURESOC DE OCTUBRE, HABLE CON EL ING 

HECTOR TELLEZ, Y ME COMUNICO QUE PRESENTO UN ERROR LA CONFIGURACION DEL SURESOC, Y 

QUE SE DEMORA ARREGLARLO, MOTIVO POR EL CUAL NO ADJUNTE EL DOCUMENTO EN 

MENCION AGRADEZCO LA ATENCION A LA PRESENTE, QUEDO ATENTA. 

MARIA CONSUELO GIRALDO ROMERO 

 



CERTIFICACIÓN DE CUMPLIMIENTO  DE CONTRATO U ORDEN DE 
PRESTACIÓN DE SERVICIOS (OPS) PARA PROCESO DE PAGO POR 

TESORERIA 

Versión 3

Fecha de 
aprobación

2/15/2018

Código: 04-02-FO-0002

INFORMACIÓN DEL CONTRATISTA

NOMBRE DEL CONTRATISTA: MARIA CONSUELO GIRALDO ROMERO

TIPO DE DOCUMENTO: C.C X C.E No. 51982655

CORREO ELECTRONICO: consugiraldo@hotmail.com CELULAR: 3124442484

UNIDAD DE PRESTACIÓN DE SERVICIOS DE SALUD: USS FONTIBON

UBICACIÓN DEL SERVICIO: CARTERA 11 PUENTE ARANDA SEDE: USS FONTIBON

CENTRO DE 
COSTOS:  

Centro de 
costo

%

SU40R25 100

ENTIDAD 
FINANCIERA:

BANCO DAVIVIENDA S.A TIPO DE CUENTA: AHORRO

NUMERO DE CUENTA BANCARIA 7500573881 PENSIONADO NO

INFORMACIÓN PARA EL PAGO DEL CONTRATO U ORDEN DE PRESTACIÓN DE SERVICIOS

NÚMERO DE CONTRATO 7133 VIGENCIA 2022

NÚMERO DE CDP 2292 FECHA
2022-11-30 
17:16:08.000

NÚMERO DE CRP 50717 FECHA
2022-11-30 
17:59:57.000

OBJETO DEL CONTRATO: APOYO TECNICO ADMINISTRATIVO II

PERIODO CERTIFICADO: DESDE
FECHA INICIAL

HASTA
FECHA FINAL

2022-11-01 2022-11-30

VALOR HONORARIOS MENSUALES: $2,154,937

TIPO DE SERVICIOS Administrativo RESERVA DE GLOSA 0% N/A

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  EJECUCIÓN DEL CONTRATO

CONCEPTO VALORES

VALOR TOTAL DEL CONTRATO MAS ADICIONES: $12,929,623

VALOR EJECUTADO $12,929,623

VALOR A PAGAR AL CONTRATISTA $2,154,937

VALOR A LIBERAR $0

SALDO POR EJECUTAR $0

PORCENTAJE DE EJECUCIÓN 100%

El interventor o supervisor del contrato CERTIFICA QUE:

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

Número de Planilla IBC DE COTIZACION APORTE A SALUD 12.5% IBC
APORTE PENSION 

16% IBC
NIVEL 

ARL
APORTE 

ARL
TOTAL APORTES

1050150079 $908,526 $113,566 $145,364 3 $22,132 $281,062

Dado en Bogotá a los treinta(30) días del mes de Noviembre de 2022. Lo anterior para que surta el pago pertinente.

Constancia virtual de la cuenta de cobro aprobada por la Subred Integrada de Servicios de Salud 
Sur Occidente E.S.E. 

Todos los derechos reservados de la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente E.S.E.. 
Copyright © 2021
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MARIA CONSUELO GIRALDO
ROMERO
APOYO TECNICO ADMINISTRATIVO II

task Contrato Actual: 7133-2022

phone 3124442484 email consugiraldo@hotmail.com

Información del
contratista

Tipo de
documento

Cédula de
ciudadania

No. de
documento

51982655

Sede

SUBRED
INTEGRADA
DE
SERVICIOS
DE SALUD
SUR
OCCIDENTE
ESE

Banco

BANCO
DAVIVIENDA
S.A

Tipo de cuenta

AHORRO

No. de cuenta

7500573881

La fecha máxima de carga de cuentas para primer pago se extiende hasta el 13/12/2022.

IDCONTRATO PERIODO VALOR EJECUTADO VALOR A PAGAR % EJECUTADOSALDO POR EJECUTARESTADO ACCIONES

82
87
1

7133 2022-11-01 /
2022-11-30

$12,929,623 $2,154,937 100 $0 APROBADA  

75
67
1

7133
2022-10-01 /
2022-10-31

$10,774,686 $2,154,937 100 $0 APROBADA  

71
11
5

7133
2022-09-01 /
2022-09-30

$7,542,280 $2,154,937 100 $0 APROBADA  

68
91
8

7133 2022-08-01 /
2022-08-31

$7,542,280 $2,154,937 100 $0 APROBADA  

61
62
4

7133
2022-07-01 /
2022-07-31

$5,387,343 $2,154,937 100 $0 APROBADA  
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RELACIÓN DE OBLIGACIONES Y DATOS CONTRACTUALES

NO CONTRATO NO. DE OBLIGACIONES ACCIONES

1 1782 20

2 7133 14

Subred Suroccidente E.S.E. © 2021

CREAR OBLIGACIONES COPIAR OBLIGACIONES 

CONSULTAR / EDITAR

CONSULTAR / EDITAR



  Fecha

  Empresa

CC 51982655

  Banco

  Periodo de Cotización Para Salud

  Periodo de Cotización Otros Riesgos

octubre de 2022

octubre de 2022

1050150079

MARIA CONSUELO GIRALDO ROMERO

Información de la Planilla Pagada

(1051) - BANCO DAVIVIENDA

2022-11-08, 02:25:12 PM

  Referencia de Pago/ Número Planilla

 (  )

  Tipo de Planilla

  Código Sucursal (Nombre)

I

1746403454

  CEDULA CIUDADANIA

  Nit de comercio Operador de Información

  Razón Social del Operador de Información

900097333-9

  Descripción

  Valor

  Estado de la Transacción Aprobada

  Dirección IP de Origen 10.0.19.58

SIMPLE S.A.

$ 309.400

Pago de SuAporte

  Número Transacción Bancaria/ CUS

Total Intéreses MoraValor sin MoraCódigo Número AfiliadosNit Administradora

$ 025-14 $ 160.0001COLPENSIONESN900336004

$ 0EPS017 $ 125.0001ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD FAMISANAR LIMITADA CAFAM-COLSUBSIDION830003564

$ 014-11 $ 24.4001ARL SURAN890903790

SubTotales: $ 0$ 309.400

$ 309.400Total a Pagar:

Antes de imprimir, asegúrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente está en nuestras manos.

1Página 1 deLíneas de Servicio FonoSIMPLE: Bogotá 4446634 - Cali: 554 0515 - Medellín: 514 66 69 - Bucaramanga: 643 80 00 - Cartagena: 694 54 44 - Pereira: 340 25 82 -
Barranquilla: 361 88 50 - Resto del País: 018000 971 971 - ¡Más que Fácil, SIMPLE!

SIMPLE S.A. no se hace responsable de las planillas y pagos realizados a través de otros operadores de información dado que no tiene medios para corroborar la
veracidad de la misma, su alcance se limita a replicar la información suministrada directamente por el cliente.


