DOCUMENTO EQUIVALENTE A FACTURA
LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS 313 SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E

NIT. .900..959.048-4‘

" DEBEA:-

. JEFERSON TINJACA LOPEZ

| €.C79518888 DE BOGOTA

e -:.';La suma de $l 865 028 ‘por concepto de: Prestacién de servicios como Auxmar
S 'Admmlstratlvo Il del Area del Almacén en la Unidad de Boston, durante el perlodo de 01 al
¥ ."31 rde MAYO de 2023 de conformidad con io establecido en ei contrato de prestauon de

' --servmos No 1804- 2023

.

LY YR A
- TTEFERSON “{;Nmm LOPEZ
AL el cc7951ssssnesoeom
B CUENTA DE AHORROS BANCO DAVIVIENDA

NUMERO 00447049 1459
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Version 3

CFRTIFICACION DE (‘UMPLIMIENTD DE CONTRATO U ORDENDE  :Fecha de-

PRESTACION-DE SERVICIOS (OPS) PARA PROCKSO DE PAGO POR  [sprobacicn | 2 /00
N . TESORER]A . ) SV S . J}}ﬁl‘gy{ﬁ;ﬁ;.;tzgf_ﬂ
' T ' . Cédigo: |  04-02-FO-0002

INFORMACION DEL CONTRATJSTA P
; NOMBREDELCONTRATIS'IA T " JBFERSON TINJACA
“TIPO, DE DOCUMENTO: o oce | ox. o cE [ No, L osissss
. CORRED BLECTRONICO : - iefersm1lope78Sjt]@gmal] com . : . CELULAR: " - | 6050‘}70
UNIDAD DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD: i ' SUBRED L

UBICAC]ON DEL SERVICIO: v

lNFORMAClON PARA ji 3 PA(JO DEL CON FRATO U ORDEN DE PRLSTACION DE SERVICIOS

NUMERO DROONTRATO | - 1804
e . 2023 or 17 23-01-31
NUMERODECDP ’ ) 185 (FECHA | 0000:00.000

> OBJETO DELCONTRATO : !AUXILIAR ADMINISTRATIVO n -

SUBRED N

ol e -1 Centro de ly k T
‘CENTRODE coste | ®
COSTOS: ESUE R o T
. i FOO3R14 160 o s ki e e e e s e s s s - -
TS CENTIDARS. | ‘ P T e T A P : ;
. pANCIBRA: | © - DANCODAVIVIENDASA . | TIPODLCUENTA: -1 . AHORRO ]
NUMERO DE CUEN'IABANCARIA 1 4470491459 . +.1_ PENsiONADO | NO

i JFCHA]NKJAL o PLCHAJINAL
. ‘~_-~5 VASTA e P
2023 04 01 P 2023 04 3u
‘ O oo : : $1 565, OJS
RESERVA DE GLOSA 0% T : N/A

Ao OBSERVAC ]ONES (Descucntm mcapacidadcs Hicencias de matcmldad ¥ pagos por porccma]u 8] cuaiqmcr otra I]D\*Cdad ques lcpclcuta cn ¢l pago dc honmarms alivies
i huhrlos') 25 de :motar que para Tos alwws ributarios se dehe a]]egar los 50]}011&5 e

b VALOR EJECUTADO E :
i |VALOR A PAGAR AL CONTRATISTA
" JVALOR A/LIBERAR’Y " B

55,595,084
$1.865.028

. $0
SALDO-POR EIECUTAR ‘ ) §1,865,028
{PORCENTAIE DE-EJECUCIGN 75%

S

R inferventor o supervisor del contrato CERT]FICA QUE:

Se verifica & cumpllm]cntu del minimo valor de ios apm‘!es al sistema de SD}:urldad socml en sal uc] y pt,n\]onespag']do eneln mes, Los honoraries inl’eriorcs 2 $2.194,507 el

Numcm e Pldl‘ll]l 11BCDE C’OTIZACIDN s APORTEA SALUD D 12:% IBC | APORTEPENSION | NIVEL |APORTE

i
1g%IBC E ARL | ARL 1 - TOTAL APORTES o
Cwaeeoo7oo0 | - soogsze S $113,566 'i $145,364 i 3 E $2.1% 5 S 5281062
T B - B B o . N i e : J - A e e
: ’ ' Dado en Bogom A los trelnm(’i()} dius del mes de Ahul de 2023 La .mtenor pm ) quc hlllt:l e] ]Zhlg{} pemnente

Constancza v1rtual de la cuenta de cobro aprobada poer la Subred Integrada ‘de Serv101os de Salud
S s T . Sur Oceidente E.S.E.

Todcs los derechos reservados de la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur OCCJdente E 5.E.

e ‘ Copyright ® 2021 ’ |




