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

NIT: 900.959.048-4

DEBE A:

MONICA LORENA MARTINEZ LOPEZ

C.C1022339903 DE BOGOTA

La suma de UN MILLON SEISCIENTOS TREINTA Y TRES MIL SEISCIENTOS UN PESOS

(S 1.633.601 ), por concepto de: Prestacion de Servicios como AUXILIAR ADMINISTRATIVO |,
en el drea de Gestion Documental — Archivo Central Montevideo durante el periodo de 1 al
31 de Julio del 2023 de conformidad con lo establecido en el contrato de prestacion de

servicios No. 3868-2023.

MONICA LORENA MARTINEZ LO

C.C 1022339903 DE BOGOTA
CUENTA DE AHORROS BANCO DAVIVIENDA

NUMERO 0550488428781550



~ aportes
‘ enlinea

Resumen General de Pago

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion | dv Razon Soclal Clase Aportante Sucursal Principal Ctudad-Depar E K;sou.
CC 1022335903 MARTINEZ LOPEZ MONICA LORENA INDEPENDIENTE PRINCIPAL CLL 54F #83I 20 BOGOTA-BOGOTA D.E. 31851259297 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pensicn Salud Pago Plantila Plantlla Limite Pago Dias Mora Valor
w30 |ono 83445635 95711739 1 2023/08/02 2023/08/03 | BANCO DAVIVIENDA 6 $361,400
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombres | Codigo [Dias B Aporte Codigo [Dixs 8¢ Aporte Codigo |Dias 18C Aporte Codigo |Dias 18C Aporte  |Dias] 18C Aparte
PRINCIP iacos 50 60 0,000 0 0 0
Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $1,160,000 $125,600 51,160,000 $145,000 s0 so $1,160,000 $28,300 % so
Cludad: BOGOTA Depto: BOGOTA DE. { 1 Afiados) $1,160,000 $185,600 $1,160,000 $145,000 s0 s0 51,160,000 528,300 50 s0
1 Ia Inmm |mr-¢z MONICA Ir.mm l 3 $1,160,600 suse0]  osor] 3 $1,160,000 $145,800 [) ) | wnlw 51,160,000 x| o %0 )
Total Afiliados( 1) $1,160,000 $185,600 $1,160,000 $145,000 $0 50 $1,160,000 $28,300 s s0




‘ aportes Resumen General de Pago

enlinea

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Telefono E:wnm'nlg‘:F SENA e
CC 1022339903 MARTINEZ LOPEZ MONICA LORENA INDEPENDIENTE PRINCIPAL CLL 54F ¥83I 20 BOGOTA-BOGOTA D.E. 3nes1229 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planiila Plandlla Limite Pago Banco Dtas Mora Yalor
pora R 0397 89445635 SN I 2023/08002 2023/08/08 | BANCO DAVIVIENDA 6 $361,400
RESUMEN DE PAGO
AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOSE VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $185,600 $1,300 0 $186,500

PORVENIR 230301 800224808 8 1 $185,600 $1,300 0 $186,500
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 528,300 $200 90 $28,500

ARL SURA 14-11 890,903,790 5 1 $28,300 S200 0 528,500
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $145,000 $1,000 0 $146,000

FAMISANAR EPSD17 830,003,564 7 1 $145,000 $1,000 0 $146,000

TOTAL 1 $358,900 $2,500 So $361,400



17020509

17020510

17020511

17020512

17020513

17020514

Dar cumnplimiento a las metas de produccidn establecida por la
supervision del contrato, de acuerdo con las actividades asignadas en
el marco de la ejecucidn del subproceso de gestion documental.

Realizar una adecuada atencion a los usuarios internos y externos,
brindande infermacién general y teniendo en cuenta la politica de
sisterna gestion de calidad, recordando a los usuarios los derechos y
deberes

Radicar oportunamente las comunicaciones oficiales de entrada e
internos por los diferentes canales de comunicacion establecidos
(ventanilla Unica y correos electrdnicos), de acuerdo con los

lineamientos definidos en el manual de correspondencia

Apoyar en la digitalizacidn en las comunicaciones oficiales recibidas en
la entidad y cargar las imdgenes al sistema de gestion documental de
la Subred Sur Occidente

Desarrollar las actividades tales como: clasificacion, ordenacion,
depuracion, punteo, insercidn, foliacidn, rotulacion los documentos
que conforman cada expediente, de acuerdo con los lineamientos
establecidos en el procedimiento de organizacién documental.

Apoyar el desarrollo de las actividades definidas en los procedimientos
de: transferencia documental primaria; eliminacién documental,
préstamo y consulta de expedientes del subproceso de gestion
documental.

De acuerdo con la produccion establecida por la supervision del
contrato, se dio cumplimiento a las actividades establecidas en el
presente mes

NO APLICA PARA ESTE PERIODO

NO APLICA PARA ESTE PERIODO

NO APLICA PARA ESTE PERIODO

NO APLICA PARA ESTE PERIODO

NO APLICA PARA ESTE PERIODO

Planilla de produccidn

NO APLICA PARA ESTE PERIODO

NO APLICA PARA ESTE PERIODO

NO APLICA PARA ESTE PERIODO

NO APLICA PARA ESTE PERIODO

NO APLICA PARA ESTE PERIODO




Realizar el levantamiento y/o actualizacion de los inventarios * Para el mes de julio se realizo el diligenciamiento de inventario FUID

R G R s e L e AT el s B S g e e de los expedientes relacionados con historias clinicas del Hospital de EUID de | X o — e
TO20s15 de Servicios de Salud Sur Occidente y los Fondos Documentales Kennedy , siguiendo los lineamientos tecnicos emitidos por la BlEEEs = Aa g e Rl el ZsE L=l i
Acumulados identificados, de acuerdo con los lineamientos emitidos entidad. Como resultado de la actividad se logro |a elaboracién de de Kennedy

en el subproceso de gestion documental, Archivo de Bogota y Archivo 6090 registros equivalentes a 153 cajas X200

General de la Nacidn.

Desarrollar y mantener acciones de autocontrol y mejoramiento sobre * Aplique el codigo de integridad de la entidad, conociendo la vision,

17020516 las actividades contractuales que garanticen la operacion eficiente del

mision, valores, principios y cumpliendo a las obligaciones Aplico el codigo de integridad de |a entidad

dreay fomentarlo para el cumplimiento de la misidn de la entidad. contractuales.

Conocer, promover y aplicar las politicas institucionales que

17020517 garanticen objetivos corporativos, el buen uso de recursos, la » Aplico el codigo de integridad de la entidad * Aplico el codigo de integridad de |a entidad
seguridad, el bienestar y la satisfaccion del cliente interno y externo del
hospital
= Realice el levantamiento de inventario y clasificacion de los
17020518 Realizar las actividades programadas en el marco del convenio N° 0015 expedientes pertenecientes al fonde documental acumulado de la = Planilla de produccidn
de2021 entidad
T020510 Participar en las reuniones y mesas de trabajo que se programen, « NOAPLICA PARA ESTE PERIODO « NOAPLICA PARA ESTE PERIODO
relacionadas con las obligaciones contractuales
17030520 Adelantar las demds actividades gue le sean asignadas, por el « NOAPLICA PARA ESTE PERIODO « NOAPLICA PARA ESTE PERIODO

supervisor (a) y que guarden concordancia con el objeto contractual
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CERTIFICADMIY DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO U CRIEN DE Fazh die s nlE E
PRESTACKN DE SERVICIE (0PS) PARA PROCESO DE PAGD POR aprobiciis
TESURERLA m_r'ﬂ
-} -1
Cinbgan: (K- 12-FOL 0T
INFORMACION DEL CONTRATISTA
MOMBRE DEL CONTREATISTA: MONICA LORENA MARTINEY LOPEE
TIPO [HE DOCUMENTO: cc | x| cE | P 1022339503
CORRED ELECTRONIO: Wﬂﬁpﬂm CELULAR: J1KHE125397
UBICACION DEL SERVICK: PROYECTO GESTION DOCUMENTAL SEDE: SUBRELY
Ceslsn Je "
CENTRO DE cosln
DOETOE:
FOSlRIS- | =1
ENTIDAD
BANCO DAVIVIEMDA 5.4 TIFD DE CUEMNTA! AHORRO
FIMANCIERA:
NUMERC DE CUENTA BANCARIA SSOMER4IETELSSD ] FENSIONADD i ]
INFORMACION PARA EL FPAGO DEL CONTRATO U ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIDS
RNUMERD DE CONTRATO [ L] YIGENCLA 23
. 223-07-24 223-07-31
NUMERC DE COP 1649 FECHA A SEA0.000 MUMERD DE CRP 3E122 FECHA 1 3-M000. 000
MOEIETD DEL CONTRATO: |mmummmmn]
FECHA TNICTAL FECHA FIMAL
PERICIDF CERTIFRC AL DESDE HASTA
HER3.07-01 2023-07-31
VALOR HONORARMIS MENSUALES 51,633,600
TIPD DE SERVICIOS Adl s | RESERVA DE GLOSA 0% MA
IDESERVACIONES: (I incapeidades, licemeias de matemidad ¥ pagos por p ape. O cualguier oorn dhadl gpae reg = &l pangn de hosoranos, alivios
[ i ik i o o i e i o o Irbsntiion e e allegar los sopaimes.
[CONTROL DE EFECUCTON DEL CONTRATD
OO CEFTO WVALORES
WALOR TOTAL DEL CONTRATO MAS ADMCIOKES: E9. 474 306
VALOR EJECUTALD E93655749
WALOR A PAGAR AL CONTRATISTA E1.&33601
VALOR A LIBERAR 50
SALDD POR EJECUTAR S10E507

|EI mlEreenlon o sugervisor del

CERTIFICA QUE!

Se venifica ol cusaplimicsio del mimme valor de ks spormes al stelema de segurdad socal en salud ¥ pensiones pagade ca o s Lo Bonorris sfenoss o §2.194,507 &

valor para TBC dele ser sobre un salario s Vigenle
APORTE FENEION NIVEL | APORTE
Nimero de Planilla | [BC DE COTIZACION | APORTE A SALUD 115% IBC LB% [BC ARL AEL TOTAL APORTES
S5 2405 T 0 526 103,565 5145364 3 22132 2RI 62

Dbk 2 Boggots & locs tretnta w31 | dlias el rrecs e Jules de 2023, Lo sstenior pasa que sufls ¢l pags peftinenie.

Mlrisuces Oilasdo Rincon Hersandes
ITIRES 191
DUy i

Constancia wirtual de la cuenta de cobro aprobada por la Subred Integrada de Servicios de Salud

Sur Occidente E.S5_E.

Todos los derechos reservados de la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente E.S.E.

Copyright © 2021
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CERTIFICACKIN DE ACTIVIDADES ¥ PRODUCTOS
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| i 1w o e cuenin la polities de sl b e calidad
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Radicar of i e fictales de emrada & imiernos pof los
A P cianales de L L ki . : a1 m:f T
Jizird 1, de e o s [ i delimidos en el manual de

WD AFLICA PARA ESTE PERNHDMD

W0 AFLICA PARA ESTE PERKNDD

MO APLICA PARA ESTE PERIODO

MO APLICA PARA ESTE PERIODO
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Mauricio drlando
10238

Rincon Hernandez
E5191

Eupervisor

Constancia wirtual de la cuenta de cobro aprohada por la Subred Integrada de Servicios de Salud
Eur Occidente E.S.E.

Todos los derechos reservados de la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente E.5.E..
Copyright & 2021




