CODIGO GF-05-F01
. ALCALDIA MUNICIPAL DE SOACHA VERSION 2
FECHA DE APROBACION
oD MM AA
FORMATO UNICO DE TRAMITE DE PAGO
29 11 2018
| ESPACIO PARA SELLOS
e CENTRAL DE CUENTAS
- HACIENDA
l |
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L n o f-—i -t 1INFORMACION GENERAL DEL CONTRATO
7
NUMERO DE CONTRATO | € 2727 < FECHA DE CONTRATO 22 DE JUNIO 2023
OBIETO PLAZO DE EJECUCION cuatro () meses, sin que supere el 31 de
diciembre 2023
FECHA DE INICIO 23 de junio 2023
l FECHA DE FINALIZACION 22 de octubre de 2023
PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION PARA LOS PRORROGAS EN TIEMPO 3
PROCESOS DE VIGILANCIA EN SALUD PUBLICA DE LA SECRETARIA DE
ANSIO0E CNCHA SUSPENSIONES EN TIEMPO
CONTRATISTA SUPERVISOR
ALBA LUCIA CASTELBLANCO ROJAS JOSE SADID GONZALEZ SOLER
cC x I wNT | 39659386 CARGO AUXILIAR AREA SALUD
ACTIVIDAD ECONOMICA ClIU 8730 DEPENDENCIA Secretaria de Salud
REGIMEN DE VENTAS NO RESPONSABLE DE IVA CORREO jose.gonzalezs@alcaldiasoacha.gov.co -
| 2. INFORMCION PARA TRAMITE DE PAGO
Z
| IDENTIFICACION DEL TIPO DE PAGO / ] [ PAC
[paGO UNICO ENERO
ACTA PARCIAL X N". s FEBRERO
ANTICIPIO % MARZO
PAGO ANTIOIPADO % ABRIL
MAYO
PERIODO 01 AL 22 DICIEMBRE DE 2023 JUNIO )
VALOR DEL PAGO 1.760.000,00 | ~ JULIO 720.000,00 |
VALOR DEL PAGO EN LETRAS AGOSTO 2.400,000,00 |~
SEPTIEMBRE 2.400.000,00
UN MILLON SETECIENTOS SESENTA MIL PESOS M/CTE OCTUBRE f 2.400.000,00
: NOVIEMBRE 1.680.000,00.
N°FACTURA | DICIEMBRE
REZAGO
CUENTA BANCARIA | 24095120559
BANCO | caAsocial /| meo | AHORROS | TOTAL | 9.600.000,00 |
V/ L ESPACIO EXCLUSIVO SECRETARIA DE HACIENDA i)
ESTADO DEL TRAMITE ANOTACIONES
< APROBADO
FIRMA CONTRATISTA NO APROBADO
/ -
FIRMA SUPERVISOR Vo. Bo. CENTRAL DE CUENTAS

-PAC.
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_s:\ 'L_ CODIGO GF05-F02
- ALCALDIA MUNICIPAL DE SOACHA VERSION 2
FECHA DE APROBACION
Lo
B FO}M/ATO UNICO DE TRAMITE DE PAGO \e ass M
29 11 2018
— A P Z
NUMERO DE CONTRATO T N 3727 [ IDENTIFICACYON DEL TIPO DE PAGO 7 ]
ORJETO /
PAGO UNICO
PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION PARA LOS PROCESOS DE ACTA PARCIAL X N*. 7
VIGHANCIA EN SALUD PUBLICA DE LA SECRETARIA DE SALUD DE SOACHA mcmo_ 0 % 0
o PAGO ANTICIPADO 4] % 0

3, IMPUTACION PRESUPUESTAL

Z coP CRP
NUMeEro | 4375 | FECHA | 18 de mayo 2023 NuMERO | 3969 | FECHA | 22 de junio de 2023
RUBRO VALOR RUBRO VALOR
0111-2.3-19.05.027.113.2.3.2.02.02.009.91122.19.02.27-2 9.600.000 0111-2,3-19.05.027.113.2.3.2.02.02,009.91122.19.02.27-2 S.GN.W
coP CRP
NUMERO | 7318 | FECHA | 13 de octubre 2023 Numero | 6917 | FECHA [ 20 de octubre 2023
RUBRO VALOR RUBRO VALOR
4.800.000,00 4.800.000,00
COP CRP
NUMERO | | FECHA | Numero | | FECHA |
RUBRO VALOR RUSB| VALOR
0
4. BALANCE FINANCIERO DEL CONTRATO |
VALOR INICIAL CONTRATO 9.600.000 PAGO ANTICIPADO
ADICION 1 4.500,000,00 ANTICIPO 1
ADICION 2 - ANTICIPQ 2
ADICION 3 ANTICIPO 3
VALOR TOTAL CONTRATO 14.400.000,00 TOTAL ANTICIPOS -
NUMERO DE ACTA VALOR A GIRAR AMORTIZACION TOTAL ACTA [ ESTADO DE EJECUCION FINANCIERA ]
ACTAPARCIALL | $ 530,000 |- 640.000 :
ACTA PARCIAL 2 2,400.000,00 | 2.400.000,00 TOTAL GIROS 14.400.000
ACTAPARCALS | & 2.400.000,00 |/ 2.400.000,00 AMORTIZACIONES -
ACTA PARCIALA | & 2.400.000,00 | 2.400,000,00 EJECUCION 14.400.000 |
ACTA PARCIALS | S 2.400.000,00 000,00
ACTAPARCIALG | S -~ 2.400.000,00 |~ .~ 2.400.000,00 | [POR AMORTIZAR
ACTAPARCIALT | § 4 1.760.000,00 ¥ 1760.000,00 | [POR EJECUTAR
ACTA PARCIAL B -
ACTA PARCIAL 9 - OBSERYACIONES
ACTA PARCIAL 10 -
ACTA PARCIAL 11 - ’
ACTA PARCIAL 12 - /
TOTAL 14.400.000 - 14.400.000
SALDO A UBERAR | ] FECHA ACTA ;éunmon T ]
RVISOR




céoIGO GF-05-F02
ALCALDIA MUNICIPAL DE SOACHA VERSION 2
FECHA DE APROBACION
) A Ak Mg o Soncha FORMATO UNICO DE TRAMITE DE PAGO oo o B P
29 11 2018
Z
NUMERO DE CONTRATO | J 2727 | IDENTIFICACION DEL TIPO DE PAGO /
OBJETO F
PAGO UNICO 0 /
PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION PARA LOS PROCESOS DE ACTA PARCIAL X N°. 7.
VIGILANCIA EN SALUD PUBLICA DE LA SECRETARIA DE SALUD DE SOACHA ANTICIPIO 0 % 0
PAGO ANTICIPADO 0 % 0

/

5. CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES CONTRACTUALES

Certifico bajo la gravedad de juramento que los aportes de seguridad soacial que acontinuacion se detallan, corresponden a los ingresos percibidos

EL CONTRATISTA

por el presente contrato, para el perioro de liquidacion de esta acta.

SALUD PENSION ARL
ENTIDAD COMPENSAR ENTIDAD COLPENSIONES ENTIDAD _AXA COLPATRIA
PERIODO _~dic-23 PERIODO dic-23 PERIODO / dic-23
PLANILLA V¥ 73045811 PLANILLA ¥73045811 PLANILLA 73045811 ,
1.B.C. 1.160.000,00 1.8.C. 1.160.000,00 1.B.C. 1.160.000,00
APORTE 106.400,00 |APORTE 136.200,00 APORTE e 20,800,00
185600 frat VA
CONTRATISTA ALBA LUCIA CASTELBLANCO ROJAS [
C.C.ONIT 39659386
E-MAIL acastelblanco.salussoacha@gmail.com
TELEFONO 3142356706 RMA
/
EL SUPERVISOR

Como supervisor del contrato certifico que el contratista cumplié satisfacteriamente con el objeto y obligaciones del referido contrato, durante el

periodo correspondiente al presente pago.

Como supervisor del contrato verifiqué el cumplimiento por parte del contratista con respecto a los aportes al sistema de seguridad social en salud,

pensién y riesgos labores, de conformidad con la normatividad vigente.

Como supervisor del contrato certifico que los soportes que acompafian este formato corresponden a los originados en la ejecucion del contrato y

fueron debidamente validados para autorizar el trdmite de pago.

Como supervisor autorizo el tramite de pago de la presente acta ante la Secretaria de Haclenda Municipal.

La presente certificacion se expide el:

SUPERVISOR JOSE SADID GONZALEZ SOLER /
CARGO AUXILIAR AREA SALUD {
DEPENDENCIA SECRETARIA DE SALUD
E-MAIL jose.gonzalezs@alcaldiasoacha.gov.co B
TELEFONO 3202624472 T FIRMA
6. ANEXOS
N ANEXO FOLIOS N. ANEXO FOLIOS /
Vi

N S W IN "
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PRESTACION DE SERVICICS DE APQYO A LA GESTION PARA LOS PROCESDS OE VIGILANCIA EN SALUD PUBLICA DE LA SECRETARIA DE SALUD CE S0ACHA

1. PERIODC GERTFIGADC s
Cwrn DTSR Hawsia_ CCAAM / Bita
/{cm 22023 ] 22122021 7
fv. CUNPLMIENTO SEGUN CONTRATC
CBLIGACIONES CONTRACTUALES ' ACTIVDADES REALIZACAS =N EL PEIIODO PRODUCTCS PRESENTADDS

1. &paya- el desarrolla de s jerragas en
wacuracisn -:N:ccn;:’. Departamental y
M Lme zal) de acuercs 312 coordinacidn de 3
direczién

Jurante 2l genado 1 3l 22 del mes de Dicembra se razliza .orada

Macioral 16:12-2C22

S0carie Mecio magralicos CD carseta 2727 ¢k A
digaccion de salus guslicz, of crapiz,

Lo Acta de corpramisg Crmaca poe lerefente 240

2. Azoyar e gezarrolle de monitoreas rinaas,
harnigss €asa a casa mara la coaerturs de
wackracior solicitadas por 2l Jepartaments o
runicipal

Jurante af geriodo 231 22 delmas g2 Dicamora se r2aliza apoyo 3 los
imeaitereos el graz de eademicloga
rontgrea eventa @10 ParalisisFlaciada conjunte marizante cormuana 1
Bardas: darmndo corinto 1-12-2023 Corwuna 4 ;eido Balcanes 2-12-
2021 Barrico casaloma -loma linda 6-12-2023

Soporte medio magneticos CRcarpatz 2727 de s
cireccian e salud publica, aficina pic
Mor itorea paralisis +12-2023
BARRIDTS ; marrio Corinto 1-12-2023 copriuna 4
Barrdo Balcanes 2-12-2023- comuaa 1 2amdo casalomz
tamalinza 612.2023 camuna 4

1-Acta pdf Monitorea evenig 610 £-12-2023
2- Acta Bérrido sarinto 1-12-2023 camura 4
3- Acta pof 2arndo B3 'zanes 2-12-2023 comura £
Acta ndf Bar-co casaloma-loma linza 6-12-202)
S-Acts g2 comprarmise firmada por lé refertz P4l

facdn

4.

3 Renizar sewuimrientas via talefanica. por ls
FAl'WEE y e terenc 32a0n 52 requaiera oo las
bases de 43t2s como [ bases PAINED, Base de
Conorte de Recan Macidos, Bases ca SINAT,
3zses de ICBF
programa ampliado de innurizacién de los
nifos y nifies menores de seis afas v scuites
nedes 2n las UPED de Municipia de
Soacha, dentfcancs cantidad de nifas y
nifas, grupo 2tario, asegurarmisnty e séiud,
arfzque 3 farecial, esquena de vacunaclon v
cantrol ce desarrollo y crec mierto.

tregadas pos larelerente del

para el mes ze Dicienbre se c2zlizo seguimimentos 2 135 conere
asigrades por 13 Cimension Fal

Sopcrte medio mégnetioss C0 carpeta 2727de 3
direcclor de salud pubicz, oficing pic,
1-CIC 27227 kase segaimients 2 la cohorts

2. 3ealizar reinima 5 bisqueda 22tivs
camunitasia (BAC) meriualas 32 15 aeblacan
eatipulada ar 4l astrumanto entregade par la

rafecunte,

Durarta el periode 13 22 del mes de Diciembre realizo buscueda
activa comunitanz [aacl or jorradas de vaoanacian v demas actindadaes
can comunidad des muricip'o de soacka

2. Gmail-envio base cahortes  diciembre 2027 2df
Spgere mes'o magreticas L0 carzeta Jcra

dirzecion de saluz zu ohizina pic.
1. AL 2arrido cosirto L-12-23 pef
| 2. 3AC Farrido Balcanes 2-12-2023 pef
3-Acta de compramisa firmada sorla referenta PA

Y. Realizar mimimp & Hdszaeta activa
comunitana 340 measuales de 13 poblacion
astipa ada en el inslrumente 2ntregado pa- la

refarents

Curante o panedo 23l 22 22l mes¢a Diciembre serealizo BAC de
canalizac cn2s 32 busqueda activa samumizaria

Soporte media magneticos CO carpeie 2727 de la

direzsian de salud publica, aficing zic
1. CTO_2727 BAL CANALIZACION
2. Genail - 3A3E OE CANAL ZACON paf




6. Rezartar |8 petlacion centificada cemo 10
afiiads 2l wstema general 2o seguridad seaial Durante el perioge 1o 22 dul 'nes de Diciembre se realiza Sxal de la
2n salud (SE355), Migrante y Wictma de paslacien identificada =r tarr2na &9 afilizclon al sistam 3 general de

conllicle armado y resorar mensuament2 & |seguridad soz aler 53 ud, zablacicn mograaes
refererte del Pal

|50perta madio megneteos C0 carzela 2727 de a
‘airaccior da salud pusocs, ofiira pic,
T_MATRIZ CARACTERZACION FOILACION

Znwio Bases de Matriz coracterizacion
rigrantes, 32z2 ro Afllizaos pof

7 Apoyar 3 realizacicn de 135 Investigacionas
epdemciggicas e campa ECI o losgrupssa
diszaniilidad zara aatenzior y caatencion de
tados s brotes relec cnedas de (os eventos

actficados al Sistama de Vigllancia
spicamglégiea (SWIGILA| an los nemzas
sstablez’zo gor os pratocoios de irsltute
racional de saluc,

Curanta el periods 130 22 ceol mesce Diciembre, 52 hace entregs de |5
rezlizacion e invest gacior ze carrpe ([0 del events 328 IRAG asignadas

zor ia refernte ce AIERI

Scaore mez o magneticos S0 carpets 2727 ca e
diraccen de salua sublice, oficing pee.
1-1EC-348 PDF

Durante ei perioda 1 a1 22 ol mesde Dinembre se estuvo
atento 3 la apertura e colegio, hogares ganatrcos | jardines 1835 gor
parte de la dimencien PAI,

8, Aaoyar I35 estrategias de 2Al excramural
serturas del PAL

para cumplimeenta de fas co

Souarte medio magneucos £ carpeta 2727 ce la
dirace o1 de salug cualics, of onapie,
1- Acta PDF Comproruso e sonvicades 3 230257,

5. Apoysr el seguimianta de astrategias
efactivas para <l cumplirriento de ‘as Durante o zerado T al 22 de Dicemzre e realizo visita o la €50

coburiaras gt ey 2u vacunacion metas Acraios [Muricral de San Marcos camana: §

de stedcion y s2Euiriento 3 cobara efactivg

Saparte media magnetizas CC carpata 2727 de la

wireccion s salud publica,
LACTA IFS Ese Municipal sede S8 Marcds .

10, Rualizar seguimiente a los centro ga
desereolloirfantily familiar, ardires ylo Curdnie el peiode 13l 22c2 Diciembre s& astyvo atents 2 realizar
AOEAMSS COMUNITETIDS caracter 2adas a actividades DE LSS ICRF DEL MUNICIPIO DF SQACHA

recesidad del programa. |

Scporte media magnaricos CO carpeta 2727 ce la
dirrecc o de salus suslicr.
1 1- fcta e comprornso firmasa posla -2fente Pal

11, Acatar lzz obligacioras gonerales dispuestas| Durante 2| geriodo 1 3122 ol mes de Diciemzre se reiize sntregs de
an las pstugios previas @ invitacion 2el areceso |soaortes soporte zago ce planil'a correspondiante 3l mas ce Diciembre,
de cantratacion, PORSE DICCMBRE . MIPS DICIEN BRE 2023 PAZ Y SALVE 2023

Soporta madio magneticss CO carpars 272 de la
2 reccior ¢2 salud publica, oficing pir,

MIPG Oicinmbro 2023

2LANILLA SEGURIDAD 50CIAL Ditier e 2013.adf
PCRSD Dcerrtre, PAZY3ALYO 2023

12 Gererar gznsolidar g adjuntar el soparte
documertal estipulaca @n acta de 2asignadien
de procuctas ¢ perivdicicad de obligaciores Durante of puricda 1 a1 22 2l rmes Dicemor2 sar23liza 13 ertregade a
zzacertando zor 13 diraccion v el 3pava a1z carpeta 210 del contrato gy
supsgrvicion qurante a vigencis del contrata,
parz ¢ada obligacon eszecifica

Seporte medic magieticos C0 carpeta 3727 22l
dirr2ce 09 de salus pualics,
L ACTAENTREGA OF CARPETA MIC 2023

=i demas acuvicancs draigaadas zarla | i o
6‘13 ad:e as'a: nlhlm 50 :rst 15 alacoeion Durarte ol periosa 120 22 ¢ mes Diciembie se prasentar c2ligaciones
te<le aud subhes furarts o o T R %
2 = , 52 agaya a la supesvisien del canzeato con dispenibilicad 3 las demas

g2l cortrata, que sean acardes 3 la naturales phod
artividades
del cont-atg

Sonarte medio magreico CO carpete 272127 de 3
direccio g2 saud pudlca,

|1- Acta "DF de comgegmasa firmada por |2 refente
|2l

;







ALCAILDIA MUNICIPAL DE SOACHA

IMFORME DE SUPERVISION A PRESTACICN DE SERVICIOS
COMGO GL-01-FA0 JVERSICN 1.0 FECHA 15 /02018

SECRETARIA DE SALLD
/ 1, INFORMACION DE SLUPERVISION
Froa da Sxaceclar ( SJpervisoT o Inte-sentor e efaro 5 Ext,
GO w4 L4 JOSE 2aDID SONZALZZ SOLER RO
T3040

ALXILIAR 2308 SALLD

II. INFORMACION DE APOYO A LASUPERVISION
Harara [SAHNCRA CAROLINA KUERTAS A2E.LA
Zanca AUNILIAR SREA ZALUC |

/ III. INFORMACION CONTRACTUAL,

a

ravgra o Raren oz fof Zeamaclst

al B | UCTa CASTE 21 ANCD 10133 | 5
/ IV. TIPO DE CONTRATO:
4lentrate O.P.5.  Convenin / Facha: + | Contfato No.
L2005 202 $2727
Plazo inicial W adicion
cuant (4 mases s nus supere 2 51 ce dicierbee 2023 s Muay

OBJETO

GOEVISTLANGIA SHSALLD PUBLTCA RS LA SFORETARIA CE SALLD L2 SCACHA

SRESTACICN IF 3RVICIOS DE ARCYD & 4 SESTION FARN LOS FRUX

W, PERIODQ CERTIFICADD

o
Desda: DOAM /AN Hasta: DD/ Sias e (nfofme Na.
O 32402024 £ 7
b V1. CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO
QBLIGACIONES ESPECIFICAS ) | VERIFICACION
Saporte mesio magnetica CD zarpata 2727 dela zireccion
1 ; o€ 4 ¢ ama - (Kacicrial.Deg: sl.Municipal) publica <4< ne pic, .
1. hzavar el ¢ 219 de 3g jornacas de vacunacan{Naacanal Degartarrental Municpall de ACTA JORNADA MACTONAL B2 VACURACION 14-12+21
3CLErC0 @ 13 coorsinacion da la dirteccsn

CD carzelz 2727
<' na pic
1

Sopacte madia magr
crcoon 32 salug publi
Maortores paralias &=
BARARIZCS ; bharra Carinra 1- l 2 i capruna 4
Ba-rido Balcanes 2- 12 23~ camima 4 Hartido casaloris
Lomelinda £-12-2023 conunn +

1-Acta 2df Monitores eventa €14 4-12
2- Acte 3arridg 2o0into 1-1Z-2322 comuna 4
- Acte pdf Sarrida Balceres 2-12-2023 comura = 4
Ay pdf Barndo casslora-lomea linde §-.2-2023
Sedtade commrcemucn firemacie pes 9 mafuniee  S4AT
! -\.pom' e ragnesicos _[l czrpeta 2727de 3

o du rroer Loress rdpicss, Danass €o5a 2 case mara la coburiirs de
sitadss por 2 departamenta 3 m l"l"ll'l-- g

A, Apoyar e o

unac o

za, por la PAI WEB vy er 211200, S2ZUr 3o requiers de lss

de Mur ipic 22 Sgecha, g2ntificanda:
21 salud, enfocue diferend at e3quema ¢
wacanaciéa ¢ cantral de desacrolla y cresim emta.

4. Tealizar minima 5 husaueds acs va somunilaria (3AC) m2nsudles g la pasiacan at pulacas =1
2l instrurrenio #ntrecadc por 13 el2rente,

neticas CO carpeta 2727 de |2
= de =3lud potlica, oficina pic.
Q_2727 paC C.' MALIZACION
SE OF DANALIZACION Ladf

5. Realizar minims 5 bo$2.203 active samunitana (Ba0) mersuaies 2 la gsblacion 2stzulada an
el insrLmento -zntre,.:ndo par la refore

Zidide a

sacial er C 23N A CION 203_ACICN
rara 2ol

s stems genaral de zagqurids
¢ repzetar MENSJaAlment2 ai rare

o a4l
zomdictn arn
Pac.

blagidn genhificada
figrante v Yicoma 52

3. Gma | - Envio 3325 32 Matr Z faractanTac o
Lase 2 Afiliados. pse




y Soporte med'o magnencos CD carceta 2727 da s
minlog cas de camza o los grupes & giraccion g2 salud publica, cfcna pic
disganidiiidas pora 13 atencidn v contanaian o tocas las brotes relacionzdas de los eventos - 15C =348 P2=
notFcadas 3l Sistema 2 Yigilancia Epidemialagica (SIVIGILA) an los mampas estsblecido zer les
protacsies del rstituto tacanal oo saluz,

7. Agoyar1a realizacldn de 135 Investigacioras

Sozarte Mmedio megneticas CC carpeta 1727 de la
; e X direczion de saiud publica, aficing poz.
8. Azayar 1as eatratagias de PAL axtramuaral para sumplimients de a8 coberturas del PAL 1- Acma POF Compromiss e sctivdades a realzas

Zaporte medio magnesico C0 carpete 2727ds |a zireccion
publica zfc na pic

2. fzoyar el sequimiento de estrateg 3s efactivas para ol cumclimienta da Ias cshettures atlies ae
1. ACTA PDF Ese Munic pal sade San Marcos 7-12-2023

wacinadien metas horanes de atendlen ¥ Seguim ento 3 cororte efxctiva

2 ¢ 2 SCPORTE MEZID MAGNETICO CD carpets 2727de la
10, Realizar seguimientn & los centre 2o desarrello |"f_anl|l ¥ familias,jardinas /o hogaras direzcion publica oficins gic:
camunitarios caractenzados & ~ecesidad del grograma.

Sozarte medio magneticos CO carpeta 2727 ce la
" . dirgccon de salud 2aziice, oftina zic
cater l25s =@l zac znes oraies dis So8% e (O estuding Cs 4 cess de =3 $
11. &cater |25 zol zac znes gensrales di ;mz:n.’:‘c;.:"e tu preyics e reiacidn 2el process Jde MIPG Oiviemars 3223
e : PLANILLA SEGURIDAD SCCIAL Diciembre 2223 .pdf
[PORSL  Diciernars 2021,

Saporte media magretnans C0 carzeta 2727 de |2
giraccion de salud zubkca.

L. ACTA ERNTREGA CARFSTA PIC

12. Ganerar censaligar ¥ acunzar el sosarte dacumental 5t pulada an acts de cesignacan de
procuctas ¢ seriadicidad de cbiigac enes cencertanco por 12 dirzcctan ¢ el azaya a la suparvicion
durante la vigencia 42l contrats, pars cadl obligas o aspec iz

Soparte madio megaatico CO campeta 27227 de la diraccio

12, para =l mes se sresetlan obligaciorss v se apuye a le sapery sion 421 conate; s realiza |92 33ud publica.
apaya 3 la lornada saacha siemora vids sctividad realizadz en 2l parque 22 Villa Iuliana comuna L |- Actz PDF CCMPROMISC FIRMA POR LA REFERENTE

Azl MSTO, ¢ sLoarvizar Zartifics cde & contratisy mealizo =l pagu de jus aparies & Sslens Geretsl ge Segundad Socal en Salad, Persinnes v anl, prasantanca s panlas
ariginaies e acuerco con o =stablecido «r la ley P45 de 2002 v Cecruto 1709 de 2002

Fir sup sor
JOSE SADID GONZALEZ SOLER

€.C: 79.575.981

A pnle o

NOMBRE: SANDRA CAROLINA HUERTAS ABELLA
C.C:52.726.137
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cODIGO GF-05-F04
ALCALDIA MUNICIPAL DE SOACHA VERSION 2
FECHA DE APROBACION
oD MM AA
FORMATO DE CERTIFICACION PARA LA RETENCION EN LA FUENTE 2 P 018

RETENCION EN LA FUENTE PARA EMPLEADOS — CONTRATISTA (PRESTACION DE SERVICIOS)

1. Yo,
de BOSA

ALBA LUCIA CASTELBLANCO ROJAS

Reforma Tributaria 1567 y Decreto 0099 de Enero 25 de 2013,
identificado con Cédula de Ciudadania No. C.C.
en aplicacion a lo establecido en el Articulo 172 del Decreto reglamentario 0099 de 2013,

39.659.386

que reglamenta las tarifas y procedimientos para la aplicacién de retencion en la fuente para empleados, certifico que los
contratos relacionados a continuacidn se encuentran vigentes y representan la totalidad de mis ingresos

por contratos de prestacion de servicios desde el 1/12/2023 hasta el 22/12/2023
T T A s N s s R ity ' FECHA DE. VALOR DBl N S s
ENTIDAD : FECHADE INICIO | o oo G - INGRESO MENSUAL:
o CONTRATO |- SHADEANIGO TERMINACION CONTRATO SR ESO G
Alcaldia Municipa! de Soacha 2727 23-jun.-23 22-oct.-23 $9.600.0C0 $0
ADICION Y
Acaldia Municipal de Scacha FPRORROGA 23-04t,-23 22-dic.-23 $ 4.800.0C0 $1.760.000
2727-2023
2. Bajo la gravedad de juramento certifico que Sl | NO | X | , soy declarante del impuesto sobre

la renta.

3. Para efectos de la aplicacion de las tarifas de retencion en la fuente certifico que pertenezco al régimen de ventas:

| NORESPONSABLE DE IVA | X | comUN [

4. Relacion de Dependientes (Articulo 2, Decreto 099/13).

 NOMBRE DELDEPENDIENTE | EDAD _ PARENTESCO | VALORMENSUAL
CASTELBLANCO 19 ANOS HUODISCAPACIDAD | $ __ 1.200.000

NOTA: EN CASO DE PADRES ¥ CONYUGES DEPENDIENTES DEBE VENIR CERTIFICADO POR CONTADOR PUBLICO O MEDICINA LEGAL EN CASO DE DEPENDIENTE CON

DISCAPACIDAD.

ALBA [UCIA CASTELBLANCO ROJAS

FIRMA DEL CONTRATISTA




: “compeh'sa.r miplanilla.com Pag. | 1de1
Compensar operador de informacion certifica que procesé el pago realizado por:
Seior(a): ALBA LUCIA CASTELBLANCO ROJAS
No. Identificacion: CC39659386
Direccion: CARRERA 2B # 6-32
Telefono: 7810698
Correo: albalucia.18@hotmail.com
Ciudad: SOACHA
Numero de Planilla: 8372559716
CITE EL NUMERO DE PLANILLA PARA CUALQUIER CONSULTA DE PAGO
Nombre Aportante ALBA LUCIA CASTELBLANCO ROJAS Nimero de Empleados 1
Tipo y niumero de Identificacién CC39659386 Periodo de Cotizacién Salud noviembre de 2023
NGmero de planilia 8372559716 Periodo de Cotizacién Pensién  |noviembre de 2023
IFoeha pago 2023-11-29 Ndmero de Administradoras 3
[Nc-nuo de autorizacion pago 72559716 Total Pagado 358900
|Baneo 1052 Total Intereses de Mora 0
CODIGO ADMINISTRADORA NOMBRE TOTAL PAGADO "“;’F’fﬁgg
144 Seguros de Vida Colpatria SA. 28300 1
25-14 Administradora Colombiana de Pensiones - Colpensiones 185600 1
EPS008 Compensar EPS 145000 1
TIPO DOC.: cC
NO. DOCUMENTO: 39659386
APELLIDOS Y NOMBRES: ALBA LUCIA CASTELBLANCO ROJAS
iBC IBC COTIZACION COTIZACION FONDO COTZACION | APORTE
; D IBC CAJAS VALOR UPC SOLIDARIDAD Y
Céd. EPS | Cod. AFP |IBC SALUD| pengion | riESGOS SALUD PENSION | Siaierencia | RIESGOS CAJAS
EPS008 25-14 1160000 1160000 1160000 0 145000 0 185600 0 28300 0




»

@2 ,compensar | miplanilia.com REPORTE DE LA PLANILLA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES
DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO |  womero | NOMBRE RAZON SOCIAL _ DIRECCION | rELeFono | Fax PERIODO LIQUIDACION SEACOGE A LOS
cc 30658366 ALBA LUCIA CASTELSLANCO ROJAS carrera 2 # 6-32 7810698 PENSION RIESGOBLAB, | _ TPO FECHAPAGO | NOMERO PAG0 420 € 3016 A CAIAD
SALUD SENA, ICBF PLANILLA | (DtA MES ARQ) | RADICACION v»h»ﬂ»wn:nﬂ Y 43 COMPENSACION
..oa:;vnmnm!sa.oz— CLASE APORTANTE _ NOMBRE SUCURSAL — cODIGO _ DEPARTAMENTO _ CIUDAD { MUNICIPIO MES _;o MES ANO FAMLAR
u | PRINCIPAL PPAL CUNDINAMARCA SOACHA " 2023 " 2023 I 29112023 8372559716 S No
CENTRO DE TRABAJO Tocce NOMERD DE ENPLEADOS 1 MIT EMPRESA CONVENIO Todcs
TIPO | SUB coL coo | coo = a coOmGO TARFA COONGO TARIFA FSP
SR s DOCURSNTO sp§.<§-oﬁ§mgm:§gmmmmmmmnummmmmwmmmul IBCEPS | “gpg | APORTEEPS | ™ pp | IBCAFP | Tapp | APORTEAFP | o tdarded
+ foc 3sesease T LANCOROIAS % | o nof 75 | 25 | 30| so|erscos | s1,580000]  12.50% $145,000 | 25-14 s 80000 1e.00% S1R5.900
$143,000 $185,600

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







#% _compensar  miplanila.com

REPORTE DE LA PLANILLA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

APELLIDOS Y NONBRES

F&P

COMGO TARIFA | CLASE
BC ARL ARL RIE APORTE ARL

1| OC 3eesedus

CASTELELANCO ROUAS
ALEALUCIA

164 $1160000 244% 3 $28,300

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién
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ﬂ/ 0“003_338- i miplanilla.com PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

DATOS DEL APORTANTE DAYOS DE LA PLANILLA
™0 NOMERO NOMERE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORRFO PLAMLLA | FECIUA PASO A20CRDR CANTIDAD
ALBA LUCIA CASTELSLANCO EXOMERADO PAGO EWSLTADOS urc
cc 35653386 camera 2o ¥ 632 7810688 albaluci. 183hotvail com PO FECHA PAGO NOMERO
ROJAS 1§U!Pop>lwno< PLAMILLA | (DIAMES/ARO) | PLANILLA 1 0
FORMA CLASE NOMSRE SALUO
PRESENTACION APORTANTE SUCURSAL coDIGO DEPARTAMENTO CRIDAD / MUNICIPIO TOTAL A PAGAR
UNCA | batwound mnin CUNDINAMARCA SOACHA NO 20342 02312 061122029 Ta040011 $263.400
DETALLE POR COTIZANTE
INFORMACION COMZANTE INFORWMACION NOVEDADES PENBON AL RESGOS LARORALES cor PARANSCALES
o, de & — — — _ Cod. Volumtart ety Dottzacitn 7| Coe. ~ Casge apcrts | mCetron | Acorts | Aperts | Aporis | Acete
Mo Tt | e iancién Apethios y Nombres u _ Ble(Eiiaia iz 2na]aiRia|8) d 5] Sop | mear |cotacen | SRUD | Mot | " d Poanlunal ca | CO4-EPS | BCEPS [yerupc | ARl | BCARL mnllnk. ocF | WRCCF | "oy |paraecaies| SEwa | xoe | Esar | mew
! sokdaridad
tfoc | amemms | castEECANCO ROWS sLBALIGA 8]0 | | %] 1% | = | e | o | o o 3 o wPooon | oo | \eawo | 44 | smser § 3 | s o o ¢ a 0 v

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacion
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Soacha (Cundinamarca), diciembre 2023

Senores

SECRETARIA DE SALUD
MUNICIPIO DE SOACHA
La Ciudad.

Asunto: Compromiso entrega paz y salvo al area financiera de la secretaria de salud
de Soacha

Yo M Lee ) Cﬁskuatmﬂv 2‘—'-““ identificado con documento de identidad
tipo c.cy_c.e. _, 0. Zabsy 2@ . Mediante el presente documento, dejo

en manifiesto mi compromlso en cuanto a la entrega en fisico del formato de entrega
final contratista, en un plazo no superior al dia 20 de diciembre de 2023.

Lo anterior so pena de declararse el incumplimiento de las obligaciones pactadas y
en consecuencia de ello el no pago de los honorarios de la(s) cuenta(s) pendiente(s)
por pagar por parte del Municipio, con ocasion a la ejecucion del contrato No.
e 2 5 T

Contratista

c.C. 24 Q,S"j 366,
No. Cto: 7 = b






