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

Subeed Imegrada
de Servicyas de Salud

Sur E.S.i.

INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE

SERVICIOS

DATOS DEL INFORME

Periodo a Certificar: Desde:

2023-12-01

Hasta:

20

|35}
%]

-1

o

-31

Nombre del
Contratista:

JULIAN ANDRES GIRALDO CASTANEDA

Niumero de Documento:

1233489871

Correo Electronico:

julianandresg1997(@gmail.com

Namero Telefonico:

3143276781

Nombre del LAYDI

Supervisor:

MARTINEZ OLIVEROS

71V
VIVIANA Cargo:

PROFESIONAL
COODINADOR GENERAL

ESPECIALIZADO -

Codigo -
Grado:

DATOS DEL CONTRATO

No. Contrato:

6033-2023

Ano Contrato:

2023

CDP Contrato Inicial:

Perfil:

BACHILLER Y-O - TECNICO (TERRITORIOS)

Direceion a la que Pertenece:

DIRECCION DE GESTION DEL RIESGO EN SALUD

Unidad de Servicios:

USS SANTA MARTA

LIQUH)ACI(')N DE SERVICIOS

- s s e : <3 Procetaje(%) Centro de
Centro de Costos Direccion Unidad I'otal L (, ")_
: Costos
DIRECCION DE GESTION DEL | USS SANITAR RS S
PI002 1845152 %
MUERIS RIESGO EN SALUD MARTA Ml 0
VALOR SERVICIO UN MILLON OCHOCIENTOS CUARENTA Y CINCO MIL

PRESTADO MES:

$ 1845152

CIENTOCINCUENTA Y DOSPESOS

EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

Feeha de Inicio del Contrato 2023-05-05 ::;‘:"l s, Tomlunalgn ol O e e amaurddy
No. Prorroga Fecha Inicio Fecha Terminacion No. Adicion Valor Adicion cbp

| 2023-06-01 2023-09-30 | $ 7380608 1788

2 AZ()Z,’»-()‘)-()I 2023-10-31 2 $ 1845152 2836

2 2023-11-01 2023-11-30 3 $0 0

4 2023-11-01 2024-01-31 4 $ 3690304 3495

No. Cuenta Segun el Mes Certificado

Mes Cuenta de Cobro

Valor a Pagar
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INF()RI\/]A(JI(')N‘DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL

Periodo al que corres B ¢
aisl il qusagenGsponeel Fecha de Pago Niamero de Planilla
pago .
- Valor de Honorarios Certificados § 1845152
ANO MES ANO MES DiA el Mes Anterior R s
72996057
2023 NOVIEMBRE 2023 12 11
Valor honorarios certificados el mes anterior en letras N MILLON OCHOCIENTOS CUARENT X CINCQ b
; s x 2 i3 CIENTOCINCUENTA Y DOSPESOS
ey = Valor .
Entidades Aportantes Ingreso Base de e Valor
Item 2 ; Eneq SV Minimo de
a Seguridad Social, Cotizacion Aportado
los Aportes
Pensionado NO PROTECCION $ 185600 S 185600
Salud SANITAS $ 1160000 $ 145000 § 14506060
ARL 3 SURA $ 28258 $ 28360
Caja de Compensacion NO Total $ 336655 S 358900
INFORMACION DE PAGO
Entidad Bancaria BANCO DAVIVIENDA S.A. Tipo de Cuenta AHORROS Nimero de Cuenta 488404740828

d e Ly Lot crisataduse

JULIAN ANDRES GIRALDO CASTANEDA LAYDI VIVIANA MARTINEZ OLIVEROS
1233489871 PROFESIONAL ESPECIALIZADO - COODINADOR GENERAL

Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur --- Codigo postal: 110611
wwwsubredsur.gov.co
Teléfono 7300000 Ext 26017
© Siasur - 2023




it

compensar | miplanilla.com PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

i PAG 1de 2

DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
ASOCIADA (DIA/MES/ANO)
cc 1233489871 N e carrera 82 £6.a 90 7357219 EXONERADO PAGO TIPO FECHAPAGO | NUMERO | EMPLEADOS | UFC
: _u>x>mm_.n%n_v.mm 5 PLANILLA | (DIA/MES/ANO) | PLANILLA ] 0
FORMA CLASE NOMBRE A PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES
PRESENTACION APORTANTE SUCURSAL CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO TOTAL A PAGAR
UNICA Indesendiente BOGOTA D. C. BOGOTA. D.C. NO Blasit S e R
TOTALES POR SUBSISTEMAS
TOTALES SALUD
Cédigo EPS Nombre NIT Cotizacién O UPC Adicional Incapacidades Licencia Maternidad Dias Mora Valor Mora Total a Pagar
Valor Mora upC
No. Autorizacién _ Valor No. Autorizacién Valor Cotizacion
EPS005 Sanitas EPS 800251440-6 145.000 0 _ 0 0 0 0 0 145.000 1
TOTALES PENSION
ik Cotizacion Aporte Voluntario Aporte Voluntario Aporte FSP - Aporte FSP - " Valor Mora Valor Mora
Codige AES ombye o Obligatoria Afiliado Aportante Solidaridad Subsistencia | 212 Mora L B otizacion FSP Fotba Faga
230301 Porvenir 800224808-8 185.600 0 0 0 0 0 0 185.600 1
TOTALES RIESGOS LABORALES
Cédigo ARL Nombre NIT C 6 idad Aportes Otros Valor Neto Dias Valor Mora Subtotal No. Radicado Valor Saldo a Fondo Total a Pagar No. Afiliados
Obligatoria | No. Autorizacién Valor Cotizacié Mora Cotizacio Cotizacio Saldo a Favor Favor Solidaridad
14-11 ARL SURA 890903790-5 28.300 28.300 0 0 28.300 283 28.300 1
TOTALES CAJAS
Codigo CCF Nombre NIT Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. A
TOTALES PARAFISCALES TOTALES POR SUBSISTEMA
3 G 3 No. Administradoras Valor antes de IGE, LMA,
Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados Tipo Administradora Reportadas IRP y Mora Total a Pagar
SENA Salud 1 145.000 145.000
0 _ 0 _ 0 _ 0 M ] Pen 1 185.600 185.600
ICBF Riesgos Laborales 1 28.300 28.300
0 [ 0 _ 0 [ o [ 0 X CCF 0 0 0
ESAP ESAP 0 0 0
[ [ [ [ ICBF 0 0 0
MEN MEN 0 0 0
ﬁ _ [ I SenA 0 o 5
TOTALES 3 358.900 358.900
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