ALCALDIA MAYOR
DEBOGQTAD.C.
CULTURA. RECREACISN ¥ DEFORTE
Iratitdn Qestese o Recreacdn ¥ Depone

INFORME DE ACTIVIDADES Y SUPERVISION DE CONTRATOS DEL IDRD

NO APLICA PARA: CONTRATOS DE OBRA, CONSULTORIA, GUARDIANES, PROFESORES DE ACTIVIDAD FISICA QUIENES DEBEN
PRESENTAR SU INFCRME EN EL FORMATO QUE ACTUALMENTE REPORTAN Y RECREADORES QUE REPORTAN SUS ACTIVIDADES EN EL
FORMATOQ BITACORA DE ACTIVIDADES RECREATIVAS.

/

INFORME No. 11 7/ No. DEL CONTRATO Y FECHA
FECHA DEL dd | mm, aa IDRD - CTO 1239-2019
INFORME 2471 017 2020 No. DEL EXPEDIENTE VIRTUAL,

2019800201101363E v

1. INFORMACION GENERAL

Instnicciones
Registre nomoe vy
gglltlnTE}RRETI[DSE#A LUZ MILENA SOLER ESPINOSA ./ apelaos Wg},eeg
N° DE IDENTIFICACION | 52.738.199 v rooere 8l amero de
Prestar sus servicios de apeyo a la gestion para [ Registie et cojeio del
gjecutar las acciones recreativas orientadas a la ./ Ganirate
: inclusién de las poblaciones en condiciones
OBJETO DEL CONTRATO diferenciales, en los escenarios de desarrollo de las
mismas, acorde con las orientaciones definidas por
el Plan de accion y el Plan Operativo institucional.
. Pagsiie of plaze fotal
PLAZO DE EJECUCION ONCE (11) MESES - d mecucisn en tetas
Y RUMIRTES
Reagiste ¢ valor fotal
VALOR $25.410.000 | delmoriratn
FECHA ACTA DE INICIO 25 -02 -2019 ) v ‘ . a
FECHA PREVISTA DE / S
S minacin
TERMINACION 24-01-2020 sssblecda  on o
convale sueorids
: Registre sl llempn
ADICIOE‘ Y"O PEORROGA vator v plazo ds a
(BONG CUAGGD SDHUR] - nroroga
“'r istre para  CaGa
SUSPENSIONES _ , s*“m:ém efentusda,
{800 cupndn aotlious) 3&5 inchas v phaze de
i / g suspensidn
PERIODO DE / Registre iaa fechas
ACTIVIDADES DE ESTE 26 de Diciembre de 2019 al 24 enero de 2020 *‘j;i;jf o E
INFORME : - aclividaday

2. DESCRIPCION DE ACTIVIDADES
Enunciar cada una de las obligaciones especificas establecidas en el contrato y describir las

actividades realizadas en el periodo para el cumplimiento de la misma, asi como enunciar Ias
ewdenmasysu ubicacion (actas, documentos, planillas, listados, etc.)..”
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ALCALDIA MAYOR
DEBOGOTA D.C.
CULTURA RECREACION Y DEPORTE
Isisiic Dratitai de Recreacién ¥ Deporte

INFORME DE ACTIVIDADES Y SUPERVISION DE CONTRATOS DEL IDRD

NO APLICA PARA: CONTRATOS DE OBRA, CONSULTORIA, GUARDIANES, PROFESORES DE ACTIVIDAD FISICA QUIENES DEBEN
PRESENTAR SU INFORME EN EL FORMATO QUE ACTUALMENTE REPORTAN Y RECREADORES QUE REPORTAN SUS ACTIVIDADES EN EL

FORMATOC BITACORA DE ACTIVIDADES RECREATIVAS.

Obligaciones especificas

Avance, evidencias y ubicacion

Obligacién No. 1:

Elaborar la programacion local, organizar,
preparar, confirmar, ejecutar y registrar Ia
totalidad de actividades orientadas a la inclusion
de las comunidades intervenidas por el
Programa, diligenciarla y entregar reporte en los
sistemas, formatos y tiempos definidos, previa
aprobacion del gesto ARBC.

Avance: Se realiza el seguimiento y ajuste de las
actividades pues se realiza programacion con las
instituciones educativas que iniciaron sus labores
durante la segunda y tercera semana de enero, la
programacién estuvo orientada en acciones de
sensibilizacién, cierre de procesos con algunas
familias y asistencia a los CLD en el inicio de este
nuevo afio.

Evidencia: Registro programacién en Plataforma SIM,
bitacora de trabajo mes de enero con los respectivos
soportes y evidencias de asistencia a los CLD en
Kennedy y Puente Aranda, listados de asistencia,
Ubicacion: Plataforma SIM, AZ - Actas CLD
coordinacion del programa, soporte de registro
fotografice adjunto en el presente informe.

Obligacién No. 2:

Realizar el registro estadistico de las
comunidades, colectivos, organizaciones,
familias y personas atendidas desde el
programa Recreacion Incluyente, actualizando y
entregando cada seis (6) meses las bases de
datos comunitarias, institucionales y domiciliares
del gestor ARBC.

Avance: Se realiza la verificacion y ajuste a los
documentos finales y cierres de cada uno de los
procesos de recreacion familiar e informe de acciones y
de sensibilizacidn formativas.

Evidencia: Formatos requeridos por la coordinacién
para los procesos de recreacidn familiar y base de
datos con usuarios en lista de espera para las
localidades de Kennedy y Puente Aranda.

Ubicacion: Formatos actualizados en el drive zona 2
2019.

/

Obligacidon No. 3:

Utilizar y responder por un buen uso del material
recreativo, de consumo y elementos, asi mismo
portal adecuadamente las prendas
institucionales y carné dentro de cada una de
las actividades ejecutadas como parte de la
identificacion.

Avance: Se realiza seguimiento y verificacidn del
material que se encuentra en poder de fa AR} por
parte de la gestora de la zona 2 Nidia Zamora el cual
se realizo el dia 15 de enero de 2020. Durante todas
las acciones desarrollada se portan las prendas
institucionales y el carnet.

Evidencia: Formato de- verificacion de materia
diligenciado por la gestora. Reporte de actividades
mediante registro fotografico luciendo las prendas
institucionales. ‘
Ubicacién: Coordinacién  programa
incluyente. Registro fotografico adjunto al presente
informe.

recreacion |

Obligacién No. 4:

Elaborar informe técnico de los avances
obtenidos en el territorio asignado, acorde con
el diligenciamiento bimestral (2} de la Hoja de
Vida y Seguimiento a la Atencién Comunitaria y
Familiar, presentando propuestas para la
cualificacién permanente de la atencion

Avance: Cada uno de los informes técnicos con los
respectivos cierres y resultados se encuentran en los-
archivos DRIVE de la zona 2 2018

Evidencia: Documentos consignados en el drive de la
xona dos ’ . ‘
Ubicacién: Carpeta DRIVE zona 2 2018.
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INFORME DE ACTIVIDADES Y SUPERVISION DE CONTRATOS DEL IDRD

NO APLICA PARA: CONTRATOS DE QBRA, CONSULTORIA, GUARDIANES, PROFESORES DE ACTIVIDAD FISICA QUIENES DEBEN PRESENTAR
SU INFORME EN EL FORMATO QUE ACTUALMENTE REPORTAN Y RECREADORES QUE REPORTAN SUS ACTIVIDADES EN EL FORMATO

BITACORA DE ACTIVIDADES RECREATIVAS.

familias y cuidadores al Gestor ARBC y a la
supervision, segun cronograma de entrega
definido.

Obligacién No. 5:

Asistir a las reuniones de trabajo de caracter
distrital, zonal y local, programadas por el Area
de Recreacion, por la Coordinacion del
Programa, y las requeridas en los territorios
asignados, reportando la asistencia vy
participacion en estos espacios en los términos y
formatos definidos por la supervision.

Avance: Se asiste al fortalecimiento el dia 13 de
enero de 2020, asi como a la jornada de verificacion
de inventarios programada por la Gestora ARBC Zona
2 el dia 15 de enero, por ofra parte, se participa
Evidencia: Registro fotografico de la jornada de
fortalecimiento técnico soportes de la labor realizada
en la consolidacion de los ajustes a la oferta
institucional. ¥
Ubicacién: Coordinacion programa recreacion
incluyente

Obligacién No. 6:
Asistir a las jomadas de fortalecimiento técnico,

capacitacién y formacion planeadas y ejecutadas por
el Programa Recreacion Incluyente segin cronograma
definido previamente.

Avance: Se asiste a la jornada de fortalecimiento
técnico dia 13 de enero de 2020.

Evidencia: Evidencia fotografica reportada al grupo en
WhatsApp RIN2019

Ubicacién: Registros fotogréficos.

Obligacién No. 7:

Contar con un sistema de comunicacién activo de
telefonia mévil, durante le ejecucién del contrato, del
cual debe informar y mantener actualizado el nimero
con la supervision del contrato y que permita la
comunicacién en doble via {entrada y salida de
llamadas), que cuente con un sistema o plan de datos
que permitan el uso de aplicaciones de mensajeria y
de correo electrénico para ser contactado de manera
oportuna. La desactualizacién, pérdida o dafo del
equipo no exime al contratista de la responsabilidad de
gstar al tanto de la informacion generada en la
ejecucion del contraio.

Avance: Se cuenta con sistema de comunicacion en
linea mévil celular y plan de Datos Activo.
Evidencia: Reporte de informacién en tiempo real y
respuestas a las solicitudes de forma permanente.
Ubicacién: El servicio esta contratado con la
empresa movistar y corresponde al niumero
3152400410 y es el de ubicacién reportado por la AR
a la coordinacién del programa, este permanece de
forma permanente en ios objetos personales de [a
ARI.

Obligacién No. 8:

Participar de eventos locales, distritales, nacionales o
internacionales que le sean programados por el
supervisor de contrate para la representacién de la
entidad o para apoyar el desarrollo de actividades
relacionadas con la misidn de la entidad y con su
objeto contractual o para el acompanamiento de las
delegaciones conformadas para dichos eventos.
Paragrafo: la participacién en los eventos Nacionales
o internacionales debe ser autorizada por la Direccion
General o por la Subdireccién Técnica de Recreacion
y del Deporte IDRD.

Para este periodo no se presentan este tipo de
eventos

Obligacién No. 9:

E! certificado fue entregado a la coordinacion en la fecha o
establecida via correo electrénico al sefior Hermes Lépez
hermes.lopez@idrd.gov.co

ADQUISICION DE BIENES Y SERVICIOS. V-5
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INFORME DE ACTIVIDADES Y SUPERVISION DE CONTRATOS DEL IDRD

NO APLICA PARA: CONTRATOS DE CERA, CONSULTORIA, GUARDIANES, PROFESORES DE‘ACTIVIDAD FISICA QUIENES DEBEN PRESENTAR
SU INFORME EN EL FORMATO QUE ACTUALMENTE REPORTAN Y RECREADORES QUE REPORTAN SUS ACTIVIDADES EN EL FORMATO

BITACORA DE ACTIVIDADES RECREATIVAS.

Entregar para la fima del acta de inicio y mantener
vigente durante la ejecucion del contrato, la
certificacion del curso primer respondiente o curso de
primeros auxilios o curso de soporte vital basico o
cursos relacionados, expedido por institucidbn con
autorizacién oficial, so pena de no poder ejecutar
ninguna de las actividades del contrato.

Obligacion No. 10:
Solicitar de manera formal (correo electronico u oficio)

al supervisor del contrato, indicando la fecha de inicio
y de terminacién, con minimo ocho (8) dias de
antelacion, la suspensién y ampliacion de suspension
de contrato de acuerdo con las causales establecidas
por la normatividad vigente y los lineamientos de la
entidad. En caso de que la causal de suspension no
permita la antetacion establecida, el contratista debera
solicitar dicha suspension de forma inmediata
mediante correo electronico al supervisor del contrato.
Asi mismo deberd realizar oportunamente la
transaccidon de suspensién, ampliacién de suspension
y reinicio en la plataforma SECOP |I y verificar su
publicacion.

La obligacién no aplica en este periodo.

Obligacion No. 11:
En caso de presentarse una terminacion anticipada

realizar oportunamente la transaccion y verificar su
publicacién en la plataforma transaccional SECOP il

La obligacién no aplica en este periodo.

Obligacion No. 12:

Registrar en el informe mensual de actividades la
gestion adelantada referente a los documentos
asignados en el sistema de Gestiéh Documental
CRFEOQ.

Avance: El dia 11de enero se recibe el informe nimerc 10
para su regisiro en la plataforma SECOP |l el cual fue
descargado de la plataforma Orfeo por la gestora y enviado
a la ARI para su respectivo registro.

Evidencia: Pantallazo soporte registro reportado a la
Gestora zona 2, informe reportado en |a plataforma SECOP
]

Ubicacion: Plataforma SECOP il

Obligacién No. 13:
Elaborar y cargar mensualmente a la plataforma

SECOP Il el informe de ejecucion de la gestion
adelantada debidamente firmado por el supervisor,
que evidencie el cumplimiento de las obligaciones
pactadas en el contrato, en las fechas establecidas en
el mismo.

Avance: El dia 13 de enero se registra el informe ndmero
10 en la plataforma SECOP ||

Evidencia: Pantallazo soporte registro reportado a la
Gestora zona 2, informe reportado en la plataforma SECOP
i

Ubicacion: Plataforma SECOP IIIDRD - CTO 1239 2019

Declaracién: Manifiesto que he cumplido con las obligaciones derivadas del contrato y que las actividades
mencionadas en el presente informe corresponden a las labores efectivamente desarrolladas en el periodo
indicado, declarando que seré responsable por las afirmaciones contenidas en el presente documento, que
sirve como soporte para cerificar el cumplimiento del objeto del contrato.

3. INFORMACION APORTES PRESTACIONES SOCIALES

DESCRIPCION DEL APORTE

NOMBRE EMPRESA

VALOR APORTE PAGADO

PAGO APORTES SALUD

Compensar EPS

115.500 N

ADQUISICION DE BIENES Y SERVICIOS. V-5



ALCALDIA MAYOR

DE BOGOTA D.C.
CULTURA RECREAGISN Y DEFORTE
insiitut Drstrta! de Recreacién y Daporta

INFORME DE ACTIVIDADES Y SUPERVISION DE CONTRATOS DEL IDRD

NO APLICA PARA: CONTRATOS DE OBRA, CONSULTORIA, GUARDIANES, PROFESORES DE ACTIVIDAD FISICA QUIENES DEBEN
PRESENTAR SU INFORME EN EL FORMATO QUE ACTUALMENTE REPORTAN Y RECREADORES QUE REPORTAN SUS ACTIVIDADES EN EL
FORMATO BITACORA DE ACTIVIDADES RECREATIVAS. )

PAGO APORTES PENSION Proteccion 147.840

PAGO RIESGOS PROFESIONALES | POSITIVA COMPANIA DE 22.600 v~
SEGUROS

TOTAL 285940 Vv

4. ANEXOS (Planilla de pago Seguridad Social, Certificacion Cumplimiento Requisitos
Tributarios, etc).

)
| -/

Firma Contratigta

CONCEPTO DEL SUPERVISOR DEL CONTRATO SOBRE EL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES

Dmsm , A—,a -
EcltH e qr Ao JO s ) ,P-rwk- F2t ety W Y

VoBo Supervisgr del contrato

- Nombre: MARTA DEL AMPARO WISWELL AREVALO
N° de Identificacion: cc 42076874

Cargo: Profesional especializado 06 — Area de Recreacion

ADQUISICION DE BIENES Y SERVICIOS. V-5
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SOPORTE A LA GESTION Y EJECUCION LOCAL
MES: enero 2020 CPS IDRD - CTO 1239—2019

CONCEPTQO GESTOR ARBC: 7

AW AN S 6@%3&*:0\ ?d § \oo ?rcsce%a‘o & ©
Qr—,\. it \-\ C ?cu: Lo en \'EMm\- VO b Q.kmm 0 ﬂmc;\u% C N
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é@ X \C)":: Ac_.&r\uzq‘\ucj\@ = Coticeendas (WX TAY Aca
C-QMU \’\ué‘(—\.b\ .

\A\&\C\ '%.t.n.ﬁ-\o{o “Pw 07

Nombre: Nidia Mayerli Zamora Mufioz \‘/
N° de Identificacién: 20370571
Cargo: Gestora ARBC Zona 2

NOTA DE DILIGENCIAMIENTO:

Se deben registrar las observaciones realizadas al cumplimiento de las obligaciones contractuales, en
lo pertinente a las relacionadas con las acciones de articulacién y ejecucion del PLIR, actitud y
cumplimiento de metas.



BITACORA DE ACTIVIDADES MES ENERD 2020

AGENTE DE INCLUSION RECREATIVA: Luz Mllena Soler Espinosa

. " pomMinGe |7 T tunes” MARTES MIERCOLES JUEVES | VIERNES | . SABADG
FECHA 1 2 3 4
} AJUSTE, AJUSTE, AJUSTE,
MARANA FESTIVO ACTUALIZAQION | ACTUALIZACION { ACTUALZACION
| INFORMES DRIVE [ INFORMES DREVE {INFORMES DRIVE,
AJUSTE, AJUSTE, AJUSTE,
TARDE FESTIVO ACTUALIZACISN | ACTuaLzACIGN | acTuauzacdn
INFORMES DRIVE [ INFORMES DRIVE {INFORMES DRIVE
FECHA 5 6 | T T .8 1, ) 10 1
AJust
AJUSTE, Gestiény ajuste Segutmiento Presentaclén mantl::r:l\e'n:u Seguimiento
MARANA | ACTUALZACON FESTIVO programacian . tgf drive Experientias ald Platat siv
|NFORMES DRIVE Enero plataforma drl exttosas 2019 mater| a. 3 ataforma
invetario
Gestidn ¥ Ajuste y
Festlparque ajuste Zana sensible Presentacin mantenmiento | Seguimlento
TARDE | Locafidad de FESIVD rogramacién |  CREA ROMA Experiencios materialde | Piataforma S
Puente Aranda progra exltosas 2019
_ Enero S ER——— invetare
FECHA 12 13 14 15 16 17 18
Seguimiento 8 | Zona sensible IED !
Fortalecimlentn Zona sensible Inventario por Marce Antonty Zona sensible Zona sensible
MARANA Parqué La Julie Garavite | Parque Glima
Ténloo A partede la Carrillo Puente .
mistad Coy Armero Jimenez
TARDE Segulmiento IE:‘:::I:'"::‘::' i:"':a:’:a d Seguimiento Seguimiento Zona sensible Seguimiento
Platatorma SIM | Mor:les plataforma SIM | Plataforma SiM | Parque Timlza | Plataforma 5iM
FECHA 19 w | a I 23 Fe} S
Zona Sentible
SDIS Timilza {
RANA Actividad CLD PUENTE CLD KENENDY Zona sensible
Cantelads por ARANDA SOIS BRITALIA
Paro} /
Zona Sensible Elaboracidn /
TARDE SOnS Britalla informe
proyecto 1113 contractial
N T 27 28 T 3 31
fviaR ana
TARDE i -
FECHA B : s _ i ]
MARANA
TARDE

Diligencie el nitmero pragramado con cada institucién y/o grupo, segin meta local asignada.

Diligencie la columna de pax a atenders segin nimero programado.




REGISTRO FOROGRAFICO

Zona Sensible IED julio Garavito Armero




Seftores:
INSTITUTO DISTRITAL PARA LA RECREACION Y EL DEPORTE
Ciudad.

CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO
(Articulos 330 at 335 del Estatuto Tributario Nacional -Ley 1819 de 2016.)

Conozco que esta informacién debo entregarla a la entidad contratante antes de cualquier pago que se tramite en dicho mes, en los términos establecidos en el Decreto 1070 de 2013,

Conozco que de acuerdo con el parrafo 6 del articulo 1 del Decreto 1070 de 2013, el incumplimiento en la obligacién de entregar esta Informacién, ante la Entidad contratante,
debers ser informada a la U.A.E, Direcclén de Impuestos y Aduanas Nacionales - DIAN, con ¢l fin de que la administracién tributarla me imponga tas sanciones pertinentes.

Be conformidad con 1a referencia me permito manifestar bajo la gravedad de juramente lo siguiente:

1 {Contrato No. IDRO - CTO 1239-2019 ]

2 [Nombre del Contratista LUZ MILENA SOLER ESPINOSA v /

3 |identificacion e[ x e | | 52.738.199 1

4 |Régimen del impuesto a 1as ventas Slmple[ X Comén

5 |Residente en el pais {Extranjeros) S NO X

6 Tengo contratadas dos o mas pers‘onas para realizacion de las actividades que se requieren en cumplimiento del objeto del presente contrato s NO X
(articulo 340 del Estatuto Tributario Nacional -Ley 1819 de 2016.)
Declaracion de ingresos

? ¢} Mis Ingresos totales en el afio gravable 2019, fueron Igeales o superiores a 1.400 UVT 12019}, equivalentes a $47.978.000 St NO X

Valor de los apartes obligatories al Sistema de Seguridad Social correspandiente al 40% de los ingresos recibides efectivamente en el MESANTERIOR provenientes del coniralo
materia de pago sujeto a retencidn.

8 Aporte Obligatorio de $alud mensualizado § 115.500,00 Aporte Obligatorio de Penslén mensuzlizado $] 147.840,00
Afiliacién Aportes Rlesgos Laborales ARL $ 22.600,00 Hota: &l valor pagado por ARL no disminuye ta base de la retendion en fa fuente

Ingresos no constitutivos de renta, ni de ganancia ocaslonal mensual

i arc § Ahorro Voluntarto Penstén $
Intereses en ¢réditos de vivienda de habitacién. Certificado

10 |expedido por [a entidad vigilada por [a Superfinanciera que indique el valar de los intereses pagados en el afio inmediatamente anterior (2019). Sl NO X
Indique #! o los titulares del erédito de vivienda. Anexo .

1 Pago medicina prepagada o planes complementarios de salud (para el titular, cdnyuge y hasta dos hijos) <l NO x
Certificado expedido por la entidad vigilada por la Supersalud que indique el valor pagado en el afio inmediatamente anterior (2019). Anexo
Dependientes: Certifico bajo gravedad de juramento que las personas claramente identificadas con numero de identificacién y vinculo de
parentesco, las cuales soporto, tienen dependencia econdmica de mi.
a) Hijos menores de 18 aftos {entregar registro ¢ivil). Anexo sl X NQ X
b} Hijos entre 18 y 23 afios estudiantes {entregar reglstro civil y recibo de pago de matricula o certificado de pagos expedidos por la entidad s NO %
aprobada por el ICFES), Anexo .
¢} Hijos en situacién de dependentla originada en factores fislcos o psicolbgicos. (entregar registro tivil y certificado expedido por medicina legal 6

12 1CpS). Anexo - - sl - NO X
d} Cényuge o compafiero permanente, en situacidn de dependencia sea por ausencia de Ingresos o ingresos menores a 260 UVT (2019) $8.910.200
{entregar certificado de Contador Péblico. Cuando sea dependencia factores fisicos o psicoldgicos entregar Certificado de medicina legal 6 EPS). =] NO X
Anexo
e} Padres y los hermanos por situacidn de dependencia sea por ausencia de ingresos 6 ingresos menares a 260 UVT {2019) $8.910.200. {entregar " NO x
certlficado de Contador Publico. Cuando sea dependencia factores Fisicos o psicoléglcos entregar certificado de medicina legal 6 EPS). Anexo

13 |Soy declarante del impuesto sobre fa renta y complementarios. sl NO X

14 [OPCIONAL) Como declarante del impuesto de renta, solicito se me practique una tarifa de retencidn en la fuente superior a la establecida en el pardgrafo 3° del %
Articulo 3° del Decreto 0099 de 2013, la cual serd por un porcentaje de;

Certifico bajo Ia gravedad del juramento que los documentos sopartes del pago de aportes obligaterios al Sistema de de Seguridad Social en Salud y Pensién corresponde a los
ingresos provenientes del contrato materla det pago sujeto a retencién,

DECLARD QUE LOS SOPORTES ADJUNTOS NO SERAN PRESENTADOS ANTE OTRA ENTIDAD PARA DEPURACION POR LOS MISMOS CONCEPTOS, RESPETANDO 105 TOPES
ESTABLECIDOS EN LA NORMA Y CUALQUIER CAMBIO EN LAS CONDICIONES QUE IMPIDAN SU APLICACION LO NOTIFICARE DE INMEDIATO.

/ Dada en Bogotd D.C. atos:  DO[L. 24 AmmI1.] aa
Fifma
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271142020 MiPlanifla.com

(itigne ingraen exlioso: 2020-01-14 1 09:39:18 AM | {timn ingrese faliigs: 2019-09-08 7 07:45:07 PM
3

saniiag | Pensianas Valuntarias baéirf
1 i

Daos | Bowploatdos | Phanillas | Cotamentos Heparlas
. H : H

Pericdo Pension: Enero 2020, Perioda Salud: Energ 2028, Enero 27 de 20207 6:58 AM

=2 Resumen de pago

Plamilas { Resumen de pago

Informacién basica de la planilla

Empresa ';LUZ MILENA SOLER ESPINOSA Nit: 52738199

Tlpo plamlla |

Penodo Ilqmdamén Penswnes rDsc;embre 2019

Sucursal o Dependencla PRINCIPAL Periodo Ilqmdacmn Salud pic‘sernbre 2[118 7
Numero de radicacuon 39916358 Total a pagar $286,000
Fecha de venclmlento 24/01/2020 Total de empleados' 1
Fecha de pago 10/01/2020 Numero de admmlstradoras 3
Detalles del pago
Compensar Ol Nlt recaudo 9998600669427

Razén social recaudo:

Descripcién: MiPtanilla.com Pago Prateccion Social Medio de pago EEQEO Electronice por
Banco BANCO CAJA SOCIAL Numero de aprobac:on: 546350928
Estado de Ia transaccion: Transaccion aprobada
Totales
L - No. | *Numero de incapacidad por | Valor descontado en
Codigo T Administradoras Af|!|ados; riesgos laborales i incapacidad ylo licencia Total pagado
14-23 BB0O11153 | POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 1 $0.00 i $22,600 -
230201 | 800229739 Proteccion {ING + Proteccion} 1 $0.00 7 $147,900 ¢
EPSO08 | 8600656942 Compensar EPS ; 1 $0.00 $115,500 .
1$286,000
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Miplanilla.com - Gestidn y pago de la Planila Integral de Liquidacion de Apoares {PILa) - Colambia Su direccidn IP actual es. 186.170.255.66
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