INFORME DE ACTIVIDADES

INFORME NUMERO

02

CONTRATISTA JHOYSE MARRUGO MARMOLEJO
IDENTIFICACION 1.082.876.977
CONTRATO No. 20240015
prestacion de servicios profesionales para apoyar al instituto
gg;ﬁ;ﬁ?g o departamental de recreacion y deportes del atlantico en el
desarrollo de sus programas misionales
e o e o e
CONTRATO L P yel -
SUPERVISOR ARNADO BANQUEZ MARTINEZ
PERIODO DE
ACTIVIDADES DEL 22 DE MARZO AL 21 DE ABRIL DEL 2024.
INFORME

e Realicé la gestion ante la CNSC

e Realicé las revisiones y ajuste del procedimiento de comunicaciones

e Realicé las revisiones y ajuste del procedimiento de sistemas

e Apoyé en la revision y ajuste de los planes de trabajo de gestién del talento humano
e Realicé las respectivas actualizaciones de politicas de gestién del riesgo.

e Participé en la reunidn de socializacién de plan de auditorias de control interno

e Apoyé en la gestion de exdmenes médicos ocupacionales

e Apoyé en la gestion de bateria de riesgo psicosocial.
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CUENTA DE COBRO

N° 02

EL INSTITUTO DEPARTAMENTAL DE RECREACION Y DEPORTES DEL ATLANTICO -
INDEPORTES

DEBE A:

JHOYSE MARRUGO MARMOLEJO

C.C. 1.082.876.977
La suma de CUATRO MILLONES DE PESOS ($4.000.000)

Por concepto del contrato de prestacion de servicios profesionales No. 20240015 para
apoyar al instituto departamental de recreacion y deportes del atlantico en el desarrollo de
sus programas misionales, correspondiente del 22 de marzo al 21 de abril del 2024.
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ASO PAGC;-?

Certificacion de

Pago

Se certifica que la empresa , identificada con CC-1082876977 sucursal 01, canceld los aportes de seguridad social y
parafiscales de la siguiente manera:

R Y AOMMeTEADORA | AriLiAboS | MORA |COTZACION| INTERES | ror
Periodo pensién: 2024-03 231001 800227940 COLFONDOS 1 0 256.000 0 256.000
Periodo salud: 2024-03 EPS010 |800088702 EPS SURA 1 0 200.000 0 200.000
Planillz Nro.: 29578036 Tipo | 14-25 800226175 COLMENA 1 0 8.400 0 8.400
Clase de aportante: 1 SINCCF |0 SIN CCF 1 0 0 0 0
Fecha transaccién: 2024-04-11 PASENA |899999034 SENA 0 0 0 0 0
Banco: BANCOLOMBIA PAICBF |899999239 ICBF 0 0 0 0 0
Transaccion: 569989220 PAESAP 899999054 ESAP 0 0 0 0 0

PAMIED 899999001 MINEDU 0 0 0 0 0
GRAN TOTAL $ 464.400
Pagina 1 Fecha: 2024-04-11 03:11:43
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RAZON SOCIAL : JHOYSE MARRUGO
ASO PAG OS IDENTIFICACION: CC-1082876977
s-a. COD. DEPENDENCIA O SUCURSAL: 01
NOM. DEPENDENCIA O SUCURSAL: CONTRATO
FECHA GENERACION REPORTE: 2024-04-11
FECHA LIMITE DE PAGO: 2024-04-17
FECHA DE PAGQ: 2024-04-11
ENTIDAD DE PAGO: BANCOLOMBIA
PERIODO PENSION: 2024-03
PERIODO SALUD: 2024-03
NUMERO PLANILLA: 29578036
TOTAL COTIZANTES: 1
REFERENCIA DE PAGO (PIN): 29578036
TIPO DE PLANILLA: |
ECP?TEI)IIJ?A% NIT B Alkil:Ll-}LTAEE')RgS Be SoMiARIDAD SURGISTENCIA |N¥gs;r$sl'es é’.ﬁﬁé’é"é‘%ﬂs VALORPAGAR
EPS010 800088702 EPS SURA 1 $ 1.600.000 $0 s$0 $0 $200.000 $ 200.000
231001 800227940 COLFONDOS 1 $ 1.600.000 $0 $0 $0 $ 256.000 $ 256,000
14-25 800226175 COLMENA 1 $ 1.600.000 $o $0 $0 $8.400 § 8.400
$0 $0 $0 $464.400 $ 464.400

Total a pagar
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FECHA DE PAGO DEL SIGUIENTE MES:
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Certificacion de
Pago

ASPAG(3§

Se certifica que la empresa , identificada con CC-1082876977 sucursal 01, canceld los aportes de seguridad social y
parafiscales de la siguiente manera:

R T e Ao MEnE A | ariiaos | mosa |coTRAGON| wTeREs | Yo
Periodo pensién: 2024-02 231001 800227940 COLFONDOS 1 23 76.800 1.600 78.400
Periodo salud: 2024-02 EPS010 |800088702 EPS SURA 1 23 60.000 1.200 61.200
Planilla Nro.: 29578033 Tipo | 14-25 800226175 COLMENA 1 23 2.600 100 2.700
Clase de aportante: | SINCCF [0 SIN CCF 1 23 0 0 0
Fecha transaccién: 2024-04-11 PASENA |898993034 SENA 0 23 0 0 0
Banco: BANCOLOMBIA PAICBF [899999239 ICBF 0 23 0 0 0
Transaccién: 569984912 PAESAP |899999054 ESAP 0 23 0 0 0

PAMIED |898999001 MINEDU 0 23 0 0 0
GRAN TOTAL $142.300

Pagina 1 Fecha: 2024-04-11 03:13:06
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RAZON SOCIAL : JHOYSE MARRUGO

ASO PAG OS IDENTIFICACION: CC-1082876977
5.8 COD. DEPENDENCIA O SUCURSAL: 01

NOM. DEPENDENCIA O SUCURSAL: CONTRATO

FECHA GENERACION REPORTE: 2024-04-11

FECHA LIMITE DE PAGO: 2024-04-11

FECHA DE PAGO: 2024-04-11

ENTIDAD DE PAGO: BANCOLOMBIA

PERIODO PENSION: 2024-02

PERIODO SALUD: 2024-02

NUMERO PLANILLA: 29578033

TOTAL COTIZANTES: 1

REFERENCIA DE PAGO (PIN): 29578033

TIPO DE PLANILLA: i

gr?ﬁi‘:?\% Rk NeMate Aﬁ?if\ldfggs Ee SOLIDARIBAD SUBSISTENGIA e SN enbets | VALORPAGAR
EPS010 800088702 EPS SURA 1 $480.000 $0 $0 $1.200 $ 60.000 $61.200
231001 800227940 COLFONDOS 1 § 480.000 50 $0 $1.600 §76.800 $78.400
14-25 800226175 COLMENA 1 $480.000 30 0 $100 $2.600 $2.700
Total a pagar $0 $0 $2.900 $139.400 $142.300

FECHA DE PAGO DEL SIGUIENTE MES:

I 17/04/2024
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Certific
Bancario

Migrcoles, 7 de febrero de 2024

Sefior(a)
A QUIEN PUEDA INTERESAR

BANCOLOMBIA S.A. se permite informar que JHOYSE MARRUGO MARMOLEJO identificado(a) con CC
1082876977, a la fecha de expedicion de esta certificacion, tiene con el banco los siguientes productos:

Producto No. Producto Fecha Apertura Estado
CUENTA DE AHORROS 95783377510 2017/10/09 ACTIVA

*Importante: Esta constancia solo hace referencia a los preductos mencionados anteriormente.

*Si desea verificar la veracidad de esta informacidn, puede comunicarse con la Sucursal Telefénica Bancolombia los
siguientes numeros: Medellin - Local: (60-4) 510 90 00 - Bogotd - Local: (60-1) 343 00 00 - Barranquillz - Local:
(60-5) 361 88 88 - Cali - Local: (60-2) 554 05 05 - Resto del pais: 01800 0% 12345. Sucursales Telefnicas en el
exterior: Espafia (34) 900 995 717 - Estados Unidos (1) 1886 379 97 14.
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Catalina Cortés Uribe.
Gerente Servicios Contact Center & BRO.

= Bancolombia



