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

INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACIÓN DE 
SERVICIOS

DATOS DEL INFORME

Periodo a Certificar: Desde: 2024-06-01 Hasta: 2024-06-30

Nombre del 
Contratista:

YEIMMY ANDREA SANDOVAL SALAMANCA Número de Documento: 1022968127

Correo Electrónico: evolethyjade56@gmail.com Número Telefónico: 3102376123

Nombre del 
Supervisor:

SONIA DEL PILAR 
SANCHEZ GONZALEZ

Cargo:
ODONTOLOGO CÓDIGO 242 - 
GRADO 27

Código - 
Grado:

242-27

DATOS DEL CONTRATO

No. Contrato: 2757-2024 Año Contrato: 2024 CDP Contrato Inicial: 465

Perfil: ENFERMERO

Dirección a la que Pertenece: DIRECCIÓN DE SERVICIOS AMBULATORIOS

Unidad de Servicios: CENTRO DE SALUD DANUBIO AZUL - NUEVO

LIQUIDACIÓN DE SERVICIOS

Centro de 
Costos

Dirección Unidad
Número 

Horas

Número 
Horas 

Adicionales

Valor 
Hora

Total
Procetaje(%) 

Centro de 
Costos

A38ULN
DIRECCIÓN DE 
SERVICIOS 
AMBULATORIOS

CENTRO DE 
SALUD 
DANUBIO 
AZUL - 
NUEVO

186 0 17080 $3176880 100%

VALOR 
SERVICIO 
PRESTADO 
MES:

$ 3176880 TRES MILLONES CIENTOSETENTA Y SEIS MIL OCHOCIENTOS OCHENTAPESOS

EJECUCIÓN PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

Fecha de Inicio del Contrato 2024-02-01
Fecha de Terminación del Contrato 
Inicial

2024-04-30

No. Prorroga Fecha Inicio Fecha Terminación No. Adición Valor Adición CDP

1 2024-04-01 2024-06-30 1 $ 6353760 1013

2 2024-06-01 2024-08-31 2 $ 6353760 1541

No. Cuenta Según el Mes Certificado Mes Cuenta de Cobro Valor a Pagar

1 FEBRERO $ 3176880

2 MARZO $ 3176880

Carrera 20 No. 47 b - 35 Sur --- Código postal: 110611 
www.subredsur.gov.co

Teléfono 7300000 Ext 26017
© Siasur - 2024
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UTC -5 21:29:24
YEIMMY ANDREA SAN...

Aumentar el contraste

¿Se requieren emisiones de

códigos de autorización?

Crear

Escritorio ➙ Menú ➙ Administración de contratos ➙ Ver contrato  

 
Cancelar   < Evaluación de la Entidad Estatal >

VER CONTRATO

Ejecución del contrato
blanco

Porcentaje Recepción de artículos

Plan de pagos

Si No

Identificación de pago Número de factura Fecha de emisión Fecha de recepción Valor total de la factura Estado

No existen resultados que cumplan con los criterios de búsqueda especificados

Documentos de ejecución del contrato
blanco

Descripción Nombre del archivo Cargado por

contrato febrero.pdf contrato febrero.pdf Proveedor Descargar Detalle

ANEXOS MES DE FEBRERO.pdf ANEXOS MES DE FEBRERO.pdf Proveedor Descargar Detalle

Cuenta Marzo- Contrato 2757-2024.pdf Cuenta Marzo- Contrato 2757-2024.pdf Proveedor Descargar Detalle

Cuenta Abril- Contrato 2757-2024.pdf Cuenta Abril- Contrato 2757-2024.pdf Proveedor Descargar Detalle

Cuenta Mayo -Contrato 2757-2024.pdf Cuenta Mayo -Contrato 2757-2024.pdf Proveedor Descargar Detalle

Cuenta Junio-2757-2024.pdf Cuenta Junio-2757-2024.pdf Proveedor Descargar Detalle

Borrar Cargar nuevo

Cancelar   < Evaluación de la Entidad Estatal >

Búsqueda Mis procesos Menú Ir a Buscar...

Información general

Condiciones

Bienes y servicios

Documentos del Proveedor

Documentos del contrato

Información presupuestal

Ejecución del contrato

Modificaciones del contrato

Incumplimientos
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DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACIÓN

DV

1

Nº AFILIADOS

8299

YSANDOVAL10@ESTUDIANTES.AREANDINA.EDU.CO

ACT. ECO

BANCO DAVIVIENDA

ENTIDAD RECAUDO

Pagada

CC 1022968127

IDENTIFICACIÓN RAZÓN SOCIAL

YEIMMY ANDREA SANDOVAL SALAMANCA0

CLASE

I

CÓDIGO

0

CRR 3 54 I 56 SUR

DIRECCIÓNMUN-DEP

11-1

TELÉFONO

12345678

ARL

ARL SURA - 14-11

PERÍODO PENSIÓN

2024-08-28

CENTRO DE TRABAJOFECHA PAGO

2024-08 TODOS LOS CENTROS2024-08

PERÍODO SALUD PLANILLA

30539548

30539548

REF. DE PAGO
(PIN)

TODOS

DEPARTAMENTO MUNICIPIO

TODOS

VALOR PAGO

402.200

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

F. PRESENTACIÓN

ÚNICA

ESTADO PLANILLA

EMAIL

0

INTERÉS X MORA

FECHA LÍMITE
PAGO

2024-09-06

TIPO PLANILLA

TIPO DE EMPRESA

EXENTO DE PARAFISCALES

S

RESUMEN PLANILLA PAGADA

I

Natural
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PENSIÓN

CotNOMBRE IBC FNSOL FNSUB Cot

SALUD

IBCNOMBRE NOMBRE CotIBC

CCF RIESGOS

Cot.IBC

PARAF

IBC

SENA

Cot.

ICBF

Cot.

ESAP

Cot.

MIN

Cot.

T
A

E

T
D

P

T
ip

o 
C

ot
.

ARL

TARIFA

Exento de
Parafiscales

SALARIO MODALIDAD DE
SALARIO

Actividad
Económica

0 30 0 30 0 0
1.300.000

00 31.700
1.300.000

162.500 0 0 0 0 0 59 0 402.200
SIN CCF-
SINCCF

30
SANDOVAL
SALAMANCA YEIMMY
ANDREA

208.000
1.300.000 SANITAS-

EPS005
PORVENIR-
230301

0,02436 NCC 10229681271
1.300.000

3861001

IBC SALUD IBC CAJASIBC PENSIÓN IBC RIESGOS

1.300.000 01.300.0001.300.000

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACIÓN

DV

1

Nº AFILIADOS

8299

YSANDOVAL10@ESTUDIANTES.AREANDINA.EDU.CO

ACT. ECO

BANCO DAVIVIENDA

ENTIDAD RECAUDO

Pagada

CC 1022968127

IDENTIFICACIÓN RAZÓN SOCIAL

YEIMMY ANDREA SANDOVAL SALAMANCA0

CLASE

I

CÓDIGO

0

CRR 3 54 I 56 SUR

DIRECCIÓNMUN-DEP

11-1

TELÉFONO

12345678

ARL

ARL SURA - 14-11

PERÍODO PENSIÓN

2024-08-28

CENTRO DE TRABAJOFECHA PAGO

2024-08 TODOS LOS CENTROS2024-08

PERÍODO SALUD PLANILLA

30539548

30539548

REF. DE PAGO
(PIN)

TODOS

DEPARTAMENTO MUNICIPIO

TODOS

VALOR PAGO

402.200

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

F. PRESENTACIÓN

ÚNICA

ESTADO PLANILLA

EMAIL

0

INTERÉS X MORA

FECHA LÍMITE
PAGO

2024-09-06

TIPO PLANILLA

TIPO DE EMPRESA

EXENTO DE PARAFISCALES

S

RESUMEN PLANILLA PAGADA

I

Natural

TOTALES IBC

IBC PARAF

0

AFILIADOSCÓDIGO
SALDOS E

INCAPACIDADES
DESCONTADOS

VALOR
LIQUIDADOSUBSISTEMA INTERESES

MORANIT VALOR UPCDV VALOR A PAGAR

1 208.000 0 0 208.0000AFP(Administradoras: 1)
800224808  8 208.000 0230301 0 0 208.0001    PORVENIR

1 162.500 0 0 162.5000EPS(Administradoras: 1)
800251440 6 162.500 0EPS005 0 0 162.5001    SANITAS

1 31.700 0 0 31.7000ARP(Administradoras: 1)
890903790 5 31.700 014-11 0 0 31.7001    ARL SURA

Gran Total 00 402.200402.200 0
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DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACIÓN

DV

1

Nº AFILIADOS

8299

YSANDOVAL10@ESTUDIANTES.AREANDINA.EDU.CO

ACT. ECO

BANCO DAVIVIENDA

ENTIDAD RECAUDO

Pagada

CC 1022968127

IDENTIFICACIÓN RAZÓN SOCIAL

YEIMMY ANDREA SANDOVAL SALAMANCA0

CLASE

I

CÓDIGO

0

CRR 3 54 I 56 SUR

DIRECCIÓNMUN-DEP

11-1

TELÉFONO

12345678

ARL

ARL SURA - 14-11

PERÍODO PENSIÓN

2024-06-27

CENTRO DE TRABAJOFECHA PAGO

2024-06 TODOS LOS CENTROS2024-06

PERÍODO SALUD PLANILLA

29973173

29973173

REF. DE PAGO
(PIN)

TODOS

DEPARTAMENTO MUNICIPIO

TODOS

VALOR PAGO

402.200

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

F. PRESENTACIÓN

ÚNICA

ESTADO PLANILLA

EMAIL

0

INTERÉS X MORA

FECHA LÍMITE
PAGO

2024-07-08

TIPO PLANILLA

TIPO DE EMPRESA

EXENTO DE PARAFISCALES

S

RESUMEN PLANILLA PAGADA

I
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PENSIÓN

CotNOMBRE IBC FNSOL FNSUB Cot

SALUD

IBCNOMBRE NOMBRE CotIBC

CCF RIESGOS

Cot.IBC

PARAF

IBC

SENA

Cot.

ICBF

Cot.

ESAP

Cot.

MIN

Cot.

T
A

E

T
D

P

T
ip

o 
C
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.

ARL

TARIFA

Exento de
Parafiscales

SALARIO MODALIDAD DE
SALARIO

Actividad
Económica

0 30 0 30 0 0
1.300.000

00 31.700
1.300.000

162.500 0 0 0 0 0 59 0 402.200
SIN CCF-
SINCCF

30
SANDOVAL
SALAMANCA YEIMMY
ANDREA

208.000
1.300.000 SANITAS-

EPS005
PORVENIR-
230301

0,02436 NCC 10229681271
1.300.000

3861001

IBC SALUD IBC CAJASIBC PENSIÓN IBC RIESGOS

1.300.000 01.300.0001.300.000

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACIÓN

DV

1

Nº AFILIADOS

8299

YSANDOVAL10@ESTUDIANTES.AREANDINA.EDU.CO

ACT. ECO

BANCO DAVIVIENDA

ENTIDAD RECAUDO

Pagada

CC 1022968127

IDENTIFICACIÓN RAZÓN SOCIAL

YEIMMY ANDREA SANDOVAL SALAMANCA0

CLASE

I

CÓDIGO

0

CRR 3 54 I 56 SUR

DIRECCIÓNMUN-DEP

11-1

TELÉFONO

12345678

ARL

ARL SURA - 14-11

PERÍODO PENSIÓN

2024-06-27

CENTRO DE TRABAJOFECHA PAGO

2024-06 TODOS LOS CENTROS2024-06

PERÍODO SALUD PLANILLA

29973173

29973173

REF. DE PAGO
(PIN)

TODOS

DEPARTAMENTO MUNICIPIO

TODOS

VALOR PAGO

402.200

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

F. PRESENTACIÓN

ÚNICA

ESTADO PLANILLA

EMAIL

0

INTERÉS X MORA

FECHA LÍMITE
PAGO

2024-07-08

TIPO PLANILLA

TIPO DE EMPRESA

EXENTO DE PARAFISCALES

S

RESUMEN PLANILLA PAGADA

I

Natural

TOTALES IBC

IBC PARAF

0

AFILIADOSCÓDIGO
SALDOS E

INCAPACIDADES
DESCONTADOS

VALOR
LIQUIDADOSUBSISTEMA INTERESES

MORANIT VALOR UPCDV VALOR A PAGAR

1 208.000 0 0 208.0000AFP(Administradoras: 1)
800224808  8 208.000 0230301 0 0 208.0001    PORVENIR

1 162.500 0 0 162.5000EPS(Administradoras: 1)
800251440 6 162.500 0EPS005 0 0 162.5001    SANITAS

1 31.700 0 0 31.7000ARP(Administradoras: 1)
890903790 5 31.700 014-11 0 0 31.7001    ARL SURA

Gran Total 00 402.200402.200 0
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