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Sersears oS CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO U ORDEN
SubdinsgadadeSenvicos st | DE PRESTACION DE SERVICIOS (OPS) PARA PROCESODE  froonfe
B S Srcigente ESE. PAGO POR TESORERIA

Cadige:

INFORMACION DEL CONTRATISTA

NOMBRE DEL. CONTRATISTA:

TIPO DE DOCUMENTO: ) . .

CORREO ELECTRONICO: ' ; maileim CELULAR:
UNIDAD DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD: ARCHIVO CENTRAL
UBICACION DEL SERVICIO: Gestion Documental SEDE: Sur
CENTRO DE COSTOS: Centro de costo % Gemade | w Cemmode| Cemo ¢ % Ceno s | Comode %
FOO3R35 100%

ENTIDAD FINANCIERA: TIPO DE CUENTA: Ahorros

NUMERO DE CUENTA BANCARIA PENSIGNADO

[numEro DE cOP

Prestar servicios profesionales y de apoyo a la gestion como Auxiliar Administrativo dentro de los diferentes

OBJETO DEL CONTRATO: .
P YP limis de[a INTEGRADA DE SER\HC}WE SALUD SUR OCCIDENTE ES.E i
o~
DIA MES ANO bﬂ\ MES ANO
PERIODO CERTIFICADO: . DESDE - -1~ HASTA - i i —=
1~ 8 2019 31 8 2019
VALOR HONQRARIOS MENSUALES: $1.324.025 -
TIPC DE SERVICIOS I Administratvo RESERVA DE GLOSA 2% $0

OBSERVACIONES: (Descuentos, incapacidades, licencias de maternidad y pagos por porcentaje. O cualquier otra novedad que repercuta
en el pago de honorarios, alivios tributarios) es de anctar que para los alivios tributarios se debe allegar los soportes.

CONTROL DE EJECUCION DEL CONTRATO

CONCEPTO VALORES
VALOR TOTAL DEL CONTRATO MAS ADICIONES: $9,268.175
VALOR EJECUTADO $9.268.175
VALOR A PAGAR AL CONTRATISTA — / $1.324.025
VALOR A LIBERAR $0
SALDO POR EJECUTAR $0
PORCENTAJE DE EJECUGION 100% .

El interventor o supervisor del contrato CERTIFICA QUE:

Se verifica el cumplimiento del minimeo valor de kos aportes al sistema de seguridad social en salud y pensiones pagado en €l mes. Los honorarios infericras a|
$2.070.290, el valor para IBC debe ser sobre un salario minimo legal vigente.

. . APORTE A SALUD APORTE APORTE
Ndmero de Planilla IBC DE COTIZACION 12.5% IBC PENSION 16% NIVEL ARL ARL P TOTAL APORTES
- ’ v )
$828.116 $103.600 $132.500 \ 3 $20.200 “ $256.300

: N\
Dado en Bogota a los { 31 ) difiE del mes dg f\gas}é éaﬁo Das Mil diez y nueve (2019). Lo anterior para que surta el pago peartinents. Cordialmente,
-

Ql’/{r't/ 'ANJ'\« S\Jarazf‘]:c’?mc?

Martin Alfoast Rodriguez Lopez AMELIA ELIANA SUAREZ PEREA

NOMERE y FIRMA DEL SUPERVISOR: NOMBRE y FIRMA DEL CONTRATISTA
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- % ) Version o
F e i Selchos 0 Sk INFORME DE ACTIVIDADES POR ORDEN DE Focha do oo
"B Sor Deidence ESE- PRESTACION DE SERVICIOS aprebacion
Cédigo: 15-02-FO-0083 S . S
0

Ubicacion del Servicio:.

ADMINISTRATIVO

Sede: Archivo Central

: 3422:2019 .- |peripdo certificado desde el Dia |Mes| Afio a |Dia |Mes| Afo
No. DE CONTRATO 1 8« 2.019 31 | -8 H2.019
NOMBRE DEL CONTRATISTA: AMELIA ELIANA SUAREZ PEREA c.C. 20.829,503 {DE  |Puerta Salgar

OBJETO DEL CONTRATO: El Contratista a nambre propio y de manera independiente, sin que exista subordinacion ni relaE‘On laboral alguna, p\sta]'a SUS Servicios y
conocimienfos como Auxiliar Administrativo de fa Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente

por el Hospital.

El resultado del cumplimiento del contrato es: Productos : Sl x__ NO _ Servicios: S _x__ NO
OBLIGACIONES CONTRACTUALES PROGRAMADO ACTIVIDADES REALIZADAS PRODUCTOS ENTREGADGS
Formatp uqico dg ipventario documental
;}:a?::rg:;:i: 2:::;3:::;35 I::t;r?;;raizsa);ios Pragramado ;:Oagisvggrarg:;os que se han establecida para |2 gjecucion de gz:;:ll;ig:air?fgr!m;c:; cumplimiento de

actividades
Formatc de autoconitrol

2. Orientar al perscnal en la organizacion de
los archivos de gesfién y transferencias
documentales.

No Programado

No se realizaron actividades relacionadas con esta obligacion

No se generaron productos

3. Atender las necasidades del usuario interno
y externo que requiera los servicios gue se
prestan de gestion documental y archivo.

Programado

1. Se realiza busgueda de 3 contratos de planta para las
diferenies areas.

2. Se realiza busqueda de 4 centratos de ops para las
diferentes areas.

3. S¢ realiza la busqueda de contratos de los afios 2005 al
2012 Cooperativa integral de trabajo asociado para la salud de
empresas de temporales

1. Se realiza busqueda de 5 contratos de
planta para las diferentes areas.

2. Se realiza busqueda de 4 contratos de
ops parz las diferentes areas.

3. Se realiza |2 busqueda de contratos de
los arfios 2005 al 2012 Cooperativa
integral de trabajo asociade para la salud
de empresas de temporales

4. Elaborar, actualizar y consolidar los
inventarios documentales.

No Programado

Na se realizarcn actividades relacionadas con esta obligacion

No se generaron productos

5. Realizar las labores de apoyo en procesos
archivisticos tales coma: planeacién,seleccicn,
organizacion ,clasificacion

arientacion, foliacién,

Descripcién, almacenamiento de documentes y
los demas que se consideran necesarios.

Programado

Apartir del dia 26 de Julio comenze a realizar registros en el
FUID para proceso de eliminacidn para un total de registros
1300

Apartir del dia 26 de Julio comenze a
realizar registros en el FUID para
preceso de eliminacion para un total de
registros 1300

5. Asistir a las reuniones y eventos que sean
programados por el Hospital.

No Programado

Mo se realizaron actividades relacionadas con esta obligacion

No se generaron productos

7. Elaborar y presentar los informes que e
sean asignados.

No Programado

Ne se realizaron actividades relacionadas con esta obligacion

No se generaron productos

8. Y las demas que le sean asignadas.

No Programado

No se realizaron actividades relacicnadas con esta obligacion

N¢ se generaron productas

OBSERVACIONES: Se realizé el 100% (3) actividades.

TOTAE A PAGAR (NGmero y ieEsKUn millon trecienfos veincuatro mil Cero veinticince pesos (§1.524.025) -

CONTRATISTA:

Fecha :dd/mmy/ Fima de recibido

i
f\ ~e SvVerez torce
AMELIA ELIAMA SUAREZ FEREA CC. 9503

'L.

31~0%-20/9

- HOV“”
R

Supsnvisor Gesuon Documental Martin Alfenso Rodriguez

Nota: El_informe para su aprobacion estara sujeto a la certificacion _de cumplimiento def contrato gue expida el supervisor.




n reporte: 20119-08-12, 01:18:08 PM  Tipo Planilia:

Pariodo Cotizacidn:

Numéro Planikia: 1022422934
Periodo Servicio:  julio de 2019 Referencia pago (PIN}): 8881562110

|. DATOS DEL APORTANTE

el AMELIA ELIANA SUAREZ PEREA

INDEPENDIENTE

NATURAL

T e

7~ ROGOTAD.C.

Il. DETALLE DEL APORTANTE

Datos del Afiliado i Novedades Pensiones

Ten e

i

¢ B,

Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogota 343 2949 - Cali: §54 0515 - Medellin: 514 66 69 - Bucaramanga: 643 80 00 - Cartagena: 694 54 44 - Pereira: 340 25 82 - Barranquilla: 361 88 50 - Resto del Pais: 018000 971 971 - [Mas que Ficil, SIMPLE!

Antes de imprimir, asegiirese que sea reatmente nacesario. Proteger ef medio ambiente estd en nuestras nsnos,
LY
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