SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E 5
- DIGO: AP-IA-FT-077
[ | it » APOYO - GESTION DE CONTRATACION ng?(%, ';P 1A-FT
R FORMATO INFORME DE EJECUCION DE ACTIVIDADES DEL CONTRATO DE FECHA: 20350609

PRESTACION DE SERVICIOS Y DE APOYO A LA GESTION

CELEBRADO ENTRE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E Y

7’

JHEYSON JAIR MORALES SERRATO 7

CON CC: N° 11.205.346

PRESTAR SERVICIOS COMO PROFESIONAL UNIVERSITARIO EN ENFERMERIA ESPECIALIZADO PARA DESARROLLAR
OBJETO DEL CONTRATO: ACTIVIDADES EN EL PLAN DE SALUD PUBLICA DE INTERVENCIONES COLECTIVAS DE LA SUBRED INTEGRADA DE
SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S E.

CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES No. PS 4060 2025 4 FECHA INICIO CONTRATO 01/01/2025 /
No. HORAS /
VALOR INICIAL DEL CONTRATO $31.369.056 / EIRCOTADAS 184
VALOR TOTAL DEL CONTRATO / 4 VALOR DE HONORARIOS PERIODO A
INCLUIDO ADICIONES: $51.505.708 CERTIFICAR: $5.396.904
h?mzo TOTAL DEL CONTRATO
INCLUIDO PRORROGAS 7MESES 30 DIAS
GSP PSPIC - VSP 7

UNIDAD FUNCIONAL EJECUCION DE ACTIVIDADES: 6BH CENTRO DE SALUD BELLO HORIZONTE

MARIA CRISTINA DUARTE GARZON

; b {
NOMBIE DI SUPKRVISOR: PROFESIONAL ESPECIALIZADO AREA DE LA SALUD CODIGO 242 GRADO 29

IL. ACTIVIDADES REALIZADAS EN EL PERIODO, DE ACUERDO CON EL OBJETO Y LAS OBLIGACIONES ESTABLECIDAS EN EL CONTRATO

ITEM (Deben ser coherentes con las actividades especificas realizadas durante el mes)

1. OBLIGACION: Prestar sus servicios con calidad y oportunidad, para el desarrollo de las actividades del Plan de Intervenciones Colectivas en el Distrito Capital segin convenio PSPIC vigente y suscrito entre el FDS y la Subred

2. ACTIVIDADES DESARROLLADAS: Se desarrollo actividades y prod cor di a la obligacion del contrato

Realizar asistencias tecnicas a UPGD en el sistema de informacion SIV[GILA. TRANSMISIBLES, CRONICOS, IAAS. HUERFANAS, SIVISTRA. SSR. de las 4 subred del distrito: i en verificar d Sivigila Datos

basicos y laboratorios, colectivos de la UPGD-UI Sivigila 4. 0 del periodo a evaluar y con las prop das por las sub redes, verificacion de tablero de indicadores de cumplimiento SIVIGILA, tablero de control de
rchstros V5 incluye hallazgos de errores en carguc o cargues inop . hacer imi lizado por la Subred a las UPGD, desde gestion de la i ion, verificar hall dos prod: dela

1 lacion con los otros subsi: en cada Subred, verificar soportes de asistencia de las UPGD alos COVE locales y socializacion de p los y alertas epidemiologicas, verificar la op idad y el enla

notificacion de eventos de interés en salud publica (inmediata y rutinaria), y el cumplimiento en el ingreso de los resultados de laboratorio dc los eventos que lo fortal

evidencien debilidades técnicas y operativas

3. PRODUCTO (EVIDENCIA): \\172.26.33.40\Sivigila2025$\250_46_8 PRODUCTOS_SIVIGILA\23_LINEA_155

\\172.26.33.40\Sivigila2025$\250_46_8_PRODUCTOS_SIVIGILA\2_ASESORIAS_ASISTENCIAS_TECNICAS\1. ASISTENCIAS_TECNICAS\UPGD

en las aticas en las cuales se

1. OBLIGACION: Presentar mensualmente el cronograma de actividades a desarrollar. 4
2. ACTIVIDADES DESARROLLADAS: Diligenciar cronograma mensual del mes de AGOSTO vy elaborar cronograma del mes de SEPTIEMBRE

3. PRODUCTO (EVIDENCIA): \\172.26.33.40\Sivigila2025$\250_46_8 PRODUCTOS_SIVIGILA\23_LINEA 155
\\172.26.33.40\Sivigila2025$\250_46_8_PRODUCTOS_SIVIGILA\2_ASESORIAS_ASISTENCIAS_TECNICAS\1. ASISTENCIAS TECNICAS\UPGD

4.

1. OBLIGACION: Apoyar la prestacion de servicios en el Plan de Intervenciones Colectivas.

suscrito entre ¢l FDS y la Subred

2. ACTIVIDADES DESARROLLADAS: Se desarrollo actividades y prod: cor d ala oblig: del contrat

Realizar asistencias tecnicas a UPGD en el sistema de informacion S[VIGILA TRANSMISIBLES CRONICOS, 1AAS, HUERFANAS SIVISTRA, SSR, de las 4 subred del distrito; i en verificar d Sivigila Datos

basicos y laboratorios, colectivos de la UPGD-UI Sivigila 4. 0 del periodo a evaluar y p con las proporcionadas por las sub redes, verificacion de tablero de mdlcadores de cumplimiento SIVIGILA, lablcro de control de

3 [registros V5 incluye hallazgos de errores en cargue o cargues i hacer imi lizado por la Subred a las UPGD., desde gestion de la i ion, verificar hall prod dela
lacion con los otros en cada Subred, verificar soportes de asistencia de las UPGD alos COVE locales y socializacion de p los y alertas epid: logi unﬁca.r la oportunidad y el cumplimiento en la

notificacion de eventos de interés en salud publica (inmediata y rutinaria), y ¢l cumplimiento en el ingreso de los resultados de laboratorio de los eventos que lo i en las aticas en las cuales se

cvidencien debilidades técnicas y operativas

3. PRODUCTO (EVIDENCIA): \\172.26 33.40\Sivigila2025$\250_46_8 PRODUCTOS_SIVIGILA\23_LINEA 155

\1172.26.33.40\Sivigila2025$\250_46_8 PRODUCTOS_SIVIGILA\2_ASESORIAS_ASISTENCIAS_TECNICAS\1. ASISTENCIAS TECNICAS\UPGD

la ion y/o que se solicite conforme a los anexos y lineamientos técnicos del convenio PSPIC vigente y

1. OBLIGACION: Apoyar las actividades inh al objeto del contrato para el i de calidad y aquellas definidas dentro de los planes de de los dift and. de habil on y
acreditacion de servicios de salud.

4 |2. ACTIVIDADES DESARROLLADAS: Verificacion de calidad de tableros e i de ias tecnicas y enviados a las Subredes: 4

3. PRODUCTO (EVIDENCIA): \\172.26.33.40\Sivigila2025$\250_46_8 PRODUCTOS_SIVIGILA\23_LINEA_155 d
11172.26.33.40\Sivigila2025$\250_46_8_PRODUCTOS_SIVIGILA\2_ASESORIAS_ASISTENCIAS_TECNICAS\I. ASISTENCIAS TECNICAS\UPGD

1. OBLIGACION: Cumplir con la meta, actividades y/o prod y asignados con la calidad de datos ( dad, op idad i ias, exactitud) desde su perfil profesional y conforme a los anexos v
lincamientos técnicos que hagan parte de la relacion wnlmtual Lntre ¢l FDS y la Subred.

5 |2. ACTIVIDADES DESARROLLADAS: Revision de li ia 03de diciembre 2024 a 22 de julio 2025

3. PRODUCTO (EVIDENCIA): \\172.26.33.40\Sivigila2025$\250_46_8 PRODUCTOS_SIVIGILA\23 _LINEA_155

\\172.26.33.40\Sivigila2025$\250_46_8_PRODUCTOS_SIVIGILA\2_ASESORIAS ASISTENCIAS_TECNICAS\1. ASISTENCIAS_TECNICAS\UPGD

1. OBLIGACION: Realizar apropiacién conceptual desde su perfil con los anexos y lineamientos técnicos del convenio PSPIC vigente y suscrito entre el FDS y la Subred.

2. ACTIVIDADES DESARROLLADAS: S¢ desarrollo actividades y prod d ala obligacion del contrato.

Realizar asistencias tecnicas a UPGD en el sistema de informacion SIVIGILA, TRANSMISIBLES CRONICOS, IAAS, HUERFANAS, SIVISTRA, SSR, de las 4 subred del distrito: i en verificar d rga Sivigila Datos

basicos y laboratorios, colectivos de la UPGD-UI Sivigila 4.0 del periodo a evaluar y parar con las proporcionadas por las sub redes, verificacion de tablero de mdncadorcs de cumplimiento SIVIGILA. tablero de control de

6 rcgmros V5 incluye hallazgos de errores en carguc o cargues inoportunos, hacer lizado por la Subred a las UPGD, desde gestion de la i 160, verificar hall dos prod de la
lacion con los otros subsi en cada Subred, verificar soportes de asistencia de las UPGD alos COVE locales y socializacion de p los y alertas epidemiologi wnﬁcar la op idad y el limi enla

ifi on de eventos de interés en salud publica (inmediata y rutinaria), y el cumplimiento en el ingreso de los resultados de laboratorio de los eventos que lo en las aticas en las cuales se

evidencien debilidades técnicas y operativas

3. PRODUCTO (EVIDENCIA): \\172.26 33 40\Sivigila2025$\250_46_8 PRODUCTOS_SIVIGILA\23_LINEA 155

\\172.26.33.40\Sivigila2025$\250_46_8_PRODUCTOS_SIVIGILA\2_ASESORIAS_ASISTENCIAS_TECNICAS\I. ASISTENCIAS_TECNICAS\UPGD




1. OBLIGACION: Desarrollar procesos de asistencia técnica desde los p del Plan de Inter i Colectivas a su saber disci yp ional, en funcion de los requerimientos de los entornos y
procesos transversales.

2. ACTIVIDADES DESARROLLADAS: Se desarrollo actividades y prod cor di ala obligacion del

Realizar asistencias tecnicas a UPGD en el sistema de informacion SIVIGILA TRANSMIS[BLES CRONICOS, IAAS, HUERFANAS, SIVISTRA, SSR. de las 4 subred del distrito; i en verificar d Sivigila Datos

4

basicos y laboratorios, colectivos de la UPGD-UI Sivigila 4.0 del periodo a evaluar y p con las proporci por las sub redes, verificacion de tablero de indicadores de cumplimiento SIVIGILA, tablero de control de
registros V3 incluye hallazgos de errores en cargue o cargues inop hacer i a promi lizado por la Subred a las UPGD, desde gestion de la infc 16n, verificar hall dos prod: dela
articulacion con los otros subsistemas, en cada Subred, verificar soportes de asistencia de las UPGD a los COVE locales y sociali dep los y alertas epidemiologicas, verificar la op dyel plimi enla
notificacion de eventos de interés en salud publica (i diata y rutinaria). y ¢l en el ingreso de los resultados de laboratorio de los eventos que lo fortal en las aticas en las cuales se
cvidencien debilidades técnicas y operativas

3. PRODUCTO (EVIDENCIA): \\172.26.33.40\Sivigila2025$\250_46_8 PRODUCTOS_SIVIGILA\23_LINEA 155

\\172.26.33 40\Sivigila2025$\250_46_8_PRODUCTOS_SIVIGILA\2_ ASESORIAS_ASISTENCIAS TECNICAS\I. ASISTENCIAS_TECNICAS\UPGD

1. OBLIGACION: Realizar las intervenciones epidemiologicas de campo, bloqueo y bisqueda activa comunitaria de los eventos de interés en salud publica, segun demanda nuevo VSP

2. ACTIVIDADES DESARROLLADAS: Se d: llo actividades y prod cor di ala obligacion del contrato.

Realizar asistencias tecnicas a UPGD en el sistema de informacion SlV]GrLA TRANSMIS]BLES CRONICOS IAAS, HUERFANAS, SIVISTRA, SSR, de las 4 subred del distrito; i en verificar d Sivigila Datos
basicos y laboratorios, colectivos de la UPGD-UI Sivigila 4. () del periodo a evaluar y con las prop das por las sub redes, verificacion de tablero de indicadores de cumplimiento SIVIGILA, tablero de control de
mg1stros V5 incluye hallazgos de errores en cargue o cargues i hacer imi lizado por la Subred alas UPGD, desde gestion de la infc ion, verificar hall dos prod dela

lacion con los otros i en cada Subred, verificar soportes de asistencia de las UPGD alos COVE locales y social dep los v alertas epidemiologi venﬁcar la op idad y el limi enla
notificacion de eventos de interés en salud publica (inmediata y rutinaria), y ¢l cumplimiento en el ingreso de los resultados de laboratorio de los eventos que lo requi fortal i en las aticas en las cuales se
evidencien debilidades téenicas y operativas
3. PRODUCTO (EVIDENCIA): \\172.26.33.40\Sivigila2025$\250_46_8 PRODUCTOS_SIVIGILA\23_LINEA_155
\\172.26.33.40\Sivigila2025$\250_46_8 PRODUCTOS_SIVIGILA\2_ASESORIAS_ASISTENC IAS_TECNICAS\1. ASISTENCIAS_TECNICAS\UPGD

1. OBLIGACION: Orientar técnica y operativamente las actividades que adelante ¢l equipo de la linca de intervencion, subsi ylo ia del proceso | 0 entorno asignado en la construccion de los diferentes
productos, actividades y/o metas conforme a los anexos y lincamientos técnicos.

2. ACTIVIDADES DESARROLLADAS: Se d llo actividades y prod correspondi a la obligacion del contrato.

Realizar asistencias tecnicas a UPGD en el sistema de informacion SIVIGILA, TRANSMISIBLES, CRONICOS, IAAS, HUERFANAS, SIVISTRA, SSR, de las 4 subred del distrito; i en verificar d Sivigila Datos
basicos v laboratorios, colectivos de la UPGD-UI Sivigila 4.0 del periodo a evaluar y con las proporcionadas por las sub redes, verificacion de tablero de indicadores de cumplimiento SIVIGILA, tablero de control de
mgxstros V5 incluye hallazgos de errores en cargue o cargues i hacer lizado por la Subred a las UPGD, desde gestion de lai verificar hall d ds dela

P P

con los otros subsi en cada Subred, verificar soportes de asistencia de las UPGD alos COVE locales y sociali dep los y alertas epid: logicas, verificar la oportunidad y el cumplimiento en la
notificacion de eventos de interés en salud pablica (i diata y rutinaria), y el en el ingreso de los resultados de laboratorio de los eventos que lo fortaleci en las aticas en las cuales se
cvidencien debilidades técnicas y operativas

3 PRODUCTO (EVIDENCIA): \172.26.33.40\Sivigila2025$\250_46_8_PRODUCTOS_SIVIGILA\23_LINEA_155

\1172.26 33 40\Sivigila2025$250_46_8_PRODUCTOS_SIVIGILA\2_ASESORIAS_ASISTENCIAS_TECNICAS\I. ASISTENCIAS_TECNICAS\UPGD
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1. OBLIGACION: Notificar los eventos de interés en salud publica detectados en cada una de sus intervenciones

2. ACTIVIDADES DESARROLLADAS: Se d llo actividades y prod cor di ala obligacion del contrato.

Realizar asistencias tecnicas a UPGD en el sistema de informacion SIVIGILA TRANSMISIBLES CRONICOS, IAAS, HUERFANAS, SIVISTRA, SSR. de las 4 subred del distrito: i en verificar d Sivigila Datos

basicos y laboratorios, colectivos de la UPGD-UI Sivigila 4.0 del periodo a evaluar ¥ comparar con las proporcionadas por las sub redes. verificacion de tablero de indicadores de cumplimiento SIVIGILA, tablero de control de

rcgwtros V5 incluye hallazgos de errores en cargue o cargues inop hacer i do por la Subred a las UPGD, desde gestion de la i ion, verificar hall dos prod de la
con los otros subsi en cada Subred, verificar soportes de asistencia de las UPGD alos COVE locales y sociali de p los y alertas epidemiologicas, verificar la op idad y el li enla

notificacion de eventos de interés en salud publica (i diata y rutinaria), y el Li en el ingreso de los resultados de laboratorio de los eventos que o requi i en las a en las cuales se
evidencien debilidades técnicas y operativas
3. PRODUCTO (EVIDENCIA): \\172 26.33.40\Sivigila2025$\250_46_8 PRODUCTOS_SIVIGILA\23_LINEA_155

\\172.26.33.40\Sivigila2025$\250_46_8 PRODUCTOS_SIVIGILA\2 ASESORIAS ASISTENCIAS_TECNICAS\I. ASISTENCIAS_TECNICAS\UPGD

11

1. OBLIGACION: Organizar el archivo de la documentacion generada de acuerdo a la normatividad y tabla de retencion documental

2. ACTIVIDADES DESARROLLADAS: Se desarrollo actividades y prod correspondi ala obligacion del contrat

Realizar asistencias tecnicas a UPGD en ¢l sistema de informacion SIVIGILA, TRANSMISIBLES, CRONICOS, IAAS. HUERFANAS, SIVISTRA, SSR, de las 4 subred del distrito: 1 en verificar d Sivigila Datos
basicos y laboratorios, colectivos de la UPGD-UI Sivigila 4.0 del periodo a evaluar y p con las proporcionadas por las sub redes, verificacion de tablero de indicadores de cumplimiento SIVIGILA, tablero de control de
mglstrcs V5 incluye hallazgos de errores en cargue o cargues i hacer i lizado por la Subred a las UPGD., desde gestion de la infc i6n, verificar hall dos prodi dela

lacion con los otros subsi en cada Subred, verificar soportes de asnsu’,nc:adc las UPGDalos COVE locales y socializacion de los y alertas epidemiologicas \enﬁcarla P dyel enla

on de eventos de interés cn salud pablica (i iata y rutinaria), y el p en el ingreso de los resultados de laboratorio de los eventos que lo en las a en las cuales se

evidencien debilidades técnicas y operativas /
3. PRODUCTO (EVIDENCIA): \\172.26.33 40\Sivigila2023$\250_46_8_PRODUCTOS_SIVIGILA\23_LINEA_155
\\172.26.33 .40\Sivigila2025$\250_46_8 PRODUCTOS_SIVIGILA\2_ASESORIAS _ ASISTENCIAS TECNICAS\1. ASISTENCIAS_TECNICAS\UPGD

1. OBLIGACION: Dar cumplimiento a las actividades de los procesos TRANSVERSALES del PSPIC, de acuerdo a su competencia: CANALIZACIONES, PAI, Educacion para la Salud Publica, GESI, ACCVSyE. Notificacion de
EISP y Participacion Social.

2. ACTIVIDADES DESARROLLADAS: Se desarrollo actividades y prod cor di a la obligacion del contrato.

Realizar asistencias tecnicas a UPGD en el sistema de informacion SIVIG[LA TRANSMISIBLES CRONICOS, IAAS, HUERFANAS, SIVISTRA, SSR. de las 4 subred del distrito; i en verificar d Sivigila Datos
basicos y laboratorios, colectivos de la UPGD-UI Sivigila 4.0 del periodo a evaluar y p con las proporcionadas por las sub redes, verificacion de tablero de indicadores de cumplimiento SIVIGILA, tablero de control de
‘I'LngtI’OS V5 incluye hallazgos de errores en cargue o cargues inop hacer imi a lizado por la Subred a las UPGD, desde gestion de la infc verificar hall dos prod: dela

con los otros subsi en cada Subred, verificar soportes de asistencia de las UPGDans COVE locales y socializacion de p los y alertas epidemiologi verificar la op idad y el enla

ficacion de eventos de interés en salud piblica (inmediata y rutinaria), y el cumplimiento en el ingreso de los resultados de laboratorio dc los eventos que lo I en las aticas en las cuales se

cvidencien debilidades técnicas y operativas
3. PRODUCTO (EVIDENCIA): \172.26.33 40\Sivigila2025$\250_46_8 PRODUCTOS_SIVIGILA\23_LINEA_155
\1172.26.33.40\Sivigila2025$\250_46_8_PRODUCTOS_SIVIGILA\2_ASESORIAS_ASISTENCIAS TECNICAS\1. ASISTENCIAS_TECNICAS\UPGD

13

1. OBLIGACION: El contratista se obhga a que las glosas que se generen por i i de las cont des y de acuerdo a los hallazgos que i el equipo de imi y/c interventoria del
FFDS_SDS al Convenio I dministrativo PSPIC al anexo de CR]TERIOS DE GLOSA), seran causal de inicio de apertura de p di i de 1 1

2. ACTIVIDADES DESARROLLADAS: Presentacion de preauditoria a lider de proceso SIVIGILA y los soportes requeridos. Para el penodo evaluado no se presento auditoria, pero si s¢ rcahzo prealistamiento de la misma del
periodo abril y mayo 2025 .

3. PRODUCTO (EVIDENCIA): \\172.26 33 40\Sivigila2025$\250_46_8 PRODUCTOS_GESTION\1. AUDITORIA\I. MARZO_2025 RETROSP_OCT_DICIEM_6911666

1. OBLIGACION: Realizar las demas obligaciones que se relacionen con el objeto del contrato y que sean requeridas por la supervision. Contenidas en el formato de necesidad de personal que hace parte integral del presente

contrato.

2. ACTIVIDADES DESARROLLADAS: Se d 1o actividades y prod cor di a la obligacion del contrato.

Realizar asistencias tecnicas a UPGD en el sistema de informacion SlVlGlLA TRANSMISIBLES CRONICOS, IAAS. HUERFANAS, SIVISTRA, SSR, de las 4 subred del distrito; i en verificar d Sivigila Datos

basicos y laboratorios, colectivos de la UPGD-UI Sivigila 4.0 del periodo a evaluary con las proporcionadas por las sub redes, verificacion de tablero de indicadores de cumplimiento SIVIGILA. tablero de control de

reglstros V5 incluye hallazgos de errores en cargue o cargues inop: hacer imi a promisos realizado por la Subred alas UPGD, desde gestion de la i 16n, verificar hall dos prodi dela
verificar la op idad y el enla

on con los otros subsi en cada Subred, verificar soportes de asistencia de las UPGD a los COVE locales y sociali dep los y alertas ep
en las aticas en las cuales se

ificacion de eventos de interés en salud publica (i diata y rutinaria), y el 1 en el ingreso de los resultados de laboratorio de los eventos que lo

evidencien debilidades técnicas y operativas
3. PRODUCTO (EVIDENCIA): \\172.26.33.40\Sivigila2025$\250_46_8 PRODUCTOS_SIVIGILA\23_LINEA_155
\172.26.33.40\Sivigila2025$\250_46_8 PRODUCTOS_SIVIGILA\2_ASESORIAS . ASISTENCIAS TECNICAS\I. ASISTENCIAS_TECNICAS\UPGD

111. VERIFICACION DE ACTIVIDADES DESARROLLADAS

ITEM

CUMPLIMIENTO DE REQUISITOS SI NO




1 |(El contrato se encuentra debidamente legalizado?

¢El contratista autorizo que los impuestos que debe cancelar para la legalizacion del mencionado contrato le sean descontados del valor a cancelar como

2 consta en la declaracion del informe de ejecucion de actividades? X
3 |¢Que el contratista presento satisfactoriamente las obligaciones contractuales, los cuales pueden ser verificados en el informe anexo y en el SECOP? X
4 Que el contratista da cumplimiento a sus obligaciones frente a los aportes al sistema de seguridad social y de parafiscales, tal como exige el articulo 50 de X
la Ley 789 de 2002?
5 |¢Que adjunto evidencia del cargue en el aplicativo secop de la cuenta correspondiente al mes objeto de cobro? X
Teniendo en cuenta lo anterior y conforme a la clausula ""Forma de Pago, CERTIFICO el 1 1to de las obligaci nes p das con el contratista, para el
pago correspondiente al periodo del 01/08/2025 / al 31/08/2025 /
v. lNFORMACI(‘),l')YDE APORTES A SEGURIDAD SOCIAL ‘}.(‘
No. DE PLANILLA: 7978644311 7 OPERADOR: l SOI
CONCEPTO DEL PAGO ENTIDAD FECHA DE PAGO VALOR PAGADO
|SALUD: ALIANSALUD 08/08/2025 $ 270.000
PENSION: PORVENIR 08/08/2025 $ 345.600
RIESGOS LABORALES: SURA 08/08/2025 $ 52.700
OTRO CCF CAFAM 08/08/2025 1 $ 13.000
TOTAL PAGADO ; $ 681.300

V. DECLARACIONES DEL CONTRATISTA

1.- Que desarrollé las actividades descritas en el informe anexo, dentro del periodo de cobro.

2.- Que realicé el pago de la Seguridad Social donde el IBC se calculd sobre el 40% de los ingresos cancelados del mes anterior pago del cual anexo copia simple, sin que en ningun caso el IBC sea menor a |

SMMLV (de ser el primer pago adjunto certificaciones de afiliacion a EPS, ARL, Pension, RUT)
3- Que adjunto evidencia del cargue en el aplicativo SECOP de la cuenta correspondiente al mes objeto de cobro .
4.- Que autorizo los impuestos a que estoy obligado a pagar, por ocasion al sefialado contrato.

V1. ANEXOS
(Cuando se requiera como una de las obligaciones del contrato)

Anexar evidencias fotograficasy/o documentales que soporten las acividades realizadas en el periodo correspondiente

NOMBRE Y FIRMA DEL CONTRATISTA

%‘3 ysop A/Oﬂf

Oﬁs\'SON JAIR MW‘I‘O
CC: 14205346

FIRMA DE QUIEN VALIDA

Zd LA

INGRID VIVIANA LEAL GOMEZ
SUPERVISOR ALTERNO

FIRMA DE QUIEN CONVALIDA EL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES

PARA EL PRESENTE PERIODO DE PAGO: (74
MA

RIA CRISTINA DUARTE GAR;
SUPERVISOR DEL CONTRA
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2 - SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E CODIGO: AP-IA-FT-014
B s conmasin APOYO — GESTION DE CONTRATACION VERSION: 7
¥ Centro Orente ESE. FORMATO CUENTA DE COBRO CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS Y DE APOYO A LA FECHA: 2'02&06_09
GESTION : S
DATOS DEL CONTRATISTA /
FECHA DE DILIGENCIAMIENTO: 31/08/2025 /

NOMBRES Y APELLIDOS: JHEYSON JAIR MORALES SERRATO ! cC: 11.205.346 *

CORREO ELECTRONICO: jheyson1984@gmail.com TELEFONO: 3013291999

DIRECCION DOMICILIO: KR 65 BIS 57 T 29 SUR CIUDAD: BOGOTA

Manifiesto bajo la gravedad del juramento

NO tomaré costos y deducciones ()

SI tomaré costos y deducciones (X)

La presente certificacion se expide para efectos de la retencion en la fuente a titulo del impuesto sobre la renta, de conformidad con el numeral 6 del articulo 1.2.4.1.6 y
paragrafo 4 del decreto tnico 1625 de 2016, modificados por los articulos 9 y 11 del decreto 2231 de diciembre 22 de 2023 y la aplicacion de la renta exenta del 25%
sobre operaciones que tiene que ver con el tratamiento tributario de los pagos laborales.

Régimen Simple De Tributacién: RESOLUCION 00165 ARTICULO 12 Por la cual se debe informar por parte de los

contribuyentes si optaron por el impuesto unificado bajo el Régimen Simple de Tributacion. SI¢ ) NO(X)

BANCO AL CUAL CONSIGNAR: BANCO FALABELLA . TIPO DE CUENTA: AHORROS N° CUENTA: 111200312433

DATOS DEL PERIODO OBJETO DE PAGO

VALOR CORRESPONDIENTE AL PERIODO p
$5.396.904

N.DEL CONTRATO: PS 4060 2025 OBJETO DE COBRO

FECHA DE INICIO CONTRATO 01/01/2025 ‘ FECHA DE TERMINACION CONTRATO: 31/08/2025

PERIODO OBJETO DE 1/08/2025 ‘AL 31/08/2025

/kﬂe?‘o" /ﬂe@

NOMBRE Y FIRMA ONTRATISTA: JHE)S JAIR MORALES SERRATO
CC: 11.205.346
CEL: 3013291999




PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
SOPORTE DE PAGO GENERAL

CEDULA DE Gl

= 2
11206346 |} \iMERO PLANILLA: 7978844311 IO DE PLANILLA:
NOMBRE 0 RAZON SOCHL: JHEYSOM JAIR MORALES SERRATD CIoN PERIGDO GOTIZACION
cnmwmm: wsg? DISTR(TO umrck DEPARTAMENTO: BOGOTA - DISTRITC GAPITAL m?.‘;"g;;‘“ oTHCR ves e R0 o AL
DIREGCH LLE 624 R 70.07 BUR  TELEFONG: 5635000 £ 9 A
RS ABSRIALTE p o . FECHA PAGO NUMERO 188567 1665
TIFO EMPRESA: PRIVADA  AGTIVIDAD ECONOMICA: Actividades reguisdoras y faciilatoras de le ect
FORMA DE PRESENTACION: OMCO
APORTANTE EXONERADO PAGO APDRTES SALUD, SENA E [CBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
ADMINISTRADORA TOTALES ]
NOMEBRE 1 FSP APORTES MORA VALOR PAGADO
| 34 § 346, 3 2 335
3 SERUSEETEESS | ) 2 :
[ ADMINISTRADORA . LICENGIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIGUIDACION MORA TOTALES
co | NowiErRo VALOR VALOR
NOMERE Aumncloul VALOR PLARILLA J VALOR COTIZAGION AONEE COTIZACION [ pr] ARORTES | woRA [ DESGUENTO VALOR FAGADO
1 5 [ s } s 3370 3 5270, §270
. - - : : - 3 - %
ADMINIS TRADORA No. & INCAPACIDAD IRP b ; SALDO A FAVOR ] |
NOMBRE ﬁl oy lmnoaum@ VALOR PAGO A GTROS RIZSGOS, PLANELA ] VALOR qL
i § $ 3
ADMIMETRADORA ______ I
NOMBRE _ 1
- 3 T
i ’ — e
TIPO BUBTIPO | SALARIO | TIPO DE 2 ki 9 g Fap ES
N ow BASICO [SALARIO] 2| bjag Rl ADMIN B VOLUNTARIDs  fNCeDY JOTAL | TOTAL| TOTAL | TOTAL | TOTAL
£ ol ORT TEAPORTEAPORTEAPORT
e $ 4. NO ERE L sa EL g ERKE 1 30 $0 54
g BERRTS R in ( 2.160.004
g o
o5
05
R , TOTAL PAGADO! $ 681.300
20250807 841 PM  USUARIC: 801 CCA1206348
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

COMPROBANTE DE PAGO

TIPO IDENTIFICACION:

-NOMBRE O RAZON SOCIAL:

CIUDAD/MUNICIPIO:
DIRECCION:

TIPO APORTANTE:
TIPO EMPRESA:

FORMA DE PRESENTACION:

APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA):

CEDULADE C

GENER. DE

1UD.

@ raizbelis

ADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION:
JHEYSON JAIR MORALES SERRATO

BOGOTA DISTRITO CAPITAL DEPARTAMENTO:

CALLE 62A # 70-07 SUR TELEFONO:
02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE:
PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA:

UNICO

11205346

BOGOTA - DISTRITO CAPITAL
5635000

I-INDEPENDIENTE

Actividades reguladoras y

NO

NUMERO PLANILLA:
PERIODO COTIZACION

OTROS SUBSISTEMAS:

DIAS DE MORA:

FECHA PAGO (aaaa/mm/dd):

julio PERIODO COTIZACION
2025 SALUD:

0

2025/08/08 NUMERO AUTORIZACION:

IINDEPENDIENTES
MES: jutio
ARO: 2025

1685671665

ING | RET | TDE | TAE | TDP VCT | IRP
TOTALES ]
] = COTIZANTES | TOTAL PAGADO
5. &m':‘s‘ e
ADMINISTRADQRA Z
NIT cODIGO NOMBRE s _gmsme,
8002248088 | 230301 230301-P0 | 1 $ 345.600
SUBTOTAL: . 1 $ 345.800
ADMINISTRADORA
NIT cODIGO NOMBRE
8301138310 EPS001 EPS001-ALIANSALUD S.A. 1 $ 270.000
SUBTOTAL: 1 $ 270.000
ADMINISTRADORA
NIT cODIGO NOMBRE
8600135703| CCF21 CCF21-CAFAM 1 $ 13.000
SUBTOTAL: 1 $ 13.000

" RIESGOS PROF

TP

'ADMINISTRADORA

NIT cODIGO NOMBRE
8909037905  14-11 14-11 - ARL SURA 1 $ 52.700
SUBTOTAL: 1 $ 52.700
VALOR SIN MORA: $ 681.300
$0

VALOR MORA:




o

DE COLOMBIA

VIGILADO SUPERINTENDENCIA FINANCIERA

Banco

Falabeua Comprobante de Pago

Estado de la transaccion

Comercio

Factura del comercio

Descripcion

Valor de la transaccion

Costo de la transaccion

Aprobada
SOI ACH
7978644311

Pago de la Planilla Integrada de
Seguridad Social y Parafisacales

$ 681.300,00 COP/

$ 0,00 COP

Fecha de transaccién

Hora de transaccion

Autorizacion (CUS)

Cuenta seleccionada

Numero de comprobante del banco

Cédigo del dispositivo

jueves, 07 de agosto de 2025«/
2:49 PM

1685671665
Cuenta ahorros **** 2433

206361

201.216.38.28




