‘St*{ J"v'B : Codigo: GJC22F | Version: 1
T = S FORMATO INFORME DE SUPERVISOR
JULIO MENDEZ FECHA DE ULTIMA REVISION: 16/01/2024

CELEBRADO ENTRE LA E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO JULIO MENDEZ BARRENECHE Y
ARNALDO ANDRES VELEZ CHARRIS identificado con C.C. 1082245308

[ Fecha de Diligenciamiento: ~ [2026-01-29 |

|. DATOS DEL CONTRATO Y PERIODO OBJETO DE PAGO

OBJETO DEL CONTRATO: PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION PARA REALIZAR

ACTIVIDADES ADMINISTRATIVAS EN EL AREA DE
REFERENCIA-CONTRAREFERENCIA DE LA ESE HOSPITAL UNIVERSITARIO

JULIO MENDEZ BARRENECHE

[ N°CONTRATO: [CD20260755 | RP: [677 | CDP: [1 ]

[  VALOR TOTAL DEL CONTRATO:  [16.200.000,00 | VALOR DE HONORARIOS PERIODO: *{2.700.000,00 |

| FECHA DEL ACTA DE INICIO:  [2026-01-19 [ FECHADE FINALIZACION: __[2026-06-30 |

| NOMBRE DEL SUPERVISOR: |LIZETH PAOLA CARDENAS ZAMBRANO ]

[UNIDAD FUNCIONAL EJECUCION DE ACTIVIDADES: [ SUBGERENCIA CIENTIFICA |
Il. MODIFICACIONES comméfﬁﬁﬁfgﬁs : 7

[ COP-ADICION: [N/A~ | RP-ADICION: [N/A | VALOR CONTRATOCON ADICION: 10,00 |

2.
3.
4.

Teniendo en cuenta lo anterior, en mi calidad de supervisor doy visto bqe'qg;éa?i‘é'é
periodo del mes de Enero

lll. VERIFICACION DE ACTIVIDADES DESARRGLLADAS

IV. CUMPLIMIENTO DE REQU!STITO§;-

El contrato se encuentra debidamente legalizado: S| v b 7
El contratista autorizé que los impuestos que debe cancelar para la legalizacion del mencionado contrato le sean
descontados del valor a cancelar como consta en la declaracion del.infarme. de ejecucion de actividades: S|

Que el contratista presento satisfactoriamente las obiiqaciones contragtuales; [os cuales pueden ser verificados en
el informe anexo y en su respectiva carpeta contractual: Sl T i : :

%aciones frente a los aportes al sistema de seguridad social y de

Que el contratista da cumplimiento a sus obli
ey 789 de 2002: SI

parafiscales, tal como exige el articulo 50 de la
| respectivo pago correspondiente al

AR

V. FIRMA DE QUIEN CONVALIDA EL CUMPLIMIENTO DE LAS ACTIVIDADES S

Quip,

LIZETH PAOLA CARDENAS ZAMBRAN
1082957906 .
SUBGERENCIA CIENTIFICA & ..
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ARNALDO ANDRES VELEZ CHARRIS
1082245308

CRA 24A 22B-33 VILLA DEL RIO
3102432320
arnaldoicad2016@gmail.com

CUENTA DE COBRO

DATOS PERSONALES

| Fecha de Diligenciamiento: [2026-01-29

| NOMBRES Y APELLIDOS: [ARNALDO ANDRES VELEZ CHARRIS
| DOCUMENTO: [1082245308
|
l

DIRECCION: |CRA 24A 22B-33 VILLA DEL RIO | TELEFONO: 3102432320
CORREQ ELECTRONICO: |arnaldoicad2016@gmail.com

Manifiesto bajo la gravedad del juramento que en la declaracion de renta del afio gravable
2025 no tomaré costos y deducciones

DATOS DEL CONTRATO Y PERIODO OBJETO BE PAGO

| N° CONTRATO: [CD20260755 |

| OBJETO DEL CONTRATO: PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYOQ A LA GESTION PARA REALIZAR
ACTIVIDADES ADMINISTRATIVAS EN EL AREA DE
REFERENCIA-CONTRAREFERENCIA DE LA ESE HOSPITAL UNIVERSITARIO

JULIO MENDEZ BARRENECHE
| RP: [677 | cDP: |1 | FECHAINICIO: |2026-01-19 [ FECHA FINAL: | 2026-06-30 |
| VALOR CONTRATO:  |16.200.000,00 |  VALORAPAGAR: {2.700.000,00 |
| BANCO A CONSIGNAR: | DAVIVIENDA | TIPODE CUENTA: [Ahorros | No, CUENTA: |055048845635227
| COP - ADICION: [NJ/A | RP-ADICION: [N/A | VALOR ADICION: |0,00 ]
| PERIODO OBJETO DE COBRO: [Enero ]
FIRMA

M vaido e

ARNALDO ANDRES VELEZ CHARRIS
C.C. 1082245308 expedida en ARIGUAN| MAGDALENA
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FORMATO INFORME DE EJECUCION DE ACTIVIDADES DEL CONTRATO FECHA DE ULTIMA ASVISICN

TR0 LD 22:08: 7004
BARRLNICHE. R PaG!Ha 1 0e ]

CELEBRADO ENTRE LA E.5.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO JULIO MENDEZ BARRENECHE Y

t ARNALDO ANDRES VELEZ CHARRIS
! CON C.C N® 1.082.245.308

1. INFORMACION GENERAL DEL CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS

REFERENCIA-CONTRAREFERENCLA DE LA ESE HOSPITAL LINWERSITARIO JULIO MENDEZ BARRENECHE

PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION PARA REALIZAR ACTIVIDADES ADMITISTRATIVAS EN EL AREA DE

OBJETO DEL CONTRATO:
COMTRATO DE PRESTACICH DE SERVICIOS PROFESIOMALES No. !0020260755 l " DE FECHAINICIO .
i
L ;‘ITEM 1. ACTIVIDADES REALIZADAS EN EL PERIODQ, DE ACUERDC CON EL OBJETO Y LAS OBLIGACIONES ESTABLECIDAS EN EL CONTRATO
N [Daben sor coharentes con las actlvidades ospeclficas det objoto daf contrato)

L] wGupLion de lemniencs e Ly wierente ertlade s $03CEItas & L3 Fed publica y Brivadas, crue dptal. ¥ distrilal y las EAFE b ¥ subsid il [d ales iETINECE Nervicion Que 32 3GHEneA JeLun,

1 ¢l dnexn 09 cotexpondients 0

3 Realitas censa olanis de ot paciente que 2o encuantipn an las Hferenics servicios asisteaciaies 2e la ESEHUIMB y envisr par correo etectioncn

3 Rt apC1nnt 108 a0y 9.0 [03 S1510a8 SAIICI0L Dol HUIDE Qub €A1/ A BHOCOLO dn FaIdrencla. OIS 1STRIINCIZY €AXIS 3 LELFE1ZRCTivas Eps Y kd

4 Coordingr lox basiauot da los pacientrs en conld sefarencia del HUEMS,

5 Atgn2at y aclatar 1ocas layInquistices Que tenfan Loy upzaros o0 Lag relarenclas.,

[ Tigitas, impelmiry anexar atodasy cadounagal potlaentid able de pago. :

T Realizar (3 capocios instalads delas servician de L .

5 117 paclenion stetados yid repadut en procais e lemsiun e las dilstantlat st publicas y privaces

T
1, INFORMACION DE APORTES A SEGURIDAD SOCIAL

No. DE PLANILLA: 9496805472 OPERADOR! SOt
CONGCEPTO DEL PAGD ENTIDAD FECHA DE PAGO VALOR PAGADO
SALUD: SALUDTOIAL fia Do H 1975004
PENSION: COLFORDOS NN | ¥k =
RIESGOS LABORALES: posttiiA i bt

IV.DECLARACIONES OEL CONTRATISTA

1 - Que desarroté fas actividades descntas en of Informe anexo, dentra def pesioda de cobro,
2 - Qlue resticé et pago de la Seguridas Secial por el valor fue exige fa 1ey, pago-del cual anexo copin simple,
3 » Que autorizo los impuesios a que esioy oblipado a pagas, pot ncasién al sefislado contraty,,

V., ANEXDS

1Cuando se tetters como yna datas chlnacionas delcontrat)

FIRRA DEL CONTRATISTA:

N*. IDENTIFICACIQN: 1.082.245.308 ]

. ' ‘ 0oys e

*




@W aportes Resumen General de Pago
) enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificacién dv Razon Soclal Clase Aportante Sucursal Principal Direcclon Ciudad-Departamento “Teléfono muo:nq.__m_hmmmz.» e
£C 1082245308 VELEZ CHARRIS ARNALDO AHBRES IHOEPEHDNENTE PRISCPAL cra2da #1133 SANTA MARTA-MAGDALENA 3016492037 Ho
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

Periode Clave Tipo Fecha Paga

Pensidén Satud Pago Planlila Planitla Uimite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-42 202512 12299673 $496809412 I 202601706 2026101727 | BANCOLOMBIA i 5446,300
_.n_uchchnnoz DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
Mo. Hombres Codigo |Dias: 1BC Aporte Codigo iDias Aperte Codigo |Dias Aporte

T e N WAL BN I W

T ATAIT 00

fiEs S1AL;

S o N L N B [ ST ‘. = ] L
Centro de Trabajo; PRINCIPAL { T Afiliades) $1,423,500 $227,800 51,423,500 $178,000 50 50 $1,423,500 $34,700 s0 50
Ciudad: SANTA MARTA, Depla: MAGDALENA ( 1 Afifladas) §1.411,500 $127,800 $1,423,500 $178,000 50 50 $1,421,500 $34,700 $0 $0
1 _R __Sm.ms _ﬁ_.m:EE.S _m_s_ _ 0 51,423,500 surs0|  £esoef 30 $0.421.500 5178.000 0 50 sa|  1anf . $1.472,500 $34,000] & E 50
Total Afiliados( 1) 1,423,500 $227,800 $1,423,500 $178,000 0 0 $1,423,500 $34,700 $0 0
.
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