PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
COMPROBANTE DE PAGO

T DAVIVIENDA

SOl

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 79714378
NOMBRE O RAZON SOCIAL: GERMAN ALEXANDER GARCIA GACHARNA GARCIA GACHARNA
CIUDAD/MUNICIPIO: BOGOTA DISTRITO CAPITAL DEPARTAMENTO: BOGOTA - DISTRITO CAPITAL
DIRECCION: CRA 73A NO 43A 42 SUR TELEFONO: 4511029
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Otros trabajos de edicion.
FORMA DE PRESENTACION: UNICO

APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

NUMERO PLANILLA: 6015678712 TIPO DE PLANILLA: I-INDEPENDIENTES

PERIODO COTIZACION MES: abril PERIODO COTIZACION MES: abril

OTROS SUBSISTEMAS: ANO: 2026 SALUD: ANO: 2026

DIAS DE MORA: 0

FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2026/05/19 NUMERO AUTORIZACION: 319854575
NOVEDADES

ING | RET | TDE | TAE | TDP | TAP |COR | VSR | VST |-SLN |COM | IGE | LMA | VAC | AVP | VCT | IRP

( LIQUIDACION GENERAL

TOTALES
COTIZANTES | TOTAL PAGADO
PENSION
ADMINISTRADORA
NIT CODIGO NOMBRE
9003360047 |  25-14 25-14 COLPENSIONES 1 $ 281.700
SUBTOTAL: 1 $ 281.700
SALUD
ADMINISTRADORA
NIT CODIGO NOMBRE
8002514406 | EPS005 EPS005-SANITAS S.A 1 $ 220.100
SUBTOTAL: 1 $ 220.100
RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA
NIT CODIGO NOMBRE
8909037905 |  14-11 14-11 - ARL SURA 1 $9.200
SUBTOTAL: 1 $9.200
VALOR SIN MORA: $ 511.000
VALOR MORA: $0
TOTAL PAGADO: $511.000

2026/05/19 11:39 AM USUARIO: SOI - CC79714378 PAGINA 1 DE 1



Subred Iniegrada
de Servicios de Salud

Sur E.5.E.

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOSDE SALUD SUR E.SE.

INFORME DE ACTIVIDADES PRESTACION DE

SERVICIOS

2

DATOSDEL INFORME

Periodo a Certificar: Desde: 2026-04-01 Hasta: 2026-04-30

Nombre del Contratista: GERMAN ALEXANDER GARCIA GACHARNA Ndmer o de Documento: 79714378

Correo Electrénico: germanal exanderg@gmail.com NUmer o Telefénico: 3106080072

Nombre del Supervisor: VIRGINIA SUAREZ NINO Cargo: jSFRT:DICA OFICINA Caddigo - Grado: 006-06
DATOSDEL CONTRATO

No. Contrato: 1061-2026 Afio Contrato: 2026 CDP Contrato Inicial: 41

Perfil: PROFESIONAL ADMINISTRATIVO IlI

Direccién ala que Pertenece:

OFICINA ASESORA JURIDICA

Unidad de Servicios:

ADMINISTRATIVA

LIQUIDACION DE SERVICIOS

=0
Centro de Costos Direccion Unidad Total Procetaje(%) Centro de
Costos
OFICINA ASESORA
TO5SA JURIDICA ADMINISTRATIVA $4400675 100%
VALOR SERVICIO $ 4400675 CUATRO MILLONES CUATROCIENTOS MIL SEISCIENTOS SETENTA Y
PRESTADO MES: CINCOPESOS
EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO
Fecha de I nicio del Contrato 2026-01-13 rﬂz de Terminacion del Contrato | ,yq 3 3
No. Prorroga Fecha Inicio Fecha Terminacion No. Adicion Valor Adicién CDP
1 2026-03-25 2026-06-30 1 $ 13202025 595
No. Cuenta Segun el Mes Certificado Mes Cuenta de Cobro Valor a Pagar
1 ENERO $ 2787094
2 FEBRERO $ 4400675
3 MARZO $ 4400675
4 ABRIL $ 4400675
VALOR INICIAL DEL VALOR TOTAL DEL SALDO DEL
CONTRATO CONTRATO PAGOSREALIZADOS CONTRATO
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$ 11588444 $ 24790469

$ 15989119

$ 8801350

OBLIGACIONESESPECIFICAS (LAS
ESTIPULADASEN LA MINUTA)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS
EN EL PERIODO EN
CUMPLIMIENTO DE CADA
OBLIGACION

PRODUCTO O EVIDENCIA

Analizar y apoyar la gestion juridica y
técnica de las providencias judiciales
que impongan condenas u obligaciones
a cargo de la Subred Integrada de
1 Servicios de Saud Sur ESE,
redizando la revision, estudio y
liquidacion correspondiente conforme a
los lineamientos legales e institucionales
aplicables.

Se realizaron nueve Preliquidaciones realizadas en
el mes de abril Se solicitaron siete certificaciones de
honorarios para la elaboracion de pre liquidaciones
Se apoyaron la pre liquidacion de siete procesos
gjecutivos para los diferentes abogados defensores
de la Subred SUR ESE

Soporte fisico y magnetico

Apoyar la eecucion de los trémites
previstos en los procedimientos internos
adoptados por la Entidad para el pago de
sentencias, conciliaciones y demés
providencias judiciales que generen
obligaciones a cargo de la Subred,
garantizando la adecuada articulacion
documental y procedimental.

Se presto apoyo el procesos de mesas de trabajo con
los abogados demandantes con el fin de buscar u
acuerdo de pago de sentencias judiciales Se presto
apoyo y revision de sentencias pagadas para la
apelacion de los procesos g ecutivos

Soporte fisico y magnetico

Proyectar oportunamente las respuestas
a derechos de peticion y reclamaciones
relacionadas con el pago de sentencias y
3 providencias judiciales, de conformidad
con la normatividad vigente y los
criterios juridicos definidos por la
Oficina Juridica.

Se realizo apoyo a revision de las sentencias
judiciales pre liquidadas para |la elaboracion de ficha
juridica

soporte fisico y magnetico

Elaborar los proyectos de informes,
requerimientos 'y  comunicaciones
internas y externas que sean solicitados
4 por autoridades judiciales,
administrativas o por la ciudadania, en
asuntos asociados a cumplimiento y
pago de sentenciasjudiciales.

Se redliza la elaboracion de matriz de sentencias
gjecutoriadas de acuerdo da informe finad de
auditoria de regularidad Subred Integrada de
Servicios de Salud sur ESE Respuesta oficio de
Honorable concejal Edward Anibal Arias Informe
de Gestion correspondiente al pago de sentencias
Apoyo de respuesta a Secretaria de Salud Apoyo de
respuesta a Firma de Abogados Garzon Bautista

Soporte fisico y magnetico

Brindar apoyo en la estructuracion y
emision de respuestas a derechos de
peticion y reclamaciones relacionadas
con €l reconocimiento y pago de
sentencias judiciales, conforme a las
directrices impartidas por la supervision
del contrato y la Oficina Juridica.

Se realizo apoyo Se realizo apoyo a revision de las
sentencias judicidles pre liquidadas para la
elaboracion de fichajuridica

Soporte fisico y magnetico

Apoyar trimestramente a la Oficina de
Contabilidad de la Subred Integrada de
Servicios de Salud Sur ESE, en €
proceso de conciliacién contable.

Se realiza €l respectivo cruce de informacion con el
area financiera de las nuevas pre liquidaciones
causar en el pasivo contable de la Subred Integrada
de servicios de salud dejando conciliado el primer
trimestre del presenta afio

Soporte fisico y magnetico

Solicitar a la direccion financiera la
liquidacion de los intereses comerciales
y a DTF de las sentencias en contra de
Subred Sur.

Se redliza la respectiva consolidacion de la
informacion de sentencias judiciales debidamente
ejecutoriadas y pre liquidadas con € fin de la
liquidacion y proyeccion de intereses del DTF y
Comerciales

Soporte fisico y magnetico
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INFORMACION DEL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL
Periodo al que . . Factura
corresponde el pago Fecha de Pago Numero de Planilla Electrénica
Valor de
Honorarios
ARO MES ANO | MEs | Dia Certificados o | $4400675
6011952682 - Mes Anterior
2026 MARZO 2026 04 13
. - . CUATRO MILLONES CUATROCIENTOS MIL SEISCIENTOS SETENTA Y
Valor honorarios certificados el mesanterior en letras
CINCOPESOS
Item Entidades Aportantesa Ingreso Base Valor Minimo de Valor
Seguridad Social de Cotizacion los Aportes Aportado
ADMINISTRADORA
Pensionado NO COLOMBIANA DE $ 281643 $ 281700
PENSIONES COLPENSIONES
Salud EPS SANITAS $ 1760270 $ 220034 $220100
SEGUROS GENERALES
ARL 1 SURAMERICANA SA. $9189 $9200
Cajade Compensacion NO Total $ 510866 $ 511000
INFORMACION DE PAGO
. . . NUmero de
Entidad Bancaria BANCO DAVIVIENDA SA. Tipo de Cuenta AHORROS Cuenta 0570450770052287
HISTORICO
OBSERVACION USUARIO FECHA
P GERMAN ALEXANDER .
CREACION DEL INFORME DE ACTIVIDADES GARCIA GACHARNA 2026-04-21 14:41:06
ACEPTADO SUPERVISION VIRGINIA SUAREZ NINO 2026-04-24 15:58:14
ACEPTADO CONTRATACION ANGIE ALEXANDRA LOZANO 2026-04-27 14:53:04
ALBERTO
INFORME DE ACTIVIDADES PAGADO. SI SU BANCO ES DIFERENTE A
DAVIVIENDA EL PAGO PUEDE TARDAR UN DIiA HABIL EN VERSE QEE?EER_I%LEXANDRA LOZANO 2026-05-11 16:09:17
REFLEJADO EN SU CUENTA

Autorizo para que se haga uso de la firma Gnicamente para el objetivo antes descrito. Y asumo mi responsabilidad por la custodia, reservay uso de la firma (Conforme con
lo previsto en la Resolucién 126 del 13 de febrero de 2024)

NOTA: La firma mecénica seré para uso exclusivo del aplicativo SIASUR, MODUL O DE INFORMES DE ACTIVIDADES DE CONTRATO de la Subred Integrada
de Servicios de Salud Sur E.SE.

VIRGINIA SUAREZ NINO
JEFE OFICINA JURIDICA
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