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CUENTA DE COBRO N° 07 DE 2021 |,
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD
CENTRO ORIENTE E.S.E.
Nit.900.959.051-7

‘ DEBE A:

LEYDIS PATRICIA JARAMILLO JIMENEZ/
C.C. 57.107.034 DE ARACATACA

LA SUMA DE:

3.366.000(TRES MILLONES TRESCIENTOS SESENTA Y SEIS MIL) PESOS
MCT
($3.366.000) 7

Por concepto de:

« Honorarios por prestacién de servicios en cumplimiento del contrato PS
2505- 2021 correspondiente al mes de AGOSTO de 2021.

OBJETO: PRESTAR SERVICIOS DE ACUERDO A SU PERFIL ACADEMICO
PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES DE ENFERMERA, CON DISPONIBILIDAD
DE CUMPLIMIENTO DE LA MISION Y LA VISION DE LA SUB RED INTEGRADA
DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

Cordialmente

—Joqdhs Jomrillo Jneues

NOMBRE: LEYDIS PATRICIA JARAMILLO JIMENEZ
C.C. 5.107.034 DE ARACATACA

Teléfono: 3195915321

No Cuenta Bancaria: 0570008480362451 /

/

Fecha: 31 DEAGOSTO 2021
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion | dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Cludad-Departamenta Teléfono zxoneugo SENA ¢ . t
ICBF -
CC 57107034 JARAWLLO JIMENEZ LEIDYS PATRICIA | INDEPENDIENTE PRINCIPAL CRA15AF NO48-345UR | BOGOTA-BOGOTA D.E. 5555555 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension I Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
202107 | 202107 9423072875 9423072875 | 2021/08/09 2021/08/03 | BANCO BOGOTA 0 378,800

e 0S I VATOR A PAGAR 7
’ ¥ Ve e : e - T ; - INCAPACIDADES | ooy, R :
AFP {ADMINISTRADORAS: 1) 1 $195,900 S0 S0 $195,900

PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $195,900 S0 S0 5195,900
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $29,900 50 S0 $29,900
SEGUROS BOLIVAR 14-7 860,002,503 2 1 $29,900 S0 $0 $29,900
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $153,000 S0 $0 $153,000

SALUD TOTAL EPS002 800,130,907 4 1 $153,000 S0 S0 $153,000
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