ety de Salud
Subred inteprada de Servicios de Saled

Centro Oriente £.5.E.

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E

APOYO - GESTION DE CONTRATACION
FORMATO INFORME Y CUENTA DE COBRO

CODIGO: AP-IA-FT-014
VERSION: 03
FECHA: 2021-12-27

Fecha Inicio:

PS 1689

No. CONTRATO - OPS: 2023

C.D.P. No.: 115

Proceso que pertenece:

DIRECCION DE SERVICIOS HOSPITALARIOS

Nowmbre del Contratista:

L

SANDRA CATALINA CALA CAMARGO I

Fecha Terminacién injcial:

2023-01-21

ADICION/ "

OTRO SI
1 $854,875 860
2 §21,437,438 1061 2023-04-21 2023-05-20
3 $ 6,924,675 1535 2023-05-21 2023-08-05
4 $ 13,664,692 2105 2023-05-21 2023-08-05
5 $9,489,338 2114
6 $5,816,727 2351 2023-08-06 2023-08-20
7 $ 5,929,605 2690 2023-08-21 2023-08-31
8 $ 16,065,246 2790 2023-09-01 2023-09-30 7
9 $ 14,126,337 2023-10-01 2023-10-31
10
1
12
13

Resumen de

Servicio al que pertenece: PEDIATRIA
Unidad a la que pertenece: SAN BLAS e
—
cc. | 52.786.061 | ae | BOGOTA P
2023-04-20 Valor Mensual: $12,187,428 Valor a cobrar: $ 11,079,480 1

i ENER $ 4,616,460 $ 1,638,400 7865037076 4/112023
2 FEBRERO $ 12,823,500 $ 1,677,100 7870385430 13/2/2023
3 MARZO $ 11,284,680 -~ $1,638,400 7870422328 6/3/2023

4 ABRIL $ 14,136,564 $ 1,793,700 7873127149 14/412023
5 ABRIL $ 266,760

3 MAYOQ $ 15,511,272 $ 1,840,300 7881403694 11/5/2023
7 JUNIO $9,971,532 | 31,981,800 7881404089 13/6/2023
8 JULIO $ 13,205,376 /1,660,700 7885045431 13/7/2023
9 AGOSTO $ 16,065,246 $ 1,760,500 7889932498 14/8/2023
10 SEPTIEMBRE $ 13,572,363 $2,061,800 |7 7896797028 18/7/2023
1 OCTUBRE $11,079,480 £ $1,745,100 7901358812 19/10/2023
12 S0

13 $0 "

contrato

$ 33,854,040

$122,623,233

PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES ESPECIALIZADOS COMO PEDIATRA PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN LA DIREC

CENTRO ORIENTE ES.E.

gléN DE SERVICIOS HOSPITALARIOS DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD

Relacién de actividades para el periodo:

Desde: 2023-10-01

1. Reallzar Ias actxwdades procedlmlentos diagnésticos y lerapéutlcos
determinados dentro del plan de manejo de su especialidad, con un alto nive)
clentlfico, ético y humano, de una manera oportuna y pertinente, en
correspondencia con las necesidades de los pacientes, y teniende en cuenta que
todas las decisiones clinicas generadas en la atencién médica procuraran e}
mejoramiento de la salud del paciente.

Realizé las actividades, procedimientos diagnasticos y terapéuticos determinados dentro del

plan de manejo de su especialidad, con un alto nivel cientifico, ético y humano, de una
manera oportuna y pertinente, en correspondencia con las necesidades de los pacientes, y
teniendo en cuenta que todas las decisiones clinicas generadas en Ia atencién médica,
procuraran ef mejoramiento de la salud del paciente, el uso racional del conocimiento
médico y de [os recursos disponibles.

Registro en Historia ciinica sistema Dinamica
Gerencial, de {a realizacion de las acitividades
actividades, procedimientos dlagndsticos y
terapéuticos, con un alto nivel cientifico, ético
y humano, de una manera oportuna y
pertinente,

2. Brindar una atenci6n en salud con oportumdad integridad, suficiencia y
pertinencia, en un ambiente de atencién per da y humanizada, cumpliendo

Brind6 una atencién en salud buscando los mejores estandares de oportunidad, integridad,
suficiencia, continuidad y pertinencia, en un ambiente de atencién personalizada y

Registro en Historia clinica sistema Dinamica
Gerencial, donde se evidencia la integridad,

2 |el principio de equidad y con énfasis en actividades, procedimientos, protocolos,  |humanizada, cumpliendo el principio de equidad y con énfasis en actividades, oporiunidad y pertinencia de la atencion. de
intervenciones y gufas de atencion, de acuerdo a los estdndares de habilitacién y |procedimientos, protocolos, intervenciones y guias de atencién, de acuerdo a los esténdares | forma humanizada cumpliendo los protocolos.
acreditacion. de habilitacién y acreditacion,

3. Realizar las actividades segun las necesidades de la subred dando cubertura | Se realizaron las actividades segin las necesidades de la subred dando cubertura en todas | Registro en Historia clinica sistema Dinamica

3 fen todas las Unidades en donde se presta el servicio y sea requerido, las Unidades en donde se presta el servicio y sea requerido. Gerencial, en cada unidad donde se realizan

: dichas actividades , procedimientos

. diagnosticos y actividades terapeuticas.
4. Informar al paciente y su familia sobre la condicién clinica, plan de manejo, Se informé al paciente y su familia sobre [a condicién clinica, plan de mansjo, atencin y Queda el registro en Historia clinica sistema
atencion y recomendaciones de egreso, generando un alto grado de satisfaccion | recomendaciones de egreso, conocié el grado de satisfaccion sobre los servicios prestados | Dinamica Gerencial, donde se evidencia la

4 |sobre los servicios prestados, resolviendo inquietudes relacionadas con el y resolvi6 inquietudes relacionadas con el proceso de atencién. atencion del paciente, con el plan de manejo,
proceso de atencion, recomendaciones y resolucion de inquietudes

de los pacientes.
5. Diligenciar los registros de las atenciones, procedimientos, actividades e Se realizo el diligenciamento y registros de las atenciones, procedimientos, actividades e Informe y registro en historia clinica sistema
intervenciones, que permita mantener actualizados los informes estadisticos intervenciones, que permita mantener actualizados los informes listicos definidos por la | Dinamica Gerencial, de las realizacion de los

S |definidos por la normatividad vigente y todos aqueilos normatividad vigente y todos aquellos registros necesarios para el cumplimiento de los conceoptos medicos pertinentes a mi
registros necesarios para el cumplimiento de los procesos de costos y facturacién. | procesos de costos y facturacién. especilidad, incluyendo registro de epicrisis y

demas documentos asistenciales que son
6. Respetar los derechos del paciente, cumplir el cédigo de ética médica y las En todo momento y ambito de la atencion se respetaron los derechos del paciente, Se registra en historia clinica sistema

P disposiciones legales pertinentes propias de los servicios en donde se preste la cumpliendo el codigo de ética médica y las disposiciones legales pertinentes propias de fos | Dinamica Gerencial, la implementacion y

atencion, servicios en donde se prest6 la atencion adherrencia a las guias, procedimientos y
protocolos que aplican a nuestro servicio.

7. Realizar el seguimiento y control a pacientes en los que se requiera su Cumplié la programacién de turnos de servicios, realiz6 el cambio de turmno cumpliendo con | Registro en el cuadro de turnos y cumplimiento

participacién e impartir |nstrucc|ones al equipo de salud sobre los procedimientos | las directrices establecidas por la institucion; en los casos de novedades |nform6 con de los mismos quedando registro en la historia

7 |ordenados anticipacion para la toma de medidas preventivas. clinica dinamica gerencial correspondiente al

dia asignado, al igual en en notas aclaratorias,
epicrisis, actas de reuniones y socializacione
8. Emitir conceptos médicos que se requieran, de conformidad a su especialidad, |Se emitieron los respectivos conceptos médicos deacusrdo a mi esp lidad, con sus Se registra en historia clinica sistema
realizar resimenes de historia clinica, epicrisis u otros documentos asistenciales o |respectivos reslimenes de historia clinica, epicrisis u otros documentos asistenciales o Dinamica Gerencial, los respectivos
3 administrativos que sean solicitados. administrativos que sean solicitados, conceptos médicos deacuerdo a mi
especlalldad con sus soportes de historia
clinica, epicrisis u otros documentos
asistanciales o i 0
9. Diligenciar en forma completa, oportuna, sistematizada y legible (en los casos | Se diligencio en forma completa, oportuna, sistematizada y legible (en los casos en que se | Se registra en sistema Dinamica Generencial
en que se presenten fallas del sistemay), los formatos, fa historias clinicas, presenten fallas del sistema), los formatos, la historias clinicas, consentimiento informado, | en historia clinicas en forma completa,
consentimiento informado, reportes de estudios y demas registros propios de su  [reportes de estudios y demas registros propios de mi actuar, de acuerdo a lo establecido en |oportuna, sistematizada y legible, los
actuar, de acuerdo a lo establacido en la normatividad vigents, los procedimientos |la normatividad vigente, los procedimientos de auditoria y demas directrices relacionadas formatos, ia historias clinicas, reportes de
9 |de auditoria y demas directrices relacionadas con el manejo de historias clinicas y |con el manejo de historias clinicas y respaldando todas las actuaciones realizadas al estudios y demés registros propios de mi

respaldando todas las actuaciones realizadas al paciente con la firma,

paciente con la firma.

actuar, de acuerdo a lo establecido en la
normatividad y directrices relacionadas y
respaldando todas las actuaciones realizadas
al paciente con la firma.




10. Garantizar la debida reserva de la informacién del paciente y de los registros
clinicos.

Se garantlzd la debida reserva de la informacion del paciente y de los registros clinicos.

La reserva de la informaci6n del paciente y de
los registros clinicos. quedan debidamente
contenidos en la historia clinica por medio de
Dinamica Gerencial.

11. Utilizar de manera adecuada los equipos, elementos e instalaciones y los
recursos que la Subred aporte al desarrollo de las actividades contratadas y
responder por su reposicién o reparacién cuando los dafios se ocasionen por
negligencla o inadecuada manipulacién de los mismos.

Se utilizdé de manera adecuada los equipos, elementos e instalaciones y los recursos que Ia
Subred aporte al desarrollo de las actividades contratadas y responder por su reposicién o
reparacién cuando los dafios se ocasionen por negligencia o inadecuada manipulaclén de
los mismos.

Se cuida de forma permente y adecuada los
equipos, elementos e instalaciones y los
recursos que la Subred al igual que se vela por
su adecuado uso y disposicion.

12. Reportar al 4rea de Recursos Fisicos — Activos Fijos de la SUBRED, los
equipos de propiedad del contratista, que se destine a las actividades
asistenciales,

Se generan los debidos reportes al 4rea de Recursos Fisicos — Activos Fijos de la SUBRED,
los de propledad del cor que se destine a las actividades asistenciales.

quip:

Quedara registros de dichos equipos en el
drea de Recursos Fisicos — Activos Fijos de la
SUBRED.

13. El contratista deber4 responder por la seguridad de los equipos que se
encuentren bajo su custodia,

De forma responsable se verifica fa entrega y devolucion de los equipos que se encuentran
bajo mi custodia.

Se entrega de forma personal y formal escrita
el adecuado estado y funcionamiento de los
equipos que se encuentran bajo mi custodia.

14. Apoyar la elaboracién de respuestas a reclamaciones y requerimientos que se
presenten en desarrollo de a atencion que se obliga a prestar a los usuarios o
pacientes que demanden el servicio.

Apoyo ia elaboracion de respuestas a reclamaciones y requerimientos que se presenten en
desarrollo de la atencién que se obliga a prestar a los usuarios o pacientes que demanden
el servicio.

Quedara la evidencia en forma escrita del
apoyo para brindar respuestas a dichas
I iones y requerimi

1to:

15. Prestar e! apoyo necesario para dar respuesta a objeciones iniciales evitando
asi que se genere Glosa Definitiva o procesos de Conciliacién por parte de EAPB.

Se presté el apoyo necesario para dar respuesta a objeciones iniciales evitando asf que se
genere Glosa Definitiva o procesos de Conciliacién por parte de EAPB.

Quedara ia evidencia en forma escrita del
apoyo necesario para dar respuesta a
objeciones iniciales evitando asi que se
genere Glosa Definitiva o procesos de
Conclliacién por parte de EAPB.

16. Notificar los sucesos de seguridad que se presenten durante el proceso de
atencién al paciente y apoyar en los andlisls a los que sea convocado e
implementar las acciones de mejora

definidas para el servicio,

Se notificaron los sucesos de seguridad que se presentearon durante el proceso de atencién
al paciente y se realizao su respecto apoyo en los analisis a los que se convocé para la
etaboracion de los planes de mejoras.

Queda registro de la otificacon de los sucesos
de seguridad en la atencion al paciente y la
elaboracion de los planes de mejoras,

17. Reportar los eventos de notificacién obligatoria con [a oportunidad establecida
en la normatividad vigente.

Se reportaron los eventos de notificacién obligatoria con la oportunidad establecida en fa
normatividad vigente.

Queda registro de la fichas correspondiente a
fos eventos de notificacién obligatoria con
fecha de diligencimiento y firma

18. Apoyar las actividades de docencia de servicio en la revista médica u otro
espacio dirigidas a los estudiantes y/o personal del servicio, para el desarrollo y
formacién del recurso humano en salud.

Se apoyaron las actividades de docencia de servicio en la revista médica u otro espacio
dirigidas a los estudiantes y/o personal del servicio, para el desarrollo y formacion del
recurso humano en salud,

Queda registro verbal y visual de las
actividades de docencia de servicio en la
revista médica si como en otros espacios
destinados para dicho fin.

19. Instruir a la comunidad sobre la prevencion de las enfermedades propias de
su especialidad.

Se facifia por diferentes medios especialmente el escrito y verbal la educacion a la
comunidad sobre la prevencion de las enfermedades propias de su especlalidad.

Evidencia en Dinamica Gerencia en la
indicaicones medicas e indicaciones de plan
de manejo externo y de forma escrita y
adicionalmente verbal la educacion sobre la
prevencion de las enfermedades propias de su
especialidad.

20. Asistir a las jornadas de capacitacion, induccion, reuniones, comités y eventos
alos cuales
sea convocado.

Asisti a las jornadas de capacitacién, induccién, reuniones, comités y eventos a los cuales
ful convocada.

Firma de las respectivas actas de asistencia
las jornadas de capacitacidn, induccién,
reuniones, comités y eventos a los cuales fui
convocada.

21, Informar oportunamente al supervisor del contrato cualquier novedad que
afecte el cumplimiento de sus obligaciones.

Se informa oportunamente al supervisor del contrato cualquier novedad que afecte el
cL imiento de sus obligacione!

De forma escrita y formal se informa
oportunamente al supervisor del contrato
cualquier novedad.

22, Facilitar las labores de supervision, evaluacién y control que la SUBRED
realice en forma directa por la Subdireccién de Servicios de Salud, la Oficina de
Calidad y/o a través de terceros.

Se facilito las labores de supervision, evaluacién y control que la SUBRED realice en forma
directa por la Subdireccién de Servicios de Salud, la Oficina de Calidad y/o a través de

terceros.

Se facilitan los datos por medio de correo,
registro verbal o escrito necesarios para el
acceso, supervisién, evaluacion y control que
la SUBRED realiza.

23. Cumplir oportunamente las recomendaciones, oportunidades de mejora, actas
de compromiso y demds solicitudes de [a Supervisién y de la Oficina de Calidad.

Se cumplié oportunamente las recomendaciones, oportunidades de mejora, actas de
compromiso y demas solicitudes de Ja Supervision y de la Oficina de Calidad.

Soporte en actas de los respectivos procesos

24, Acreditar inscripcién en el RETHUS, MIPRES y RUAF.

Acreditd inscripcién en el RETHUS Y MIPRES.

Evidencia de la respetiva inscripcion con
soporte entregado para la hoja de vida

25, Portar el carnet institucional de la SUBRED durante la ejecucion de las
actividades contractuales.

Porto el carnet institucional de la SUBRED durante la ejecucién
de las actividades.

Evidencia diaria en las instalaciones de las
diferentes uniades.

28. Prestar el servicio de conformidad con la programaclén de agenda acordada
con el supervisor del contrato, para el desarrollo de sus actividades

Se presto el servicio de conformidad con la programacion de agenda acordada con el
supervisor del contrato, para el desarrollo de mis actividades

Evid

en sitema Di Gerencial de la
programacion de agenda acordada con el
supervisor del contrato

27. Participar en las investigaciones y estudios especificos de casos tendientes a
resolver causas y soluciones a problemas propios de su especlalidad relacionados
con esta. Contenidas en el formato de necesidad de personal que hace parte
integral de! presente contrato. Prestar sus servicios para el desarrollo de las
actividades en el marco del Convenio inter ini o de D io No. 0003
de 2021, suscrito entre et Fondo Financiero Distrital de Salud y la Subred
Integrada De Salud Centro Oriente. Contenidas en el formato de necesidad de
personal que hace parte integral del presente contrato.

Participacion activa en las investigaciones y estudios especificos de casos tendientes a
resolver causas y soluciones a problemas propios de su especialidad relacionados con esta.
Contenidas en el formato de necesldad de personal que hace parte integral del presente
contrato. Prestar sus servicios para el desarrollo de las actividades en el marco del
Convenio Ir istrativo de D pefia No. 0003 de 2021, suscrito entre ef Fondo
Financiero Distrital de Salud y la Subred Integrada De Salud Centro Oriente. Contenidas en
el formato de necesidad de personal que hace parte integral del presente contrato.

Quedara evidencia escrita y formal de la
participacién en las investigaciones y estudios
especificos. Evidencia en el sitema Dinamica
Gerencial de la prestacion del servicio para el
desarrollo de las-actividades en el marco del
Convenio Interadministrativo de Desempefio
No. 0003 de 2021, suscrito entre e} Fondo
Financiero Distrital de Salud y la Subred
Integrada De Salud Centro Oriente.
Contenidas en e! formato de necesidad de
personal que hace parte integral del presente
contrato.

Observaciones:

'

Nota: Es deber | anexar la cer

se hace de manera vencida de acuerdo con las fechas establecidas en el Decreto 1990 de 2016.

del pago a Salud, pensién y ARL. En caso de tener contrato
nuevo adjuntar el soporte de afiliacién al Sistema General de Seguridad Social en Salud como cotizante y
afiliacién a pensién., Teniendo en cuenta que con la implementacion det Decreto 1273 de 2018 el pago de aportes

CO\J(Cd T CDl| G Cqmﬁﬂf)o

Firma del Contratista

[oX g 52.786.061 de

BOGOTA

DR MAURICO GARZON GRANADOS

DIRECTOR TEENICO SERVICIOS
HOSPIPRLARIOS (E)

DR JAIME ENRIQUE DIAZ ME/O

MEDICO
CODIGO 211 GRADO 31

e

48 SAMPER
72 SAN BLAS
120 TOTAL




IIAN

S0R EHA COLOMBIA MAS RONESTA

FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

?

DI AN

POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

Representacion Grafica

Datdsy dél »Docume hto

Cédigo Unico de Factura - CUFE : 2ae7c232a07180a39c83e837983ffa533bcac2249c1e1b54d26e2a87da574e

2e2cfcd36bf3b079b0174796dd36e0e9a7
Namero de Factura: ECC-75

Fecha de Emisién: 06/10/2023
Fecha de Vencimiento: 11/10/2023
Tipo de Operacion: 10 - Estandar

* Datos del Emisor / Vendedor

Razén Social:
Nombre Comercial:
Nit del Emisor: 52786061

Tipo de Contribuyente: Persona Natural
Régimen Fiscal:R-99-PN

Responsabilidad tributaria: ZZ - No apka
Actividad Econémica: 8621

~ Datos del Adquirie ntev/ Comprador

Forma de pago: Contado

Medio de Pago: Instrumento no definido
Orden de pedido:

Fecha de orden de pedido:

CALA CAMARGO SANDRA CATALINA
CALA CAMARGO SANDRA CATALINA

Pais: Colombia

Departamento: Bogota

Municipio / Ciudad: Bogota, D.c.
Direccion: CR 64 23 A 49 TO 2 AP 1003
Teléfono / Mévil: 3165187975

Correo: CALACAMARGO@GMAIL.COM

Nombre o Razén Social:  SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

Tipo de Documento: NIT

Ndmero Documento: 900959051

Tipo de Contribuyente: Persona Juridica
Régimen fiscal: R-99-PN
Responsabilidad tributaria: 01 - IVA

Detalles de Productos »
s

Pais: Colombia

Departamento: Bogota

Municipio / Ciudad: Bogota, D.c.
Direccién: DG 34 5 43 o

Teléfono / Mévil: 3282828 rd
Correo:

radicacionfacturaelectronica@subredcentrooriente.gov.co |

_IMPUESTOS Precio unitario

Cédigo Deséripciéh U/M Cantidad | Pgécio unitario -

Descuento detalle; Recargo detalle IVA ol UING % de venta'

Prestacion De Servicios
Profesionales En Medicina
Para La Ejecucion De
Actividades Asistenciales
En Los Diferentes
Servicios De La Subred
Integrada De Servicio De
Salud Centro Oriente

001 NIU 120,00 |$ 92.329,00

0,00 0,00 $ 11.079.480,00

Descuentos y Recargos Globales

Nro.  Tipo Cédigo

Informacién Complementaria
Nro

Anticipos

Nro Valor

Descripcion

Nombre Campo

% Valor

Valor Campo

Fecha recibido




Refe rencias

Tipo de Documento Referencia B

Notas Finales

Linea de negocio:

. DatosTotales -

Documento validado por la DIAN 2023~
10-06 15:09:26

Documento generado el: 2023-10-06
15:09:25

Generado por:Soluciéon Gratuita DIAN
Nit:800.197.268

Numero de Autorizacion: 18764048750885

AT A A L S R S S B e B T S St S DS S T L D e A G B T £

Niémero Referencia

Rango desde: 62

Fecha Referencia

cop

Subtotal .’ .-

Descuento detalle 0,00
Recargo detalle 0,00
‘Total Brito Factura '11.079.480,00

VA . . 0,00

INC 0,00
Bolsas™ 0,00
0,00
~..-0,00
: (=) 11:079,480,00
Descuento Global (-) 0,00
Recargo Global (+) 0,00
Total factura (=) 0 COP.$i). -11.079.480,00
Valores informativos
ANTICIPOS = ST : ,
Anticipos 0,00
'RETENCIONES = oo S F
Rete fuente 0,00
Rete IVA 0,00
Rete ICA 0,00

Rango hasta: 100 Vigencia: 2023-11-09



»0&

. Pegos de
.t l._,_M\ g SO / Securtiao
e rr Socrat

PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
COMPROBANTE DE PAGO

B oONvIvVIENDAN

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):

CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION

BOGOTA DISTRITO CAPITAL DEPARTAMENTO:

DIAGONAL 82 G N 73A - 61 TELEFONO:
02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE:
PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA:
UNICO

52786061
SANDRA CATALINA CALA CAMARGO
BOGOTA - DISTRITO CAPITAL
3105616
I-INDEPENDIENTE
Actividades de la practica

NO

NUMERO PLANILLA:

PERIODO COTIZACION
OTROS SUBSISTEMAS:

DIAS DE MORA:
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd):

MES:
ANO:

2023 SALUD:
6

7901358812 TIPO DE PLANILLA:
septiembre PERIODO COTIZACION

2023/10/19 NUMERO AUTORIZACION:

I-IINDEPENDIENTES

MES:
ANO:

septiembre
2023

227146433

TOTALES

COTIZANTES | TOTAL PAGADO

"ADMINISTRADQRA

NIT cODIGO I NOMBRE s omonmn. o
800253055 | 230901 "230901-SKANDIA §BLIGATORIO] £ 1 $ 928.900
SUBTOTAL: 1 $ 928.900

} . ADMINISTRADORA [
NIT cODIGO NOMBRE
860066942 | EPS008 EPS008-COMPENSAR 1 $ 683.000
SUBTOTAL: 1 $ 683.000

ADM NISTRADORA

NIT CODIGO NOMBRE i
860066942 CCF24 CCF24-COMPENSAR 1 $ 32.900
SUBTOTAL: 1 $ 32.900

ADMINISTRADORA

NIT CODIGO NOMBRE
890903790 |  14-11 14-11 - ARL SURA 1 $ 133.200
SUBTOTAL: 1 $ 133.200
VALOR SIN MORA: $ 1.766.700

VALOR MORA:

$ 11.300







