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29 09 2023 3 534,784.00

LUCIA CAROLINA DE LA HOZ BOCANEGRA
DOS MILLONES QUINIENTOS TREINTA Y CUATRO MIL SETECIENTOS OCHENTA Y CUA

M/CTE XxXXXXXXXXXXXXXXX
i

DEPARTAMENTO DEL TOLIMA

HOSPITAL SUMAPAZ E.S.E ICONONZO TOLIMA COMPROBANTE
']SEE)%RERAA GENERAL DE EGRESOS No00185308

FECHASEPTIEMBRE29 DEL 2023
LUCIA CAROLINA DE LA HOZ BOCANEGRA  1,065,630,47

DOS MILLONES QUINIENTOS TREINTA Y CUATRO MIL SETECIENTOS OCHENTA Y CUATRO PESOS

M/CTE X XXXXXXXXXXXXXXX

DESCUENTOS 2,534,784.00
RETEFUENTE
OTROS

NETO A PAGAR $ 2,534,784.00
CONCEPTO:

PAGO HONORARIOS MEDICO LUCIA DE LA HOZ SEPTIEMBRE DE 2023 SEG CONTRATO 142

BANCOLOMBIA 41371750817 NC1344
CODIFICACION CONTABILIDAD FINANCIERA
CODIGO DEBITO CREDITO
249054 2,534,784.00 0.00 |Honorarios
11100603 0.00 2,534,784.00 Bancolombia Cta 0817

SUMAS IGUALES 2,534,784.00 2,534,784.00

RECIBI DEL BENEFICIARIO
C.C.No. 00185308
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Bancolombia®

NIT. 890.903.9388

Empresa; HOSPITAL SUMAPAZ CONV, Nombre del pago: luciadelaHozsept Fecha: 29-09-2023 Hora: 18:27:56 Fecha de envio del pago: 29-09-2023
NIT: 880702190 Secuencia: s Fecha de Generacidn: 29-09-2023 Fecha para Procesar el pago: 29-09-2023
Tipo de pago: PAGO DE NOMINA Numero de cuenta a debitar: 41371750817

Impreso por: 28787858

valor Registros Procesados: $2,534,784.00 Valor Registros Rechazados: $0.00 1 valor Registros Pendientes: $0.00

Total Registros del Lote: 1 LRegislros Procesados: 1 Registros Rechazados: 0 Registros Pendientes: 0

’(Valor Total del Pago: $2,534,784.00

- - T B B ) e — .
NUMERODE - TIPODE  DOGUMENTO yyingr BENEFIGIARIO. VALOR™ ENTIDAD ESTADO

CUENTA CUENTA  BENEFICIARIO
65990103504 Ahorros 1065630476 LUCIACAROLINADELAH 2,534,784.00 BANCOLOMBIA ABOf‘llj«EDO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE  29-09-2023
DE CLIENTE

Pagina 1de 1
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DOCUMENTO EQUIVALENTE A LA FACTURA DE VENTA No.

001

COMO NO RESPONSABLES DE IVA)

(DOCUMENTO DE OBLIGATORIO CUMPLIMIENTO PARA OPERACIONES CON PERSONAS NATURALES NO COMERCIANTES O INSCRITOS

FECHA DE ELABORACION | CONTRATO |  FECHA PLAZO PERIODO COBRADO
N° CONTRATO DESDE HASTA
DD MM AAAA DD MM AAAA DD MM AAAA
27 09 2023 142 6/09/2023 5 DIAS 26 i) 2023 | 30| 09 2023
I_NFORMACION DEL VENDEDOR O PRESTADOR DEL SERVICIOS
NOMBRES Y APELLIDOS COMPLETOS DOCUNMENTO DE IDENTIDAD
LUCIA CAROLINA DE LA HOZ BOCANEGRA 1.065.630.476
NOMBRE O RAZON SOCIAL IDENTIFICACION
TIPO ~ NUMERO DV
HOSPITAL SUMAPAZ ESE NIT 890.702.190 3
FECHA CONCEPTO VALOR TOTAL
Vr. Servicios prestados en la ejecucion del Contrato de Prestacion
de Servicios Profesionales No. 142 de 2023, actividad que se llev6 a
27/09/2023 .688.
cabo durante el mes de SEPTIEMBRE, segun informe el cual se $2.688.000,00
adjunta.

FIRMA DEL CONTRATISTA

La informacién aquf consagrada se entiende bajo la gravedad del juramento,

1527 de 2012

v

de acuerdo con el Articulo 442 del Cédigo Penal y en cumplimiento de lo establecido en el Articulo 13 de la Ley
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} Hospital

A SUMAPAZes2

J’ ICONONZO-TOLIMA

1.065.630.476| LUCIA CAROLINA DE LA HOZ BOCANEGRA

FC FECHA BASE IVA TOTAL
1 7/09/2023 2.688.000 - 2.688.000
TOTAL FACTURAS $ 2.688.000 | % - 3 2.688.000

Estampilla 1% PRO CULTURA

3 26.880

Estampilla 4% PRO ANCIANO $ 107.520
Reteica 7/1000 $ 18.816
RETEFUNTE 3.5%
Reteiva $ -
Comisién banco $ -
TOTAL DESCUENTO $ 153.216
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HOSPITAL SUMAPAZ E.S.E.

Icononzo - Tolima &
; ’ SUMAPAZzs¢ FORMATO INFORME DE SUPERVISION DE CONT ]
¥ oo | DE PRESTACION DE SERVICIOS PR:OFESIONALES YZAPG
A LA GESTION prisEi e

cODIGO VERSION 02 FECHA

NIT. 890.702.190-3

ASPECTOS GENERALES DEL CONTRATO

No. confrato * = | 142 | Fecha suscripcion | 26-09-2023
“Contratista = LUCIA CAROLINA DE LA HOZ BOCANEGRA
Identificacion - 11.065.630.476 R
**iéb”jew " | PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES DE UN ME'Dl'gi_ﬁifépi \
T PARA EL HOSPITAL SUMAPAZ E.S.E. ,§§§ '
-Plazo de Ejecucién 5 DIAS ki
Fecha de Inicio 26-09-2023 g
' Fecha de Finalizacion | 30-09-2023 e
i Bt ;
INFORME DE SUPERVISION Sl :
‘No.deinforme . |01 [ Periodo informado | SEPTIEMBRE 2023 i Tl
. e _ Estado de Ejecucion . . :
Durante el periodo reportado el contratista cumplié a cabalidad con las obligaciones especifica
definidas en el contrato: NUMERO 142 DE 2023 ’ ?‘gf‘ SRR
u—zﬂ‘ﬁ(‘%rf?1 :

1Y U
1. Coordinar al personal profesional de servicio social obligatorio y area de urgencias y h&é‘iﬂt‘
con que cuenta la entidad. 2. Practicar examenes de medicina general basados en la clfr’ﬁéﬁ
formular diagnésticos y prescribir el tratamiento que debe seguirse, para la recupeﬁa
enfermedad o la urgencia que afecta al usuario. 3. Prescribir y/o realizar procedimientos:€s
para ayudar a definir el diagnéstico y/o el manejo de los usuarios, segtin el caso. 4. Formul;
y ordenar el suministro de medicamentos de manera pertinente. 5. Realizar intervencioneéf
cirugia o ayudantia quirirgica general a pacientes de urgencias, hospitalizados o &
colaborando en ellas de acuerdo al nivel 1 baja complejidad, para garantizar la vidaiide
conforme a los recursos que el Hospital ponga a su disposicion. 6. Realizar control médico:
de manera pertinente a los usuarios en observacién, para corregir tratamiento it
recuperacion, desde su ingreso antes de ser Hospitalizado. 7. Reportar a las autoridadese o
las enfermedades definidas como de notificacion obligatoria para realizar la deb
epidemiolégica en todas aquellas situaciones que sean factor de riesgo para la poblaciGf:!
propagacién o contaminacién ambiental. 8. Remitir los usuarios de mayor complejidad a’?fc;‘if _
especialistas que se requieran, conforme a las directrices de referencia y contra re‘fé‘r,ié, arigue iy
establece la norma. 9. Participar en la elaboracion y desarrollo de programas de -prot: ;-“i Eﬁ‘
prevencion para mejorar la salud de la comunidad. 10. Reportar oportunamente al super;ﬁo Ainediatosias
las anomalias en la prestacion del servicio proponiendo alternativas de solucién parg
garantizar la satisfaccion de los usuarios. 11. Participar en investigaciones de tipo ap)
conocimientos y funciones para tratar de esclarecer las causas y soluciones a los problert
de la comunidad del area de influencia. 12. Adoptar y mantener la relacién de coordinaciof
cuando el nivel jerarquico o superior competente en la institucion esté ausente, garai
eficaz prestacion de los servicios de salud los cuales contribuyan a salvar la vida de los:y e
Velar por la consecucion oportuna de los recursos necesarios, por la racional utilizag
disponibles y custodia de los demas bienes a su cargo, manteniendo el servicio habii;gi
atencién oportuna y debida del usuario. 14. Formar parte de todos y cada uno de‘ig !
institucionales de la ESE Hospital Sumapaz, con el fin de coordinar y aportaég'je

R

conocimientos., 15. Asistir a las diferentes actividades intra y extramurales que desg rgi_ _

. . ¥ - ra \ﬂ.ﬁyt"
Hospital Sumpaz 16. Apoyar la realizacion de valoraciones, atenciones y demas a_g.:ﬁ;i\f ;
medicina legal. 17. Todas las demas actividades relacionadas con el objeto contractual

por la gerencia de la entidad. 18. Acatar la coordinacion y programacién de turnos ent

@or una salud Humanizada y con Calidad

, Carrera 7 No. 8 -87
@ celular 3115001781
e-mall: hospitalsumapaz@hotmail.com @

hitp://www. hospitalsumapaz.gov.co




"HOSPITAL SUMAPAZ E.S.E.

® Hospital Icononzo - Tolima

SUMAPAZzs: | . FORMATO INFORME DE SUPERVISION DE CONT.

) oo DE PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES YiARGY,
A LA GESTION i

CODIGO VERSION 02 FECHA PACIAZE

NIT. 890.702.190-3

estado de salud de los pacientes.

DESARROLLO DE ACTIVIDADES EVIDENCIAS
« DURANTE EL MES DE SEPTIEMBRE DEL e CUADRO DE TURNOS.
- 2023, REALICE LAS SIGUIENTES sl
ACTIVIDADES. o JEFE DE SERVICIO DE URGEN_.

« ATENCION DE USUARIOS EN EL :
SERVICIO DE URGENCIAS Y e PROFESIONAL UNIVERSITARIO

HOSPITALIZACION.

e ATENCION DE MATERNAS EN EL
SERVICIO DE URGENCIAS.

&5 S T S A o
S G a0 N e
; 'n‘:’w#‘?r“-az et

¢ APOYO A MEDICO RURALES.

e ORDENES DE REMISIONES A MAYOR
NIVEL DE COMPLEJIDAD.

e SUTURA DE HERIDAS EN SALA DE
CURACIONES.

e COLOCACION DE YESOS EN SALA DE
CURACIONES.

e ATENCION DE PARTOS.

e REALIZACION DE TRIAGE Y SU
CLASIFICACION

e LAS DEMAS ACTIVIDADES PROPIAS Y
RELACIONADAS CON EL NIVEL
ASISTENCIAL EN EL SERVICIO DE
URGENCIAS DE LA ESE HOSPITAL
SUMAPAZ
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incumplimiento del Contratista o problemas en la ejecucién atribuibles al | o, ATl s
contratista el Y
Describir sucintamente los hechos de incumplimiento y las acciones emprendidas: j&t i e

Incumplimiento de la ESE o problemas en la ejecucion atribuibles a L E.S.E. | SI | iR
Describir sucintamente los hechos de incumplimiento y las acciones emprendidas:

1 . L ~ Estado Financiero
" Valor del Contrato . Valor mensual Pagos Acumulados |
2.688.000 2.688.000 0

@or una salud Humanizada y con Calidad

/ Carrera 7 No. 8 =87
@ celular 3115001781

e-all: hospitalsumapaz@hotmail.com @

hitp://iwww. hospitalsumapaz.gov.co
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limiento con los aportes al Sistema de Seguridad
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Elaborado por:

Nombre: DORIS GUAYARA HERRAN

Cargo: ENFERMERA

Fecha: Icononzo, 27 SEPTIEMBRE 2023

Carrera 7 No. 8 -87
celular 3115001781

Fhail: hospitalsumapaz@hotmail.com
hitp://www. hospitalsumapaz.gov.co

e-maill

@or una salud Humanizada y con Calidad
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¢ DEPARTAMENTO DEL TOLIMA

HOSPITAL SUMAPAZ E.S.E ICONONZO TOLIMA
NIT. 890.702.190-3

GIRO PRESUPUESTAL  No. 1344

A

I\

FECHA SEPTIEME29T DEL2023

1065630476 LUCIA CAROLINA DE LA HOZ BOCANEGRA

CONCEPTO: VALOR $ 2,688,000.00
PAGO HONORARIOS MEDICO LUCIA DE LA HOZ SEPTIEMBRE DE 2023 SEG CONTRATO 142
IMPUTACION PRESUPUESTAL
21202020080102(ADQUISICIONES DIFEL629 2,688,000.06
Servicios Personales Indirectos Asistenciales-Profesionales(honorarios)
/
/
ESTAMPILLA PROANCIANO / 107,520.00
ESTAMPILLA PROCULTURA 26,380.00
RETEICA CCIO Y SERV 7*1000 / 18,816.00
/
CODIFICACION CONTABILIDAD PRESUPUESTAL
DEBITO CREDITO JVALOR
730102 249054 2/,688,000.00
SUMAS IGUALES 2,534,784.00
Vo.Bo
ORDENADOR DEL GASTO PROFESIONAL UNIVERSITARIO
LORENAFA

Formato imp. 113 /Serial 185307

o




