CODIGO SGC- ;,

ALCALDIA MUNICIPAL DE ZIPAQUIRA

)
= NIT :899929318-6 VERSION SGC |
PALACIO MUNICIPAL ZIPAQUIRA Tel: 593-91-50
2 P"‘l o FECHA SGC
COMPROBANTE DE EGRESO N° 2024005764 01/01/2021 o
-E:'I-I'E("::UE’ ------------------------------------------------------------------------------------------------------ '\1-*'
- ANO 2024 MES 09 DIA 20 valor $§ 8,744,388, p_u;-
.Paguese A BIENESTAR Y SALUD IPS S.A.S .
“ValorenLetras: | OCHO MILLONES SETECIENTOS CUARENTA Y CUATRO MIL TRESCIENTOS OCHENTA Y OCHOPESOS MIC - :
3 FECHA COMPROBANTE 20/09/2024 N°* COMPROBANTE 2024005764 ;
A FAVOR DE BIENESTAR Y SALUD IPS S.AS NIT 900621766 |!
N° CHEQUE O CUENTA VALOR 8,744,388.00
POR VALOR DE OCHO MILLONES SETECIENTOS CUARENTA Y CUATRO MIL TRESCIENTOS OCHENTA Y OCHO
PESOS M/C :
TELEFONO 3133875224 !
COMPROBANTE AFECTADO |ORDEN DE PAGO NUMERO 2024005207
DETALLE Pago 2 PRESTACION DE SERVICIOS PARA LA REALIZACION DE VALORACIONES CLINICAS DE
DISCAPACIDAD Y EMISION DE CERTIFICADOS DE DISCAPACIDAD EN EL MARCO DE LA
RESOLUCION N° 1239 DE 2022 DEL MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL, VIGENCIA
2024, 03/08/2024-02/09/2024 FE-2191
VIGENCIA PRESUPUESTAL {2024 1.
MOVIMIENTO CONTABLE T
Cuenta Nombre de la cuenta | Rubro Aux | CenCos Débito | Crédito |, |
249055 Servicios - BIENESTARY SALUDIPSSAS - G11121919199920222589 0 8,744,388.00 . 0po
900621766 90037193300908852.3.2.0
2.02,009-1108 -
1110060501 Cta. Ah. 998-08872-6 Fondos Comunes BANCO BBVA 0 0.00 B,744,388.QQ
| SUMAS IGUALES: | 8,744,388.00] 8,744,388.00]
‘ MOVIMIENTOS PRESUPUESTALES .
Disponibilidad 2024000770 Registro 2024002646 Obligacion 2024005493 .
Comprobante Afectado: Pagos Fecha: 20/09/2024 |Ndmero: 2024005596 |
Cod Rubro | Nombre Rubro | Codigo Fuente Nombre Fuente V. Credito V. ContraCredito
GI121919100920222569  Servicios parala comunidad, socidlesy 1108 [CLD-SOBRETASA A LA GASOLINA 9.792,147.00 0.00
90037199900008852.320 personales  [CLO-SOBRETASA A
202009 1108 LA GASOLINA .
Pagos  Total: | 9,792,147.00] 0.00]
RETENCION T
bescripcidn | Base Gravable | Porcentaje |  ValorFijo [ Valor Retencién
SER.INTEGRALES DE SALUD 2% 9,792,147.00 200 0.00 195,843.00
RETENCION ESTAMPILLA PROCULTURA 1.5% 9,792,147.00 1,50 .00 146,882.00 i
Estampilla Pro-Deporte 9,792,147.00 1.50 0.00 146,882.00

ESTAMPILLA PARA EL BIENESTAR ADULTO MAYOR

9,792,147.00 3.00 0.00 293,764.00 %::

3% X
ESTAMPILLA PARA LA JUSTICIA FAMILIAR 9,782,147.00 2.00 0.00 185,843.00 "
ACT.0.7 SERVICIOS EN GENERAL 9,792,147.00 7.00 0.00 68,545.00 o
‘ . -~ r
Aprobé: Reviso: Firma y Sello Beneficiario ) '
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B . ALCALDIA MUNICIPAL DE ZIPAQUIRA conicosec
R NIT :899999318-6 VERSIGNSGC "¢
“,f;'-f',, PALACIO MUNICIPAL ZIPAQUIRA Tel: 593-91-50 FECHA SGC A

Zipoguird .
Comprobante COM - ORDEN DE PAGO Nimero 2024005207,

. tFecha 20/09/2024 Vence 20/11/2024 Valor 9,792,147.00}
Tercero BIENESTAR Y SALUD IPS S.AS NIT 900621766}
Concepto Pago 2 PRESTACION DE SERVICIOS PARA LA REALIZACION DE VALORACIONES CLINICAS DE

¢ DISCAPACIDAD Y EMISION DE CERTIFICADOS DE DISCAPACIDAD EN EL MARCO DE LA RESOLUCION N°

1239 DE 2022 DEL MiNISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL, VIGENCIA 2024. 03/08/2024-02/09/2024 FE |.
_ 2191 1
{Cta.Pto|  Cuenta | Nombre de la Cuenta | Auxiliar | CenCos Debito |  Credito |
. 511180 Servicios - BIENESTARY SALUDIPS SAS - 0 9,792,147.00 0.00
I"' - 900621765 "y
z 24360509 Ser.Integrales de Salud 2% 0 0.00 195,843, 00/
41057601 ESTAMPILLA PROCULTURA 1.5% 0 0.00 146,882, 00 v
41057802 ESTAMPILLA DEPORTES 1.5% 0 0.00 146,882.00 -
41057803 ESTAMPILLA ADULTO MAYOR 3% 0 0.00 293,764.00 —
41057804 ESTAMPILLA PARA JUSTICIA FAMILIAR 2% 0 0.00 195,843.00 v~
41050803 Retencion de [ndustriay Comercio - BIENESTARY 0 0.00 68,545. 00 g
SALUDIPS S.AS - 900621766
249055 Servicios - BIENESTARY SALUDIPSSAS - 0 0.00/ 8,744,388.00,
900621766 : o
/
| Sumas Iguales 9,792,147.00 9,782,147, 00[
; MOVIMIENTOS PRESUPUESTALES '?
z I
Comprobante Afectado: Ingresos de Tesoreria Fecha: 20/09/2024 |[Namero: 2024070789 ,
CodRubro |  NombreRubro | Codigo Fuente |  Nombre Fuente V.Credito | V.ContraCredito
AR11010220003 1101 Impuesto de industziay comercio - sobre 1101 ICLD- IMPUESTQS 6854500 060
_ actividades de senvicios ICLD- *
3, IMPUESTOS .
AAR10102218 1280 Tasaprodeporte y recreacion 1260 ESTAMPILLA PRODEPORTE ZIPA 145,882.00 0400
- ESTAMPILLA PRODEPORTE ZIPA %
AAL101.02.30001 1230 Estampilla parael bienestar del adulte 1230 ESTAMPILLA PARA EL BIENESTAR 293,764.00 0003
mayos ESTAMPILLA PARA EL DEL ADULTO MAYOR ‘
BIENESTAR DEL ADULTO MAYOR -
AA1.01.0230055 1220 Estampillaproculiora PROCULTURA 1220 PRO CULTURA MUNICIPAL 145,882.00 000
MUNICIPAL .
AALI010230061 1235 ESTAMPILLAPARALAJUSTICIA 1235 Estampilla para la Justicla Familiar 195,843.00 06
FAMILIAR Eslampilla para la Juslicia oy
Familiar o
Ingresos de Tesoreria  Total: | 851,916.00| 0.00};
MOVIMIENTOS PRESUPUESTALES '
He

Comprobante Afectado: Obligaciones Fecha: 20/09/2024 |Nimero: 2024005493 b
:Cod Rubro Nombre Rubro | Codigo Fuente Nombre Fuente V. Credito V. ContraCredito 7|

GIf121919199920222589  Senvicios para la comunidad, socialesy 1108 ICLD-SOBRETASA A LA GASOLINA 979214700 0.00

H037199900908852.3.20 personales ICLD-SOBRETASA A '

202009 1108 LA GASOLINA '?

TS Obligaciones  Total: | 9,792,147.00] 0. ou]
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; ALCALDIA MUNICIPAL DE ZIPAQUIRA CODIGO SGC N

NIT :899999318-6 VERSIONSGC
PALACIO MUNICIPAL ZIPAQUIRA Tel: 593-91-50

ORDEN DE PAGO

( DMM)@@ZQU

! TIBABISCO CASTANEDA YURIANY ANDREA

“ TECNICO ADMINISTRATIVO
' 1075652906

& ,:,_‘-é.;' J

FECHA SGC
01/0172021
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DEPARTAMENTO DE CUNDINAMARCA
ALCALDIA MUNICIPAL DE ZIPAQUIRA
SECRETARIA DE HACIENDA
PROCESO GESTION FINANCIERA
PAGD A CONTRATISTAS

LA SECRETARIA JURIDICA DEL MUNICTPIO DE IPAQUIRA CERTIFIGA QUE TODA LA INFORMACION RELACIONADA A COKTINUACION FUE CONSULTADA DIREGTAMENTE EN FL SECDPR,

EL CUMPLIMIENTO A RATIFACCKIN OF LAS OBLKAACIGHES DEL CONTRATIETA SE CERTIFICAN POR EL SUPERVISCR DEL CONTRATO QUIEN ESTABLECE LA VEARLIDAD PARA PAGO.*

S Ll 2T DU NFORMCION CONTRACTUAL BECOP Y & ' e :
%ﬂ““ T Rfﬁw bt *-'ivﬁwm%mm TR
- ? § 1 !0 E o 'T“ *i .
i mﬂéﬁiﬁ ; i mm ‘
BR494.2024 BIENZITAR ¥ SALUD (P2 8AB / w2 /] 1
: PRESTACION DE SERVICIOS PARA LA REALIZACIKSH BE VALURAGIONES CLIOCAS DE
E p e bRt v Y 3Lt g r-ﬂ'ﬂ‘n T Ankivk s loanp s Lot A Y
HEH | e A L S e s popd Lo | T e
mlércoles, 3 de Juiio de 1024 mbktroles, 3 dv julio de 3014 1Y +MESES
Ty tmwsv R AL G 1A 1
Iggt ! 1, PACO ANTERO 3
gﬁn % f‘h ® e * R czmu!ﬂ&}z .

g

P N

IE‘ ii% mf:%ﬂaﬁ R v%%f““%?mé """3‘3‘31?&’1?73? mmlﬁfﬁiw "M:ﬁﬁéi il !EHERT Hfiit,

w--ub r~

i [ g T R LY ETYHYT 3 3 L4 Ry R [ P ey

Slauu %rhﬁaé. uomw:uet;gg ﬁs Eﬁ-ﬁh %::mlsf%ﬁ HES i, e L e g*‘“’ QF}I I SIFUENTEREAD ?%u.vuwun: ¥
wdlaigeaed:|ibiatngs [Hidter e | SRR EE IO P n dee it 2

, | AT A s e Ao
PARALA G D, s0CULEL Y kYLD - oRRETAIAA
n ‘ 024 prone / PERZONALES anzivie v f2.32.0202.80% x oeaotma saar ]

) AR e T,

":‘%:'t" Lgigg?ig fg 2 ::iz.z%;::éi Hﬁ ;g BRVA / 4.1, o, EGREAD PAGD ANTERIOR EN TRAMITE EN TRAMITE

T =
S.LPAOO
SiSEr 1 .

R n% e /
nacu RIALES ¢ e i E oPOREE :
.cn'w 3 Ix ilg Ma | e [emnamii __ﬁ | r‘-‘ soetoeexs e ' '
ﬂﬂﬁ‘ﬂ‘f:«":‘—mﬂvi‘ 21] REEFEREFEal T
sp.n ’u::?gﬁgsm,g:ﬁ: i 93872028 AL 020312024 v A0 LE DEPOMBLLIIAD amanuge 02a008TTO
7] SIEEGI R gL =¥ >
l;s?ﬁ:; f::i:; % g}ﬁ-— ”‘A{l t Eé}lﬁ”m ekt wﬁz‘iﬁg saarsatitamronus oe —— vowaene H
I “'a‘“ui‘i., s P ]‘Su?i
;‘—]QﬁWiﬁ&ﬁf II . i_;wﬁtgg _%hﬁﬁgigg N v’ vozaa]escuenaor casno vio racrems mmaene FE.21m
Hig"?“’&s'tw 125 3% R H r ] -y [y
S L ]
g g o T i EIFORMAGION 7 Amcpnm. . o
FETE R AT T . TS Y e TS A G N T AR SRR SR AL E S TR
it @%ﬁ?ﬁ“ﬂﬁiﬁﬁﬁf e ST S AL “ﬁfé’sﬁh 7 sﬁ?uﬂiﬁﬁxﬁﬁﬁﬁmqu Gux ”'!'“w’ﬂ:&?mh
N L | S S RIS P ST
% g‘q‘%ﬂﬁmﬂ}}n Ozﬁ}gm%%} _!%f‘cm : o HHW kﬁgi&i' mwangé % f3i%=£ﬂﬂ§1§ i, APDRTA CERTINCACION
o3l m’mhﬂfﬂ&&%&&&‘éﬁ B eha _iﬁﬁ!-’:a%ﬁﬁ nEciadmco DL L wﬁ
T [y e GBI
coniGo anz -.%rwi'ﬁ?ii; i _ﬁ'ﬂ@? x e iﬁgh.z- F3i ﬂég‘hi"%z‘%%g APOFIR CERTIRGASION
oy BT z;mn‘sh TIETd
2| wo | we “g}g iarora Eém‘ § ?3' APGRTA CERPIFICACION,
P R e J’iﬁfﬁoaﬁiﬁt‘ SEAmeIL e tesprcat ol R | e ‘i
?gj 1Tra DE RECWen (RBUTARKD «&ﬁi jeahmauyEiy ks r"ﬁs‘ﬂiﬂ‘k} * ﬂﬂx% Fred fif- i toanyiah; gy mmg::gﬁ?si? ¥ Mk
Lo iR TRERE AP T sEUPERVEION, - SRR I

CERTIFICO QUE EL PREZENTE PAGO HA SIDG APRGBADC Y AUTORIZADC EN LA PLATAFORMA SFCOP & DADG QUE EL CONTRATIATA CUMPLIO A CABALIOAD CON LAS AGTIVIDADES DEL, CONTRATO, POR LO AKTERIOR AUSORIZO A LA
IECRETM?!A OE HACIENDA REALIZAR EL GIRO CORRESPONDIENTE,
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BIENESTARY SALUD
[PS SAS.

BIENESTAR Y SALUD IPS SAS NIT 900621766

Factura Electrénica de Venta FE-2191 -

Representacin Gréfica
Autorizacién Numeracién de Facturacién Electrénica
No. 18764071181981 de 23/05/2024 - 23/05/2026 auteriza FE-2001 a FE-3000

Actividad Econémica Principal 8692 Tipo de Operacion Estandar
No somos Gran Contribuyente Fecha de Generacién 03/05/2024 08:22
Na somos Agente Retenedor del Impuesto sobre las Ventas - VA Fecha de Vencimiento 06/05/2024 08:22
No somos Autorretenedor del impuesto sobre la Renta y Complementarios Fecha de Validacién 03/09/2024 08:22
Forma de Pago Crédito 3 DiAS
Medio de Pago Transferencia Débito Bancaria
Moneda coP
DATOS DEL EMISOR DATOS DEL CLIENTE _
Razén Social BIENESTAR Y SALUD IPS SAS Razén Social ALCALDIA MUNICIPIO DE ZIPAQUIRAE
NIT 900621766 NIT 899999318 -
Obligacién NO APLICA Obligacidn IVA -
Email biensalud13@hotmail.com Email s.juridica@zipaquira.gov.co
Teléfono 8828924 Teléfono 5939150
Direccion CR10AS553 Direccion CL5770 ‘
Ciudad, Depart. ZIPAQUIRA, CUNDINAMARCA (CO) Ciudad, Depart. ZIPAQUIRA, CUNDINAMARCA {(CO)
No REF DESCRIPCION CANT U/M PRECIO IMP SUBTOTAL TOTAL ITEM
LI PRESTACION DE SERVICIOS PARA LA 61 EA $160,527.00 $9,792,147.00 s9,792=,147_;90
REALIZACION DE VALORACIONES o
CLINICAS DE DISCAPACIDAD Y EMISION |3
DE CERTIFICADOQS DE DISCAPACIDAD EN
EL MARCO DE LA RESOLUCION N° 113 DE <
2020 DEL MINISTERID DE SALUD Y 5:
PROTECCION SOCIAL K
p
Subtotal $9,792,147.00
Total a Pagar $9,792,147.00
Unidades de medida: EA =cada &%
\:
—’:-" -«
FIRMA EMISOR FIRMA CLIENTE
. e
.
9
3
&
%
:
CUFE: Software DATAICO fabricado o
11c244530ab7012b77ce5c837233841bd9a0577299fdc7081c78d3dd6a78 por ProveedorTecnologico L A 1/1 &
DATAICO SAS 9071223648

9e24e1550fb1d3012b6c9c766433fa52e01
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BBVA

Net Cash

Detalle Fichero

23/Sep/24 10:59:30

Informacion del fichero

Clave Empresa; PROPIOS Cuenta de Cargo:

F.de proceso: 20-09-2024 Nombre Fichero:

Referencia: DVP 20/09/2024 Ordenes:

Producto; Pagos a Proveedores Importe Total:

BENEFICIARIO IDENTIFICACION  CUENTA BANCO IMPORTE {COP)
. - [BENEFICIARIA _

BIENESTAR Y 0000009006217662 0356000200106633 0013 - BBVA 8.744.388,00

SALUD IPS SAS COLOMBIA

AH - 00130998000200089726
AGOS20SEPT2

1

8.744.388,00

FORMA DE PAGO MOTIVO

Abono/Cargo AUTORIZADO
cuenta



