ESE MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR PE@QLOZA

[MACROPROCESD: APOYQ _ _ CODIGO: A-RFGD-F 038
I PROCESO: RECURSOS FISICAS Formato: VERSION: BL
. - HOJA DE TRAZABILIDAD
iISUEPRDCESO: GESYION DOCUMENTAL . ' ! FECHA: 28/03f2023 .
"1,CONTRATO : % 1511;2024 2. AREA EBS
- 3. CONTRATISTA LEIDY VIVIANA RIVERA RODRIGUEZ MEDICO
. Le Xyl ard ]
CCORDINAROR DE SEDE Y/O SECRETARIA ;
COPIA CONTRATO_ OBSERVACIONES -
COPIA ACTA DE IKICIO X :
INFORME DE ACTIVIDADES
PAGO S.GS.5.5 X
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SUPERVISDR: . '
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Soacha, Octubre1 del 2024

CUENTA DE COBRO 1511 -1

EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO E.S.E MUNICIPAL DE SOACHA .JULIO CESAR PENALOZA
NIT. 832 001 794 2

DEBEA n
.

/{
LEIDY VJVIANA RIVERA RODRIGUEZ

,/"’ ~CC No. 1.010.013.880

La suma de 8.850.000 OCHO MILLONES OCHOCIENTOS CINCUENTA MIL PESOS
micie,

- Por concepto de Prestacion de servicios PROFESIONALES para realizar actividades de
atencién primaria en salud en el municipio de Soacha en el marco de las normas vigentes,
mediante la implementacién de equipos basicos en salud en el contexto de las acciones -
de promocion y mantenimiento de la salud y |la atencion individual, colectiva y comunitaria
de conformidad con la resolucion 1032 de 2024 expedida por el ministerio-de salud y
proteccion social. Como MEDICO. Durante el periodo comprendido del 3 de septiembre
de 2024 al 30 de septzembre del 2024 segun contrato nimero 151 1/ 2024.

./‘

Consignar a la Cuenta de Ahorros 24137353462 banco CAJA SOCIAL
CON SOPORTE DE SEGURIDAD SOCIAL 7243319401 CANCELADA EL 30 DE
SEPTIEMBRE DE 2024

~ LEIDY VIVIANA RIVERA RODR!GU EZ
-CC No. 1.010.013.880

Direccion; CLE 57 B SUR H#T78H 58 SUR
Teléfono:3015677282
E-mail: RODR!GUEZVIVIANAJP@OUTLOOK.COM
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES @ .
COMPROBANTE DE PAGO . =Bancolombia

e e e DATOS GENERALES DEL APORTANTE. Lo LT
TIPO IDENTIFICACION: - CEDLILA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICAGION: : 1010013880

NOMBRE O RAZON SOCIAL: - _ . LEIDY VIVIANA RIVERA RODRIGUEZ

CIUDADMUNICIPIO: ©  BOGOTADISTRITO CAPITAL DEPARTAMENTO: BOGOTA - DISTRITO CAPITAL

DIRECCION: CALLE 57 B SUR # 78 H 58 SUR TELEFONO: : 5555555

TIPO APORTANTE: " 02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE: S HNDEPENDIENTE

TIPQ EMPRESA: FRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Ctras setividades de servicios |
FORMA DE PRESENTACION: UNICO , :

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

" DATOS GENERALES DE LABLANILLA.

NUMERD PLAMILLA: Co - 7943319401 TIPO DE PLANILLA: ; -INDEPENDIENTES
PERIODO COTIZAGION g MES:  septiembre PERIODO COTIZACION o . MES:  septiembra
OTROS SUBSISTEMAS: ARO: 2024 SALUD: | . o ARO: 2024
DIAS DE MORA: 0 : .

FECHA PAGO {aaaa/mmydd); . 2024/09/30 NUMERO AUTORIZACION: : 943188573

NG [ RET | TDE TAE | TOP | TAP [COR| VSP | VST | SLN |GOM| 16 [TMA| VAC TAVE [VGT RS

o T IDUIACION GENERAL T S T
o ' _ . TOTALES
COTIZANTES | TOTAL PAGADO

LT PENSION
“ ADMINISTRADORA

TNIT | Cconigo : T T NOMBRE...
500229739 | 230201 T .230201- PROTECCION
- : ' SUBTOT

1 $ 566.400
1, $ 586.400

T '_"_'.-"'_.'.".'.':_SAI.-._UD._ N
i . ADMINISTRADORA
NIT CORIGO NOMBRE

860066942 | EPSG08 : ' EPSOOB-COMPENSAR ) 1 $442.500

SUBTOTAL: 1 $ 442,500

RIESGOSPROFESIONALES.
ADMINISTRADORA

NIT CODIGO . NOMBRE: ;
890803790 14-41 14-11 - ARL SURA 1 § 86.300
' SUBTOTAL: = 1 - $86.300

VALOR SIN MORA: T $1.095.200
VALOR MORA: - $0
TR | e

b

202400/28 380 PM - UBUARIO: 801> CC1010013860 o PAGINA 4 BE1
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~ DATOS DEL CONTRATISTA

Contrato No. 1511/2024/ ;
CERTIFICACION CON VIGENCIA DEL 03 de Septiembre al 31 de DIClembre DE 2024 j
NOMBRE : Leidy Viviana Rivera Rodriguez
OBJETO : PRESTACION DE SERVICIOS DE (prestacion de servicios de profesionales para reallzar actividades de atencion
primaria en salud en el mumaplo de soacha en el marco de las normas vigentes medlante la implementacién de
equipos basicos en salud en el contexto de las acciones de promiocién, mantenimiento de la salud y laratencidn
individual colectiva y comunitaria de conformidad con la resolucion 1032 det 2024, expedlda el1ldej JUnIO de 2024
por el ministerio de saiud ¥ proteccmn social como médico)

La presente declaracién juramentada tiene vigencia durante el plazo de ejecucién del co_ntrato aqui relacionado.

DECLARACION JURAMENTADA PARA ACCEDER A LOS BENEFICIOS DE
RETENCION EN LA FUENTE ARO 2024

En-mi nombre como aparece al pie de mi firma, certifico bajo la gravedad de Juramento que de conformidad con lo

 establecido en el Decreto 099 de enero 25 de 2013, Articulo 32 Paragrafo 49, {81} _X___ (NQ) Soy declarante del
impuesto sobre la Renta, “Ademés de lo declarado anteriormente, manifiesto’ que soy conocedor de la
responsabitidad de suministrar los documentos soportes oportunamente a la Empresa de Salud ESE del Municipio de
Soacha, tales como: Certificaciones, declaraciones. entre otres, y con ello acceder a los beneficios de cardcter
tributario contemplados en el decreto 1070 de mayo de 2013 y las modificaciones a;ustadas seglin decreto 3032 de
dlaembre de 2013 ;

Ademas, si dlurante el resto del afio fiscat llega a suceder que no pueda seguir cumpliendo todos los requisitos
establecidos en el articuto 499 del Estatuto Tributario {Régimen Simplificado), en ese caso yo misme le(s) daré en ese’
momento un nuevo aviso por escrito para que desde ese momento en adelante ya no se me aplique el procedimiento
de retencion de la Ley 1943 de 2018 y en cambio se me aphquen las retenciones trad;monales que apllquen segun el
tipo de servicio que les pueda seguir cobrando, -

CERTIFICACION APORTES PARAFISCALES

SALUD PENSION ARL N cAlA | TOTAL
$342.500 $ 566.400 ) $ 86.300 S0 $ 1.095.200
Certifico bajo la gravedad del juramento que los documentos soportes del pago de aportes obligatorios al sistema
de seguridad social en salud, pension y ARL, son ciertos y corresponde a la liquidacion minima sobre la base de ios
ingresos provenientes del contrato, en cumplimiento del art. 18 de la ley 1122 de 2007 materla del pago su;eto a
retencion.

Favor difigenciar con claridad y veracidad la totalidad de ios espacios de esie formulario. .

Firma Contratistas: Firma: \}?ﬁanu @?UQ 16}

Leidy Viviana Rivera Rodriguez
cc: - 1.010.013,880 DE Bogotd




S E, MUMICIPAL DE SOACE
PENALGZA,
formates :
~ CERTIHOACION DF SUBPERVISION CONTRACTUAL 5_
FERSONA MATUREL P :
é
- : ;
f P’\J a"”‘lF A D EGEEPOS & &5& "‘*i: I e m AU DELA
g s SOACHE JULIG T 25
CERTIFID S QUE:
el sedor (a) Lk, DY ¥INIARA BIVERA RODBIGUEZ, identificede (a) con (L(‘il. ade
daniza dla. 1(*-?*-13.!*‘;%:(_} ¥ ohjeto cortrac ImE oe prasiacifm de senicios como
-e f;rmfr)rmutg Lo s reselucidn 1032 del 2024 aditizpor &l i *’im isterio de
B Pretecsidn Sovel edecuto o ‘i-‘-:;*ff}f% de ﬁ aoiivi agionadas oue
sndden ¢ pare el periads del 0B/0H2024 AL 30/0/20 s o, iumrtc» &l cugl glecud ol
: *:l-:a oS s:;%ﬁlzgac;:a}ne-:b del risref ﬁ acierto 2 las evidencias
o o8 gue asi 1o sonortan. ]
fusron
Snacha 10 DE COTURRE DE 2024
o
MOLCHIZU ARANGESGIRALDD
SORDINADORA EQUHPOS BABICDE DI

EEVISADO POR T

Marsora Roa

ey Hiffg Andee =
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MartaVictoria
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E.S.E. MUNICIPAL DE SOA "}%AEUL O CESAR
PEN & é.ﬁ%Zﬁa

R ECRORROCERD: AFOYD

PROCESD: GESTIOM JURIBHA

SURBSROLESO: CONTRATACION

I CODIEDAJURCON-F BEE
Formata: oo e s
J‘i‘?t‘*ﬁi\iﬁﬁ DE SUPERVISION (ZOH"“?MZTUQ* | WERSION: 01

PERSOANA NATURAL - .
FECHA: 26/11/2021

{7 dir Octuhre del 2024

| CONTRATO No.

| CONTRATISY

IWikNA RIVERA RODRIGUEZ

SENTAMTE LEGAL

|
i REFR

ND APLICA

FECA{JCN

| GRUETOCONIRAGTUAL

MO ARLICA
i _{551—[}0'?383[} . o -
: CRESTACION DE SERVCIOS PROFESIONALES COMD MEDICO PARA REALIZAR

L ACTIIDADES DE ATENCION PRIMARIE BN & &LUJ En EL MUNICIPIC BE SOACHA
M FL MARCG DE LAS NORMAS VIGENTES, MEDIANTE LA IMPLEMENTACION 0F
ZOUIROS BABICOS DE SALUD ©N EL CONTEXTC DE LAS ACCIONES

FROMOCIGH MANTENBHENTO DE LA SALUDL Y LA ATENCION lf\f)}‘flbb
OLECTHME Y SOMIUNITARLE DE CONFORMIDAD CON LA F\E\JOI LICION 103

1y

=

| 2026 EXPEDIDA EL 41 DE JUNID DE 2524 POR EL MINISTERIO DE SALUD ¥
: { PROTECCION SOCHAL.
 FECHA DE HICIG T Sierina -
PTERMIACICN | 123142024 B I

.. CONTRATC: -

I.IY';r‘vi-"ig

ADHON :

PERIQDC FACTURADD 53052024 AL 30187654 S
| VALOR A GIRAR C43.350.000 o B

LUGKR DE BEJECLCIGR | -

COMTRASTUAL | EBE Municice! Julin Cesar Pefiglozzs — FBS E .12?0:& Hésico de Salud

ACTIVIDADES
EJECUTADAS

3
i

Le sonformudad con |as certificacionas expadidas por las coardinadoras de
"’C}Ui’}"s sicos de Salud del perdil Medico, 1511 -7 | en donde cerfifican que
ol contratists eleclis &1 100% e las obk qaczmes ¢ activikladas asignadas para
il {If'e‘:e"t:. periodo & cobrar. :

OESERVACIOM

Fara iz pr:s&*nle catiificacion se ~C!}U!"L']

Cuzrdas de Cobro del contratista Mo 1511 -1 Planiiis de Pago de saeguridad
social con su respective sonorta de pano, ‘ﬁ‘orme de ac fmjcadps, Ceriificacion

ol Cooddinador de Equipos Basicoe v iag respecivas evidencias def
i curaplimisnto de |as sclividades cmi.‘“.,uhies eapeb.r.-ms relzcionzdas en el

¢ inferme de adlividades cuvas evidencias regosan en el DRIVE y la NAS.
s #lvalor g girar estioulede para & peric—c‘-o certificade.

ELABORADD PG

APROBADG POR '
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Anisirativo v i
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; Fecha: viernes, 1B de octiibre de 2024

e

(@) e . E.§E MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR PENALOZA

J penaloes 832.001.794 - 2 _ N
CUENTA POR PAGAR: 14051 (9\_50
Estado: Confirmado ' :,
Fechade la CXP: 18/10/2024
Tercero: Cédula de cludadania - 10100138280 - LEIDY VIVIANA RIVERA RODRIGUEZ
Proveedor: 1010013880 - LEIDY VIVIANA RIVERA RODRIGUEZ
Cuenta contable: 24010107 - HONORARIOS :
Disponibilidad: Compromiso: Obligaciéﬁ:
Factura: DS5O000008020 Fecha: 18/10/2024 Plazo: :
Valor: $8.505.735

Valor en letras: OCHC MILLONES QUINIENTOS CINCO MIL SETECIENTQS TREINTA Y CINCO PESQOS CON CERQ CTVS M/Cte,
Observaciones: CxP Generada Desde Inventarios (Comprobante de Entrada #00000000008607)

Detalle compromiso:

EQUIPOS BASICOS

PRESTACION DE SERVICIOS DE CONFORMIDAD A LA RESOLUCION No. 1032 de 2024 MSPS,
Detalle comprobante: PAGO: DE 3 AlL 30 DE SEPTIEMBRE - 2024

CONTRATC DEL 2024 No, 1511

RP: 2168
CONCEPTOS :
Cuenta contable Base l Centro de costos |Naturaleza Valor
29800303 - RESOLUCION 1032-2024 EQUIPOS : . /
265 BASICOS DE SALUD . Debito $ 8.850.000,0
079 24362708 - SERVICIOS (RETEICA) 10 X MIL $ 8.850.000,00 Credito $ 88.500,00
CUOTAS :
N° Cuota Fecha de vencimiento i Valor
1 18M10/2024 : $ 8.505.735,00
Codigo y nombre del rubro Codigo y nombre del tipo de gasto Valor
/ P
ELABORO: JOSE NTO GOMEZ
Reporte: PGRPCxP Pagina 2/2 : Usuario: AD79208415

LICENCIARQ A: [E.5.E MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR PENALOZA] NIT [832001794-2]



S T s FET LT 3 JOSUL DUy

LEIDY VIVIANA RIVERA RODRIGUEZ - Documento No.: 1010013880

OCHO MILLONES QUINIENTOS CINCO MIL SETECIENTOS TRFTNTA Y CINCO
PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

E.S.E MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR PENALOZA

832001794

Consaecutivo :

Fecha del Egreso

Beneficiario

Detalle :

Valor en Letras

Fecha Actual ; lunes, 21 octubre 2024
: Pagina 1/1

COMPROBANTE DE EGRESO
Namero : 000000000015327

£00000000015327 ES_l’E?ldO : Confirmado
21/10/2024 2:25:08 p. m. Valor : $8.505.735,00
1010013880 RIVERA RODRIGUEZ LEIDY VIVIANA :

PRESTACION DE SERVICIOS DE CONFORMIDAD DE LA RES 1032-
2024

OCHO MILLONES QUINIENTOS CINCO MIL SETECIENTOS TREINTA Y CINCO PESOS CON CERO CTVS
M/Cte.

Numero Nota: 14051

DATOS DEL PAGC EN CHEQUE
Barico BANCOLOMBIA ;
Numero : Consignar ; 10/21/2024 Impuesto X Mil : 40,00
DETALLE DEL MOVIMIENTO :
CONCEPTO TERCERQ CUENTA DEBITO CREDITO
BANCOLOMBIA 22100006162 - ;
RESOLLICION 1032 -2024 - 7205 1010013880 11100623 $ D,UQ 4 8.505.735,00
HONORARIOS CUENTA 21010107 1010013880 24010107 $ 8.505.?35,920 $ 0,00
FACTURAS AFECTADAS :
Factura Valor Factura Valor Factura Valor
50000008020 $8.505.735,00 ;
; ; BENEFICIARIC
Etaborg. A01073691569 DORA ESTEFANIA
ACERD RWIZ
Nombre reporte : TSRPComprobanteEgresoCheque Usuario Id. ;AD1073691569

LICENCIADO A: [E.S.E MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR PERALOZA] NIT [832001794-2]



= Bancolombia

Sucursal Virtual Efnpre‘sas

ESTADC 7
mmmes FRANSACEIONES

Empresa: EMP. DE SALUD SOACHA  Nit: 832001794 © 22 de Octubre de 2024 7:38:03 AM
Usuario: DORA ESTEFANIA ACERD RUIZ . Direccidn IP; 152,200,137 454

Su ftima entrada a la Sucursal Virtual Empresas fue el: martes, 27 de octubre de 2024 - 7:20 AM

B & ®
Consulta de Lotes '

A continuacidn, podra cansultar el detalle del lote de pagos. Stenvid el lote en forma SAP d PAB, preslone el botén "Actuahzar Registras”, Si el lote enviada tiene e|
formato FiL debe presionar el icono "Guardar” para consultar el astado de cada pago.

@ Te invitamos a actualizar el estado del lote a un estade Final, a través de a epcion "Estado de transacc;ones/mstancu", debes selecciopar el
lote y actualizarlo mediante el betdn "Actualizar Lote" ubicado en fa parte inferior de la pantalila.

Extade de B :ug fstrox

Informacion del Lote

Exltosos L3 g
Tipo de Pago: FAGCO DE NOMINA
Nombre def Paga:  LEIDYRIVERA otes 104 M)
Cuenta » Debitar: 221-000061-62 - Ahorros fAecharados | ¢ D
Rit de ta Cuenta: B320017%4
QOtrat 13 D
Kombre de ta Cuenkas EMP, DE SALUD SO0ACHA I
Valor Total: 8,505,735.40 Todas 1 D

MNomers Total de Registros: 1 "
Fecha de Creacién def Lote:  18/10/2024 Biisqueda de Registros
Fecha de Aplicacién: 1871072024 :
Fecha de Envio! 181072024

Nombre Beneficiario

Nimero de Seryanciat s Identificacion Beneficiario

Fecha Efectiva {dd/mm/aaaa)! 1841072024 Producto Beneficiario
. Orden de pago redibida, en proceso de
Estade: Lo iificacion Valor
rere, Ladige Bescripcian 1 Higacitn 4 ] . i ;
Tadas E} HWambre Beneficiario . Waloe Entidad Vgl Prpdiznne
Registrol  Transaceisn Transaceian Beneligizrio deneliciario .
Ei} D 1 Drg ABONADD EN ENTIDAD DE ACH LEIDY VIMIANA RIVE HOL0m139R0 [ 24137353462 K505, 235.00 | BAHCOD CAA AHDRRGE
< : SOCTAL
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