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lSOacha, 01 de noviembre 2024

CUENTA DE COBRO \1345 g

'EMPRESA DE SALUD ESE MUNICIPIO DE SOACHA
JULIO CESAR PENALOZA

NIT. 832.001.794-2

DEBE A

\‘ MONICA ADRIANA FLOREZ ALVAREZA/
--\\ C.C. No. 52 .465.278 ' :

AT
s
;
%
.,

“La suma de:($ 2.400.000)-Dos millones cuatrocientos mil pesos micte.

Paor concepto de prestar servicios PRE_STAC!_ON DE SERVICIOS TECNICO ASISTENCIAL
PARA REALIZAR ACTIVIDADES DE ATENCION PRIMARIA EN EL MUNICIPIO DE
SOACHA EN EL MARCO DE LAS NORMAS VIGENTESMEDIANTE LA
IMPLEMENTACION DE EQUIPOS BASICOS EN SALUD Y LA ATENCION
INDIVIDUAL,COLECTIVA Y COMUNITARIADE CONFORMIDAD GON.LA RESOLUCION
S 1032DE 2024 EXPEDIDA POR EL MINISTERIO DE SALUD Yf‘ROTECCION SOCIAL,
sy durante el periodo comprendldo 27 de septiembre al 26 de octubre segun contrato :
namero 1345 del 2024. |

".%

~ Consignar a la cuenta de ahorros Nd_. 24089481312 Banco Caja Social.
~ Ndmero de planilla 1066865354 la cual fue cancelada el dia 26 de septiembre del 2024. B
- Numero de planitla 1067651801 la cual fue cancelada el dia 30 de octubre del 2024.

{Or\h CA“:FOEC%
. MONICA ADRIANA FLOREZ ALVAREZ
C.C. 52.465. 278 DE BOGOTA
~Direccion KR 3 ESTE 19B 34
Teléfono 3203160006
. e-mail: mofloal79@hotmail.com
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A
1]

[FECAADE ELABORACION: . - .,

\mznm iR

o INFDRME DE ACTIVIDADES
[NOMBRE: it MONICA ADRIANA FLOREZ ALVAREZ 1
[numERO CONTRATO: N N 1345 | vl
I_\.’IGENC!A DEL CONTRATO: oo 2T DE AGOSTQAL.26 DE DiCIEMBRE DE 20247 |
FECHA DE EJECUCION: - ~. 27 DE SEPTIEMBRE AL 26 DE OCTUBRE DE 2024 ; 5
VALOR TOTAL CONTRATO: = W T : B =T wl ) 9,500,000
VALOR A COBRAR PERIODO: 2 5 et - 2400000
[TTER ACTIVIDAD “JEVID
T e POFInformea de cart fi :
1 Reahzar mapeo y cartografia sm:la! de losterritorios  }Se suministréla informacion para 13 realizacién del Eicutado EBS : D-gr_-a ‘laly napes del
de abordaje mapa par el drea bsicosccial 4 B2 e s
i : : - % Evidenclia en carpela en drive v [a NAS
idantificacion y gestcn del riesgo a 1as familias. PDFdelos pantailazos del SURVEY Y
Se realizola caractenzamon individual y. fam:!ar en |. - ) X - e
2 realizando fa caracterlza_t:lon_ sagio- ambiental, 1ot aplicativo in dicadio oral Ritistania Ejecutado AEPL. Evidencia en carpeta en drive y en
ndividual y familiar en los microtertitorios asignados. © P Re : fa NAS : i
tnformar en lz comunidad las atciones que N ) ) o
’ L heR A 1 iSe reahzo apertura y acercamiento con la i POF Informe de aberdaje por EBS
3 desarrollardn-los equipos 3 traves de medios y 5 D ; B ) Ejecutado
Bk yiehFas mo milr et uds : _ com_u_m_dad en los _terr_ltorlos asignados. LS Evidencia gn carpeta én drwa y la NAS
& ; ; ; i z by ' No se identi Fcaron ersonas sin ase uramlento )
: |dentificar personas no afiliadas al sistema de saludy hE P g . ; MA L [
4 B s e Se identlfcaron personas sm asegurammnmvse Ejecutado H . , - :
! gestionar el tramite de afillacion. % . g -|Evidencia en carpeta en drive y la. NAS
5 [|direccionaron con t_rabajo social ] ] i :
Realizar valoracion de prirher contacto de acuer'do con T - -
. 3 PDF de los pantallazos del SURVEY Y |
s los SIgmentes nstrumentos: fam;i:cgrama, APGAR |52 summ:stro la, mformacmn eh ia ficha de TN | [ Ewdjnm ent et i
" |familiar, Escala de sobrecargs del cuidador de ZARIT y. |caracterizacion farmhar. & la NAS ArEREE L e el
Ecomapa a'las fgrm!rz_ls car_acte_nzadas. .
Realizar demanda inducida a los servicios de los ) ‘
: eventos relaciohados con las prioridadies en salud | L X . . L
& - pil e e s ocas:o:en un alto |mpacto en Se realizd demanda inducida Ejecutado’  |PDF Canalizacidnes ;
Soii Puvbhccla 79 ) " |Evidencia en carpeta en drivayla NAS
DITIaT BTt pata e e un.w T ToTT 5 z - - ._ - —
orientada’afa pron}ouon de 12 safud, prevencién de la % i : : 2 :
\ * PDF del Hazt VEY*
enferrnedad identificacién de signos de-alarma i R 7 ‘?E_' G5 pantatidzcs d.e! SURUE
7 adopcién de PRt e A B8 R Tos Se brindo educacidn ensalud Ejecutado Evidencia‘en carpeta en Drive ven la
MAS
demdsy desu entorno an ios rmcrotemtoﬂos
ofsat melos
El contratista ut:[rzaré harram:antasytecnobgms de - - ; o
- P
s gecrreferencna:lon avanzadas para garantizar la . |52 utlhza la herramienta surveyen Eiscutado AE;FP;!ZS;::ST::i::t:rd:i::::i: .
; preclsu‘m ¥ exactitud de los datos aportados en el georeferen:nacmn . ke i !a NAS i P ¥ .
|informe de actl\ﬂdades,
Canalizara fa oferta dé servicios brlru:lan‘.l;ai por atros - . .I catided i ) i
s |sectores en el territofic conforme a lds, pr:orldades Y 51 5 identifice la necesidad £ eAnGlEany o fis
" |necesidades: sociales de la salud ldentl?’ c.adas . joestonss B 7 ) 2 o
. ) B Ejecutado Evidencia en carpeta en drive y {a NAS
Realizar seguimiento al access efectivo a los servicios, S e e e R ] ' Ma - i
S : o Mo se realizo seguimientos Huarnte este mes Ejecutado i " . :
to de salud y servicios bnndados-ppﬁlcs otros sectores. 5 ; f Evidencia en carpata en drive yla NAS
Digitalizar los instrumentos que sean diligenciados de 2 e -
Btka ’ ) _'q T Lo ) Se drgltat:m iz :nformacnon a través de formuiar\o N Certificacion por sistemas
forma manual en la herramienta-que defina e!_ il B} . |Ejecutado Al SO
11 Ministerio de Salud y Prqtecﬁfén'Socia_l para tal fin Booe : R e Ahes
; hUHVI‘JLul, TTOPETIE STy 1ot v ac5\.\.|_-.uu:l_u.u -3 == 5 G T T 3 - - =
gspacios de participacidn'sacial y popular por cada Sé ingreso al microtecritorio a partir del contacto EREiE - PDF Informe de abordaje por EBS.
13 ~ |unadeles veredas— barricsy microterritorios: estab1éc_idq por ei EBS HREHES Evidencia en carpeta en drive v la NAS
L ot | H -
Realizar apoyo demanda inducida frente a i .
i poyoy No realiza apo\,ru v demanda inducida frente a la ) MNA S .
- vacunacion: PAI dentro delos m:croterntonos Ejecutado 3 : - S A
|1z aslnadas, \racunacloﬁ PAl en los :erntorlos amgnados‘ i - |Evidencia en carpeta en drive y la NAS
34 ] " R i
[Realifar tamizaje de pruebas répidas de acuerdo alas |Mose cdenta con pruebas rdpidas por lo gue nose - MA )
prlor:dades y necesidades en Ia poblacton da los realizd la actmdad pero se estuvo en disposicdn de  |Ejecutads e e
14 Evidencla-en carpeta en drivey la NAS
microtarritorios :ﬂg_nados hacer[o L _
Asisti‘r 2 :fici aractivament.e an brigadas 'orﬁa das Hice parte de 1a br:gada realizada el dra 24 de - PDF Acta de. asistencias que in'cluy‘a
de salu‘;p 'dest setdadEs B ramgadas'-j sctubre da 2024 en el conjunte residencial La Ejecutado registro, fotcgraf'co
15 A ' PEOE ! Esperanza i Evidencia en carpeta endrivayla NAS




E! contratista deberd entragar de manera oportuna
segn Jas fachas estipuladas por la referente del
programa, cronograma de actividades, plan de trabajo
mensual, los productos realizades en campo, bases de

Se articul6 de manera gportuna fas actividades

Certificacion referente coordinadora EBS

: e i i efecutadas y se suministrd la informacion en el Ejecutado - |Evidencia en carpeta en Driveyenla -
datos y retroalimentacion de casos v/o a la persona : o : ; . -
i 5 W SE momento indicado MAS ; .
encargada de consolidar la informacidn y seguimiento :
al plan de cujdado familiar y a su resgectiva
16 [canalizacion _
HEan T g 5] ¥
como som organizacidn, foliacién y conservacidn dela L ' 3
g : !‘ ny T i . . Certificacidn referente coordinadora EBS
documentacidn que tiene a cargo de acuerdo a Jos Se entrega informacion teniende en cuenta ) = 2
. . .. 5, . . s h Ejecutado Evidencia encarpetaen Driveyenla
lineamiantos exigidos, cumplir ton ¢ada uno de fos linzamigntos de gestidn documental NAS . .
17 procesos frente al manejo de la infermacién y :
lidaride : iy
Asistir a cada una de las ca 'acira.'ciones, Participe en capacitacion Survay el 4 de octubre : : i .
wiE s il ? X " P ¥ sy PDF Acta de asistencias que incluya
socializaciones e induccidn frente a los cambios del 2024. Asisti ], ¢
. _ : £ e e . . Ejecutado ragistro fotografico
procese que reguiera sercompartido por parte de la §a capacitacion AEIPE el 09 de octbre 2024. % , -
L = : Evidentia en carpeta en drive y [a NAS
ig |referente. i Asistia capacitacion PAl el 10 de octubre. ;
Clausula verde participar de [as actividades de gestién
ambiental y poner en prictica el contenido de las .
capacitaciones de manejo integral de residuos, No fui convacado a espacios verdes pero estuve en Fiecutado MNA
conductas bdsicas de bioseguridad, limpieza y disposicion de hacerlo 1 Evidencia en carpeta en drive y la NAS
desinfeccion, hospital verde y todas aquellas que
19 surfan en el desarrollo de sus actividades '
El contratista debe garantizar la calidad, oportunidad y|
suficiencia documental a través de: caracterizacion del
indivi lan de cuid iliar — priorizacion def : ;
o .duo. pan de.cu ado 'fam'l’a pl:lo zac.c de . . , . . Certificacidn referente coordinadora EBS
individuo y/o familla, canalizacion efectiva, activacion |Se entrega la informacion con calidad, oportunidad |, . b S !
s e ) i Ejecutade Evidencia en carpeta en Drivevenla
de rutas, base de datos v uso de aplicativossegin lo |y suficiencia -
estipulado por la £5E municipal Julie Cesar Pefialoza y
el Ministerio de Szalud. para las scciones realizadas en
los.territorios ¥ micraterritorios
20 :
Realizar el marcaje de georefergnciacion en las cuales
. lse evidencle fecha y hora de |z actividad con el fin de
determinar los sitios que han sido atendidos en el
municipio, ¥ comoe parte de las evidencias - . PDF de los pantallazaos del SURVEY Y
Se uitliza |a herramienta survey en X : ! ,
confractuales. El uso adecuado del software de . i Ejecutade |ALEPL Evidencia en carpeta en driveyen
i et s N georeferenciacion, )
georeferenciacidn permitira recapilar infarmacion fa NAS
estadistica en tiempo real, informes administrativos
dentro del proceso y efecucion del contrato, lo cual
2% debe ser verificado por el supervisor del contrato,
tas demas Actividades que le sean asignadas durante NA
el mes y estén acordes con la naturafezs del objeto Mo me fueron asignadas otras actividades Ejecutado ) I .
; ; Evidencia en carpeta en drive y la NAS
23 |contractua! g = .- .

N TANA FL TVAI
Auxiliar de Enfermeria

ETY VARGAS HURT
Coordinadara Equipos basicos
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“Informacidn de la Flanilia Pagada K

Nit de comercic Dpnradnr de lisfarmacidn | ang:f:;s:!

Razdn Soclal del Dperador de Inrnrmacinn T SIMPLE B.A

_Descripc!ﬁn p :F_agu_ Sui\ponc f i
Fecha ' L. 20240300834

Perindade Cotizacien Otrns Rlesgos |
Periodo de Cnuzadqn Para Salud

; -Empresa
CEDULA CIUDABAN'IA
.cod:gu Sucursal (Rombro}
-Rnfwcnl:m da Pagni Mumero Planilia

Tipe da Plnn:lla .

_Nlimem Trarsaceidn Bancarfal CUS .
Banco

* Valor .
Estada de la Trangacelon i
Direccian 1P dr Qrigen ' © - 000958

cer T Gonge Cvaarsndony o Tenlimesersdo
NEOO22440R 230301 PORVENIR $ 206.000 50

NES003350 141 ARLSURA

$31.700 50
SibTaales: T Sageao so
TJoual a Pagar: 5202200
o
Liness dir Servicia FonoSIMPLE: Boguta 801 4448834 - Cali: 602 5840577 - 604 5146689 - 697 0430500 Carlagens: 605 BIAS4AA  Pereira aap a1 02 1

3402582 - Barranqullla: SC5 3674850 « Relo el Pils: 018000 271871 .Mas qua Facik SIRPLE]

SIMPLE 54 no sz haca responsable do las plonifas y p.‘igus i : atraves de oiros i da int nacian dads qes Ba tiend meding i dorohatar 13
witacidad do [a mismz, su sizance o lBmita @ replicar i d par ol cligata,
Antos de imprimir, asegl que sea reah npcesario. Proleger el medio ambiente o414 en nuestiras manos,
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3\ ES.E.
' Munidipal de Soacha

E.S.E. MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR |

SUBPROCESO:
CONTRATACIGN

Julio César PENALOZA
% Pedaloza
MACROPROCESO: APOYO formato: ggsmeu: A-JURCON-F
e GEeTiOn CERTIFICACION DE SUPERVISION CONTRACTUAL VERSION: 51
IURIDICA

PERSONA NATURAL

FECHA: 26/11/2021

LA SUSCRITA COORDINADORA DE EQUIPOS BASICOS DE SALUD DE LA
E.S.E. MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR PENALOZA

CERTIFICA QUE:

El (la) sefior (a) MONICA ADRIANA FLOREZ ALVAREZ, identificado {a) con Cédula
de Ciudadania No 52465278 y opjeto contractual de prestacion de servicios como
TECNICO ASISTENCIAL de confarmidad con la resolucion 1032 del 2024 expedlda
por el Ministerio de Salud y la Proteccién Social, ejecutd las actividades aS|gnadas que
corresponden para el periodo del 27 DE SEPTIEMBRE AL 26 DE OCTUBRE DE 2624,
durante el cual ejecuté el objeto contractual pactado y las obligaciones del mismo de
acuerdo a las evidencias presentadas y los documentos que asf o soportan.

Asi mismo se certifica gue las ev-i-dencias del desarrollo de sus actividades fueron
cargadas y verificadas en la NAS-INTRANET correspondiente.

Soacha, 01 de Noviembre del 2024

: COORDINADORA EQUIPOS BASICOS DE SALUD

ELABORADO POR REVISADO POR APRGCBADO POR
Héctor Andrés Cendales Yeni Escobar Pefialoza Marla Victari
Molano Lider de Calidad Ha”aer‘ R"”a
Subgerente Administrativo y Julia Andrea Qe Avila Hered!a err at od
Financiero Jefe de Iz Oficina Asesora de Planeacion y Gestidn Interna R







E.S.E. MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR

PENALOZA

MACROPROLESO: APQYD

i
PROCESO: GESTION JURIDICA

SUBPROCESO: CONTRATACION

INFORME DE SUPERVISION CONTRACTUAL

CODIGO:A-JURCON-F 002
Formato:

VERSION: D1

PERSONA NATURAL
FECHA: 26/11/2021

FECHA DE ELABORACION

85 de noviembre de 2024

CONTRATO No, 1345-2024 -

CONTRATISTA MONICA ADRIANA FLOREZ ALVAREZ
REPRESENTANTE LEGAL NO APLICA

IDENTIFICAGCION

REPRESENTANTE LEGAL NO APLCH

IDENTIFICACION 51455278

OBJETO CONTRACTUAL

PRESTACION DE SERVICIOS APOYQ A LA GESTION COMO TECNICO
ASISTENCIAL PARA REALIZAR ACTIVIDADES DE ATENCION PRIMARIA EN
SALUD EN EL MUNICIPIO DE SCACHA EN EL MARCO DE LAS NORMAS
MIGENTES, MEDIANTE LA IMPLEMENTACION DE EQUIPOS BASICOS DE
SALUD EN EL CONTEXTO DE LAS ACCIONES DE PROMOCION
ZEANTENIMIENTO DE LA SALUD Y LA ATENCION INDIVIDUAL COLECTIVA Y
COMUNITARIA DE CONFCRMIDAD CON LA RESOLUCION 1032 DEL 2024
EXPEDIDA POR EL MI/I}I!STERIO DE SALUD Y PROTECCION SQCIAL

FECHA DE INICIO

27 de agosto de 2024/

FECHA DE TERMINACION

26 de diciembre de 2024 7

PRORROGA N/A

VALOR DEL CONTRATO

INICIAL ¥ 9.600.000

ADICION N/A /

PERIODO FACTURADO 27 de sepliembre al.26 de octubre de 2024 /

VALOR A GIRAR $2.400.000

LUGAR DE EJECUICION e ;

CONTRACTUAL ESE Municipal Julic Cesar Pefialoza — EBS Equipos Basico de Salud
‘De conformidad con las certificaciones expedidas por las coordinadoras

ACTIVIDADES EJECUTADAS dle.Eqmpos Basicos de Salud del pe:l‘fil técnico asmtenma.i, Coo.rdlnadora

i Jaimmy Vargas, en donde certifican que el contralista ejecuta las

obligaciones o actividades asignadas para el presente periodo a cobrar.
‘Para la presente cerlificacion se adjunta;
Guenita de Cobro del contratista No 1345- 2 #Planilla de Pago de sequridad social
son su respectivo soporle de pago, Informe de actividades, Certificacién del

OBSERVACION Epordmadc?r'de Equipos Basicos y las re:.spectwas e.vtdenctas del ct{mphmlento
ve las actividades contractuales especificas relacionadas en el informe de
aclividades cuyas evidencias reposan en el DRIVE y |a NAS.
&l valor a girar estipulado para el periodo certificado.

i
ELABORADO POR REVISADO POR APROBADO POR

Héctor Andrés Cendales Molano
Subgerente Administrativo y
Financiero

'Yeni Escobar Pefialoza

Lider de Calidad
Julia Andrea De Avila Heredia
Jefe de |a Oficina Asesora de Planeacién y Gestién Interna

Maria Victorla Herrera
Roz.
Gerente

g




E.S.E. MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR
PENALOZA

MACROPROCESQ: APDYO

PROCESC: GESTIGN JURIDICA

SUBPROCESD: CONTRATACIGN

Farmato:

INFORME DE SUPERVISION CONTRACTUAL

PERSONA NATURAL

CODIGQ:A-SURCON-F 002

VERSION: 01

FECHA: 26/11/2021

No. DE PLANILLA DE SEGURIDAD
SOCHAL:

Septiembre: 1066865354 / |
Cctubre; 1067551801 v/

FECHA DE PAGO DE LA PLANILLA:

Septiembre: 26/06/24 ?

Qetubre: 3010724

1BC:

Septiembra: § 1.300.000

Octubre $ 1.300.000

P Sepliembre: § 208,000
APORTE A PENSION: Qctubre; $ 208.000)
. Septiembre: § 162.500
AFORTEASALLD; Cctubre: § 162.500
. Sepfiembre; $ 31,700
APORTE A ARL: Octubre: $ 31.700

1 VALOR CONTRATADO $9.600.000

VALOR PAGADC A LA FECHA 5 2.400.000

RELACION DE PAGOS VALOR A GIRAR

EALDO POR EJECUTAR

$2.400000 |
$ 4.800.000 /

NOMBRE Y CARGO DEL
SUPERVISOR

| CERTIFICA ACTIVIDADES
ASISTENCIALES EJECUTADAS

Subgerente de Servicios de Salud

RODOLFO RAFAEL MIRANDA RIVERA

FIRMA SUPERVISOR

CERTIFICA AREA FINANCIERA

NOMEBRE Y CARGO DELSUPER&'ISﬁ- DADELY MORALES MENDEZ

Subgerente de Administrative y Financiero

FIRMA SUPERVISOR

ELABOGRADO POR

REVISADO POR

APROBADOQ POR

Héctor Andrés Cendales Molano
Subgerente Administrativo y
Financiero

Yeni Escobar Pefialoza

Lider de Calidad

iulia Andrea De Avila Heredia
Jefe de la Oficina Asescra de Planeacion y Gestion Interna

Maria Victoria Herrera
Roa
Gerente
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MONICA ADRIAMA FLOREZ ALVAREZ - Documento No.: 52465278

DOS MILLONES TRESCIENTOS SETENTA Y SEIS MIL PESOS CON CERO CTVS
M/Cte.

E.S.E MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR PENALOZA

832001794 Fecha Actual @ jueves, 21 noviembre 2024
Péagina 1/1

COMPROBANTE DE EGRESO
Nimero : 000000000015633

Consecutivo : 000000000015633 Estado ! Confirrado
Fecha del Egreso ; 18/11/2024 3:21:01 p. m. Valor : % 2.376.000,00
Beneficiario 52465278 FLOREZ ALVAREZ MONICA ADRIANA

Detalle : Egreso Generade por la Dispersion 00000001008 Numero Nota: 40000001008

Valor en Letras DOS MILLONES TRESCIENTOS SETENTA Y SEIS MIL PESCS CON CERO CTVS M/Cle.
DATOS DEL PAGO EN CHEQUE

Banco BANCOLOMBIA
Numero : Consignar : 11/18/2024 Impuesto X Mil ¢ $ 0,00
DETALLE DEL MOVIMIENTO
CONCEPTO TERCERQ CUENTA DEBITC CREDITO

BANCOLOMBIA 22100006162 -

RESOLUCION 1032 -2074 - 7205 52465278 11100623 $ 0,00 $ 2.376.000,00

COMODIN 52465278 24905501 $ 2.376.000,00 $ 0,00

Egreso Generado por la Dispersion 00000001008

FACTURAS AFECTADAS

Factura Valor Factura Vator Factura Valor
DS0000008335 $ 2.376.000,00
e T o TN T I T T
: : BENEFICIARIO

Elabord, :AD1073691569 DORA ESTEFANIA
ACERQ RUIZ

Nombre reporte : TSRPComprobanteEgresoCheque Usuario Id. :AD1073691569

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






Fechal lunes, 18 de poviembre de 2024

: E.S.E MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR PENALOZA
) Pt 832.001.794 - 2
CUENTA POR PAGAR: 14285

Estady: Confirmade

Fechade la CXP: 18/11/2024 /
Tercero: Cédula de ciudadania- 52465278 - MONICA ADRIANA FLOREZ ALVAREZ

Proveedor; 52465278 - MONICA ADRIANA FLOREZ ALVAREZ

Cuenta contable: 24905501 - SERVICIOS

Disponibilidad: Compromiso: Ohligacién:
Factura: DS0000008335 Fecha: 18/11/2024 Plazo:
Valor: § 2.376.000

Valor en letras: DOS MILLONES TRESCIENTOS SETENTA Y SEIS MIL PESOS CON CERQ CTVS MiCEe.
Observaciongs: CxP Generada Desde Inventarios (Comprobante de Entrada #00000000008926)

Detalle compromiso:

EEBS

PRESTACION DE SERVICIOS DE CONFORMIDAD A LARESOLUCION No. 1032 DE 2024 MSPS.
Detalle comprobante: PAGO: SEPTIEMBRE 27 QCTUBRE/26 DE 2024

CONTRATO DEL 2024 No. 1345

R: 2005
CONCEPTOS
Cuenta contable Base Centro de costos |Naturaleza Valor
203 - SMC-
SERVICIOS /
266 73130218 - SERV. RES. 1032 Dk 2024 DEL MSPS AMBULATORIOS -  Debito $ 2.400,000.00
PROMOCION ¥
PREVENGCION
078 24362708 - SERVICIOS (RETEICA) 10 X MIL § 2.400.000,00 Credito S 52400000
j ' GUOTAS
H® Cuota Fecha de vencimisnto Vator
1 181112024 3 2.376.000.00-
£
i Codigo y nombre del rubro Codige y nombre del tipo de gasto Valor !

ELABORO:

Pagina 3/585







= Bancolombia Sucursat Virtual Empresas

imsums TRPSSITOS, TRVERSIDNES - Semo ot
Empresa: EMP. DE SALUD SOACHA  Hit: 832001794 2% de Noviembre de 2024 12:35:28 PM
Usuario: DORA ESTEFANIA ACERO RULZ Direccidn IP: 152.200.137.154

Su Oltima entrada a la Sucursal Virtual Empresas fue el: jueves, 21 de noviembre de 2024 - 11:15 AM

1= ;
Consulta de Lotes = @

A continuacién, podra consultar el detalle del lote de pagos. Si envid el lote an forma SAP & PAB, presione el botén “Actualizar Registros". Si el {ote enviado tiene &|
formato FIL debe presionar el icono "Guardar” para consultar el estado de cada page.

4 Te invitamos a actualizar el estado del lote a un estado Final, a través de |a opcion “Estado de transacciones/Historice™, debes seleccionar el
lote y actualizarlao mediante el botdn “Actualizar Lote" ubicado en la parte inferior de Ja pantalla,

i Estado de #eglstroy
Informacion del Lote
Exitazos 27 G
Tipo de Pago: PAGC QE NOMIMNA
Mombre def Pago: 1008 ' Pendlentes | 03 M)
Cuenta a Dehitar: 22100006162 - Ahorras Rechazades | 1 D
Hit de 1a Cuenta: 832001794
Dtrus o CJ
Nombre de la Cuenta:  £MP. DE SALUD SOACHA
Valor Totak: 73,557,000.00 Todoz 24 EJ

Rumero Total do Registros: 28
Fecha de Creaclén del Lote:  20/11/2024 Bisqueda de Registros
Fecha de Anlicacidn: 2071172024
Fecha de Envio: 2041172024

Nembre Beneficiario

Nimero de Secusncia: A I ks
Fecha Efectiva {dd/mm/aaaa):  20711/2024 Producto Beneficlaria
N Orden de page recibida, en procese de
Estado:  Jficacidn Valor
Meg, Chdigo Descripeian Tdentificactan Praducin X
Tamas | (7] ; : Homibire Beneficiario yalor Entidae
Fogi T 'm_n N Transnceidn E_tcncfi:i:wio 1. . - Broeficinrio LIY daFan e e . .
CEN D ABONADD EN ENTIDAD DEACH . | | MONICA ADRIANAFLO i saaesa7e: | 24p804m1312 2376.000.00 | manco caa
B L ot S L : G sgaon T ST SOCIAL
™ | 2 ake AEQHADD £ ENTIDAG UL ACH LIZBETH SEPULYEDA 2269804 | 416535485 2,376,400.09 § BANCG
et DAVIVHERDA
(8 0O k] QR FBONADD £1 ENTIDAD DE ACH VALENTINA LEGUIZ 15673768430 | 14843574 4,554,000.00 Jnu
o<
m D “ {=],44) ABONADD EN ENTIDAD DE ACH SERGIO CaMILG CAST 1GI077E524 | 24092201974 4,553,000.00 | BANCD CAIA
< SOCTAL
G 0 H CKE ABONADG EN ENTIDAT DF ACH MIGUEL AMGEL DUART 19250581 | SE048ESI866583D | 4,551,000,00 | HANCD
< o | pavivigtina
G 0 8 {71:] ABDNADO EN EHNTIDAT DE AGH KHINBERLY SOLEY PE 1636702643 | 550688309637515 | 4,584,000.00 | mAanco
< DAVIVIERDA
Gh ] 7 axy ABONADO EN-ENTIDA DF ACH INGHID CATALINA RE 1812444008 | p4r28398528 4,554,000.60 | BANCO CAJS
= SOCIAL
Gy ] 8 oxa ABONADO EN ENTIDAD UIE ACH PEDRQ JOSE RAMIREL 78277217 | 57c00sA7080m3s | 190008000 | BARCD
< DAVIVIENDA
(E9-) 3 9 oKn ABONADD BN ENTIDAD DE ACH THALIA GERALDINE € $O7IV0E0ES | FEETIG 2,375,000.00 | 8anco os
< BOGOTA 5
(£ O 10 aKE ABONADD EN ENTIDAD DE ADH THGRID JOHANRA VAL 1673702455 | 222309039 2,375,000.80 | Batico Bz
« HIMEOTA
[E8Y 0 b ove ASONADD EN ENTIDAD DE ACH LUZ ANGELICA FONFE 1024555663 | SZO476170025060 | 2,376600.00 | BANCO
& DAVIVIENDA
(5. ! 2 fa73:1 AB0NADD £K ENTIDAD DE ACH AKGIE MAHCELA VARE 1p22ac9es7 | 24132170282 2,376,000.00 | nanco cua
( SOCIAL :
s ] 3 OKR ABONADO EN ENTIDAD TF ACH LEONARDD HERNANDE 1073671856 | 24045760348 LSELAN0G0 | BANCO CAIA
= SOCIAL
Ex 1 L] QKB ASONADD EN ENTIDAL OF ACH JUAN CARLDS SARTAM BOEGTALE | 227054799 19B0.000.05 | BAHCL
= DAUIVIENDA
5% O 5 KD AZONADO EN ENTIDWD DF ACH JUAN HICOLAS GUINT Q7370809 | 24059330104 1,580,000.00 | BANCD CAA
« SHTEAL
(BB 0 16 KB ABDNADS EXN ENTIOAD DE ACH YEHNIEFER PACLA MA 1012556415 [ 24116068370 1,580,000,00 § BANCD CATA :
< soctaL i
[0 0 17 OEE ABOHADA EN ERTIDAD DE ACH LS MIGUEL CRUZ 268845 | BHAOTOATY LEERON0.0T | eANCO OF
< BOTOTA
LD ] 18 QKB ABONADG BN ENTERAD DE ACH DILAR STIVEH CACER 1030701457 | 24163936816 1,580,000.00 | BANCO CATA |
* SOCIAL
O C] 20 KB ABQNADD EN ENTIDAD DE ALH HARIA ANGELICA HER 131A514528 | G4RG9T4RS 2ATELO0.00 | BANCD A VILLAS l;
< : H
E5) 0 L (ald:3 ABONADD EN ENTIOAD DE ACH HICOLLE CAMILA SUA I0I2BVESES | ABBAATISTITYS 2,475,600.60 | BANCO
£ DAVIVIENDA







