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Soacha, Diciembre 31 de 2024

 CUENTA DE COBRO No 1501- 0.4./
ESE MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR PENALOZA -

NIT. 832.001.794-2

DEBE A i
R /
 MARIA ALEJANDRA DIAZ CABEZAS
C.C. No:1.032.494.864

-

La sumaz de ($8.850.000)“OCHO MiLLONES OCHOCIENTOS Glf\!CUENTA L. PESOS a
Micte.. ' .

Por concepto de prestar servicios como PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES
COMO MEDICO, PARA REALIZAR ACTIVIDADES DE ATENCION PRIMARIA EN SALUD EN EL
MUNICIPIO DE SOACHA EN EL MARCO DE LAS NORMAS VIGENTES, MEDIANTE LA
IMPLEMENTACION DE EQUIPOS BASICOS DE SALUD EN EL CONTEXTO DE LAS ACCIONES
DE PROMOCION MANTENIMIENTO DE LA SALUD Y LA ATENCION INDIVIDUAL COLECTIVA'Y
COMUNITARIA DE CONFORMIDAD CON LA RESOLUCION 1032 DEL. 2024 EXPEDIDA EL 11 DE

JUNIO DE 2024,POR EL MINISTERIO DE SALUD Y PROTECCION SOCIAL para el periodo a -
. cobrar. desde el 01 de Diciembre cte 2024 al 31 de Dici ferﬁbre de 2024, -Segiin contrato
namero 1501!2024 :

Consignar a la cuenta de ahorros No 24110136369 Banco caja social

- Anexo p!anll[as de segurldad social de los meses:
Noviembre nimero de planilla 82102878 |a cual fue cancelada el dia 28!1 1/ 2024
_ D_lcnembre namero de planilla 82749951 la c_u_a! fue cancelada el dia 19/12/2024

/ (277 o % / %8
ARARIA ALEJANDRA DIAZ CABEZAS
C.C. 1.032.494.854

Cra 92 No 69-10 sur
Teléfono: 3213998118 .
e-maik alejandradiazs?’ﬂ@gmaal com
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Bance Cafa Sociat |

Sl

Pago de servicios electronicos,

%2 Resultado de la transaccién _ : e

Transaceion exitosa. . _
Aprociado cliente. Page sujelo o aprabazion. Para canchuin por favor seleccione la epclén "Regresaral cumersld v vesibigue o estado finat de
latrangaccidn, & tiene glglts incohveniente, comuniguese con la entidad con la oue liquido sy planilla ¢ con elcomerclo desde 2] cugt esta
realizanda fa compra o pago.

FERHA ¥ HORA ' F ) BIRECCION (7 190.85.211.5
28 noviembre 2024 4108 p

FUMERG bE TRAMSACTION ' R{MERG DE CORFIRMAGION
APUAB33327832320504 GHOIOMAY

MOMEREHEL COMERCH COMPENSAR-OE
NIT DEL COMERCAD Q80RANAGHI4TT
CODIGe DEL SERVIEID 43000
VALOR DE LA TRANSAGEIGN 51.085 20000
VALORDELIMPUESTOD. 4000
REFERENGIA DE PAGD H0287E
L FECHA BE LA 000D 28 noyviembeg 2074
3 REFERENCIA 1
REFERENCIAZ i .
REFERENCIAS 1032494834
CODIGD DE LA TRANSAGCHIN (CUS) TOR2TARTFE
TICLE DE LA TRANZACCIGH a
GESTRIPCIGN DL PAGO Wit taniflicom Fago Proteccion Senial
CULHTA DRIGEN Jertnimigs EERRAGD
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48112724, 20:51 _ : ' - BBVAPSE Comerclo

‘Pago exitoso

$1.095.200,00

18 dic, 2024--8:54:15 PM

Producto o o

. MiPlanilta.com Pago Proteccion

. Social :
Servicio :

COMPENSAR-O1
Pagaste con k - Cuenta de Ahorros
*9740

Cadigo de confirmacion 1137881396
(CUS}
IP ' 186.87,158.23

hitps:fecom.bbva.com.co/index.htmiZcodPse=1137991 3808 /successiul

ET:






Administradorz de los Recursos del Sistema
General de Sequridad Social en Salud
ADRES

Adentificacie . Nomb ispansad
Jee 1032494554 DipZ IMARIA ALEJANDRA 309412 EPS COTIZANTE
COMPENSAR
cc 1032494854 DiAZ MARIA ALEJANDRA 202211 EPS BENEFICIARIO
; COMPENSAR
EPS COMPENSAR 12{2024 a0 _ COTIZANTE Pago con cotlzacion
EPS COMPENSAR T {2024 _ | COTIZANTE ) Pago con cotizacion
EPS COMPENSAR : 10/2024 <R COTIZANTE ) Pago con cotizacidn
EPS COMPENSAR o 08/2024 k<l . COTIZANTE ?ago con cotizacion
EPS COMPENSAR 082024 - : 3 COTIZANTE Pago con cotizacidn
EPS COMPENSAR 0772024 a0 COTIZANTE - _ Pago con cotizacién
EPS COMPENSAR DE/2024 36 COTIZANTE Pago con colizacion
EPS COMPENSAR | _ " 8/2024 an COTIZANTE. ' Pago con eotizacidn '
EPS COMPENSAR 0472024 30 COTIZANTE . Pago con cotizacidn
EPS COMPENSAR || T o304 _ g ] COTIZANTE Pago con cotlzackn
EPS COMPENSAR 022024 ; 30 COTIZANTE Pago con colizacitn
EPS COMPENSAR 0112024 . : 30 COTIZANTE Pago con colizacién
EPS COMPENSAR 1212023 36 COTIZANTE Pago con eotizaciin
EPS COMPENSAR o023 30 _ COTIZANTE Pago con cofizacian
EPS COMPENSAR o0z . | a ' COTIZANTE " Pago ton cotizacion
EPS COMPENSAR 08/2023 . 3 COTIZANTE : Pago con cotizaciin
. EPS COMPENSAR . 0812023 _ .3p COTIZANTE Pago coh catizacion
EPS COMPENSAR C o g7Te023 3o’ COTIZANTE Pago con cotizacion
EPS COMPENSAR 062023 0 COTIZANTE Pago con cotizacion
 EPS COMPENSAR ~ 05/2023 0 COTIZANTE Pago can sotizacion
EPS COMPENSAR 04/2023 28 COTIZANTE Pago con cotizacion
EPS COMPENSAR . 41/2022 26 BENEFICIARIC - Pago con cotizacidn
EPS COMPENSAR 1042022 i 0 . ' ' BENEFICIARIO |+ Pagoe can cotizacion
EPS COMPENSAR 09/2022 T ¢ BENEFICIARIO Pago con colizacién
EPS COMPENSAR 0812022 . BENEFICIARID Pago con cotizacian ' -
EPS COMPENSAR . o702z - 30 BENEFICIARIC Pago.con cotizacin
EPS COMPENSAR 082022 . ap ' _ BENEFICIARIO Pago con cotizacion
Fecha Reporter - 18/13£2024 R - ' Exte reports fue descargado de fa pagina web Pagina 1 des

Wy adres.gov.en
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Administradora de los Recursos del Sistema
General de Seguridad Social en Salud

ADRES
EPS COMPENSAR 05/2022 a0 B_ENEFIC_IAR?O Pago con cotizacién
EPS COMPENSAR 04/2022 30 BENEFICIARIO Pago con colizacian
EFS COMPEMNSAR 03/2022 kit BENEFICIARIO Pago con cotizacién
EPS COMPENSAR _021’2022- 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacion
EPS COMPENSAR' 012022 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacicn
EPS COMPENSAR 12/2¢21 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacion
EPS COMPENSAR 1142621 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacion
EPS COMPENSAR 1042021 30 BEMEFICIARIO Pago con cotizacién
EPS COMPENSAR 09/2021 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacién
EPS COMPENSAR 0812021 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacion
EPS COMPENSAR 07/2021 30 BENEFICIARIO Pzgo con:cotizacidn
EPS CCMPENSAR 06/2621 30 BENEFICIARID Pago con cotizacién
EPS COMPEMNEAR 05/2021 30 BENEFICIARIO Paga con colizacién
EPS COMPENSAR o4/2021 30 : _ BENEFICIARIO - Page con cotizacion
EPS COMPENSAR 032021 3an BENEFICIARIO Pago con cotizacidn
EPS COMPENSAR {22021 30 BENEFICIARIO Pago con colizacién
EPS COMPENSAR © 12021 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacion
EPS COMPENSAR 12/2020 30 BENEFICIARIO Page con colizacion
EPS COMPENSAR . 1172620 30 BENEFICIARIO Estado Emeregencia
EPS COMPENSAR 1072020 23 BENEFICIARIO Estado Emeragencia
 EPS COMPENSAR 09/2G20 1 BENEFICIARIO Estado-Emengenaia
EPS COMPENSAR 012020 30 BENEFICIARIO Page con colizacion
' EPS COMPENSAR 1212019 30 . BENEFICIARIO Pago con cotizacion
EPS COMPENSAR 112018 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacidon
EPS COMPENSAR 1072019 30 BENEFICIARIO Pago con colizacion
EPS COMPENSAR 08/2¢18 _ 30 BENEFICIARIO Page con cotizacion
EPS COMPENSAR D?!ZB‘?Q 30 - BENEFICIARIO Page con colizacion
EPS COMPENSAR 06/2018 30 BENEFICIARIO Page con colizacién
EPS COMPENSAR 05/2019 30 BENEFICIARIO Pago con catizacion
EPS COMPENSAR 042019 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacion
EPS COMPEMSAR D3/2019 30 BENEFICIARIO Pago con colizacion
EPS COMPENSAR 0272019 30 BENEFICIARIO FPago con colizacion
EPS COMPEMSAR o1/2019 |20 BENEFICIARIO Page con collzacion

Fecha Reporte: 1Bf1212024

Este reporte fue descargado de fa pagina web

. adres gov.oo

Pagina 2 de 4







General de Seqg

Administradora de los Rectirsos del Sistema
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EPS COMPENSAR 1212018 30 BENEFICIARID Pago con colizacion
EPS COMPENSAR 1172018 36 BENEFICIARIQ Pago con cotizackn
EPS COMPENSAR 10/2018 ! BENEFICIARIO Pego con cotizacion
t EPS COMPENSAR 0812018 30 BENEFICIARIO Paga can cotizacion
E EPS COMPENSAR ogre 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacion
é EPS COMPENSAR 07iz018 30 BENEFICIARID Pago con cotizacion
EPS COMPENSAR 08/2018 30 BENEFICIARIC Pago con cotizackin
EPS COMFEMNSAR 052018 20 BENEFICIARIO Pago con cotlzacidn
EPS COMPENSAR o4/2018 30 BENEFICIARIC Fago con cotizacion
£PS COMPENSAR ©3/2018 30 BENEFICIARIC Pagn: coh catizackin
EPS COMBENSAR 02/2018 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacidn
© EPS COMPENSAR 01/2018 . 30 BENEFICIARIO Pago con colizacion
EPS COMPENSAR 122007 30 BENEFICIARIO Pago can colizacion
EPS COMPENSAR 142017 30 BENEFICIARIO Pagoe con cotizagion
EPS COMPENSAR 1072017 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacidn
EPS COMPENSAR 0912017 30 BENEFICIARIO Page con catizacion
EPS COMPENSAR 082017 30 BENEFICIARIOD Pago can catizacion
EPS COMPENSAR 072017 30 BENEFICIARID Pege con oﬁtiiacic'm
EPS COMPENSAR D&f2047 30 BENEFICIARIO Pago con eotizacion
EPS COMPENSAR 05/2017 30 _ BENEFICIARIO Pago con colizacién
ERPS COMFENSAR 042017 30 BENEFICIARIO Pago con colizacidn
EP5.COMPENSAR 0372017 30 EENEFICIARIO Peago con colizacidn
EPS COMPENSAR 0272017 30 BENEFICIARIO Pago con colizacion
" EPS COMPENSAR 012017 30 BENEFICIARIO Pago con qoliz-aldén
EPS COMPENSAR 122016 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacion
EPS COMPENSAR 1172016 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacidn
EPS COMPENSAR 10/2016 39 BENEFICIARIO Pago con cotizacién
EPS COMPENSAR 08/2016 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacion
EPS COMFENSAR 0Bf2016 ap BENEFICIARIO Pagocot cotizacion
EPS COMRENSAR 072016 30 BENEFICIARIO Pago con colizacidn
EPS COMPENSAR 08/2016 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacién
EPS COMPENSAR 0512016 34 BENEFICIARIO Pago_cnn colizacidn
EPS COMFPEMNSAR 04/2016 25 BENEFICIARIO Pago con cotizacidn
m Reparte: 11:311212024 Este reporta fue descargado de Ia paging web i Pagina 3 de 4
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Administradora de los Recursos del Sistema
General de Seguridad Social en Salud
ADRES '

Informacién fmportante;

£l campo “Observacidn *danota la 'siguisnte silisacion:

Pago coh cotizaclén: Aduellos registros reportados en | pigina web de fa ADRES en |a consuita de Consulta de Aliljados Compensados; Identificados como Page
Normal, corresponden a los afiliades qua compansaron.en eslado activo en Ja BDUA, en et marco de! Decreto 780 de 2016,

Estado Emergencia: Aquelios registros reportades en la pagina weh de la ADRES en la consulta de Consulta de Afiiades Compensados, identificades como Estado
Emergancia, correspanden a las af‘hados gua compensardn en estads actlva por emergencia, en & marco del arliculo 15 del Decreto 538 da 2020, Por f anterior no.
tieien cotizaslones en salud.

Facha Reporté: 1841212024 Ecte reporte fue descargade de fa pagina web Pagina 4 de 4
www.adres.qov.co
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E.S.E. MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR
(e PENALOZA

% Pafaloza

MACROPROCESO: APOYD Eormato: CODIGO: A-JURCON-F
7 . Bos
R T CERTIFICACION DE SUPERVISION CONTRACTUAL visano
JURIDICA PERSONA NATURAL .
SUBPROCESO: FECHA: 26/11/2021

CONTRATACION

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) MARIA ALEJANDRA DIAZ CABEZAS, identificado (a) con Cédula
de Ciudadania No.1032494854 y objeto contractual de prestacién de servicios N°
1501-2024 como MEDICO de con formidad con la resolucién 1032 del 2024 expedida
por el Ministerio de Salud y la Proteccion Social, ejecutd las actividades asignadas
gue corresponden para el periodo del 01 DE DICIEMBRE AL 31 DE DiCiEMBRE DE
2024, corre3ponde a la suma de OCHO MILLONER OO i

PEEOS MICTE (& 8.850.000) durante el cual ejecuto el objeto contractuai pactado y Ias
obligaciones del mismo de acuerdo a las evidencias presentadas y los documentos
gue asi lo soportan,

Asi mismo se certifica que las evidencias del desarrollo de sus actividades fueron
cargadas y verificadas en la NAS-INTRANET correspondiente.

Coia

Soacha, 31 de Diciembre del 2024

BT

COORDINADORA DE EQUIPOS BASICOS DE SALUD

ELABORADO POR REVISADO POR APROBADOC POR
Héctor Andrés Cendates Yeni Escobar Pefialoza e -
Molano Lider de Catidad W VI
.. . . . B Herrera Roa
Subgerente Administrativo vy Julia Andrea De Avila Heredia Gerent
Lerente

Financiero Jefe de la Oficina Asesora de Planeacién y Gestion Interna







E.S.E. MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR

Py PENALOZA
MACROPROCESD: APOYD CODIGO: A-JURCON-F 005
Formato:

PROCESO: GESTION JURIDICA CERTIFICACION DE SUPERVISION CONTRACTUAL | Version: 01

PERSONA NATURAL
SUBPROCESO: CONTRATACION FECHA: 25/13/2021

LOS SUSCRITOS SUPERVISORES CONTRACTUAL DE LA E.S.E. MUNICIPAL DE
SOACHA JULIO CESAR PENALOZA

CERTIFICA

Que, el {la) sefior (a) MARIA ALEJANDRA DIAZ CABEZAS, identificado con Cédula \
de Ciudadania No.1032494854, ejecutd la Prestacion de Servicio segin contrato No. /
1501-2024 las actividades realizadas en el periodo del 1 DE DICIEMBRE AL 31 DE
DICIEMBRE DE 2024, durante el cual ejecutd e | objete contractual pactado y las
obligaciones del mismo de acuerde al informe del contratista, los documentos que asi lo
soportan y la certificacién emitida por el coordinador y apoyo a la supervision de Equipos
Basicos. *

Durante el periodo dé certificacion, el contratista gjecutd el 100% de las actividades
asignadas para lz'meta, por lo tanto, se sugiere el pago correspondiente al valor de
58.850.000.

Soacha, 31 de diciembre de 2024

L MIRANDA RIVERA

ERENTE DE SERVICIOS DE SALUD
Supervisor del Contrato

SUBGERENTE ADM!NISTRATIVA Y FINANCIERA
Supervisor del Contrato

ELABORAD_O POR REVISADO POR APROBADO POR

Héctor Andrés Cendales Yeni £scobar Pefialoza
Molano Lider de Calidad
Subgerente Administrativo v lulia Andrea De Avila Heredia
Financiero Jefe de la Oficina Asesora de Planeacion y Gestidn interna Rpmnie J

Maria Victoria
Herrera Roa







E.S.E. MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR

PENALOZA
MACROPROCESO: APOQYO CORIGC:A-JURCON-F 002
Formato:
PROCESO: GESTION JURIDICA INFORME DE SUPERVIS|GN CONTRACTUAL VERSION: D1

SUBPROCESO: CONTRATACION

PERSONA NATURAL
FECHA: 26/11/2021

FECHA DE ELABORACION 31 de diciembre de 2024 ™
CONTRATO No. 1501-2024
CONTRATISTA MARIA ALEJANDRA DIAZ CABEZAS
REPRESENTANTE LEGAL NO APLICA

IDENTIFICACION

REPRESENTANTE LEGAL NO-APLIOA

IDENTIFICACION

4.032.494.854

OBJETO CONTRACTUAL

%RESTAC!ON DE SERVICIOS PROFESIONALES COMO MEDICO REALIZAR
ACTIVIDADES DE ATENCION PRIMARIA EN SALUD EN EL MUNICIPIO DE
SOACHA EN EL MARCO DE LAS NORMAS VIGENTES, MEDIANTE LA
IMPLEMENTACION DE EQUIPQS BASICOS DE SALUD EN EL CONTEXTO DE
LAS ACCIONES DE PROMOCION MANTENIMIENTO DE LA SALUD Y LA
ATENCION INDIVIDUAL COLECTIVA Y COMUNITARIA DE CONFORMIDAD
CON LA RESOLUCION 1032 DEL 2024 EXPEDIDA POR EL MNISTERIO DE
SALUD ¥ PROTEGCION SOCIAL

FECHA DE INICIO

02 de sepliembre de 2024

FECHA DE TERMINACION

31 de diciembre de 2024

PRORROGA NIA

VALOR DEL CONTRATO £
lNIClA?. $ 35.4003000
ADICION NIA

PERIODO FACTURALCO

{01 defdiciembre al 31 de disiembre de 3024

VALOR A GIRAR

$ 8:850.000

LUGAR DE EJECUCION
CONTRACTUAL

ESE Municipal Julio Cesar PeRaloza —~ EBS Equipos Basico de Salud

ACTWIDADES EJECUTADAS

De conformidad con las certificaciones expedidas por tas coordinadoras
de Equipos Basicos de Salud del perfil Medico, Coordinadora Jeimmy
Vargas, en donde certifican que el conlratista ejecuta las obligaciones o
actividades asignadas para & presente periodo a cobrar,

OBSERVACION

tara la presente centificacion se adjunta;

Cuenta de Cobro del contratista No 1501- 4, Planilla de Pago de saguridad social
cont su respective soporie de pago, Informe de aclividades. Centlficacian del
Coordinador de Equipos Basicos vy las respeclivas evidencias del cumplimiento
de las actividades contractuales especificas relaciorzdas en el informe de
actividades cuyas evidencias reposan en el DRIVE v la NAS.

al valor a girar estipulado para el pericdo certificado.

ELABORADO POR REVISADO POR

APROBADO POR

Héctor Andrés Cendales Molano
Subgerente Administrativo y

Financiero

Lider de Calidad

Yeni Escobar Pefialoza

Julia Andrea De Avila Heredia 7 hoa
: lefe dela Oficina Asesora de Planeacion v Gestidn Interna

Maria Victoria Herrera

Gerente
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".Descargue otras
Herramientas

— z&w” wmmm._.,.oﬂ_._ aplicable (nicamente noqm_.w_nq. do gravable 2024

E.3.E. MUNICIFAL DE SCACHA JULID CESAR PERALOZA

MARIA ALEJANDRA DIAZ CABEZAS
GC. No. 1.032.494.854

Totai pagos an i mes

8,850,000
§,B50,00

Totalingreso!

Fenos in
f | 565,400

La retencidn en la fuente que se
calcule en esta herramienta es
aplicable a los pagos 0 abonos en
cuenta por concepto de rentas de
lrabajo que no provengan de una
relacion laboral o legal v
reglamentaria,
Pardgrafo 2 Ad. 383 ET
fModificado Ley 2277 de 2022

123

12

g Mends deducciones
F:

cerlificados}
iTotalidedutclone:

Valor retencién en [z fuente a practicar por el periodo (art. 383 ET) : 256,000 :

Disefio
William Dussan Salazar

Celda EST

Dligite of valar acumitlado de asla renta
yanta de moses antefiotes do esta afo.

2.89%

consultorcontable1 @gmail.com Nota: lz retencién en la fuente a practicar, corresponde al periedo al cual se

(15/01/2024) Versidn 5 2024 realiza el cdlculo, en esle caso es de 1

mes







E.S.E MUNICIPAL DE SO-A'CHA JULIO CESAR PERALOZA

| ADEONDANIANTTN
NN

E $.E- Muonigiaal da Saachis
Aullp César Pedalora :
MACROPROCESO: APOYO W F " Formato CODIGO: A-THAP-F 001
ACTA DE ENTREGA :
PAPCESS GESTION DELTALENTI PERSONAL CONTRATISTA ASISTENCIAL Y VERSION: 01
BUMARG ADMINISTRATIVO DE EBS
SUBPROCESO: ADMINISTRACION i FECHA: 16/06/2022

1. INFORMACION GENERAL ' . CHEKLIST (OK) -
Nombres y apellidos dei contratista que entrega; MARIA ALEJANDRA DIAZ ' '
CABEZAS , ; .
“Area: EQUIPOS BASICOS EN SALUD - B 2:

Objeto y Numero de Contrato: segln contrate No 1501/2024, Por concepto
de prestar servicios profesionales como médico para realizar actividades
de atencién primaria en salud 'en el municipio de Scacha en el marco de
las normas vigentes, mediante la implementacion de equipos basicos de|
salud en el contexto de las acciones de promocion salud y mantenimiento| 3!
de la salud y la atencién individual colectiva y comunitaria de conformidad '
con la resolucién 1032 del 2024 expedida el 11 de junio del 2024 por el
ministerio de salud y protecc;on social, como MEDICO el cual se suscribié
el 2 de Septiembre del 2024 y hasta el 31 de Diciembre del 2024,

Motivo de la Entrega: Terminacion del Contrato: _x_ . Retiro: __ Traslado: 4:
Fecha de diligenciamiento: 31 DE DICIEMBRE DE 2024 5
2. INFORME EJECUCION CONTRACTUAL
FECHA DE ELABORACION: | 02 DE DICIEMBRE 2024
- . . , INFORME DE ACTIVIDADES
NOMBRE; ' MARIA ALEJANDRA DIAZ CABEZAS
NUMERO CONTRATO: . - 1501 DE 2024
VIGENCIA DEL CONTRATO: : w 2/09/2024 HASTA EL 31/112/2024
FECHA DE EJECUCION: 1 DE DICIEMBRE 2024 HASTA EL 31 DE DICIEMBRE 2024
VALOR TOTAL CONTRATO: _ 35,400,000
VALOR A COBRAR PERIODO: _ 8,850,000
; ) POF informe de cartografia y

1 Realizar mapeo y cartografia social de No se realiza cartografia se continua con el Eiacutad mapeo del EBS

| los territarios de abordaje microterritorio del mes de octubre Lo e Evidencia en carpeta en drlvey la

; : NAS
identificar personas no afiliadas al | Se identificaron personas sin aseguramiento PDF soparte de canalizacidn,
2 sistema de salud y gestionar el tramite y se direccionaron con brabajo sotial Ejecutado | Evidencia en carpetz endrivey [a
de afiliacian. ; _ o : NAS
5 Elabo ré ' . ; Revisado
. L . . Aprobado
Joao Enrique Pjpzdn Pinzdn - Lider de Tecnologia - Yeni Escobar Pefialoza - Lider de Calidad filita itora Meriara s
Héctor Andrés Cendz?!es Molano _ Julia Andrea De Avila Heredia G o )
Subgerante Administrative y Financiero | Jefe de Oficina Asesora de Planeacién y Gestién interna .
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N AN NN N
. ES.E dduniciprd de Seacha
Jutlo César Pafialoza

E.S.E MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR PENALOZA

MACROPROCESO: APOYOD

PROCESO: GESTION DEL TALENTO
HUMANO _
SUBPROCES0: ADMINISTRACION

PERSONA

Formato
ACTA DE ENTREGA

ADMINISTRATIVO DE EBS

L CONTRATISTA ASISTENCIAL Y

CODIGO: A-THAP-F 001

VERSION: G1

FECHA: 16/06/2022

Realizar valoracién de primer contacto
de acuerdo con los siguientes
instrumentos: familiograma, APGAR

Se suministro la informacién para la

PDF Planes de cuidado

remistdn urgente a partirde o
identificada en la atencién en salud

$ familiar, Escala de sobrecarga del realizacion al drea psicosociat E‘-‘?“”‘ad" E\;c;enma eaEampery e Artve y ia
cuidador de ZARIT y Ecomapa a las sl =7 '
familtas caracterizadas.
tdentificar las condiciones de salud de los - . . -
5 S Se utilizaron los disposivos miédicos PDF Planes de cuidado
4 ralmbros 42 ia femilis i as htgares, '{equipos biomédicos) para Ja identificacién | Ejecutado | Evidencia en carpeta en dri |
| haciends uso de los dispositivos médicos: | a0 P> Y p 47 -vidend petd en drive'y fa
: de condiciones de salud NAS :
asignadas _
Formular el plan integral de! cuidade
primario individual, familiar y 5
comunitario con base en'los resultados. | PDF Planes de cuidado
5 de la caracterizacion, identificando y Se formularon planes de cuidado Ejecutado | Evidencia en carpeta en drive y la
articutando las diferentes intervenciones ' NAS
a desarrallar en e! sector salud y fos
diferentes sectores.
identificar las prioridades de respuaesta _ Histulrias c'!'inicas
| individual, familiar y carmunitaria por 81 o N T ; :
d It L) B Se identificaron fas prioridades y se dio , POF Planes.de cuidado-
6 edad, sexg-género, etnia, entre otras i Ejecutado R P
caracteristicas pertinentes y por ) NAS P v
| microterritorios asignado o
Gastionar la prestacién de los servicios
de salud {promocidn de la salud,
educacién, prevencitn da la
enfermedad, tratamiento, rehabilitacion ‘ . . N
; 3 : 7 : ; o PDf soporte de canalizacién,
y cuidados pallativos), de acuerdo con las | Se gestiond la prestacién de servicios de o i i i
7 N X ok N : S i Ejecutedo | Evidencia en carpeta en drive yla
necesidades identificadas, realizando la * | salud con'[as canalizacénes pertinentes
T 3 ; - MAS
canalizacidn a las diferentes modalidades :
{extramural, intramural en prestador
primario o complementario y .
telemedicina).
El contratista utilizard herramientasy . . : i
T No se cuenta la herramienta por el
techologias de georreferenciacién ] 3 - [NA .
: . momento por ende no se realizé la . . . .
8 avanzadas para garantizar {a precisidn y o e eaie Ejecutado | Evidencia en carpeta endrivey la
3 ; actividad pero se estuvo en disposicén de. :
exactitud de los datos aportados en el hacerlo - MAS
Informe de actividades.’ E
Gestlonar el traslade a instituciones dg NA
salud de personas gue requiere ’ 3 ; g : S ; .
a9 E P nasguereq ieren Mo se realizaron remisiones Ejecutedo | Evidencia en carpeta en drive y'la

NAS

Efaboré
Joao Enrique Pinzén Pinzdn - Lider de Tecriologia
Héctor Andrés Cendales Molano
Subgerente Administrativo y Financiero

Revisado

Yeni Escabar Penaloza - Lider de Calidad

Julia Andrea De Avila Heredla

Jefe de Oficina Asesora de Planeacién y Gestidn Interna

nprobad.o
Marfa Victoria Herrera Roa |
Gerente
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E.5.6. Municipal de Soacha
Jutio César Pefialoza

E.S.E MU.NICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR PENALOZA

MACROPROCESO: APOYQ
PROCESQ: GESTION DEL TALENTO

Formato '
ACTA DE ENTREGA

CODIGO: A-THAP-F DO1

PERSONAL CONTRATISTA ASISTENCIAL Y. VERSION: 01
HUNIANG ADMINISTRATIVO DE EBS
SUBPROCESO: ADMINISTRACION : FECHA: 16/06/2022
‘Brindar educacidn paralzsalud e
informacidn-origntada a fa
promocién de lasalud, prevencién i 2w
de la enferiedad, identificacién de Ejecutad Historias : cinieap
10 : . ‘ i Se brind 6 educacion en salud : PDF Planes de cuidado Evidencia en
signos de alarma y adopcién de o carpeta en drive v a NAS z
practicas de cuidado de s mismo, de P ¥
los deméds ¥ de su entornc en los
micreterritorios asignados.,
tnformar a kas familias sobre ef . S 2 ooy
: . v : Se reafizé canalizacidn de . Historias clinicas
portafolio de servicios de szlud y de 5 Ejecutad ST .
1 ; acuerdo a las necesidades al PDF Planes de cuidado Evidencia en
otros sectores de acuerdo con sus L o 3
2 lugar pertinentes carpeta en drive y la NAS
necesidades: ) )
Cznalizar a {a oferta de servicios _
brindada por otros sectoresen el - ‘ : 1. § P )
12 . | territorio cdnforme a las prioridades | Mo se identificd la necesidad de Ejeentad, [ HA i E\ildenma
: 5 o en carpeta en drive y la NAS
y nacesidades soaales dela salud canalizar 3 otros sectores
identificadas '
Realizar seguimiento al acceso _ ) ) L
efectivo a los servicios desalud y - i I Ejecutad | NA - . Evidencia
13 L - ; Ne se realizo seguimientos .
servicias brindados per los otros : o eq carpeta en drive y la NAS:
' duarnte este mes )
sectores .
Digitalizar los instrumentos gue sean
i q|lsgenc‘|ado§ .de forma manu.a _en F? Sedigitaliz$ la informacién a Ejecutad | Certificacion por sistamas Evidencia
M, | hemmavientequedefing el inistefip través de formulario google o ' en carpeta en drive y fa NAS
| deSalud y Protecc:on Somal pars tal goce P y :
fin -
Convocar, implementar y realizar
scguimlento # espacios de Se ingreso al microterritarioa .
' participacidn social y popular por .g ! Ejecutad | POF Informe de abordaje por EBS Evidencia eh
15 ! partir del contacto establecido
j cada una de las veredas- barrios y 0 carpeta en drive y fa NAS
; i : porel EBS :
microterritorios abordados por ef .
equipo
Realfizar tamizaje de pruebas rdpidas | No se cuenta con pruebas ) _ )
16 de acuerdo 2 las prioridades y rapidas por lo que no se realizé | Ejecutad | NA ¥ : Evidencia
necesidades en la pablacidn de los {a actividad pero se estuvo en o en carpeta en.drive y la NAS
microterritorios asignados, disposicon-de hacerlo )
= [ : y y . Historias clinicas
17 Realizar c_onsu_ita |.ntr§ y extramural - | Se rea{lzarca‘n consultas en - Ejecutad PDF Planes de culdado IR dn
de acuerdo al territoric abordado. modalidad intramural y o - s
; : ; - ) carpeta en drive y la-NAS
axtramural
_ i No pérticipe en reuniones
Asistir y'participar activamente en convocadasen el mes de- o~ : ' - woa :
] E
19 | brigadas, jornadas de salud y demds | NOVIEMBRE 2024 pero se .Ejecutad NA . . L
. o : . e (5] en carpeta en drive y Ja NAS
actividades programadas estuvo en disposicion de : i
] hacarlo
Elaboré Revisado :
. o . . Aprobado
Joao Enrique Pinzén Pinzdn - Lider de Tecnologia Yeni Escobar Pefialoza - Lider de Calidad Maria Victoria Herrers Roa
Héctor Andrés Cendates Molano Julia Andrea De Avila Heredia - B ot i
Subgerente Administrativo y Financiero Jefe de Oficina Asesora de Planeacidn y Gestion interna O




£.5.E. Muynicipnl de Ssacha
Julio César Pefialoza

E.S.E MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR PENALOZA

MACROPROCESO: APCYO

PROCESO: GESTION DEL TALENTO
HUMANO _
SUBPROCES0: ADMINISTRACION

Formato -
ACTA DE ENTREGA

' PERSONAL CONTRATISTA ASISTENCIAL Y- VERSION: 01

AUMINISTRATIVO DE EBS

CODIGO: A-THAP-F 001

FECHA: 16/06/2022

£l contratista deberd entregar de
manera oportuna segln las fechas -
-estipuladas por la referente del
programa, cronograma de
actividades, plan de trabajo mensual,
los productes realizados en campo,
bases de datos y retroalimentacion
de casos y/o d la persana encargada
de consolidar ja informacidn y
seguimientc al plan de cuidado
familiar y a su respectiva
canalizacién,

20

i 5e articuld demanera oportuna

{as actividades ejecutadas y se
suministréJa informacion en et
momento indicado

Ejecutad
o

Cert'ificacic’:n referente coordinadora E85

Realizar actividades del plan de
gestidn documental como son;
organizacion, foliacidn y
conservacion de la documentacidn
21 | quetiene acargo de acuerdoa los
lineamientos.exigidos, cumplir con
cada uno de los procesos frente a!
manejo de la informacian y-
consclidacion.

Se entrega informacion .

' teniendo en cuenta

lineamiantos de gestian
documental

Ejecutad.

[ +]

'Ce’lftifical:ién referente cbord_inadora_EBS

Asistir a cada una de las
capacitaciones, socializaciones &

22 | induccién frente a fos cambios del
proceso gue requiera ser compartido
por parte de la referente. :

Mo pérticipe en reunjones
convocadasen el mesde
NOVIEMBRE 2024 pero se
estuvo en disposicion de
hacerlo

Ejecutad
o

NA I
Evidencia en carpeta en drive y la NAS

Clausula verde participar de las
actividades de gestidn ambiental v
poner en practica el contenido de las
capatitaciones de manejo integral de
23 | residuos, conductas bisicas de -
bioseguridad, limpieza y
desinfeceién, hospital verde y todas
aguellas que surjan en el desarrollo
de'sus actividades . . ;

No ful convotado a espacios
verdes pero estuve en
-disposicion-de hacerlo

Ejecutad
o

Evidencla en carpeta en drivey la NAS

El contratista debe garantizar la
calidad, oportunidad y suficiencia

- documental a travésde: .
caracterizacion del individuo, plan-de
cuidado familiar — priorizacién del
2 individuo yfo familia, canalizacién
efectiva, activacién de rutas, base de
datos y uso de aplicativos segiin lo
astipulado por la ESE municipal Julio
Casar Pefialoza y el Ministerio de
Salud. para las acciones realizadas en
los territorios y microterriterios

Se entrega 12 Informacion con
calidad, oportunidady
suficiencia

Ejecutad
o

Cértificacian referente coordinadora EBS

Las demas actividades que le sean
25 asignadas durante el mes ¥ estén’
acordes con fa naturaleza del objato
contractyal

Mo me fuercn asignadas otras
actividades .

Ejecutad
o

NA
Evidencia en carpeta en drive y la NAS

Efabord

I Revisado

loao Enrique Pinzén Pinzén - Lider de Tecnologia Yeni Escobar Peiialoza - Lider de Calidad , Hpeolinda

Héctor Andrés Cendales Molano
Subgerente Administrative y Financiero

lulia Andrea De Avila Heredia .Maria V‘cg’"a HesTere foe
Jefe de Oficina Asesora de Planeacion y Gestién Interna | - “ogreme




E.S.E MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR PENALOZA

o Ve = o
ESE Municipal de Soacha
Julio César Pefialoza

MACROPROCESQ: APOYO

Formato
ACTA DE ENTREGA
PERSONAL CONTRATISTA ASISTENCIAL Y
ADMINISTRATIVO DE EBS

CODIGO: A-THAP-F 601
PROCESO: GESTION DEL TALENTO
| HUMAND

SUBPROCESO: ADMINISTRACION

VERSION: 01

FECHA: 16/06/2022

3. INFORME DETALLADO
-8 I ne X |

3.2 Relacion de base de datos utilizados en el desarrollo de las actividades, objetivos de las mismas, claves
-de acceso, no divulgare informacidn a ofras personas fuera de la empresa de todas las bases dé datos e

mformamon confidencial de fas diferentes areas, relaciono usuarios que me as&gno ei departamento de
-Tecnclogia yfo demas departamentos:

USUARIO; medico15ebs.esesoacha@amail.com:
-gsesoacha.gov.co/ese- cham;lo AS1032494854 i

3.1 Recurso Humano En caso de ser afirmativo relacionarlos: -

CLAVE: M10324.ese
CLAVE:; Maria97*

3.3 Relac:on de les comltes en fos cuales partlmpa como mzembro o de!egatano
NINGUNGC .

3.4 Constanc;a de la entrega © no de los elementos devolutivos a cargo, asi como del estado en que se
entregan; segln sea el Objeto Contractual
Carné: __ Sl Chaleco: Bata:

Dosimetro: Chaleco brigadista:’

Inventarios: St NO:;

Otros; CHAQUETA-GORRA.

4. RELACION DE DOCUWENTACION ENTREGADA
Refacion de documentos y archivos institucionales que se entregan

{1} Descripcion (2) Formato {3) Unidad (4) Cantidad | (5) Folios
FORMATO PLANES DE | _. . ) - = _
CUIDADO .| Fisico/ Magnético Carpeta / Digital 73 73
HISTORIAS CLINICAS Fisico / Magnético Carpeta / Digital 70 70

(1) Nombre del asunto o Documento, {2) Medio en que se haya la Informacién, magnétice (3)
indicar si es Carpeta, Libro, A-Z (4) Numero de archivos segtn ia descripcion de la primara
columna (5) Anotar el nimero total de folios contenidos en cada unidad de conservacion escrita.

Quie'n'Entrega ' . Quien Recibe . Testigo
Nombre Nombre - Nombre
MARIA ALEJANDRA DiAZ JEIMY VARGAS HURTADO - JEIMY TOBAR
CABEZAS . ' '
CargolActividad | CargofActividad Cargo/Actividad
‘Profesionai Medico COORDINADORA EQU'POS BASICQOS DE TECNICO
'Equipos asicg SALUD - ADMINISTRATIVO
“Firma _ f Firma Firma
‘_;WJQ;‘Z R o D | iy Tobe
7 Elaboré . Revisado "
probado

loao Enrigue Pinzon Pinzdn - Lider de Tecnologia
Héctor Andrés Cendales Molano -
Subgerente Administrativo y Financiero

Yeni Escobar Pefialoza - Lider de Calidad
Julia Andrea De Avila Heredia

. Marfa Victoria Herrera Roa .

Gerente .

Jefe de Oficina Asesora de Planeacidn y Gastidn Interna






E.S.E MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR PENALOZA

L ey - - - -
E5.E, Municipal de Soacha
Julio César Pefialoza

MACROPROCESO: APOYO. _ , Formato ' CODIGO: A-THAP-F 001

B — ACTA DE ENTREGA ._
PROCESQ: GESTION DEL TALENT PERSONAL CONTRATISTA ASISTENGIAL Y VERSION: 01

HUMANOC : ADMINISTRATIVO DE EBS

SUBPROCESO: ADMINISTRACION FECHA:-16/06/2022

VISTO BUENO

En fa Ciudad de Soacha, el dia 31 del mes de DICIEMBRE del afio 2024, el contrato de
Prestacion de' Servicios celebrado entre la E.S.E Municipal de Soacha Julio Cesar
Pefialoza, con NIT §32.001.794-2, y el Contratista MARIA ALEJANDRA DIAZ CABEZAS
mayor de edad, identificado con la CC 1032494854, con contrato nimero 1501 de 2024
cuyo objeto es prestacion de servicios profesionales para realizar actividades de atencion
‘primaria en salud en el municipio de Soacha en el marco de las normas vigentes, mediante
la implementacion de equipos basicos de salud en el contexto de las acciones de promocién
mantenimiento de la salud y 13 atencién individual colectiva y comunitaria de conformidad
con la resolucién 1032 del 2024 expedida por el ministerio de salud y proteccion social
como medico. Finaliza por terminacién de contrato '

Por lo anterior se procede a realizar el acta de terminacién contractual, y se certifica que el |
contratista se encuentra al dia en todo concepto con la Institucion: |

Firman, : _
_ ' 5.RO "RAFAEL MIRANDA - _ —d RLES GONZALEZ
— Supervisor del Contrato,  ast _ Auxiliar Admidistrativo de Almacén.
) 7
3. DEYBER ALFONSOBECERRA - - = '?2 DIEGO SIERRA
- Referente de Tecnplogia% _ Referente de Gestisn Documenta_l.
IOV 0%
<JEIMY VARGAS HURTADO
Coordinadora de Equipos:Basicos de Salud.
o . Elaboré N : Revisado . Aorobad
Jeac Enrique Pinzén Pinzén - Lider de Tecnologia Yeni Escobar Pefialoza - L_ider de Calidad- _— Vict'::r:i)a :el:rera -
Héctor Andrés Cendales Molano . luliz Andrea De Avila Heredia p
. Subgerente Administrativo y Financiere lefe da Qficina Asesora de Planeacidn y Gestién Intérna SPEE,







Fecha: jueves, 26 de diciembre de 2024

Siasoon  E.S.E MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR PENALOZA
=) e 832.001.794 - 2
CUENTA POR PAGAR: 15772

Estado: Confirmado

Fechade laCXP: 26/12/2024

Tercero: Cédula de civdadania - 1032494854 - MARIA ALEJANDRA DIAZ CABEZAS

Proveedor: 1032494854 - MARIA ALEJANDRA DIAZ CABEZAS

Cuenta contable: 24905401 - HONORARIOS

Disponibilidad: 2086 Compromiso: 2123 Dbligacion: 5067
Factura: DS0000005655 Fecha: 261212024 Plazo:

Vatlor: § 8.505.735

Valor en letras: OCHO MILLONES QUINIENTOS CINCO MIL SETECIENTOS TREINTA Y CINCO PESOS CON CERO CTVS MiCte.

Observaciones:  CxP Generada Desde Inventarios (Comprobante de Entrada #00000000010260)

Cetalle compromiso:

EBS
PRESTACION DE SERVICIOS DE CONFORMIDAD A LA RESOLUCION No, 1032 DE 2024, MSPS,
PAGQ: DICIEMBRE DE 2024

CONTRATO DEL 2024 No. 1501

Detalle comprobante:

Contrato No. 1501 Pago prestacion de servicios profesionales como medica para realizar actividades de atencién primaria en
salud, de conformidad con la resofucion No. 1037 del 2024 expadida por e Minisierio de Salud v Proteccion Social,

CONCEPTOS
Cuenta contable Base Centro de costos [Naturalaza! Valor
203 - Shic- o
SERVICIOS - 9/
266 73130218 - SERV. RES. 1032 DE 2024 DEL MSPS AMBULATORIQS< Debito $ 8.850.000,0
PROMOC)
PREVE
079 24382700 - SERVICIOS (RETEICA) 10 X MIL $ 8.850.000.00 Credite $ 88.500,00
CUOTAS
N® Cuota . Fecha de vencimiento Valor
1 260122024 $ 8.505.735,00
Cedigo y nombre del rubro Codigo y nombre del tipo de gasto Valor
$0.00
=
ELABORO: JOSECIROP Z
Renorte! PGRPCR Pagina 47/64 Usuario: AD79208415

LICENCIADG At [E.5.E MUNICIPAL DE SOACHA JULID CESAR PENALOZA] NIT [B32004794-23



Estado:
Fecha:
cDP:

RP:
Tercero:
Documento:

Observacicnes:

Julie César
o} Penialoza

Confirmado

26/12/2024 12:43:41 p. m.

2088
2123

OBLIGACION

5067

1032494854 - MARIA ALEJANDRA DIAZ CABEZAS

00008000010260
EBS

Fecha Actual ; jueves, z6 diciembre 2024

PRESTACION DE SERVICIOS DE CONFORMIDAD A LARESOLUCION No. 1032 DE 2024, MSFS.

PAGC: DICIEMBRE DE 2024

CONTRATO DEL 2024 No. 1501

E.S.E MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR PENALOZA
832001794

Nombra reporte 1 PSRPGObligacion

LICENCIADO A: [E.S.E MUNICIPAL DE SOACHA J1)LI0 CESAR PEAIALOZAT NIT [B32001794-7]

RUBROS
Cédigo Nombre Recurso Tipo de Gasto Valor Debito Credite Total Final
2.1.2.02.02.00901  HONORARIOS skl 2 el e 5 8,850,000 $0 sol 58850000
Tota Obligacion : $8.850.000 $ 8.850.000
Pégina 48/64

tsuario; AD7 920840



ES.E.

runicipal de Soacha

NIDTINTDTININ
Julio César
Peiialoza

Estado : Confirmado
Fecha del Egreseo : 26/12/2024 1:54:00 p. m,
Beneficiario: 1032484854

832.001.794 - 2
CARRERA 2 #12 - 38 SAN MARCOS
TEL: 722 39 22

COMPROBANTE DE EGRESO
Namero : 000000000017004

DIAZ CABEZAS MARIA ALEIANDRA

rayuia 1f 1

Fecha Actual : jueves, 26 diciembre 2024

E.S.E MUNICIPAL DE SOACHA JULIO CESAR PENALOZA

Valor: 8505735,0000
Valor en letras: OCHQ MILLONES QUINIENTCS CINCO MIL SETECIENTOS TREINTA Y CINCC PESOS CON CERO CTVS M/Cte.
Detalle : Egresa Generado par ia Dispersion 00000001081
DATOS DEL PAGO EN CHEQUE
Banco: BANCOLOMBIA
Numero : Consignar : 121262024 Impuesto X Mil : 50,00
DETALLE DEL MOVIMIENTO
GCONCEPTO CUENTA DEBITO CREDITC
BANCOLOMBIA 221000061562 - RESOLUCION 1032 -2024 - 7205 11100623 50,00 $8.505.735.00
COMODIN 243905401 $ 8.505.735,00 $0.00
Egreso Generado por la Dispersion Q0000001081
FACTURAS AFECTADAS
Factura Valor Factura Valor Factura Valor
DS0OD000OS655 $ 8.505.735,00
ORDEN DE PAGO GENERADA
Consecutivo Fecha Rubro Nombre Recurso Valor
001 - RECURSOS
4819 20241225 2.1.2.02.02.002.01 HONORARIOS CORRIENTES $.8.850.000,00

Nombre reporte : TSRPComprobanteEgresoChegue

LICENCIADO A: [EMPRESA DE SALUD E.S.E. DEL MUNICIPIO DE SOACHA] NiT [832001794-2]

Elabord. :AD1073691569 DORA ESTEFANIA
ACERO RUIZ

Usuario I1d, :AD1073681569






= Bancolombia

TRAS. - . . £5TABODE )
4 '_'“N_ﬁ: mmeﬂi& AT

27 de Diclembre de 2024 1:29:41 PM
Direccian IP: 152.200.137.15%

Empresa: EMP. DE SALYUD SOACHA  Nit: 832001754
Usuario: DORA ESTEFANIA ACERO RUIZ

Su Oltima entrada a la Sucursal Virtual Empresas fue el viarnes, 27 de diciernbre de 2624 - 12:53 PM

B & @
Consulta de Lotes . ﬂ%

A continuacién, podrd consultar e detalle del lote de pagos, Si envié el lote en forma SAP 6 PAB, presione el botén “Actualizar Registras”. S ef lote enviado tiene e
formato FIL debe presionar el icono "Guardar” para consuitar e} estado de cada pago.

s Teinvitamos a actualizar el estado del lote a un estado Final, a través de la opcitn "Estado de transacciones/Histérico", debes salecdionar ef jotn
y actualizarlo mediante &1 botdn "Actualizar Lote" ubicado en la parte inferior de {a pantalia,

Extude g Raglsiros

Informacidn del Lote

Exitosos 28 D
Tipo de Pago: PAGO DE NOMINA
Nombre del Pago: 1081 Zondisntee | 8 MY
Cuenta a Dohitar: 22100006162 - Ahorros Rechayados | o O
NIt dela Cuenta: 832001794
Otros a
Nomfire deJa Cuentn:  EMP. DE SALUD SOACHA T £)
Valor Total: 181,640,025 00 Todas 8 D
MO Total de Registros: 28
Fecha de Creactén del kote: 26/12/2024 Bisqueda de Registros
Fecha de Aplicacién: 26/1242024
Nombre Beneficlario
Fecha da Envia: 2671242039 e
G I P e i B
Nimeeo de Secuencial A "
Fecha Efectiva (dd/mm/aaaa): 261272024 Praducto Beneficiario
: Orden de pago reciblda, en groceso de
Estado: e rificacion Valar
Hra. Cadigo Desrripeian Identilicagifn Pradiesia
Tedny D : Hombre Beneflclarta e watar Entidus 2
| T i Transzccidn Benelleciaria Bensticiyrio
D k13 [elis: ABOMADD EN ENTIDAZ BE ACH JEYIER DARIO MUENT 15883501 | 13101421 8,505,735.00 | BANCO L& BHERES
BOGITA
. 22 aKe ABQNADQ BN EMTIDAD DI ACH MARTHA ERCIA RIA D 1022379059 | 9asipass §,305,735.00 | PANCOD VA ARERES
5 1 . fo1245854 | 22
I B 3
0 24 aws ABONADO BN ENTIDAD DE ACH HICOLAS ELIECER DE 55462206 |88 g £,508,735.00 | BANCE BEVA
D 25 OKA ABONADD EN BANCOLONMEIA, YOHANNA MARLTZA FRL Srraie2e | 20115891136 8,505,735.00 | WANCOLOMIA
FROVERIENTE PE CLIENTE !
0 26 KR ABDNADO BN ENTIDAG DE ACH CARMEN PAOLA ORTIZ Li79Ea5024 | S504BR47R704700 §,508,735.08 | BANCE &
LAVIVIENDA
D 7 OXR ALONALD EN EHTIDAD O ACH TUSTAVD FIGUERDA AX542i6 | SRO0SAGAN BSOS, 735006 | BANGG OF
BOGOTA
0 28 ORE ABONADD EN ENTIDAD OF ACH CARLOS ALBEATO GUE ee5etas | 272184708 §,505,¥35.06 | Bantd oE
BOGOTA

€ Pégina 2






