Conforme a la Obligacion:

Fecha: 16/12/2024
Pagado a:

C.C O NIT: 824000543
Cheque:

Concepto:

DEL PLAN DE

REPUBLICA DE COLOMBIA
DEPARTAMENTO DE CESAR
ALCALDIA MUNICIPAL DE LA JAGUA DE IBIRICO

NIT. 800.108.683-8

COMPROBANTE DE EGRESO N° PAG2420

OBL2561

PAGO ACTA PARCIAL 2 DEL CONVENIO
INTERVENCIONES COLECTIVAS "PIC”

IBIRICO-CESAR.

Numero Bpin:

HOSPITAL JORGE ISAAC RINCON TORRES E.S.E
Cta Bancaria:

BANCO DE BOGOTA
Tipo de cuenta: CORRIENTE

Segun CONVENIO INTERADMINISTRATIVO N° CONVENIO ITERADMINISTRATIVO No.246 DE 2024

Con cargo en los siguientes rubros:

599001039

INTERADMINISTRATIVO # 246-2024 PARA LA IMPLEMENTACION
2024 EN EL MUNICIPIO DE LA JAGUA DE

CUENTA NOMBRE FUENTE PRESUPUESTO DEBITO CREDITO
1110060113 Agrario 4-2442-300367-1(Cuenta 0,00 51.780.800,57

Maestra Recaudo y gastos en salud

publica®
FLS.2.3.2.02.02.009.19.02.11.050 Servicio de Promocién de la Salud 67 SGP SALUD PUBLICA 6.931.363,00 0,00 0,00
54
248004 Acciones de salud publica 51.780.800,57 0,00
FLS.2.3.2.02.02.009.19.02.29.050 Servicio de promocién de la salud 67 SGP SALUD PUBLICA 1.666.666,66 0,00 0,00
54
FLS.2.3.2.02.02.009.19.02.60.050 Servicio de asistencia técnica 67 SGP SALUD PUBLICA 1.375.000,00 0,00 0,00
50
FLS.2.3.2.02.02.009.19.02.17.050 Servicio de promocién de la salud 67 SGP SALUD PUBLICA 8.106.250,50 0,00 0,00
24
FLS.2.3.2.02.02.009.19.02.44.050 Servicio de promocion de la salud 67 SGP SALUD PUBLICA 4.525,000,00 0,00 0,00
54
FLS.2.3.2.02.02.009.19.02.14.050 Servicio de promocién de la salud y 67 SGP SALUD PUBLICA 5.400.000,00 0,00 0,00
31 prevencion de riesgos asociados a

condiciones no transmisibles
FLS.2.3.2.02.02.009.19.02.23.050 Servicio de promocién de la salud 67 SGP SALUD PUBLICA 3.159.722,83 0,00 0,00
54
FLS.2.3.2.02.02.009.19.02.26.050 Servicio de promocion de la salud 67 SGP SALUD PUBLICA 10.235.185,26 0,00 0,00
54
FLS.2.3.2.02.02.009.19.02.56.050 Servicio de promocion de la salud 67 SGP SALUD PUBLICA 6.146.195,66 0,00 0,00
54
FLS.2.3.2.02.02.009.19.02.20.050 Servicio de promocién de la salud 67 SGP SALUD PUBLICA 4.235.416,66 0,00 0,00
54
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REPUBLICA DE COLOMBIA
DEPARTAMENTO DE CESAR
ALCALDIA MUNICIPAL DE LA JAGUA DE IBIRICO
NIT. 800.108.683-8

CERTIFICACION DE PAGO

Cheque:
Banco: Agrario 4-2442-300367-1(Cuenta Maestra H

LUZ DARY CONTRERAS TOLOZA

Cta. :
Beneficiario:
Fecha: 16/12/2024
HOSPITAL JORGE ISAAC RINCON TORRES E.S.E 824000543 NETOAPAGAR o

SON: CINCUENTAY UN MILLONES SETECIENTOS OCHENTA MIL OCHOCIENTOS PESOS 0,57 MCTE

Elaborado por: MELISSA LISETH MARTINEZ PLATA
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17M2/24, 11:36 Transferencias interbancarias

MUNICIPIO DE LA JAGUA DE IBIRICO LA JAGUA : LUZ DARYS CONTRERAS...

Transferencia

Confirmacion de la transferencia

Cuenta Origen:

Cuenta de ahorros
{Alias}
*¥*x*x*3671

MUNICIPIO DE LA JAGUA DE
IBIRICO

Monto a debitar $
51.780.800,57

Monto $
51.780.800,57

Cuenta Destino:

Producto de terceros

HOSPITAL JORGE ISAAC
RINCON TORRES

*%**0874

Monto a acreditar $
51.780.800,57

Informacion adicional de la transferencia

Costo de la $ 0,00
i, transaccion:

‘ Numero PAG 2420
de
factura:

CodigoDeEgreso: 210-Saud
Regimen
Subsidiado

BPIN: 0000000000

! 17/12/2024 - 11:36:45 a.m | IP actual: 190.60.35.250

IC-Banking / Copyright © 2024 Infocorp

https://ebusiness.bancoagrario.gov.co/BA.ICBanking.WebUl/Transfers.WebUl/Pages/Transfers.aspx?type=3
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. 17/12/24, 11:43 Autorizaciones de transferencias

MUNICIPIO DE LA JAGUA DE IBIRICO LA JAGUA : LEONARDO FABIO...

- Autorizaciones de
transferencias

Detalles de la transferencia

Cuenta Origen: Cuenta Destino:
Cuenta de ahorros Producto de terceros
{Alias} HOSPITAL JORGE ISAAC
*kX%X3671 RINCON TORRES

* %k % %
MUNICIPIO DE LA JAGUA DE 0874
IBIRICO Monto a acreditar $

Monto a debitar $ 51.780.800,57

51.780.800,57

Monto $
51.780.800,57

Informacion adicional de la transferencia

Costo de la $ 0,00
transaccion:

Numero PAG 2420
de
factura:

CodigoDeEgreso: 210-Saud
Regimen
Subsidiado

BPIN: 0000000000

T alefe

Autorizaciones de los usuarios

Errores en autorizaciones
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