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ELABORACION, EJECUCION Y LIQUIDACION DE CONTRATOS

Fecha: 12-03-2021
Version: 5

PLANILLA ASIGNACION TURNO-TRAMITE DE CUENTAS

L=

POLICIA NACIONAL

Radicado GECOP No.

CAPITAN
JEBRAIL MURILLO ZULETA
lefe Grupo Financiero HOCEN

4. NUMERO DEL REGISTRO PRESUPUESTAL DEL CONTRATO QUE SOPORTA EL TRAMITE DE PAGO (REGISTRADO EN SECOP}

[TURNO No.

No. SISCO: N/A No. REGISTRO QUIPU:

No. CONTRATO: 96-7-201445-24 FECHA DE RECIBIDO :

VALOR PAGO: 2.478.667,00 NUMERO DE RADICADO SIIF:

VALOR QUE SE AMORTIZARA CON EL PAGO A

TRAMITAR : N/A CONTRATISTA:. PAULA TATIANA VELASQUEZ PARRADO
No. FACTURA (S) O CUENTA DE COBRO E] NIT DEL CONTRATISTA: 1.003.652.445

DOCUMENTOS PARA EL TRAMITE DE CUENTAS

1. EL CONTRATISTA REALIZO EL ENDOSO DE LA FACTURA O CUENTA DE COBRO i 5§

2. ELCONTRATISTA SOLICITO LA CESION DE DERECHOS ECONOMICQS DEL CONTRATO n 6

3. LA CESION DE DERECHOS ECONOMICOS DEL CONTRATO ESTA AUTORIZADA POR EL ORDENADOR DEL GASTO —_
|ENDOSADA A: N/A CUENTA BANCARIA: 0550468200132255 AHORROS DAVIVIENDA

5. CONSTANCIA DE RECIBIDO EXPEDIDA POR EL SUPERVISOR/COORDINADOR/INTERVENTOR DEL CONTRATO A SATISFACCION {ORIGINAL)
6. FACTURA ORIGINAL:

7. CERTIFICACION DE APORTES PARAFISCALES VIGENTE, DE FECHA:

12/08/2025

18. NUMERO DE PEDIDO SAP DEL SERVICIO Y/O BIEN:

N/A
8.1 NUMERO DE ENTRADA QUIPU DEL BIEN N/A

9. APROBACION DE GARANTIA, CONTRATO, ADICION O PRORROGA -PUBLICADA EN SECOP
10. CONTRATO, ADICIONES, PRORROGAS Y/O MODIFICACIONES. PUBLICADOS EN SECOP

11. COPIA FIEL DEL ORIGINAL DEL PAGO DE INDUSTRIA Y CONSTRUCCION FIC, CONTRATOS DE OBRA.

12. ENDOSO DE FACTURAS Y/O CESION DE DERECHOS ECONOMICOS. PUBLICADO EN SECOP

13. CERTIFICACION BANCARIA DEL CESIONARIO DEL ENDOSO Y/O CESION DE DERECHOS, PUBLICADA EN SECOP.

14. DOCUMENTOS QUE ACREDITAN EL CUMPLIMIENTO DE PAGO APORTES SALUD Y PENSION, REMUNERACION SERVICIOS (ORIGINAL).
PARAGRAFO 1 ARTICULO 4 DEL DECRETO 2271 DEL 18 DE JUNIO DE 2009,

OBSERVACIONES :

N/A

N/A

N/A

LA CUENTA BANCARIA DEL BENEFICIARIO DEL PAGO SE ENCUENTRA ACTIVA EN SIIF S X NO

Analista Central de Cuentas HOCEN

ESTE CAMPO APLICA SOLO PARA LOS CASOS EN QUE SE REALIZA LA DEVOLUCION DE LA FACTURACION O CUENTA DE COBRO

POSTFIRMA (GRADO, APELLIDOS Y NOMBRES) DEL FUNCIONARIO QUE REALIZA
LA DEVOLUCION: FIRMA

MOTIVO DEVOLUCION:

REQUIERE LA ANULACION DEL TURNO.

S NO

FECHA DE DEVOLUCION: Nro. RADICADO COMUNICACION OFICIAL DEVOLUCION:
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PROCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS

Fecha: 12-03-2021

Versién: 3

CONSTANCIA RECIBO A SATISFACCION DE BIENES O SERVICIOS

Ciudad y Fecha

BOGOTAD.C SEPTIEMBRE 2025

Unidad:

HOSPITAL CENTRAL POLICIA NACIONAL

Tipo de contrato

POLICIA NACIONAL

Tipo de contrato Marque el tipo

de contrato

Orden de compra

Contrato de obra

Contrato de consultoria

Contrato de prestacion de
servicios

Contrato de compraventa

Contrato de suministro

Contrato interadministrativo

Contrato /aceptacion de
oferta u orden de compra
No.

No. 96-7-201445-24

Constancia de recibido No.

No. 2

Contratista;

PAULA TATIANA VELASQUEZ PARRADOQO

NIT del contratista:

CC 1.003.652.445

Objeto del contrato o
aceptacién de oferta:

PRESTACION SERVICIOS PROFESIONALES COMO
TECNICO AUXILIAR DE ENFERMERIA

Instrumento de agregacion y
nimero del Acuerdo Marco de
Precios (aplica soélo para
ordenes de compra):

N/A

Valor del contrato /
aceptacion de oferta u
orden de compra:

$ 14.872.002,00 ADICION $7.436.001,00

Plazo de ejecucién:

27/12/2024 AL 26/06/2025 ADICION 27/06/2025 AL 26/09/2025

Fecha de vencimiento
(aplica solo para ordenes
de compra)

N/A

Lugar de ejecucion ylo
entrega

HOSPITAL CENTRAL POLICIA NACIONAL
CARRERA 59 #26-21 CAN

Incumplimiento del plazo
de ejecucién SI___NO____

desempenfa:

Nombre del

siipsivisorfcoordinader del PT MARIA ISAB[EL PALENC_IA PALACIO
Auxiliar de Enfermeria — Supervisor de Contrato

contrato y cargo que
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PROCESO ADQUIRIR BIENES Y SERVICIOS

Fecha: 12-03-2021
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CONSTANCIA RECIBO A SATISFACCION DE BIENES O SERVICIOS

POLICIA NACIONAL

Fecha de entrega
certificada: AGOSTO 2025
Valor que se esta
certificando con B | uiee | Recuse | T Valiit valora
presente constancia de se;;@;os Valor reclbido tidtarads Amofke iy Valor a pagar

g s . P recibidos.
recibido de la vigencia HOCEN 16 AUXILIAR | $2.478.667,00 | $2.478.667,00 N/A $2.478.667,00
2025.
Apta de recepcion de N/A
bienes

No. factura Fecha factura Valor factura Nota crédito o débito Valor neto
9 SEPTIEMBRE 2025 | $2.478.667,00 $2.478.667,00
Valor total bienes y/o servicios recibidos $2.478.667,00 $2.478.667,00

Por medio de la presente constancia de recibo a satisfaccion y en mi condicién de supervisor
acredito el cumplimiento de las obligaciones del contratista CONCEPTO DE CUMPLIMIENTO:
Informe de Actividades Mensual los servicios se prestaron dentro del plazo de ejecucion,
cumpliendo con las especificaciones técnicas y condiciones estipuladas en el contrato, pago de
los aportes al sistema general de seguridad social.

Por medio de la presente constancia de recibo a satisfaccién y en mi condicién de supervisor acredito
el cumplimiento de las obligaciones del contratista y certifico que los bienes y servicios relacionados
cumplen con las especificaciones técnicas contratadas.

No. | Obligacion Contractual o especificacion
técnica

CUMPLIO
Si_XNo__

Observaciones y Evidencias

Las pactadas en |la Clausula N°5, actividades
especificas para la prestacion del servicio.

NOTA: para la radicacién de la constancia de recibo a satisfaccion, el supervisor debera
acomparfiarla, con el informe de supervision correspondiente al periodo o la entrega certificada, junto
con la gublicacign de la factura por parte del contratista en el SECOP Il — Plan de pagos.

A

FIRMA DEL $UPERVISOR

PT. MARIA JSABEL PALENCIA PALACIO
Auxiliar de [Enfermeria — Supervisor de Contrato




CUENTA DE COBRON° 8

Bogota D.C, SEPTIEMBRE 2025

HOSPITAL CENTRAL DE LA POLICIA NACIONAL
NIT: 830067597-4
DEBE A:
PAULA TATIANA VELASQUEZ PARRADO identificado con Cédula
de Ciudadania No. 1.003.652.445 expedida en Bogota D.C la suma
de $2.478.667,00 por concepto de las actividades desempefiadas en
el mes de AGOSTO del presente afio, de acuerdo al objeto vy
obligaciones pactadas en el contrato de prestaciones de servicios
No0.96-7-201445-24 suscrito con el Hospital Central de la Policia
Nacional para prestar mis servicios como Auxiliar de Enfermeria Favor

consignar en la cuenta de ahorros N° 0550468200132255 del Banco
DAVIVIENDA de acuerdo al contrato estipulado.

Atentamente,

Firma: Qould Tatang velalyea

Nombres y apellidos: PAULA TATIANA VELASQUEZ PARRADO
CC. 1.003.652.445

Teléfono: 3142792988
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(o aportes Planilla Resumen

@  enlinea

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Secfal Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Cludad-Departamento Teléfono muozmquMuwmzb e
CC 1003652445 VELASQUEZ PARRADO PAULA TATIANA | INDEPENDIENTE PRINCIPAL TV 78C BIS A¥65) -21 SUR | BOGOTA-BOGOTA D.E. 5555555 Ho
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pensitn Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-07 2025-07 1696392347 9489500807 1 2025/08/13 2025/08/12 | BANCO DAVIVIENDA 0 $440,500 |
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO NOVEDADES PENSION | SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Hombre Codigo] Dias [Cediga | Dias | Codigo | Dias |Codigo| Dizs | Tarifa | Dias | Exonerado

d i SENA ¢ ICBF

SUCURSAL: PRINGIPALI(IARIIAd0S)
Centro de Trabajo: PRINCIPAL (1 Afillados)
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. (1 Afifados)

1 _2 _éumm»tm _em_..mpcm EEE_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ — _ _ _ 23020 | 30 [epsoos| 30 o | 1a11| 30 | ze] o o
1
Total Afiliados( 1)
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
tdentificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direcclon Ciudad-Departamento Teléfeno Exonerado SENA e
ICBF
€C 1001652445 VELASQUEZ PARRADO PAULA TATIAMA | INDEPENDIEMTE PRINCIPAL Tv 78C BIS A¥465J -21 SUR BOGOTA-BOGOTA D.E. 5555559 Ho
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periado Llave Tipo Fecha Pago

Penslén Salud Pago Planllla Planilla Limite Pago Banco Dias Mara Valor

2025-07 2025-07 1696392347 9489500807 1 2025/08/13 2025/08/12 | BANCO DAVIVIENDA 0 $440,500

RESUMEN DE PAGO

SVALOR ATRAGAR

GODIGORS = NIT S DV ARIITADOS VALOR EIGUIDADOT INFERESES MORAE = SATHOSE

; : EHE i Bt L INGAPAGIDADES ; ;

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) . i $227,800 o $0 o 50 m,._:.m%
PROTECCION 230201 800,229,739 0 1 $227,800 $0 S0 $227,800
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $34,700 50 50 $34,700
ARL SURA 14-11 890,903,790 5 1 $34,700 50 50 $34,700
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $178,000 50 S0 $178,000

COMPENSAR EPS008 860,066,942 7 1 $178,000 S0 $0 $178,000
: ; ; ;  s4400800 g0l i i L 54401500
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