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ACTA DE RECIBO PARCIAL No. 8922

EL (LOS) INTERVENTOR (ES) ABAJO FIRMANTE (S) DE CONTRATO DE PRESTACION PROF Nro.
1291

CERTIFICA(N) QUE:

El contratista ANGELA MARIA RINCON BEDOYA con identificacion 42145472 ha cumplido a satisfaccion
con el objeto del contrato, demas obligaciones inherentes a él y con las obligaciones parafiscales, salud,
pensién y riesgos profesionales derivados CONTRATO DE PRESTACION PROF en referencia.

Con la firma de la presente acta, el supervisor del contrato certifica que todos los documentos originales que
se adjuntan para el trAmite y pago de la cuenta reposan en el expediente de la misma.

De acuerdo al CONTRATO DE PRESTACION PROF se establece que:

Fecha firma 21/01/2026 Valor orden gasto 46,560,000

Fecha iniciacion 26/01/2026 Pagos efectuados y Ent. Alm no pagada: 11.640.000
Fecha Terminacion 25/09/2026 Valor acta 5.820.000
Duracion 240 dias sin exceder el 31/12/2026 Saldo pendiente 29.100.000

OBJETO DEL CONTRATO:

PRESTAR LOS SERVICIOS PROFESIONALES PARA EL DESARROLLO DE LAS ACTIVIDADES DE
LOS DIFERENTES PROGRAMAS DE LA SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL VIGENCIA 2026

BIENES Y SERVICIOS RECIBIDOS MEDIANTE LA PRESENTE ACTA

Fuente 20 ACTA PARCIAL No. 03 Contrato No interno 1218 del 24 de enero de 2026 SECOP I
CO1.PCCNTR.8959630 contratista Angela Maria Rincén Bedoya comprendido por el periodo entre el 26
de marzo 2026 y 25 de abril de 2026. Planilla de pago N° 77611272 correspondiente al mes de abril y
Planilla de pago N° 82994919 de mayo de 2026.

Fac/Doc. Equivalente:

Iltem Descripcién Detalle Contrato Valor Iva
1 PRESTAR LOS SERVICIOS PROFESIONALES PARA EL DESARROLLO DE LAS 5.820.000 0
ACTIVIDADES DE LOS DIFERENTES PROGRAMAS DE LA SECRETARIA DE SALUD
DEPARTAMENTAL VIGENCIA 2026
Total: | 5.820.000] q
Total recibido 5.820.000

- Amortizacién de anticipo

Valor cinco Millones Ochocientos Veinte Mil Pesos M/Cte. 5.820.000
Valor del Anticipo

Valor Acumulado Amortizacion Anticipo

Para constancia se firma en Pereira el: 22/05/2026
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ACTA DE RECIBO PARCIAL No. 8922

EL (LOS) INTERVENTOR (ES) ABAJO FIRMANTE (S) DE CONTRATO DE PRESTACION PROF Nro.
1291

CERTIFICA(N) QUE:

El contratista ANGELA MARIA RINCON BEDOYA con identificacion 42145472 ha cumplido a satisfaccion
con el objeto del contrato, demas obligaciones inherentes a él y con las obligaciones parafiscales, salud,
pensién y riesgos profesionales derivados CONTRATO DE PRESTACION PROF en referencia.

Con la firma de la presente acta, el supervisor del contrato certifica que todos los documentos originales que
se adjuntan para el trAmite y pago de la cuenta reposan en el expediente de la misma.

PAULA ANDREA GRISALES SALAZAR ANGELA MARIA RINCON BEDOYA
02461183170021-1434691-002552926 02461183171113-1434691-002552933
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2 ORDEN DE PAGO

ORDEN DE PAGO PARCIAL No. 10719 De 22/05/2026 Por 5.820.000,00
Fuente 20 ACTA PARCIAL No. 03 Contrato No interno 1218 del 24 de enero de 2026 SECOP Il CO1.PCCNTR.8959630 contratista Angela Maria Rincén Bedoya
comprendido por el periodo entre el 26 de marzo 2026 y 25 de abril de 2026. Planilla de pago N° 77611272 correspondiente al mes de abril y Planilla de pago N° 82994919

de mayo de 2026.
ACTA No.: 8922 de 22/05/2026

DEPENDENCIA : FONDO DEPARTAMENTAL DE SALUD

FORTALECIMIENTO DE LA INSPECCION, VIGILANCIA Y CONTROL EN SALUD PUBLICA
PARA EL FORTALECIMIENTO DE LA GOBERNANZA, LA CALIDAD, LA INCLUSION Y LA
EQUIDAD EN SALUD, QUE PERMITAN DISMINUIR LA MORBIMORTALIDAD POR CAUSAS
EVITABLES EN LA POBLACION DE TODO EL DEPARTAMENTO, RISARALDA

A FAVOR DE: ANGELA MARIA RINCON BEDOYA C.C o Nit 42145472
IBANCO: BANCO COLOMBIA TIPO CUENTA: AHORROS NRO CUENTA: 72118400934

CONTRATO DE PRESTACION PROF No 1291 de 21/01/2026 Por 46.560.000,00
JPRESTAR LOS SERVICIOS PROFESIONALES PARA EL DESARROLLO DE LAS ACTIVIDADES DE LOS DIFERENTES PROGRAMAS DE LA

PROYECTO :

SECRETARIA DE SALUD DEPARTAMENTAL VIGENCIA 2026
VALOR A PAGAR Cinco Millones Ochocientos Veinte Mil Pesos M/Cte. 5.820.000,00
RETENCIONES EFECTUADAS ]
Impuesto Tercero Actividad Base % Valor Total deducciones
JRETEN. FUENTE POR ICA 42145472 121 5.820.000,00 0,20 12.000,00 12.000,00
NETO A GIRAR 5.808.000,00

IMPUTACION PRESUPUESTO
Fecha. 22/01/2026

COMPROMISO 1454

IC. Costo Proyecto Rubro Nombre Fondo Valor
1101 2024003660030 2.3.2.02.02.008 Servicios Prestados A Las 20 Ingresos Corrientes de libre 5.820.000,00
Empresas Y Servicios De Destinacion
Produccion
Total obligacion 5.820.000,00
IMPUTACION CONTABLE CXP
Cuenta Débito Crédito Descripcion
55021603 Acciones En Salud Publica - Honora 5.820.000, 0, ACTA RECIBO PARCIAL 2026-8922 Fuente 20 ACTA PA
24362707 Reteica - Honorarios - Salud 0, 12.000, ACTA RECIBO PARCIAL 2026-8922 Fuente 20 ACTA PA
24800401 Acciones En Salud Publica - Salud 0, 5.808.000, ACTA RECIBO PARCIAL 2026-8922 Fuente 20 ACTA PA
Sumas Iguales 5.820.000 5.820.000

EDGAR HERNANDO NAVARRO ZULUAGA
02461186080901-1434692-002553511
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26/05/2026 PLANILLA DE PAGO DE TESORERIA
Pagina 5 de 11
PlanillaNro: 1671 Fecha : 26/05/2026 PAGOS SALAUD 1101
Tercero: 42145472 DV: 9 RINCON BEDOYA ANGELA MARIA Nro Orden.: 10719
Recurso: 20 Ingresos Corrientes de libre Destinacion Cuenta
Banco Origen: 51 BANCO DAVIVIENDA Cta Origen: 302-72760-7 CUENTA MAESTRA DE SALUD PUBLICA COLECTIVA
Fecha Fact.: 22/05/2026  -- 22/05/2026 Ciudad: Pereira FormaPago: Transferencia Tipo Doc: FC
Concepto: Fuente 20 ACTA PARCIAL No. 03 Contrato No interno 1218 del 24 de enero de 2026 SECOP Il CO1.PCCNTR.8959630 contratista Ange
Secretaria: 11 FONDO DEPARTAMENTAL DE SALUD Obs.:
Entidad Finan: 7 cuenta Bancaria: 72118400934 Tipo Cuenta: AHORROS
Valores a Pagar
Valor Gravable Valor No gravable Total Sin Iva Porc. Iva Valor lva Valor Factura Neto a Girar
0,00 5.820.000,00 5.820.000,00 0 0,00 5.820.000,00 5.808.000,00
Retenciones A Efectuar
Concepto Vr. Base % Vr. Movimiento
RETEN. FUENTE POR ICA - Reteica Pereira - Honorarios - Salud 0.2% .2% 5.820.000,00 ,002 12.000,00
Total 12.000,00
CUENTAS CONTABLES
Cuenta Nombre Debitos Creditos
‘ 24800401 Acciones En Salud Publica - Salud 5.808.000,00 0,00
‘ 1110061029 302-72760-7 Davivienda - Salud Publica Colectiva - Salud 0,00 5.808.000,00
TOTALES 5.808.000,00 5.808.000,00

RUBROS PRESUPUESTALES
C. Costo Proyecto Rubro Nombre
\ 1101 2024003660030 2.3.2.02.02.008 Servicios Prestados A Las Empresas Y Servicios De Produccion
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26/05/2026 PLANILLA DE PAGO DE TESORERIA
Péagina 11 de 11
PlanillaNro: 1671 Fecha : 26/05/2026 PAGOS SALAUD 1101
Tercero: 35892243 DV: 7 LOZANO ROMANA VICTORIA Nro Orden.: 10988
Recurso: 20 Ingresos Corrientes de libre Destinacion Cuenta
Banco Origen: 51 BANCO DAVIVIENDA Cta Origen: 302-72760-7 CUENTA MAESTRA DE SALUD PUBLICA COLECTIVA
Fecha Fact.: 25/05/2026  -- 25/05/2026 Ciudad: Pereira FormaPago: Transferencia Tipo Doc: FC
Concepto: FUENTE 20. ACTA NO. 04 CONTRATO INTERNO NO 0824 SECOP Il CO1.PCCNTR 8898879 CONTRATISTA VICTORIA LOZANO RC
Secretaria: 11 FONDO DEPARTAMENTAL DE SALUD Obs.:
Entidad Finan: 7 cuenta Bancaria: 85267149271 Tipo Cuenta: AHORROS
Valores a Pagar
Valor Gravable Valor No gravable Total Sin Iva Porc. Iva Valor lva Valor Factura Neto a Girar
0,00 3.232.000,00 3.232.000,00 0 0,00 3.232.000,00 3.226.000,00
Retenciones A Efectuar
Concepto Vr. Base % Vr. Movimiento
RETEN. FUENTE POR ICA - Reteica Pereira - Servicios - Salud .2% 3.232.000,00 ,002 6.000,00
Total 6.000,00
CUENTAS CONTABLES
Cuenta Nombre Debitos Creditos
‘ 2401020205 Proyectos De Inversion - Servicios - Salud 3.226.000,00 0,00
‘ 1110061029 302-72760-7 Davivienda - Salud Publica Colectiva - Salud 0,00 3.226.000,00
TOTALES 3.226.000,00 3.226.000,00
RUBROS PRESUPUESTALES
C. Costo Proyecto Rubro Nombre
| 1101 2024003660030  2.3.2.02.02.008 Servicios Prestados A Las Empresas Y Servicios De Produccion \
Totales de la Planilla 1671 28.966.570,00
Valor Gravable Valor No gravable Total Sin Iva Valor lva Valor Orden Neto a Girar
0,00 29.023.570,00 29.023.570,00 0,00 29.023.570,00 28.966.570,00

Totales de Descuentos

Concepto Descuento Valor Descuento

RETEN. FUENTE POR ICA - Reteica Pereira - Servicios - Salud .2% 17.000,00
RETEN. FUENTE POR ICA - Reteica Pereira - Honorarios - Salud 0.2% .2% 40.000,00
Total Descuentos 57.000,00

ANDRES GOMEZ CALDERON
02461187155349-1439589-002560340



