A 12 2024 6,715,000.00

VARGAS CRISTANCHO ENGEL YIRAN

RSP |

SEIS MILLONES SETECIENTOS QUINCE MIL PESOS m/cte '

DiA ‘ COMPROBANTE DE EGRESO Pag
|

@ L E.S.E. HOSPITAL SANTO DOMINGO SAVIO ARO MES
@ HOSPITAL

Nit: 00804005555 - 5

|
EL PLAYON ‘
2024| 12 | 31 No: CE 24-01908 Con:1 1
| | |
ey e ———————————— : ‘ | ' |
Doc. de Pago : PAGOCUNETA Nombre Banco : BANCAFE Benef :VARGAS CRISTANCHO ENGEL YIRAN
ienl.a Numero : 108019506 Nombre Cuenta : Cta Cte Davivienda Nit : 01093793052 - 4
W05 24-01363, CP 24-00734, CD 24-00615, CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES COMO MEDICO GENERAL PARA LA ATENCION DE BAJA
| COMPLEJIDAD, AREA DE PROMOCION Y MANTENIMIENTO DE LA SALUD, EN LA E.S.E HOSPITAL SANTO DOMINGO SAVIO DEL MUNICIPIO DE EL PLAYON -
| SANTANDER%u201D
| DIECIOCHO MILLONES CUATROCIENTOS OCHENTA MIL PESOS MCTE
LIQUIDACIONES
RSP R ! -
Detalle del Concepto | Valor : Detalle del Concepto | Valor
f i |
Valor de la Cuenta J' 6,720,000.00 | Sistematizacion 'l 5,000.00
Total Descuentos § 5,000.00 e
| CONTABILIZACIONES
E : B B - ;
| Cont| Detalle Codigo Contable : Imputacion Presupuestal | Fond | Valor Débito Valor Crédito Base |
hmzs Hanmaﬂo; N 224905401 12.4.5.02.09.01.01.01 - !RP i 6,720,000.00 0.00 6,720,000.00 |
| | i | |
1071 !Fammplas | 48081501 | : i 0.00 5,000.00 6,720,000.00
| i 1 ;
0104 | 108019506 Cta Cte Davivienda 111100501 | 0.00 8,715,000.00 6,715,000.00 |
]
|
|
|
i a
|
| [
; |
i S  SUMAS IGUALES § 6,720,000.00 6,720,000.00 B ‘
|___ S —— — S
Valor a pagar: $6,715,000.00

En letras: SEIS MILLONES SETECIENTOS QUINCE MIL PESOS m/cte. pisiy
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