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CUENTA DE COBRO

E. S.E HOSPITAL LA CANDELARIA
DEL BANCO MAGDALENA
NIT. 800154347-3

DEBE A:
ROSA ANGELICA CAMARGO CASTRO

LA SUMA DE:
MILLON SETECIENTOS SESENTA MIL $1.760.000

POR CONCEPTO DE:

Honorarios por servicios prestados como Auxiliar De Enfermeria
en el E.S.E. Hospital La Candelaria, en el municipio del Banco
Magdalena en el periodo comprendidoa partirde 01 al 30 del mes
de junio del 2026
Numero de cuenta 330003168 CUENTA DE AHORROS BBVA.

Atentamente,

# Manifiesto que no he contratado o vinculado dos (2) o mas
trabajadores asociados a mi actividad, por tal motivo solicito que
me practiquen retencion en la fuente con base a el art: 383"

Cordialmente

LRl
-.e I
.

Powered by CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

n

SE HOSPITAL

L.A CAND&LAQIA
Contigo, desdz Sempre) Desda 1642

é/‘)

E001543473

CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DEL 01 AL 30 DE JUNIO DEL 2026
ROSA ANGELICA CAMARGO CASTRO

ASUNTO: INFORME DE ACTIMIDADES CORRESPONDIENTES AL MES DE JUNIO 2026

CONTRATANTE: HOSPITAL LA CANDELARIA ES.E DEEL BANCOMAGDALENA

CONTRATISTA: ROSA ANGELICA CAMARGO CASTRO

IDENTIFICACION: 1216.972075 EIBANCO MAGDALENA

VALOR: {1.760.000)
PLAZO: UNMES CONTADO DEL 01 AL 30 DE JUNIO DEL 2026
OBJETO: AUXILIAR DE ENFERMERIA

ACTIVIDADES DESARROLLADAS POREL CONTRATISTA

1. CUMPLIMIENTO DEL HORARIO DETRABAJO

2. RECIBIR YENTREGAR EL TURNO SEGUN COMO CORRESPONDA

3. VERIFICAR LASHISTORIAS CLINICASDELOS PACIENTE

4. RECIBIR A LOS PACIENTES PROVENIENTES DE HOSPITALIZACION
5. TOMA Y REGISTRO DE SIGNOS VITALES

6. ADMINISTRACION DEMEDICAMENTOS A LOS PACIENTES

7. CANALIZAR Y OBTENER UN ACCESO PERIFERICO A LOSPACIENTES
8. TRASLADODE PACIENTES A LOS DIFERENTES SERVICIOS

9. DELIGENCIAR LA HISTORIA CLONICADE LOSPACEINTES ( NOTASDE
ENFERMERIA, SIGNOS VITALES, HOJAS DETRATAMIENTO, OXIGENO
GLUCOMETRIA YCONTROLDELA YLE).
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacian dv Razon Social Clme Aportante Sucursal Principal Direccion Cludad-Departamentn Telefono Exonerado SENA = ICBF
CC 1216A72075 CAMARGD CASTRO ROSA AMGELICA INDEFENDIENTE PRIMCIPAL CRA 108 2 B4 EL BANCO-MAGDALENA F55555 Mo
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pensién Salud Pago Planiia PManiita Limite Pago Banco Dias Mora Valor
02606 026.06 3004415 507158248 1 202600717 2M4/07/07 | BANCO DE OCCIDENTE o §541,800
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES i
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
Mo, | dentilcacicn MNanbie v W 1 [ fencia AT RO Oy o gl O I8C Apaite  |[Cofigs| Dies BC dewtte | Codigs | Dies 1BC docete  |Codgo|Bn 18C Tatile Apeete | Dias |BC Apedte SE;I;'::IIC":F Total Apettes
SUCURSAL: PRINCIPAL (1 Afiliados) 31750903 | $07%0 $1.730.9% $1.730.903
Centro de Trabajo: PRINCIPAL (1 Afillados) $1,750,908|  $180,200 $1,750,985)  5214,904) 41 0 $1,750,30 $42,700) $0| 50 $541,800
Clutad: EL BANCD Deptoc MAGDALENA (1 Afllades) $1.750,%05  $240,200 51,750,905 5214,900| 44 5o 1,750,909 $42,700 <q| 50 $541,800
1 rc [wmmnﬁ J:.-ulm uos-J I I I I I l ] l J [ I ] [ ] ] I poa [0 | seosonl  samaegccrc 2o | sumosof  saaece [ 5 sof rens| 10| 5179509 2000 s o s w 5340000
Total Afiliados{ 1) 1,790,500 fam, 209 51,790, 90 PrITRR 5 1.0, vl 42,720 e 0 4541, M00
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RESUMEN DE PAGO
RIESGO CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E YALOR A PAGAR
INCAPACIDADES

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $280,200 S0 S0 $280,200
PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $280,200 50 S0 $280,200

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $42,700 S0 s0 $42,700
COLMENA 14-25 800,226,175 3 1 542,700 S0 S0 $42,700

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $218,900 S0 S0 s21890° ___
PROTEGER CCFCS5 901,543,211 6 1 $218,900 S0 S0 5218,90 —_—

TOTAL 1 $541,800 S0 SO $541,800
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