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Consulta de Hist6rico Pago de N6mina

MPIO DE PERElRA― SCP.SC.SEC SOCIAL―

SALUD

04/26/17
201.236.22■ .246

N`mero de Cuenta:

AH‐ 00000842065724

27'2017

豊1:夕
ZV99/

Nom bre       ヽ
`mero     Cuenta   Banco qtle′BeneFlciario    Documento  Acreditada

CARMENZA CEBALLOS Cc 34052361 AH‐ 2032086744  8ANCO CC
BERMUDEZ
ANDREA RUIZ     cc         AH‐           BANCく
いヽNRIQυ E  1088005191   85196378427

1

vl:、議な
,I_.=・

Toda informaci6n aqul consignada, asicomo clralquier

lransacci6n, estd(n) suiela(sJ a venfic€ci6n por parte del ctente y/o hel Banco.

Vlgilado por la Superintendencia Financiera

Copyright O 2000 Banco de Boqotd. Todos los derechos reservados.
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21 Vb',\ 26′04/2017

Servicio: Dispersi6n de fondo 0t zv1+q
Nrimero de Cuenta

B\fL - ot f]2 - L{

NumReg TipDoc Identificaci6n Nombre del Beneficiario

1

BANCO COLPATRIA 0008 Pereira 2135125,00

oL
Factum
oP. 6116

BANCOLOMBIA/ 0008 Percira

alor:
Valor:
Valor:

4.830.744,00
4.830.',l 44,00

輌
¨



26′04r2017

Ttaslado desde cuenta

Planilla Nro:  24974

「
■6■551 34052064~ ~~OEBλ LLOSビ[RN4UDE2 ёARMENZA ~  ~

ReCurso: 401     FOndOS COmuneS

. Fecha FaCt: 25′ 04′2047  - 25′ 04′2017   Ciudad: Pereira  Forma Pago:  TR

I:::潔糖:;]:d° :型首[11曽f:fl離∬[::[響;雀[uRDAD SOい Ob覇

MUNICIPiO DE PEREIRA
NIT 8914800302

PLANILLA DE PAGO DE TESORERIA

342‐065724S CP SG SSS‐ SALUD PUBLlCA COLECTIVA・ 66001

Fecha 1 26′ 04′2017 PRESTAC10N DE SERVIC10S― FONDOS COMUNES

Pagina l de l

|

Nro orden.:

Cuenta

Tipo Ooc:

6116                    1

7310510001

FC

I Entidad Finan:
cuenta Bancaria: 2aa2086744

Valores a
Tipo Cuental

TOtal Sin lva    PO「 C IVa Valor Faclura N6to a Girar
Valor No gravable

2426278 2426278 2426278 2135425

|― Retenciones A Efectuar
「面 、ёontablJ~~~      Concepto

ぽ 釉
TAIMP LLA…

… … '3204445′

I                             RUBROS PRESUPUESTALES                                 I

i C COSto Proyecto Rubro        Nombre
唖 |三,IIIIj≡:=三 二 I∃■4413  ~ t'肇  3o2 10 23 2~ lns‖ tuclones y Hogares Sa ua

Tercerol `088005191 RUIZ MANRIQUE ANDREA Nro Orden: 6151

cuenta  7340510004

Tlpo Doc: FC
Recurso: 10'     Fondos comunes

I Fecha Fact= 25′ 04′2017  ‐‐ 26/04′2017   Ciudad: Pere ra  Forma PagO:  TR

Concept。 :   Pe「 000 comprendido de1 20 0e marzo a1 22 de abrl

l secretaria: 1113  SECRETARIA DE SALUD PUBLICA Y SEGURIDAD SOCレ ObS:

Entidad Finan:   7 Tipo Cuenta: A

Valor Gravable Valor No gravable TotalSin lva Porc.lva Valor lva Valor Factura

3743916 3743916 3743916

Retenciones A Efectuar
‐Cod Contable Concepto Vr. Base O/。

72705952068  ESTAMPlし LA PROBIENESTAR DEL ADULTO MAYOR SUPER10R 30 SMLV 2% 29951328 ,02

1 72え59523" ESTAMttLLA IR00し L」 RAttё u餘
"W函

た|14i6頭
~~~~

29951 328 015

Tota:

Costo Proyecto Rubro

13        ・・・・★   3 02  10  23  2

RUBROS PRESUPUESTALES
Nombre

lnslituciones y Hogares Saludables

cuenta Bancaria: 85196378427

Valores a
Neto a Girar

2695619

1048297

■
Ｐ

ITotales de la Plan‖ ia                  24974

Valor Cravable       Valor No gravable

0            6170194

Totales de Descuentos

4830744
Total Sin iva
6170194

Valor Orden

6170194
Neto a Cirar

4830744
valor lva

72795952301 ESTAMPIしLA PROCULTURA ACUERDO N° 23′204415%

TotalDescuentos

599027

740423

1339450

Firma Autorizada 1 Firma Autorizada 2 Firma Autorizada 3

Total

Concepto Descuenio

ESTAMP LLA PROBIENESTAR DEL ADULTO MAYOR SUPER10R 30 SMLV 2%

に



一靡 MUNiCiPiO DE PERE:RA

ORDEN DE PAG0
25ノ04ノ2017  Por

Pag. 1 de '1

PARC:AL No.6116

No■ 5049 de 25′ 04/2017 C. Pago FIDUCIARIA

DEPENDENCIA I  sECRETARIA DE SALUD PUBLICA Y SEGURIDAD SOCIAL

PROYECTO:    “Meloramlento de la salud en los entoFnos fam‖ ares y comunla‖ os del Mun cipiO de Pereira

[鴬ⅣriEDD:趾t:ツrSi:]yUγ‖li:E PR趙 t:::Aキ10S:i]半

U:亀

e22ノ03ノ2017        Cl::||∫ 1■,::

AdM5瓢
ENαONES戯

見
CTUttAS  /vJor  T。

ぬl dedu●dones

ervdosprOfedondesparaapoyarJaconformad6nymanlenmOntOdenodosyveedurasdepartapaci6nitl:lC♀
昴&ξttiei『 ::「 :「]del ambiente social y participativo dentro do la estrategia de atenci6n pi mar a en salud en ei marco

―        ――  ―――劃tomos fami‖ ares y comuDranOS_。ュd munJpb de Pereira

ALOR A PACAR   Dos M‖ lones Cuatrocientos Veinlseis M‖ Doscientos Setenta Y           2.426.278,00
0cho Pesos M/Cte

lmpues:o
19.410.224,00 1,50 - 291.'153,00 291.153,00

NETO A G:RAR    2.135.125,00

:MPUTAC:ON CONTABLE CXP
Dё blo      Cr6dlo Descripci6n

16001    Acclones de Salud P6b‖ ca‐Salud           2 426 278,                0, Acla de recibo PARCIAL 173836 CONTRATO DE PRES

DEPENDENC:A DE OR:GEN

Act. Cree:

/ l*purAcroN pRESUpuESTo/
coMPROMtSO 2947 ' Fecha 22′ 03′2017

royecto Rubro            Nombre                   FOndo                        Va:oF       I
最■最 3 02 10 23 2 3 Egに sos Acdones en sdud PuЫca 101 Fondos c6話 unes      ~ '426278.001

Total obligaci5n 2,426.278,00

Cuenta
Acconett Sa ud P鰤

…
珈 d2426 27Q Q“

“

reC bO PA

ヽ ciones de Salud Pψ b‖ca                          O.          2426278, Ac● de recibo PAI

―

―
― ―

―
―

― ― ― ―

Sumas lguales // 2.426.278 2.426.27A

SECRETAR:A DE HACiENDA Y F:NANZAS PUBLiCAS

25麒 20t7 軸　　陥



MUNICIP10 DE PEREIRA
NIT 8914800302

|ダ釧るABR 17 08 54鋼
ACTA DE RECIBO PARCiAL No.5049

■ にOo N‐RⅦYORIES1 0縦
霧 8淵 員淵 B属肝

Ⅲ Щ SIDELCOWttTO匪

CERTIF:CA(N)QUE:

El contralsta CARMENZA CEBALLOS BERMUDEZ con identincaci6n 34052361 ha cumpndo a saJsfacci6n
con el obleto del contrato,demas ob‖ gaciones inherentes a ёl y con las ob‖ gaciones paralscales, salud,
pensi6n y nes90s prOfesionaies de‖ vados CONTRATO DE PRESTAC10N PROF en referencia

De acuerdo a:CONTRATO DE PRESTAC10N PROF se establece que:

Valor orden gasto
Pagos efectuados
Valor acta

Duraci6n Ocho meses a partir del acta de inicio sin Saldo pendiente
sobrepasar el 31 de diciembre de 20'17

OBJETO DEL CONTRATO:

Prestaci6n de servicios profesionales para apoyar la conformaci6n y mantenimiento de nodos y veedurias
de participaci6n social como el fortalecimrento del ambiente social y participativo dentro de la estrategia de
atenci6n primaria en salud en el marco del proyecto mejoramiento de la salud en los entornos familiares y
comunitarios en el municipio de Pereira

BIENES Y SERViC:OS REC:B:DOS MEDIANTE LA PRESENTE ACTA

Periodo comprendldo de1 23 de marzo a1 22 de abr‖

Item Descripci6;r Oetalle ContraO

Fecha firma 22/03/2017

Fecha iniciaci6■  23/03/2017

Fecha Terminaci6n 22/11/2017

19410224
0  ′

24262781/
16983946

2426278Total recibido
- Amortizaci6n de anticipo

Valor Dos Millones Cuatrocienlos Veintiseis Mil Doscientos Setenta Y Ocho Pesos
M/Cte.

Valor del Anticipo
Valor Acumulado Amortizacion Anticipo

0

0

Nota: El tercero es NO Declarante

Para constancia se firma en pereira el: 2510412017

LINA MARIA TABARES LENIS



MUNICIPiO DE PEREIRA
Cra 7 No 18-55

N:T8914800302

DOCUMENTO EQUiVALENTE A LA FACTURA DE VENTA No

Para pe「 sOnas naturales no comerciantes O inscritas en el R6gimen Simp ncado

Decreto N 522′2003 Art 03

Fecha de la transacci6t 25104t17

Nombre y Apellidos del beneficiario del pago: CAR|\4ENZA CEBALLOS BERMUDEZ

NIT o C6dula: 34052361 Tot6fonos: 3261874

Ciudad y direcci6n del ben6ficiario delpago: pereira - Manzana 8 Casa 1 Barrio ElJardin lt

Prestaci6n de servicios profesionales para apoyar la conformaci6n y mantenimiento de nodos y veedurias de participacidn social como
el fortalecimiento del ambiente social y participativo dentro de h e;hategia de atenci6n prim;ia en salud en el marco del proyocto

Conc€ptoi mejoramienlo de la salud en los entornos familiares y comunitarios en el ;tunicipio de peieira

VALOR PRESENTE ACTA

VALOR DE LA OPERACiON

2426278

2426278

PAGO ARL

INT.VIV:ENDA

MED:C.PREPACADA
DEPENDIENTES

VALOR DEDUCiBLE

CUENTAS AFC

DESC ART.383 Baseく 95 uvt,Porcen Aplicado 0

VALOR EXENT0 25%

VALOR UVT
BASE RETENC:ON

BASE EN UVT

PORCENTAJE
VR.RTE.FTE.ART.383

RET.ACUM.MES

VALOR RTE.FTE APLiC.

4426278

1770511

224釧4グ
283282

980421

31859
2941262

92

0

0

DESCUENTOS
ESTAMPILLA PROCuLTURA ACuERDO N° 232014 ／

／
／

VALOR A PACAR

291 153

2135125

Firma del beneficiario

504/

IF~‐=

―

―

― ―
―

劃



‐
  1

Pereira, 23 de marzo de 2OL7

Doctor:
CARTOS ALBERTO MAYA LOPEZ

Secretario de Hacienda
Ciudad

1    1 HecontratadodOS O m6StrabaadoresasoCiadoSa la aCti・ dad de seFViCioS・

      叫

Esta certificaci6n se expide a los 23 dias del mes de mano del afio 2017

* zqtt

Lfia lbt:c, r-'q5

′/8

Z3 r{eno. ?Z Hbrrl

214267憾

Asunto:informaci6n solidtada por e:Articulo 17 de la Ley 1819 de1 29 de diciembre de 2016

Para efectos de determinar la tarifa de retenci6n contenida en el Artidrlo 3g3 del Estatuto
Tributario, modificado por el Articlrlo 17 de la Ley 1819 de 2016:

CERTIFICO QUE:

Cordialmente,

cc 34052361



膊̈
O PARCiAL No.6151

de marzo

MUNiC!PIO DE PEREiRA
NIT 8914800302

0RDEN DE PAG0
25ノ04/201 7  Por

Rヽtt tN'12413● 0 Pag. 1 de 1

No■ 5079 de 25′ 0472017 C. Pago FlDUclaRlA

DEPENDENCIA:  sECRETARIA DE SALUD PUBLICA Y SEGURIDAD SOCIAL

PROYECTO:    'Meloramiento de a salud en los entornos fammares y comunnaHOs del Mun c p o de Pere ra

FAVOR DE:    ANDREA RUIZ MANRIQUE    /′                   c c O Nit lo88005191
DNTRATO DE PRESTACiON PROF No  2433ノ / de 23/03ノ2017          2斃 51.328,00

para apovar ras esirategias oe informaiirin. eoucaiion y comunicacion inouiaas en tai o-iterentes airnenllonesstaci6n de servicios profesjonales para apoyar las eslrategias de informaii,in. eoucaiion v comunicacion inouiaas en tas d-iferentes dimenaldtJl
plan decenal de salud p[blica en e, marco del proyecto Mejoramiento de la salud en los entornos familiares y comunit"rios Oul ,rniciplo-Ou_- 

--
e'ra.

― ― ― ― ― ― ― ―
―                                          ・      |

ALOR A PAGAR Tres Millones Setecientos Cuarenta y Tres Mil Novecientos 3.743.916,00

Total deducciones

1048297,00

Dieciseis Pesos M/Cte.

AtlЩ LA R∝ UL UM ACuERDON°        2995432&器

4黒 |=C耳
需

1014

λMP LLA PROB ENESTAR DEL ADULTO    ~~~~~    290513281
′OR SuPER10R 30 SMLV

lmpuesto 面 v喬訂
ENCЮ NES戯

見
CTUttAS / vJor

Act Cree:

COMPROMIS0   302
lMPUTAC10N PRESUPUESTO

NETO A GIRAR 2.695.619,00

Fecha  23/03/2017
Proyecto Rubro Nombre
★★★☆
'   3 2 3 Egresos en Salud 101 Fondos comunes 374391600 1

Cuenta
IMPUTAC10N CONTABLE CXP

Dё blo       crё d10

3743916 3743916
DEPENDENC:A DE ORIGEN

Total obilgac:6n       3.743.916,00

Descripci6n

de Sa ud

Acciones de Salud
11::::::::: [:] :::Jl=;::::::;::::::] :::l:|:] : [:::::l::::] ::] :] :::: 

「
:] :] :] ] ::::] :1:::1::::::]

Sumas lguales

SECRETARIA DE HACiENDA Y FINANZAS PUBLiCAS

DIRECC10N 93ERATIVA DE ASUNTOS CONTABLES

Fecha de entrada

Fi「ma

ESTAMPILLA

18鍬朋菫‖鮒

"
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MUNIC:PIO DE PEREIRA
N:T8914800302

イhpttso e.2● ABM 7"J8PM

ACTA DE RECIBO PARCIAL No.5079

EL(LOS)INTERVENTOR(ES)O SUPERViSOR(ES)ABA」 OF!RMANTE(S)DEL CONTRATO DE
PRESTAC10N PROF Nro 2433

CERT:F:CA(N)QUE:
El contrausta ANDREA RUIZ MANRIQUE con identiflcaci6n 1088005191 ha cump‖ do a salsfacci6n con el
obleto del contrato,demas ob‖gaciones inherentes a 61 y con ias ob‖ gaciones paranscales,sa!ud,pensi6n y
nesgOs prOfesionales denvados coNTRATO DE PRESTAC10N PROF en referencia

De acuerdo a:CONTRATO DE PRESTACiON PROF se estabiece que:

Fecha Firma 23/03/2017

Fecha iniciaci6n 23/03/2017

Fecha Terminaci6n 22/11/2017

Valor orden gasto
Pagos efectuados
Valor acta

29951328

374391ヂ
26207412

01

Duraci6n Ocho meses a partir del acta de inicio sin Saldo pendiente
sobrepasar el 31 de diciembre de 2017

OB」 ETO DEL CONTRATO:

Prestaci6n de servicios profesionales para apOyarias estrategias de informaci6n,educaci6n y comunicaci6n

incluidas en las diferentes dimensiones del plan decenal de salud p6b‖ ca en el marco del proyecto
Meloramiento de la salud en los entornos fam‖ iares y comuntanos del municipio de Perera

BIENES Y SERVIC10S RECIBIDOS MEDIANTE LA PRESENTE ACTA

Periodo comprendidO de1 23 de marzo a1 22 de abr‖

item Descripci6n Deta‖ e Contrato

1 Prestaci6n de servicios profesionales para apoyar las estrategias de informaci6n. educaci6n y
i comunicq!16! incluidas en las difererltes dimensiones delplan decenalde s?t!d piblica

3743916

Total recibido
- Amortizaci6n de anticipo

Valor Tres Millones Setecientos Cuarenta Y Tres Mil Novecientos Dieciseis Pesos
M/Cte.

3743916

3743916

Valor del Anticipo
Valor Acumulado Amortizacion Anticipo

0

0

Nota: El tercero es NO Declarante

Para constancia se firma en pereira el: 2SlO4t2O17

LINA MARIA TABARES LENIS



MUNICIPIO DE PEREIRA
Cra 7 No 18-55

NIT 8914800302

DOCUMENTO EQU:VALENTE A LA FACTURA DE VENTA No  5079

Para personas naturales no comerciantes o inscrtas en el Rё g men Simp ncadO

Decreto N 522′2003 Art 03

Fecha de la transacci6n: 25104117

Nombre y Apellidos del beneficiario del pagoi ANDREA RUtz MANRteUE

NIT o C6dular '1088005191 Tel6fonosr 3307391 - 3304965

Ciudad ydirec.i6n delbenellciario delpago: Dosquebradas - CL 23 21 101 BRR LA PRADERA

Prestaci6n de servicios profesionales para apoyar las estraleg as de informaci6n, educaci6n y comunicaci6n incluidas en las diferentes
dimensiones del plan decenal de salud prlblica en el marco del proyecto [4ejoramienio de la salud en los entornos familiares y

Concepto: comunitarios del municipio de Pereira.

APLiCAC10N LEY 1607

3743916

3743916

449270
599027

2695619

VALOR PRESENTE ACTA

VALOR DE LA OPERACiON

VALOR MES

BASE APORTES

PAGO SALUD
PAGO PENSiON
PAGO ARL

iNT ViViENDA

・
1:テi::ク
239611

VALOR EXENT0 25%

VALOR UVT
BASE RETENC:ON

BASE EN UVT
PORCENTAJE

VR RTE FTE.ART.383

829277

31859
2487832

78

0

0

MED:C PREPACADA

DEPENDIENTES

VALOR DEDuC:BLE

CUENTAS AFC

DESC.ART 383 Baseく 95 uvt,Porcen Ap‖ cado 0

RET.ACUM.MES

VALOR RTE.FTE APLIC.

DESCUENTOS
ESTAMPILLA PROCULTuRA ACuERDO N° 23′2014

ESTAMPILLA PROBIENESTAR DEL ADULTO MAYOR SuPER10R 30 SMヒ V
／り
／

Firma del beneficiario


