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MUNICIPIO DE PEREIRA

NIT 8914800302

ORDEN DE PAGO

NLE CAGC DIFECTA

LSO

de [oados MO EFECTUAR TRANSFERENCIA

iD=ClI
2CTO:

Municinio de Pereira
R LE:

CrizQU 2 A:COONMEVA

No. 14252 D@ 17/07/12017

C. Pago:cClass ugo :Sa
“i6n pago -dministracién ricimen subsidiado [ﬁEE&é’juﬁo de los recursos de SGP Régimen subsidiadc

Admin s racion del Aseguramiento en Salud ai Sistema de Seguridac

COON =VA ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD S.A

Dos :izntos Un Millones Seiscientos Noventa Y Cuatro Mil Seiscie

Qchaata 'y Un Pesos M/Cte.

/

NETO /

IMPUTACION PRESUPUESTO

tignacion de recursos para asumir la continuidad del aseguramienie en el

e — ——

201.694.681.00
SUD
Fosyga . Elesa (Coljua3os) sin

Po

SECRIITARIA DE SALUD PUBLICA Y SEGURIDAD SOCIAL

Social en Salud en el

.2 ¢ NIl 805000427
(.G o Nit 805000427

1os

v GIRAR 201.654.681 0C

agimen ¢Fecha. 17/07/2017

> Froy.co Rubr Nombre Fondo faior
© e 302 @ 21 1 1 Egresos Regimen Subsidiado 285 SGP Sector Salu : Regimen 70.554 453,00
S — ___ SupsitiadoSSDF
RES 302 9 21 1 1 Egresos Regimen Subsidiado 286 FOSYGA Regime 1 Subsidiado 125.271.987,00
- - {0 A
ke 302 9 21 1 1 Egresos Regimen Subsidiado 246 ETESA - Regime  Subsidiado 5.368 226 .00
Tolal obliga .ion 201.694.£81 00
IMPUTACION CONTABLE CXP
erit Débito Credito Uescripcid
)1 ~ Regimen subsi izdo - Sector Salud ,  201.694.681,00 "~ 0.00 Ordende sago 250144 COOMEVA ENTIDAD PROM
" Regimen Subs lisdo 1 © 0,00 201.694.681,00 Odden de pago 250144 COOMEVA ENTIDAT PROM
Cale 201.694.681,00 201.694.681,00
DEPENDENCIA DE ORIGEN
T - ]
N\ [
\ SECRETARIA DE HACIENDA

DJRECCION DE CONTADURIA

Focha de entrade

Revisado por 5
° /[

Fecna de salida

18 Jur

TESORERIA GENEREAL

Fecra de entrada

A R TR T R . R &

Autorizacion anarta/era

Fecha :

Firma

lesorero
Piaguese

LSS LR AN SRR AR, L S DRRLGR

201.694.681,00 !
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L JOFA0 D Por

GLORIA “ATRICIA ARICAPA GRAJALES

Sctic’iud d2 ceripromiso presupuestal No.5314

Impreso el:
Republica de Golombia Pagine 14a 2
MUNICIPIO DE PEREIRA
Nit 8914800302

o

Fecwa s padicidn 13072017 Fecha vencimisalo Valor Toigl 213.023.574,00
Zor: Dassicrios Trece Millones Velntitras Mil Quinientos Selenta Y Cuatro Pesas M/Cte.
Chjotes Asignacion de recursos para asumir la continuidad dgl dseguramienio en al régimen subsidiado en salud

de iz poblacidn afilada y la poblacién no ésegurada potencial beneficiarla a afiiarse a cargo dol
Municrio de Pereira durante la vigencia del primero de enero al treinta'y 1.no de diciembre de 2017, en el
marcc del proyecto. Administracidn del -Aseguramiento al Sistema Gen-ral de Seguridd ‘Social an el
-municiplo dé Pereira, ; : h

Chs yve sionns

Ttz s 805000427 COOMEVA 'ENT_i DCAD PROMOTORA DE SALUD 8.4 - CARLOS ARMANDC
- ~ GONZALEZ RENGIFO o
Ea umt o RESOLLCIONES Nro., 64 Fecha 10/01/2717 wrp, et "
Durse v Hasta 21 de diclembre de 201 7 Facha fin
Forva camn De conado
Nro Dis-ovbiicad 1688
Rutro 30282411 Egresos Regimen Subsidiado Valor 70.554,458,00
C.Coste 1113 SECRETARIA DE SALUD PUBLICA Y SEGURIDAD SOGIAL
Funils 285 SGP Sector Salud Regimen Subsidiado SSDF
Protect. 18710021 Administracion del Aseguramiente en Salud 4l Sistema de Seguridad Sczidl en Silud
«r el Municipio de Peraira .
Dispaonit fidad 189
Rabro 30282111 Egresos Regimen Subsidiado Valor 125.271.887,00
C.Crstc 1113 SECRETARIA DE SALUD PUBLICA Y SEGURIDAD SOCIAL
Fiate 286 “DSYGA Regimen Subsidiado SSDF
Provegtc 16710024 -~«lministracion del Aseguramiento en Salud af Sistama de Seguridad Scatal en Satud
«r el Municipio de Perelra
Disp2nil Hiad 189
Rulro 30282711 Egresos Regimen Subsidiado Valer 10,116.701,45
€. Coste 1113 SECRETARIA DE SALUD PUBLICA Y SEGURIDAD SOCIAL
Frn lo 293 portes Departamento Regimen Subsidiado _
Pra: et 16710021  Administraclén del Aseguramienito on Salud al Sistema de Seguridad Sceial en Safud
er. el Municipio de Pereira
Dizponibiidad 189 ]
Refro 30292111 Egresos Regimen Subsidiado vater 1.212.191,55
C.Crte 1113 SECRETARIA DE SALUD PUBLICA Y SEGURIDAD SOCIAL
Foalo 887 ue Bal ETESA- Regimen Subsidiado
Pros ect: 16710021 ~uministracién del Aseguramiento en Salud al Sistema de Seguridad Secialen Salud
ir: ol Municipio de Perelra
Divpombiidsd 189
Rulroa | 30232111 Egrésos Regimen Subsidiado Valer 5.868.226,00 ’?

C. Cos!c} 113
Femin ¢ 246
Proycste 16740021

Disponii.iidzd 189

GECRETARIA DE SALUD PUBLICA Y SEGURIDAD SOCIAL
£TESA « Regimen Subsidiado
Administracién del Aseguramiento en Salud al Sistema de Seguridad Sccial on Salud

«r el Municipio do Perelra Jum‘ [\

[0
~ 4110



MUNICIPIO DE PEREIRA

SECRETARIA DE SALUD PUBLICA Y SEGURIDAD SOCIAL
ACTA APROBACION DE PAGO

|Los abajo firmantes, certifican que han recibido a satisfaccién por parte del contratista:

RN

Nombre del Contratista |EMPRESA PROMOTORA DE SALUD - COOMEVA
NIT 805.000.427-1
Servicio o Suministro |RESOLUCION DE CONTINUIDAD PARA ADMINISTRACION DEL REGIMEN

SUBSIDIADO
Periodo Pactado Enero 1 a Diciembre 31 de 2017

NRO VALOR FECHA

R - eomELTAY 64 135.176.122.540,00 10/01/2017
RESOLUCION 64 135.176.122.540,00 10/01/2017
COMPROMISO PRESUPUESTAL 1569 76.121.380,00 07/02/2017
COMPROMISO PRESUPUESTAL 2359 67.877.909,00 02/03/2017
COMPROMISO PRESUPUESTAL 2893 89.482.938,00 17103/2017
COMPROMISO PRESUPUESTAL 3534 10.965.646,00 25/04/2017
COMPROMISO PRESUPUESTAL 3778 31.413.388,00 09/05/2017
COMPROMISO PRESUPUESTAL 3794 197.296.164,00 09/05/2017
COMPROMISO PRESUPUESTAL 3950 177.879.475,00 16/05/2017
COMPROMISO PRESUPUESTAL 4282 146.733.754,00 09/06/2017
COMPROMISO PRESUPUESTAL 5091 213.023.574,00 17/07/2017
COMPROMISO PRESUPUESTAL
COMPROMISO PRESUPUESTAL

TOTAL COMPROMISOS 1.010.794.228,00

NRO VALOR FECHA

Factura (s) No.

TOTAL FRAS

DETALLE DEL PAGO Y GIROS A LA RED (Decreto 971/2011)
ESF. PROPIO - ENTIDADES TERRITORIALES 11.328.893,00
ESF. PROPIO - FOSYGA (COLJUEGOS) 5.868.226,00 <
ESF. PROPIO - FONPET -
S.G.P. 70.554.458,00 4
FOSYGA - PRES. GEN. DE LA NACION 125.271.997,00 |
TOTAL PAGO 213.023.574,00
VALOR
FACTURA VALOR EJECUCION SALDO POR
PAGOS EFECTUADOS PERIODO NROS EJECUTADO | ACUMULADA EJECUTAR
8 JULIo 213.023.54,001 1.u1o.794.zza,uﬁ|

Lo anterior, se firma para tramite de pago respectivo a los Dieciocho (18) dias del mes de Julio de 2017

SECRETARIA DE SALUD PUBLICA Y
SEGURIDAD SOCIAL

LUZ ADRIANA ANGEL OSORNO
Secretaria

OBSERVACIONES

Se autoriza el pago de la factura del mis de JULIO de 2017 de acuerdo al nimero de cametizados, segiin certificacién. expedida por esta Secretaria

y la BDUA.
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RE

EN

BSIDIADO

JUAN’GF GORIO
Prof |onaIE

ARIN fUEVARA
pecializado




LISTA DE CHEQUEO ORDENES DE
PAGO

ALCALDIA DE PEREIRA

Fecha de Vigencia: Mayo 03 de 2017

Version: 01

DIRECCION OPERATIVA DE ASUNTOS CONTABLES

ORDEN DE PAGO N° 14212 - FECHA /20?207
CONTRATO N° DEPENDENCIA Zaleed -
z
REVISION DEVOLUCION
DETALLE
DEPENDENCIA CONTABILIDAD MOTIVO FECHA

1 |ORDEN DE PAGO FIRMADA -

ACTA DE RECIBO PARCIAL O FINAL , COMPROBANTE DE
2 |ALMACEN Y ACTA DE ENTRADA DE ALMACEN , ENTRADA
POR COMPRA DE INMUEBLES, ACTA DE ENTREGA

3 FACTURA O DOCUMENTO EQUIVALENTE

CERTIFICACION CALIDAD TRIBUTARIA

REGISTRO UNICO TRIBUTARIO RUT ( 1er.pago)

PERSONAS NATURALES;:CERTIFICADO PAGO APORTES
SALUD, PENSION, ARL, AFC Y PENSIONES
VOLUNTARIAS ( SOLO PARA DISMINUCION DE LA
6 |BASE DE LA RETENCION)

PERSONAS JURIDICAS: CERTIFICACION ORIGINAL DE
SALUD, PENSION, ARL Y PARAFISCALES FIRMADO POR
CONTADOR ANEXANDO FOTOCOPIA TARJETA
7 |PROFESIONAL Y  CERTIFICADO  VIGENTE DE
ANTECEDENTES DE LA JUNTA CENTRAL DE CONTADORES,
CERTIFICACION PARAFISCALES FIC

ORDEN PREVIA, CONTRATO O CONTRATO ADICIONAL,
8 |RESOLUCION, ESCRITURA PUBLICA (1er. pago )

9 |COMPROMISO PESUPUESTAL fer. Pago

10 APROBACION DE POLIZA 1er. Pago

ACTA DE INICIO ( 1er. pago)

ACTA DE TERMINAGION Y LIQUIDACION PARA CONTRATOS
12|pE 0BRA

AUTORIZACION FIDUCIARIA DE OCCIDENTE PARA EL

13 |ENVIO DE INFORMACION CONFIDENCIAL AL CORREQ

14 |OFICIO REASIGNACION DE INTERVENTORIA

11

15 |BALANCE DE ANTICIPO

16 CERTIFICADO DE INGRESOS FISCALES (CONVENIOS)

PARA ORDEN DE PAGO DIRECTA Y EXTRAPRESUPUESTAL:
17 |DOCUMENTO IDONEO DEBIDAMENTE FIRMADO QUE
JUSTIFIQUE EL DESEMBOLSO

%%ﬁ—g‘gﬂ-@“%\‘é - | % << Ll= \
-

Nota: Este documento debe ser diligenciado en su totalidad, con los anexos correspondientes o sera devuelto a la
dependencia origen. Se excluye de anexar este documento en los siguientes casos: pago de servicios publicos,
pago de impuestos, pago de aportes a salud, pensiony parafiscales.

ELABORO: Jgnpifer K Morales Hernandez OBSERVACIONES:

FIRMA  oze /P (locesy &
Vd

EXTENSION: 8307

REVISO: \\
FIRMA \(
FECHA. A\

Sigtorna Integratio e Gestidn | Pég|na 1 de 1



