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MUN:CiPIO DE PERE:RA
NIT 8944800302

1nっ reso el 17_JUL_17041561'M

ACTA DE RECIBO PARCiAL No 12037//
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RIES10ttwiMFwttDELRES¨ 嘔

三 |`ntraJsta ASM ETSIぜ _UD ESE con idenlttcaci6n 8170002483 ha cumpld● a satsfacci6n con(,l o Dleto
l 1l res)lul‐ 10n de ccn rluidad delr6gimen subsidiado y cOn ias obl gaciones r,araf scales,saluc,p)nsi6n y

i s,os「 rofeSiOnales d■ 1,idamente certificadas por el revisor nscal de la ent da( en mel〕 ci6n y acorde con el

lll FF(■
1り曽 1路1∫ ,ど :%臨 明

『
品 R:鑑%3留ぶちel R09imen Subsi囃 lado■ じ●●■unり 01■むs
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11議
‐
::rr i1li、 :irn (`/12/2017

0■●(,61 H:`■a31 de diciembre de 2017

Valor orden ;asto
Pagos cfectr ;rdr:s
Vai*r acta
Saldo 1:endit nte

64087898422
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,I、 |[TO DEL CONTRメ 、TO:

1 : ‐laclう nt」 e rect,rsos para asumirla continuldad del aseguramiento en el rё 〔]lmen subsidlado en salud de
(「 :bla(16n afliada y ll pOblaci6n no asegurada potencial benef clar a a afilia「 se a car9o del mし lnljp10 de
[:|l ra(lurante la vi(j(lcia del primero de enero altreinta y uno de dlclemble de 2017, en el rn`rco dol

⌒ つ ecic A(1「 ,nlstiaclё 、 del Aseguramiento al Sistema Cenerai de Segurid( Social en el m llni(lplo de
11:ra

BIこ NES Y SERVICiOS REC181DOS MED:ANTE LA PRESEN'こ ACTA
I〕
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MUNICIP10 DE PEREIRA
NIT 3914800302

ACTA DE RECIBO PARC!AL No 12037

:[{LOS)|ヽ「ERVEN「 OR(ES)O SUPERViSOR(ES)ABA」 O FIRMANTE(SI DEL RESOLUC O卜 REG
SUBSiD PARTE Nro 6401

CERTiFICA(N)QUE:

r rntrarlstir ASIVI-TS, \,UD ESE con identificaci6n 8170C02483 ha cumplid,r a satisfacci6n cr:n el objeio
I l,r res rlur; arn de ccn iruidad del regimen subsidiado y ccn las obligacrones tr araliscales, salJC , p )n:l 6n y
i r;.'cs p:ofr.sionales d rl)idamente certificadas por el revisor fiscal de Ia entida( en menci6n y acorde con el

ln oreso enl 17‐ Jヽ」L‐ 17041661'lv
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てこ11]en COr el sector saiud.
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ASOC:AC10N MUTUAL LA ESPERANZA
ASMET SALUD EPS‐S NIT 817.000.248-3

ASMET SALUD EPS‐S DPTO RISARALDA
Avenida 30 de Agosto N° 32B‐ 59.
3257863‐ 3257864

FACttURA DE VENTA No

RIS 31067

Fecha: 11′ 07′2017
Datos de:Ciiente

senOres: A!caldia de Pereira

Nit′ Cc  891480030

Direccion:carrera 7 No.18‐ 55

Telefono:0

Oetalle General:

Anotaciones:

CuOTA UPC‐S MES DE」 UL10 DE 2017

TOtal:  5,114,373,281.00   SOn:

」ONCEPTO
UPC―SSGP
UPC―S FOSYGA
UPC―S ESFUERZO PROP10
UPCS ESFUERZO PROP10 SIN

SCP
FOSYGA
ESFUERZO PROP10-COL」 UEGOS
ESFUERZO PROP10

TOTAL BRUT

IV

RETEIV

RETEF

TOTAL A P

FIRMA DE REC!B:DO DEL CLIENTE

RES 18762003677400 DE 15/06′ 2017 DE R:S30001 HASTA 34000 AUTORIZA

Factura por computador so“ ware ut‖ izado Sistema AdministraJvo y Financiero SEVEN‐ ERP Digitalware S A Nit 830042244 1

-digitalware com co
La presente factura dl venta que se asimila en sus● fectos a una letra de cambio,art 744 Comercio Se causaran intereses moratorios segun
art 32 Decreto o50 de 2003

Somos entidad sin animo delucro segun reso:ucion 3393‐ 1995 Favor no practicar retencion en la fuente Crandes contribuyentes retenedores
de iva al regimen comuni segun reso!ucわ n10520 de118 de diciembre de 2003

ルド
.J(「 `1‐

CINCO M:L CiENTO CATORCE M:LLONES TRESCIENTOS SETENTA Y TRES MiL DOSCIENTOS
OCHENTA Y UN PESOS M′ CTE

鸞褒ン
′

FIRMA DEL FUNC10NAR10 E.P,S

271989553,00
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MUNICiPIO DE PEREIRA
SECRETAR:A DE SALUD PUBLiCA Y SECUR:DAD SOC:AL

ACTA APROBAC:ON DE PAG0

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

Se autoriza elpago de la

OBSERVAC:ONES
mes de」 UL10 de 2017 de acuerdO al n6mero de cainetzados segln certincac16n expedida por esta Secretarra y'a

Los abaJo lirmantes, certilican que han recibido a satisfacci6n por parte del contralista:

Nombre dei Contrausta EMPRESA PROMOTORA DE SALUD― ASMET SALUD

NIT 817000248-3
Servicio o Suministro RESOLUC10N DE CONTINUIDAD PARA ADMINISTRAC10N DEL REGIMEN SUBSIDIADO

Periodo Pactado ヒnero l a[り lolemo「e31● e2017

COiIPROMISO PRESUPUESTAL

RESOLUCION

COi'PROMISO PRESUPUESTAL

RESOLUCION

COIIIPROMISO PRESUPUESTAL

RESOLUCION

NRO VALOR FECHA

641 64087898422,00

135176122540,00

1760343436,00 09′05′2017

65.848.241.858,00

Factura (s) No.

NRO VALOR FECHA

RIS 31067 5'14373234,00 11′07′2017

TOTAL FRAS 5114373201,00

DETALLE DEL PAGO Y G:ROS A LA RED(Decreto 971′ 2011)
ESF PROP10‐ ENTIDADES TERR!TOR:ALES 271989553,00
ESF PROP10‐ FOSYGA(COL」UECOS) 140887228,00
ESF PROpl。 _FONPET

SCP 4693905652,00
FOSYGA‐ PRES GEN DE LA NAC10N 3007590848,00

TOTAL PAGO 5114373281,00

PAGOS EFECTUADOS PER10DO FACTURA NROS
VALOR
E」ECUTADO

VALOR
EJECuC10N
ACUMULADA

SALDO POR
E」 ECUTAR

7 IUL10 5114373231,OC 36447711453,00

「OTAL COM PROMiSOS


