
Planiila Nro:  27815 Fecha 1 43′ 12′2017 PRESTAC10N DE SERVIC10S SCP sECTOR sALUD PUBLICA

rercero: 1088313534 VALENCIA einVAN LEANDRO
Recurso: 241 SGp - Sector Salud- Salud prblica

Fecha Fact: 05′ 12′2017   .. o5′ 12′2017    CiudadI  Pe「 e ra   Forma Pag。 :  TR

‐ ConceptO:  PerOdo cOmprend100 de113 de noviemore a112 de diciemo「 e
Secretaria: 11lo  sECRETARIA DE SALUD PUBLICA Y SEGURIDAD SOCレ ObsI
Entidad Finan: 7 cuenta Bancaria: 1156-61236-41 Tipo Cuenta: A

MUNiCIP:O DE PEREIRA
NIT 8914800002

PLANILLA DE PACO DE TESORER:A

342‐06572`SCP scsss_SALUD PUBLICA COLECTlVA‐66001 Pう Oina l de 4

「
　
・
∃

Nro Orden,: 296i3

Cuenta

Tipo Doci FC

4113~~~  ■五石  

「

02 15~う 0 7~~~V da saluOab ξpら ,5 TOd6ご
~~

Tercero:

R€curso:

TAMAYO ALVAREZ ELIANAIVONNE
244     SCP_SectOr Salud‐ Salud Pubica

42121968
Nro Orden.i

Cuenta

Tipo Doc:Fecha Fact-i 06h212O17 -- 0611212017 Ciudad: Pereira Forma pago: TR
Concepto: Pago del peflodo comprendido entre el 08 de noviembre al 07 de diciembre de 2017
Secretarla: 1113 SECRETARTA DE SALUD PUBL|CA y SEGURIDAD SOC|/ Obs.:

cuenta Bancaria: 2406-293618-9 Tipo Cuenta:
Valores a Pagar

Valo. No gravable Total Sin lva Porc. lva ValOr Factura

Entidad Finani 32

Valor Gravable

0

Neto a Girar
2426278 2426278

ヨ

‐‐

■

L_
2426278 1890879

Retenciones A Efectuar
Cod. Contable eoncepto Vr. Base % Vr. Movimiento

72795e52301 ESTALIP|LLAPROCU|TLRAACU[RDON.23/201a15"" 4.205.549,0,5 63.0g4: T2igsssro6a ESTTMP|LLA pRoBlENEsrAR DEr ADULTo MAVoA SuiERtoR-o SN.aLV 2% 23.61s.773 ,02 472.315

Tota!         535399

C Costo Proyecto Rubr●

‐ 1113       ★
"'・   3 02  10 24  3

RUBROS PRESuPUESTALES
Nombre

un ln c O paraia V da

Tercerot 4516531

Recurso:241
Nro Orden.: 31111

Cu€nta

Tlpo Doc: FC

RESTREPO HINCAPIE DAVID
SCP― Sector sa uO‐ Sa ud Plo ca

FechaFact.: 07112/2A17 - 0711212017 Ciudad: Pereira Forma Pago: TR
Concepto: Pago del periodo comprendtdo el 03 de noviembre at 02 de diciembre de 2017. TIENE ADICION
Secretaria: 1113 SECRETARTA DE SALUD PUBL|CAy SEGURTDAD SOCl/ Obs.:
Entidad Finan: 5t cuenta Bancaria: 126370j73950 Tipo Cuentat A

RUBROS PRESUPUESTALES
Nombre

Neto a Girar

2426278

C Costo

1113

Proyecto Rubro
重
「
「

~~b。
2~16~26 イ ~TOa6s p6F U下 入mもおnle San6

C. Costo Proyecto Rubro
RUBROS PRESuPUESTALES

Nombre



揚

l“
"Tras adO desde Cuenta略

」 な 儡 B晦 coLECT VA¨

Plan‖ la Nro:  27815 FeCha 1 43′ 12′2047    PRESTAC10N DE SERViCIOS SCP SECTOR SALUD PUBLICA
|    ~~~~~~~~~―

― ― ― ― ― ―

―

|

Ploina 2 de 4

Tercero: 10013432 OSORNO ACOSTA」ORGE ENRIQUE
Recurso: 241   SCP― Sector Sa ud‐ Salud P`blca

Fecha FaCt: 07′ 12′2017    ‐‐ 07′ 12′2017    Ciudad:  Pere ra   Forma Pag。 :   TR

ConceptO:  Pa90 del perodo comprendido entre e1 24 de octubre a1 23 de nOviembre de 2017

Secretaria: 1113  SECRETAR,A DE SALUD PUBLICA Y SEGURIDAD SOCレ Obs■

Entidad Finanr 19 Tipo Cuenta: A

Valor Gravable Valor No gravabls Total Sin lva Porc.

1814975 1 844975

NroOrden.:31178

Cuehta

Tipo Doc: FC

cuenta Bancaria: 2082087 319

Valores a
Valor Factura Neto a Cirar

48149751814975

RUBROS PRESuPUESTALES
NombreC. Costo Proyecto Rubro

1113 ***** 3 02 10 26 7 Vida Saludable para Todos

Tercero: 1053794767    POvEDA SANTAMARIA」 UAN DAVID
Recurso: 241     SCP‐ Secto「 Salud‐ Salud Plbica

Fecha Fact: 07′ 12′2047    ・・ 07′ 12′2017    CiudadI  Pere ra   FOrma Pag。 :  TR

Concepto:  PagO del perOdo comprendldO entre el15 de noviemOre a114 de diciembre de 2017

Secretaria: `113  SECRETARIA DE SALUD PUBLICA Y SEGURIDAEISOCレ Obs:
Entidad Finan: 7 cuenta Bancaria: 059-188053-81 Tipo Cuenta:

Valores a Pagar
'Gravable Valor No gravable TotalSin lva Porc.lva

Nro Orden.:

Cuenla

Tipo Doc: FC

Valor Factura Neto a Girar

2426278 2426278

RUBROS PRESuPUESTALES

2426278 2426278

C Costo

ll13

Proyecto Rubro
☆★

'★'   3 02  10  26  7

Recurso:

9871606

241

Nro Orden.:

Cuenta

Tipo Doc:Fecha Fact: 07,12′ 2017    ‐‐ 07′ 42′2017    Ciudad:  Pere ra   Forma Pag。 I   TR

ConceptO:  Per OdO comprendido de1 9 de nOviembre a1 8 de diciembre

Secretaria: 1113  SECRETARIA DE SALUD PUBLICA Y SEGURIDAD SOCル Obs■

Entidad Fihan: z

MARTINEZ RAMIREZ」 HON EDWIN
SCP― Sedor Sa ud‐ Salud Plblca

cuonta Bancaria: 72140482626
Valores a

Tipo Cuenta: A

Valor No gravable Total SIn lva Porc. lva Valor Faclura Neto a Girar
2643168 2643168 2643168

?:堅翌1_J:                   0

Cod Contable

Retenciones A Efectuar
eoncepto

72795052301  ビSTAMPILLA PROCuLTURA ACUビ RDO N・ 23′201415%

72795952068  ESTAMPILLA PROBIENESTAR DEL ADULTO MAYOR SUPER10R 30 SMLV 2%

Vr. Base % Vr. Movimiento
4 493.396 .015 oZ qOi

25638740  02 5427751

580176Total

Rubro
RUBROS PRESuPUESTALES

NomOreC Costo Proyecto
. 1113      '★

"★   3 02  10 26  6 Vida Saludable para Todos

|

J



13′ 12′2017

C Costo PrOyecto Rubro

177t ~~★■F 302~イ 0 25

Nro Orden.: 3225,

Cuenla

Tlpo Doc: FC

MUNICIPIO DE PERE:RA
NIT 8914800302

PLAN!LLA DE PAGO DE TESORERlA

Trasiado desde cuenta 842・ 06572`SCP SCsss_sALUD PUBLICA COLECTIVA‐66004

Fecha 1 13′ 12′2017 PRESTAC10N DE SERVICIOS scP sECTOR SALUD PUBLICA

P49ina 3 de 4

■anma Nro:27“ 6

Tercero: 10o14247     HENAO BEDOYA LUIS FERNANDO

I RecursO: 241    SCP‐ Sector Salud‐ Salud Plbica

FechaFact.: 0811212A17 - 0811212017 Ciudad: Pereira Forma Pagor TR
Concepto: Periodo comprendido del 23 de octubre al22 de noviembre. Adici6n
Secretaria: 1113 SECRETARTA DE SALUD PUBLiCA y SEGURTDAD SOC|/ Obs.:
Entidad Finan: 13 cuenta Bancaria: 644129629 Tipo Cuenta:

―
―――――

―

                        Va10res a Pagar

2426278

Ngmbre
2 Todos por un Ambiente Sano

2426278

RUBROS PRESuPUESTALES

Valor Factura

2426278

Neto a Girar

2426278

― =コ |

Tercero: 25142205 MARULANDA RAMIREZ MARIA ANTONIA Nro Orden.: 32283

Cuenta

Tipo Doc: FC

Recurso: 241 SGP - Sector Salud- Salud piblica

FechaFact.i OBl12l2O17 -- 0811212017 Ciudad: Pereira Fo.ma Pago: TR
Concepto: Periodo comprendido del 8 de noviembre al 7 de diciembre.
S€cretaria: 1113 SECRETARIA DE SALUD PUBLICA Y SEGURIDAD socI, obs.:
Ent dad Finan:   1

Valor Cravable

ヒ

cuentaBancaria: 27904837S

Valores a pagar
Valor No gravable Total Sin lva Forc, lva

2643168
Valor Factura N■ aC'|::三

:|
2643168 2643468

Tipo Cuenta:

一
‐
ｖａ瓦

2643168

C Costo Provecto Rじ bro

ll13      =★ ''  3 02  10

RUBROS PRESUPUESTALES
Nombre

2「 τ
~ vida sど

面aち bep百亀T6dご
~

Recurso:

15439494 SALAZAR SALAZAR LEONARDO ALFONSO
241   SGP― Sedor Sa ud‐ Sa ud Pub ca

Nro Orden.: 32712

Cuenta

Tipo Doc: FCFechaFact.i 1111212a17 - 1111212017 Ciudadi Pereira Forma Pago: TR
Concepto: Periodo comprendido del 8 de noviembre at 7 de diciembre.
Secretaria: 1113 SECRETARTA DE SALUD PUBL|CA y SEGURTDAD SOC, Obs.:
Entidad Finan: l cuenta Bancaria: aS7BO47443B Tipo Cuenta:

1 72795052301~ESTAMΠ LLA PROCuLTURA ACuERう ON° 2326● 15%

RUBROS PRESUPUESTALES
Proyecto Rubro

''オ・ '   3 02  10  26  7

Neto a Girar ]
1    0   ●314976  ■枷4975       o  l“ 4975  1767786

Retenciones A Efectuar

lcoa contab応
~~~~ cOnceptO~~~~~ ~~

|

~VI■
百ξさ ~乃

` 
π  MOvi“ilhtO

3145957.015               471891
―

―

 ―

―

―

―

―

―
―型

|

Total 47189

C Costo

1 1113

Nombre
Vida Saludable para Todos 「

―
|__



13′ 12′2017

MUNICiP10 DE PERE:RA
NIT 8914800302

PLANlLLA DE PACO DE TESORERIA

Traslado desde cuenta 842● 6572● SCP SCSSS‐ SALUD PUBLiCA COLECTlVA‐ 66001 P19ina 4 de 4

Ptanilla Nro:  27815 Fecha : 43′ 12′2017 PRESTAC10N DE SERVIC10S SCP SECTOR SALUD PUBし ICA

Tercero1 42164463 LOPEZ ESTRADA MARLY ANDREA
Recurso: 241   SGP‐ Sector Salud‐ Sa ud Plbica

Fecha Fact:  11′ 12′2017    ‐‐ 11′ 12′201 7    Ciudad:  Pere ra   Forma PagO:   TR

Concept。:   Perdo comprendido de128 de octubre a127 de noviembre

Secretaria:  `143  SECRETARIA DE SALUD PUBLICA Y SECUR10AD SOCレ Obs■

Entidad Finan: Tipo Cuenta:

Nro Orden.:

Cuenta

Tipo Doc: FC

cuenta Bancaria: 24052769647

Valores a
Valor Gravable Valor No gravable Total Sin lva Porc. lva Neto a Girar

2426278 2426278 2426273

Retenciones A Efectuar
Cod. Contable Concepto Vr. Base % Vr. Movimiento

L
12795952301 ESTAMPTLLA PROCULTURA ACUERDO N'23/2014 1.5% 5.095.184 ,015 76.428

ii11,Y1ll Tiy:ILLAPRoBTENESTARDELADIi':1""T!::1i?":osv.v2q: ?j?!1!!!? 49ot1os

To(al 566536

4 859742

C Costo

ll13

iOta es de a P an而

I   Valor CraVable
l               o

27315

Valor No gravable
22862651

Total Sin lva
22862654

Valo「 Orden

22862651

21 133351
Neto a Ctrar

21 133351

1475198

254102

1 729300

Totales de Descuentos
cuenta concepto Descuento Valor Descuento

72795952060

72795952301

ESTAMP,LLA PROBIENESTAR DEL ADULTO MAYOR SUPER10R 30 SMLV 2%

ESTAMPILLA PROCULTURA ACUERDO N° 23′ 201415%

―

‐
Ｊ

Total Descuentos――
Firma Autorizada 'l Firma Autorizada 2 Firma Autorizada 3



BoncodeBogotd 鬱

N`mero de Cuenta:

AH‐ 00000842065フ 24

Consulta de Hist6rico Pago de N6mina

０
ヘ 乙iず

「

:、,,,1,,|

llぼ 襲0∝を0峰44

t tpro oe prnrrna-SGP.SG.SEG'SocIAL-

SALuD
■2/■ 3ノ 17

20■ .236.221246

Nombre NImero Cuenta

Beneficiario Documento Acreditada
BMYAN LEANDRO cc 1088313534 -AH-115661 23641

VALENCIA
ELIANA IVoNNE cc. 42121968 AH-24062936189

TAI\,,IAYO ALVAREZ

DAVID RESTREPO cc.4516531 AH-

HINCAPIE ',126370173950

JORGE ENRIOUE cc. 10013432 AH-208208731S

OSORNO ACOSTA

JUAN DAVID PoVEDA cc. 1053794767 AH-05q18805381

SANTAMARIA
JHoNEDWIN cc.9871606 AH-72140482626

I\4ARTINEZ RAMIREZ
LUISFERNANDO cc.1001-4247 AH-644129629

HENAO BEDOYA
l\,4ARlA ANTONIA cc 25112205 AH-27904q375

MARULANDA
RAMIREZ

LEONARDO ALFONSO CC 15439494 AH-857804z4438
SALAZAR SALAZAR

MARLY ANDREA cc 42164463 AH‐ 24052769647

LOPEZ ESTRADA

1

BANCOLOMBIA

BANCO CA」 A SOCIAL

Valor

S1 814,97500

$1,890,87900

$2、426.27800

$4,814,97500

$2.426.27800

$2.062,99200

$2,426.27800

$2,643.16800

$1767,78600

S185974200

3anCO que Acredita

BANCOLOMBIA

BANCO CAUA SOCIAL

BANCO DAViVIENDA

BANCO COLPATRIA

BANCOLOMBIA

I     BANCOLOMBlA

BANCO BBVA

BANCO DE BOGOTA

贖
iゴ聴多

Ⅷ肌:PЮ∝̈ /̈/

Pedtt Rs所 い ¨ a/

Rtta郎 師
…

“
/

Pere ra郎 所∝鰤 a/

PLAZA   Procesada /
PRINCIPAL

き

ゞ

Toda informaci6n aqui conslgnada, asicomo cualq!ier

transaccidn, est6(n) suieta(s) a verilicacl6n por parte del cliente y/o del Banco

Vigilado por la Superintendencla Financiera

Copyright O 2OOO Banco de Eogota. Todos Ios derechos reseNados'
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―
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`3 13/12/2017

- Y qz O6.5rlz-y'

Num Reg TipDoc Identifi caci6n
Comentarios/Factura

Servicio: ?

TipCue

マ́Lつ P′ ぜ

「

e rslo n

DisT考

り
'メ

efondol)

Nombre del Beneficiario
Entidad

BANCOLOヽ 4BIA

N[mero de Cuenta

l1566123641  _

/ 0008 Pereira

Factura

OP 29633

1 814975,00

渋
T

BANCO CAJA SOCIAL
YO ALVAREZ

/0008 Perdra

2 ‐AH  24062936189
1 890879,00

0ル

Factura

OP 30900

BANCO DAVIVIENDA /0008 Pereira 242627800

OP 3Hll

UE OSORNO ACOSTA
BANCO COLPATRIA /  0008 Pere■ a 1 814975,00

2 ‐AH 05918805381
BANCOLOMBIA / 0008 Pcrcira 2426278,00

Factura

OP 31208

Oル

9871606 JHON 2 -AH 72 40482626
BANCOLOMBIA ノ 0008 Pcrcira 206299200

Factura

OP 31485

Totales Otros Bancos:

TOTAL:
9 Valor:

10 Valor :

18490183,00
21 133351,00

Cantidad:
Cantidad:

俳



NumReg TipDoc Identificaci6n
Comentarios/Factura

Factura

OP 32252

Servicio: DisPerci6n de fondo

Nombre del Beneficiario

13112'2017

Tipcue  N`mero de Cuenta
Valor

2426278,00

ぴ

Entidad Acredita

BANCO BBVA
Ciudad
0008 Pcreira Ris

{ffi.rcs.00BANCO DE BOGOTA /  0008 Pcrelra
Factura

OP 32283

0シ

SA

BANCOLOMBIA / 0008 Pcrcira

Factura

OP 32712

0ル

BANCO CAJA SOCIAL /  0008 Pereira
Fa,tura

OP 32731

Valor: 2 643 168,00

Totales Otros Bancos : Cantidad : 9 Valor : 18 490' I 83,00

TOTAL: Cantidad: l0 valor : 21 133351,00



一楊
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MUNiCIP:O DE PERE:RA
NIT 8914800302

ORDEN DE PAGO Pag l del

DEPENDENC:A:  sECRETARIA DE SALUD PUBLICA Y SECURIDAD SOCIAL

PROYECTO:    Meloramiento de las Condiclones Santa‖ as y Ambientales en el Municipio Perera

FAVOR DE:    BRAYAN LEANDRO VALENCIA C C o Nit lo88313534

TO DE PRESTAC10N CEN No  3416    de 12ノ
07′2017           1転 B89.850

ALOR A PAGAR Un Millon Ochocientos Catorce Mil Novecientos Setenta y Cinco
Pesos M/Cte.

1.814.975,00

NはTO A CiRAR     l.814.975,00

Fecha 12107/2017

Totaloblisaci6n 1,814,975,00

de promocidn, prevenci6n, inspecci6n, vigilancia y conlrol de los

Proyeclo Rubro Nombre

Acciones de

1814.975

DEPENDENC:A DE

-1 :r $fC:'ffi!f"*

動　Ｆｉｒｍａ
ケl14



lmpresO en1 05‐ DIC‐1707:18 PM

Fecha firma 12/07/2017

Fecha iniciaciOn 13/07/2017

Fecha Terminaci6n 30/12/2017

Duraci6n Seis (06) meses a partir del acta de inicio
sin sobre pasar el 3111212011

OBJETO DEL CONTRATO:

Prestaci6n de servicios de apoyo para fortalecer las acciones de promoci6n, prevenci6n, inspecci6n,
vigilancia y control de los factores de riesgo que afectan la salud p0biica en el Municipio, en el marco del
proyecto Mejoramiento de las condiciones ambientales y sanitarias en el Municipio de pereira

BIENES Y SERVICIOS RECIBIDOS MEDIANTE LA PRESENTE ACTA
Periodo comprendido del 13 de noviembre al 12 de diciembre.

1ヽ1(,1ヽ ,■ ■や131´

MUNIC:P10 DE PERE:RA
NIT 8914800302

Valor orden gasto
Pagos efectuados y Ent.Alm no pagada

Valor acta
Saldo pendiente

ACTA DE RECiBO PARCIAL No.25586

EL(LOS)INTERVENTOR(ES)O SuPERVISOR(ES)ABA」 O FIRMANTE(S)DEL CONTRATO DE
PRESTAC10N GEN Nro 3416

CERT!FiCA(N)QUE:
Ei contratista BRAYAN LEANDRO VALENCIA con lden‖ ficaci6n 1088313534 ha cump‖ dO a salsfacci6n

路1晶fy温翼謡畠:h搬籠肥躊i器
犠ヽ留tttЪ

乱ざ摺l鵠型£響:薔:「:ittCttes sttu軋

De acuerdo al coNTRATO DE PRESTACION GEN se establece que:

10889850
7259900
1814975
1814975

Prestaci6n de servicios de apoyo para fortalecer las acciones de promoci6n. prevenci6n, 1814975

Total recibido 1.814.975

- Amortizaci6n de anticipo

Valor gn Mitton ochocientos catorce Mit Novecientos setenta y cinco pesos M/cte. 
.TEie6tE

Valor del Anticipo 0

Valor Acumulado Amortizacion Anticipo 0

Nota: El tercero es NO Declarante

Para constancia se firma en pereira el: OSl12t2Oj7

l

a.. ,. ir *-\U e=- 'l
oLM HELENA TR)JJILLo FLoREz

Item Descripcion Detalle Contrato Valor lva



MUNiCIP10 DE PEREIRA
Cra 7 No 18-55

NIT 8914800302

DOCUMENTO EQUIVALENTE A LA FACTURA DE VENTA No  25586

Para personas naturales no comerciantes o inscltas en el Rё gimen Simp lcado

Decreto N 522′ 2003 Art 03

Fecha de:a transacciOn: 05′ 12′ 17

Nombre y Ape‖ ldos de benencianO de pagoI  BRAYAN LEANDRO VALENCIA

NIT o Cё dula:  1088313534                              Te10fonos: 3268405

Ctudad y direcci6n del benenciano del pago: Pere ra‐ BRR PARQUEINDuSTRIAL SEC B M2 29 CA 13

prestaci6n de servicios do apoyo para fortalecer las acciones de promoci6n, prevenci6n, inspecci6n, vigilancia y control de los factores

Oe rieslo que afectan ta s;lu; piiblica en el Municipio, en el marco del proyecto l,4ejoramiento de las condicionos ambientales y

Concepto: sanitarias 6n el Municipio de Pereira

Firma del beneficiario

VALOR PRESENTE ACTA

VALOR DE LA OPERAC:ON

VALOR A ACAR

1814975

1814975

1814975

APLiCAC10N LEY 1607

VALOR MES

BASE APORTES

PAGO SALUD
PAGO PENSiON

PAGO ARL

:NT,ViVIENDA

MEDIC.PREPACADA
DEPEND:ENTES

VALOR DEDuCiBLE
CUENTAS AFC

1814975

737717

92215

118035

VALOR EXENT0 25%
VALOR UVr

BASE RETENCiON

BASE EN UVT
PORCENTAJE

VR.RTE FTE.ART 383

RET.ACUM.MES

VALOR RTE.FTE.APLIC.

401 181

31859
1604725

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



,R:A PATRICIA ARICAPACttAJALES

PARCIAL No.30900

de 0671212017 C. Pago SALUD

MUNICiPiO DE PEREIRA
N:T8914800302

ORDEN DE PAGO
2ノ2017

26ア093

DEPENDENC:A:  sECRETAR:A DE SALUD PUBLICA Y SEGURIDAD SOCIAL

ELIANAIVONNE TAMAYO ALVAREZ

CONTRATO AD:C10相 AL No  2116 de 03ノ 11ノ2017

Dos Millones Cuatrocientos Veintiseis Mil Doscientos Setenta y
Ocho Pesos M/Cte.

Act市5ξ」
ENC10NESξ

ttECTUハ呪
AS

4205549,00  1,50

VALOR A PAGAR

lrnpuesto

PROYECTO:
A FAVOR DE:

S!mas lguales

"Mejoramiento de la salyd infantil en el Municipio de pereira

23615773,00  2,00

:MPUTAC10N PRESUPUESTO

D6blo      crё dに。

C.C o Nit 42121968

4.205.549

2.426.278,00

otal dedttcciones

535.399,00

1.890.879,00

Fecha. 03ノ 11/2017

2.426.278,00

Descripc16n

Valor
63084

472315,00

NETO A C[RARAct. Cree:

coMPROMtSO 
'680/

瑠

‐■
1僣′

‐1.増
膨

113       ・ おH■   3 02  40 Acciones en Salud Publica 24.1 SGp - Sector

Total obligaci6n

D:RECCiON DE CONTADUR:A

ケγ斡

‐`鸞

いい 0● :¨ 01蜘

66268
?.tuhc Ada.a Cvttwal

Por

IMPUTAC:ON CONTABLE CXP

2.426.278



MUNICiP10 DE PEREIRA
Nr 8914800302

NR0 1NT :200568 lmpreso en:06‐DlC‐ 1706:48 PM

ACTA DE RECIBO PARCIAL No.26780             ｀

EL(LOS)lNTERVENTOR(ES)O SUPERViSOR(ES)ABAJO FlRMANTE(S)DEL CONTRATO
AD!C!ONAL Nro 2116

CERTIFiCA(N)QUE:
E!contralsta EL:ANA!VONNE TAMAYO ALVAREZ con identincaci6n 42121968 ha cumplido a salsfacci6n
con el ottetO de:contrato,demas obiigaciones inherentes a 61 y con las ob‖ gaciones paranscales,sa:ud椰

pensi6n y riesgos profesionales derivados CONTRATO en referencia.

LINA MAR:A TABARES LENIS

:ヽ
常

‐幅

・
望 酸

1瑠

|=端

■奪

‐.・
哺田

"

‐
'属膨



MUNiCiPiO DE PEREIRA
Cra 7 No 18‐ 55

NIT 8914800302

DOCUMENTO EQUiVALENTE A LA FACTURA DE VENTA No. 26780

Para personas naturales no∞ merciantes o inscntas en el R6gimen Simplncado

Decreto N 522′ 2003 Art03

●鶯

Fecha de la transacci6n. 06112117

Nombra y Apellidos del beneficiario del pago: ELIANA IVONNE TAMAYO ALVAREZ

NIT o C6dula: 42121968 Tel6fonos: 3147760010

Ciudad y direcci6n del beneficiario del pago: Pereira - VDA NUEVO SOL FCA EL MILAGRO

Adici6n y prorroga al contrato 2116 cuyo objeto es prestaci6n de servicios profesionales para apoyar las lineas de promoci6n de la
salud y gesti6n del riesgo relacionadas con procesos de prevenci6n primaria y secundaria en c{ranto a la estimulacion y detecci6n

Conceoto: temprana de dificullades del desarrollo dirigidas tanto en el 6mbito lhstitucional como comunitario, en el mar@ del proyecto' Mejoramiento de la salud lnfantil del Municipio de Pereira. Compromiso 2549 por $19.410.224

VALOR PRESENTE ACTA

VALOR DE LA OPERACiON

2426278

2426278

1,誉

端

APLiCAC:ON LEY 1607

VALOR MES

BASE APORTES

PAGO SALUD
PAGO PENS:ON

PAGO ARL

INT.ViViENDA

MEDiC.PREPAGADA

DEPENDiENTES

VALOR DEDUCiBLE
CUENTAS AFC

2426278

970511

121314

155282

537421

31859

2149.682

RET.ACUM.MES

VALOR RTE.FTE.APLiC.

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

DESCUENTOS
ESTAMPlLLA PROCULTURA ACUERDO N° 23′2014

ESTAMPILLA PROBIENESTAR DEL ADULTO MAYOR SuPER10R 30 SMLV

VALOR A AR

63084
472315

1890879

1・
1:」

‐輩

‐

^弩:事

Firma del beneficiario

.,1蟷

VALOR UVT

BASE EN UVT

PORCENTAJE
VR.RTE.FTE.ART.383

.1‐
鶴 圏



一鰈
ORDEN DE P
Pago del periodo

A No:26986 de 07′12′2017 C. Pago SALUD

●[ORIA PATRIcIA ARICAPA CRAOAtFS 11,I● SO●■ ('F●

“

,1イ ,|||′ ■ヽ

MUNiCIPIO DE PERE:RA

NIT 8914800302

ORDEN DE PAGO
No.31111 07ノ12′2017 Por

\RO tNT 2t)i*04/ - t Pag 4 de`

FINAL

鸞鷺:E釈量は苦彙鶯プ……alesenelMttT胤
5釧

de 31ノ 03′2017          1蜘 10.224,0(

DEP●NDENC:A:  sECRETARIA DE SALUD PUBLICA Y SEGURIDAD SOC:AL

de servicios para el

VALOR A PAGAR   Dos M‖lones Cuatrocientos Veinlseis M‖ Doscientos Setenta Y
Ocho Pesos M/Cte

a y
la salud p[blica mediante el apoyo en la implementaci6n, organizaci6n, ejecuci6n, verificaci6n, seguimiento, asistencia t6cnica, inspecci6n y vigilancia
establecidas en el programa de Riesgo Quimicoen el marco del proyecto mejoramiento de las condiciones ambientales y sanitarias en el municipio de

:MPUTAC:ON PRESUPUESTO

:MPUTACiON CONTABLE CXP
Dёbito      Crё dito

de la salud, gesti6n

2.426.278100

NETO A GIRAR      2.426.278,00

Fecha. 31/03/2017

Total ob‖ gaci6■       2.426.278,00

Descripc16n

Act. Gree:

COMPROMISO

Cuenta

Nombre Valor
113      彙‖・ '  3 02  10 en Salud Pub‖ ca   241 SGP‐

I 3 $ts. 201?

Ｆｅｃｈａ　　陥

Sumas lguales 2.426278 2.426278

DEPENDENCIA DE OR:GEN

SECRET

S. Costo Proyecto Rubro
2426278,00 1

酬 )外



MUNIC:P10 DE PEREIRA
Cra 7 No 18-55

NIT 8914800302

DOCUMENTO EQUiVALENTE A LA FACTURA DE VENTA No. 26986

Para personas naturales no comerciantes o inscntas en el R6g men simpl,cado

Decreto N 522′ 2003 Art 03

Fecha de la transacci6n 07112117

Nombre y Apellidos del beneficiario del pago: DAVID RESTREPO H|NCAPtE

NIT o C6dula: 4516531 Tel6fonos:

Ciudad y direcci6n delbeneficiario delpago: Dosquebradas - CL 14 1S30CON GRANATE TO 3 APTO 902

Prestaci6n de servicios profesionales para el fortalecimiento de las a@iones relacionadas a la promoci6n de la salud, gesti6n del
riesgo y gesti6n de la salud poblica mediante el apoyo en la implementacidn, organizaci6n, €jecuci6n, verificaci6n, seguimiento,

Conceoto: asislenqa tdcnica, inspeccidn y vigilancia establecidas en el programa de Riesgo Quimicoen el marco del proyecto mejoramiento de' las condiciones ambientales y sanitarias en el municipio de Pereira

VALOR PRESENTE ACTA

VALOR DE LA OPERAC10N

VALOR A PAGAR

2426278

2426278

/ヽ
Firma del beneficiario 2426278

APLICACiON LEY 1607

VALOR MES

BASE APORTES

PAGO SALUD
PAGO PENSiON

PAGO ARL

iNT.VⅣ:ENDA

MED:C.PREPACADA

DEPENDiENTES

VALOR DEDUCIBLE
CUENTAS AFC

2426278

1:l]1ノ
155.282

VALOR EXENT0 25%
VALOR UVT

BASE RETENCiON

BASE EN UVT

PORCENTAJE
VR.RTE.FTE.ART.383

537421

31859

2149682

67

0

0

RET.ACUM.MES

VALOR RTE.FTE.APL:C.

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



ORDEN DE PAGO
ORDEN DE PAGO PARC:AL No.31178 2ノ2017 Por
Pago del periodo comprendido entre el 24 de a123 de

de 07′12′2017 c PagO SALUD

DEPENDENCIA:  sECRETAR:A DE SALUD PUBLiCA Y SEGURIDAD SOCiAL

Mejoramiento de las Condiciones Sanitarias y Ambientales en el Municipio P6reira.

JORGE ENR:QUE OSORNO ACOSTA

PRESTAC10N GEN No  3476    de 19ノ 07ノ2017

C.C o Nit loo13432

00
Prestaci6n d6 sorviciosde apoyo para fortalecer las acciones de promocion prevencion, inspecci6n vigilancia y control de los factores de riesgo que
afectan la salud publica del municipio de pereira, en el marco del proyecto mejoramiento de las condiciones ambientales y sanitarias en el municipio

一晰

A FAVOR DE:

CONTRATO DE

VAIOR A PAGAR Un Millon Ochocientos Catorce Mil Novecientos Setenta Y Cinco
Pesos M/Cte.

Act. Cree:

CoMPROMTSO 5155

OLORIA PATRICIA ARICAPA ORハ OAL匡 S

II■ ,|ヽ  ′|||||

||● ●
=:=●

 =■,|,1111,1■ ,|

MUNiCIP10 DE PEREIRA
N:T8914800302

:MPUTACiON PRESUPUESTO

Pag l de,

1.814.975,00

NETO A C:RAR      l.814.975,00

Fecha. 19/07/2017

. Costo Proyecto Rubro Nombre
113       ''★★★  3 02  10 26  7   3   Egresos Acciones en Salud Publca    241 SCP‐

:MPUTACiON CONTABLE CXP
D6blo      Cr6dたo

Total obligaci6n 1.814.975,00

Descripc:6nCuenta

Sumas lguales .814.975

SECRET

PROYECTO:

4 814975,

1.814.975

o, Acla de recbo PARClAL 200337 CONTRATO DE PRES¬



MUNIC:PIO DE PEREIRA
N:T8914800302

|11 1‐  ■ |,||●
=| `

lmpreso en: O7-D|C-17 11:32 AM

ACTA DE RECIBO PARCIAL No.27049

EL(LOS)!NTERVENTOR(ES)O SUPERV:SOR(ES)ABA」 O FIRMANTE(S)DEL CONTRATO DE
PRESTAC10N GEN Nro 3476

CERTiFiCA(N)QUE:
El contralsta」ORGE ENRIQUE OSORNO ACOSTA con idenllcaci6n 10013432 ha cumplido a salsfacci6n
con el o切 eto de:cOntrato,dem6s ob:igaciones inherentes a 6! y con ias ob!igaciones paranscales,salud,
pensiOn y rlesgos profesionales de‖ vados CONTRATO DE PRESTACiON GEN en referencia.

De acuerdo ai CONTRATO DE PRESTACiON GEN se establece quel

Fecha firma 19ノ 07ノ2017
Fecha iniciaci6n 24/07/2017

Fecha Terminaci6n 30/12/2017

Valor orden gasto
Pagos efectuados y Ent.Alm no pagada

Valor acta

9.982362
5444925
1814975
2.722.462Duraci6n cinco (05) meses y quince (15) dias a partir Saldo petdiente

del acta de inicio y sin sobre pasar el
31/12ノ2017

0BJETO DEL CONTRATO:

PrestaciOn de serviciosde apoyo para fortalecer !as acciones de promocion prevencion, inspecci6n
vigi!ancia y contrO!de!os factores de rlesgo que afectan la sa!ud pub:ica de!rnunicipiO de pereiral en e!

marco de!pЮ yecto meloramiento de las condiciones ambientales y santa‖ as en el municipio de pereira.

BIENES Y SERViCIOS REC:B:DOS MED:ANTE LA PRESENTE ACTA

Pago dei penodO cOmprendido entre e1 24 de octubre a123 de noviembre de 2017

Nota: El tercero es NO Declarante

07/12/2017

Prestaci6n de serviciosde apoyo para fortalecer las acciones de promocion prevencion,

Total recibido 1.814.975

. Amo(izaci6n de aniicipo

Valor gp Millon ochocientos catorce Mil Novecientos setenta y cinco pesos M/cte. 

-il4-6rE

Valor del Anticipo 0

Valor Acumulado Amortizacion Anticipo 0



MUNICIPIO DE PEREIRA
Cra 7 No 18‐ 55

N:T8914800302

DOCUMENTO EQUiVALENTE A LA FACTURA DE VENTA No. 27049

Para personas naturales no●omorclantes o inscHtas en el R6gimen Simp‖ ncado

Decreto N 522′ 2003 Art 03

Fecha de la transacci6n: 07112117

Nombre y Apellidos del beneficiario del pago: JORGE ENRTOUE OSORNO ACOSTA

NIT o C6dula: '10013432 Teldfonos: 3341920

Ciudad y direcci6n del beneficiario delpago: Pereira-CRA 12 19-60

Pr6staci6n de serviciosde apoyo para fortalecer las acciones de promocion prevencion, inspecci6n vigilancia y control de los factores
de riesgo que afectan la salud publica d6l municipio de pereira, 6n el marco del proyecto mejoramiento de las condiciones ambientales

Concepto: y sanitarias en el municipio de pereira.

Firma del beneficiario

VALOR PRESENTE ACTA

VALOR DE LA OPERACiON

VALOR A AGAR

1814975

1814975

1814975

APLiCAC:ON LEY 1607

VALOR MES

BASE APORTES

PAGO SALUD

PAGO PENSION
PAGO ARL

:NT.ViViENDA

MED:C.PREPAGADA

DEPEND:ENTES

VALOR DEDuCIBLE
CUENTAS AFC

1814975

737717

92215

118035

401 181

31859

1604725

RET.ACUM.MES

VALOR RTE.FTE.APLiC.

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

VALOR UVr
BASE RETENCiON

BASE EN UVT

PORCENTAJE
VR.RTE.FTE.ART.383



～
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MUNiCiP10 DE PEREIRA
N『 8914800302

ACTA DE RECiBO PARCIAL N

Fecha firma 12/10/2017

Fecha iniciaci6n 15/10/2017

Fecha Terminaci6n 30/12ノ 2017

EL(LOS)iNTERVENTOR(ES)O SUPERVISOR(ES)ABA」 OF:RMANTE(S)DEL CONTRATO
AD:C:ONAL NЮ  1543

CERTiFICA(N)QUE:
EI ∞ ntralsta JUAN DAV!D POVEDA SANTAMARIA con idenllcaci6n 1053794767 ha cump‖ do a
satisfacci6n con e! o可 etO del contrato, demas ob!igaciones inherentes a 61  y con !as ob!igaciOnes
paranscaies,sa!ud,pensi6n y nesgOs profesionales de‖ vados CONTRATO ADIC!ONAL en referencia.

De acuerdo al CONTttTO ADiC10NAL se estabiece que:

Valor orden gasto
Pagos efectuados y Ent.Alm no pagada

Valor acta
Duraci6n Dos meses dieciseis dias a partir del acta Saldo pendiente

de inicio sin sobrepasar el 31 de diciembre
de20'17

OBJETO DEL CONTRATO:

Adici6n y prorroga al contrato 1543 cuyo obleto es prestaci6n de servicios profesionales para apoyar las

actividades de inspecci6n,vig‖ ancia y contrOl de los suletoS de inteに s de enfennedades zoonoticas y e!
seguimiento de los ottetOS de inte“ s de!programa zoonosis,en el marco de:pЮ yecto M可 oramiento de:as
condiciones ambienta!es y sanitarias en elrnunicipio de Pereira.Compromiso 1813 por S19.410.224

8:ENES Y SERVICiOS RECiB:DOS MED:ANTE LA PRESENTE ACTA

Pago de!periodo comprendido entre e115 de noviembre a114 de diciembre de 2017

Nota: El tercero es NO Declarante

6.146571
2.426278

2.426.278

1.294.015

Adici6n y prorroga al contrato 1543 cuyo objeto es prestaci6n de seNicios profosionales para 2.426.278
apoyar las actividades de inspecci6n, vigilancia y control de los sujetos de interds de

Total rec:bido 2.426.278

- Amortizaci6r de anticipo

Valor Dos Millones Cuatrocientos Veintiseis Mil Doscientos Setenta Y Ocho Pesos 2.426,278
M/Cte.

Valor del Anticipo
Valor Acumulado Amortizacion Anticipo

Para constancia se firma en pereira el: 0711212017



MUNICip10 DE PEREIRA
Cra 7 No 18‐ 55

NIT 8914800302

DOCUMENTO EQU:VALENTE A LA FACTURA DE VENTA No. 27079

Para personas naturales no comerciantes o inscHtas en el R6g men simpllcado

Decreto N 522/2003 Art 03

Fecha de la transacci6nl. 07112117

Nombre y Apellidos del beneficiario del pago: JUAN DAVID POVEDA SANTAMARTA

NIT o C6dula: 10537 767 Tel6fonos:

Ciudad y direccidn del beneficiario del pago: Manizales - CL 50 26 57 Ap 3O4A

Adici6n y prorOga al∞ ntrato 1 543 cuyO Obleto es prestaciOn de servicios prOfesionales para apoyar las actividades de inspecci6n,
vig‖ anc a y control de los suletos de interes de enfemedades 200noucas y ei seguim ento de los obletos de inte“ s del programa

Conce口 o翻
喘 乱 1侶翻

dd「°yedO MttOram enb de bs∞ nddones amЫ endes y san●Hasen d mund口。de Pedm compЮ mにo

VALOR PRESENTE ACTA

VALOR DE LA OPERACiON

2426278

2426278

2426278

APLiCAC:ON LEY 1607

VALOR MES

BASE APORTES

PACO SALUD

PAGO PENS10N

PAGO ARL

:NT.ViViENDA

MEDIC.PREPACADA

DEPENDiENTES

VALOR DEDuCiBLE

CUENTAS AFC

2426278

970511

121314

155282

VALOR EXENT0 25%

VALOR UVT
BASE RETENCiON

BASE EN UVT

PORCENTAJE
VR.RTE.FTE.ART.383

537.421

31859
2149682

67

0

0

RET.ACUM.MES

VALOR RTE.FTE.APL:C.

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

Firma del beneficiario
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MUNIC:PiO DE PEREIRA

RDEN DE PAG0
07ノ 12′2017  Por

de 07′ 12′2017 C. Pago SALUD

NIT 8914800302

DE PAGO PARC:AL    No.
Pag. 1 de 1

DEPENDENCIA:  sECRETARIA DE SALUD PUBLiCA Y SEGURIDAD SOCIAL

PROYECTO:    Prevenc 6n y Control deノ a Tuberculosis y Lepra en el Municipio de Perera

鸞漱釧α鱗》鋏 剪i燃ILeprae祠

血面
曹“硫:_盟∬

ALOR A PACAR

:mpuesto

Act Cree:

COMPROMiS0   7546

25638740,00  2,00

:MPUTAC:ON PRESUPUESTO

:MPUTACiON CONTABLE CXP
Dё blo      crё d10

AR

Dos Millones Seiscientos Cuarenta y Tres Mil Ciento Sesenta y
Ocho Pesos M/Cte.

4493396,00  1,50

A“И5訂
EN00NES戯

見
CTUttAS

2.643.168,00

Valor olal deduccionas
67401.00

542775,00

5801

N=TO A CIRAR 2.062.992,

Fecha. 26/10/2017

Total obngaci6n       2.643.168,00

Descr pci6n

68

Cuenta

yp「Orroga a contrato 2170 cuyO obleto es prestad6n de servidos personales Pお Fesionaほξ para el desarrolo deias aclv dades onentadas
)nto de la gesti6n inlegral de la secretaria de Salud y seguridad Sociat oe Pereiii, en las que se dosanollen accion"" oe-J|.i"|.rtu"ion,
de la salud, preveoci6n de la enfermedad y vigilancia epidemiol6gica 6nmarcadas en la noimatividad vioente del oroorama de Tub6ftprtsvtsrrurorr oe ra 6nlermeoa0 y vlgllancla eploemlologica 6nmarcadas en la normatividad vigente del programa de Tub6rc(

l9?,"^:llr:1?p]: d" Pereha, en ol marco del proyect; Prevenci6n y coniror do ta Tubercutosh y Lopra d;iMunl;ipi; a" FeiEira. corpromtso

113    ‐‐' 302 10 26 6 3

0, Acta de rec bo PARCIAL 20,146Acciones de Salud PUblica -Salud 2.643168,

Sulmas lguales                         2 643 168

DEPENDENC:A DE

12 DIC
t管,Od罰

1声

軸　　Ｆｉｒｍａ

||.:■ ■●:||■



MUNICIPiO DE PEREIRA
NIT 8914800302

lmpreso on:07‐ DIC‐ 1704:21 PM

ACTA DE REC:BO PARCiAL No.27358

EL(LOS)INTERVENTOR(ES)OSり
最昇δttRR[(ES)ABA」

O FIRMANTE(S)DEL CONTRATO
_Nro 2170

CERT:FiCA(N)QUE:

con el objeto del contrato, dem6s ones inherentes a 6l y con las obligaciones parafiscales, salud,

CONTRATO ADICIONAL en referencia.



一揚
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MUNICiPiO DE PERE:RA
N:T8914800302

ORDEN DE PAGO
2ノ201 7  Por

Pag. 1 de 1

de 08′ 1272017 C. P.go SALUD

EN DE PAGO FiNAL      No.
comprendido

estac;6n ae serviCios protesionates pari elfortalecimiento de las acciones relacionadas a la promoci6n de la salud, gesti6n del riesgo y gesti6n de

salud p{blica medianie el apoyo en la implemenlaci6n, organizaci6n, 6jecuci6n, veriflcaci6n, seguimiento, asistencia i6cnica, inspecci6n y vigilancia

ambito laboral y ocupacional ;e la poblaci6n trabajadOra in el municipio, en el marco del proyecto [rejoramiento 6n la seguridad laboraly riesgos

ofesionales de la poblaci6n trabaiadora en el municipio de Pereira.

ALOR A PACAR   Dos M‖ lones Cuatroc entos Ve nlseis M‖ Dosc entos Setenta Y           2.426.278,00
0cho Pesos Mノ Cte

Act Cree:7020 AcuMdades de∞ nsulor● de gesJOn‐ 6%                 NETO A CIRAR     2.426.278,00

:MPUTAC10N PRESUPUESTO
COMPROM:S0   3021                                                           Fecha. 23/03′ 2017

DEPENDENCIA:  sECRETARIA DE SALUD PUBLICA Y SEGURIDAD SOCIAL

PROYECTO:    Me10ramiento en:a Segu百 dad Laboral y Riesgos Profesionales de la Poblaci6n trabaladora en el

Municipio de Pereira

FAVOR DE:    LUiS FERNANDO HENAO BEDOYA                    C C O Nit loo14247

oNrRAro DE PRESTACToN PROF No 2434 de 2310312017 19P,4{0

Total obligacion 2,426,278,00

Cuenta
:MPUTAC10N CONTABLE CXP

Dё bito       Crё d資 o Descripci0n

Sumas 19uales                         2 426 278

DEPENDENCiA DE

Nombre                 FondoProyecto
3 Egresos Acciones en Salud Publica 241 SGP - Sector Salud- Salud

DIRECC10N DE CONT

DiC ιじ1,

|]1ノヽＦｅｃｈａ　　肺



MUNICiP:O DE PEREIRA

ACTADEREαBOIW12田
“

β

"en 08鵬…
03 AM

EL(LOS)lNTERVENTOR(ES)O SUPERVISOR(ES)ABA」 OF:RMANTE(S)DEL CONTRATO DE
PRESTAC10N PROF Nro 2434

CERTIFiCA(N)QUE:
FERNANDO HENAO BEDOYA con idenllcaci6n 10014247 ha cumplido a salsfacci6nEl contratista LUIS

con el objeto del
pensi6n y riesgos

inherentes a 6l y con las obligaciones paraflscales, salud,
CONTRATO DE PRESTAC10N PROF en referencia
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RDEN DE P PARCiAL

A No■ 28137 d008′ 12′2017

`|●
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MUN:C:P:O DE PERE:RA
N!T8914800302

ORDEN DE PAGO
08ノ 12ノ2017 Por

Pag l del

No.

C. Pago SALUD

DEPENDENC:A:  sECRETARIA DE SALUD PUBLICA Y SEGURIDAD SOCiAL

PROYECTO:     control de las Enfermedades lnmunoprevenlbles y Prevalentes en el Municipio de pereira

FAVOR DE:    MARIA ANTONIA MARULANDA RAMIREZ               C.C o Nit 25112205

TO ADiC10NAL No  1398    de 06ノ 10ノ2017            Por    7.312.

ALOR A PACAR  Dos M‖ lones SeiscientOs Cuarenta Y Tres M‖ Ciento Sesenta Y
Ocho Pesos M/cte

NETO A CIRAR     2.643.168,00

Totat● b‖gaci6n       2.643.168,00

IMPUTAC:ON CONTABLE CXP
Dё bito      CrOd社 o

2643168         2643168
DEPENDENCIA DE OR:GEN

:i6n y prorroga al conkato 1398 cuyo objeto es prestaci6n de servicios profosionalog para realizar apoyo en la ojecuci6n de acqo
riosgo y promoci6n de la salud, en torno al Programa Ampliado do lnmunizaciones con 6nfasis en acompa6amiento l6cnico en el
la red do frio, en la solicitud, almacenamiento y distribuci6n de biol6gicos para el desarrollo de las Jomadas Nacionales de vacunaci6n y, proceso
vigilancia en salud p0blica en el marco del proyecto Conhol de las enform€dades inmunoprevonibl6s y prevalentes en el Municipio d€ Per6ira.

Acclones de Salud Publca_salud           2 643 168,

Fecha :

Firma ′A

/



MUNICIP10 DE PEREIRA
NIT 8914800302

ACTA正 田 Ю  PARCl… 劉 3κ

°en 08‐ DC‐1744触M

乱 にOS N‐Ⅳ 印 TOЩη  OSwは
RR朧 懺

Ю

ッ

AMЩ SIDELCOⅢ R灯0

CERT:FiCA(N)QUE:

Ei contralsta MAR:A ANTONIA MARULANDA RAMiREZ con iden‖ lcaci6n 25112205 ha cumplido a
sausfacci6n con el obleto del contrato, demas ob‖ gaciones inherentes a 61 y con las obligaciones
paranscales,salud,pensi6n y ttesgos profesionales de‖ vados CONTRATO ADICiONAL en referencia

De acuerdo al CONTRAIO ADIC:ONAL se establece que:

Fecha Firma 06/10/2017

Focha iniciaciOn 03/10/2017

Fecha Terminaci6n 30ノ12/2017

Valor del Anticipo
Valor Acumulado Amortizacion Anticipo

Nota: El tercero es NO Declarante

Para constancia se firma en pereira el: 0811212017

Valor orden gasto
Pagos efectuados y Ent.Alm no pagada

Valor acta

0

0

7312765
2643168/

:::::11:://Duraci6n Dos meses veintitr6s dias a partir del acta Saldo pendiente
de inicio sin sobrepasar el 31 de diciembre
de 2017

OBJETO DEL CONTRATO:

Adici6n y prorroga al contrato 1 398 cuyo obleto es prestaci6n de serviclos profesionaies para reaHzar apoyo

en la elecuci6n de acciones de gesti6n del riesgo y prolη oci6n de la salud.en torno al Programa Amp‖ ado
de lnmunizaciones con ёnfasis en acompanamiento t6cnico en el fortalecimlento de la red de frio, en la

so‖citud, almacenamiento y distribuci6n de blo16gicos para el desarro‖ o de las」 ornadas Nacionales de
vacunaci6n y, proceso de vig‖ ancia en salud p6bHca  en el marco del proyecto Control  de las
enfermedades inmunoprevenibles y prevalentes en el Municlpio de Pereira Compromiso 1584 pOr
$21 145344

BIENES Y SERV:C:OS RECIBIDOS MED:ANTE LA PRESENTE ACTA

Periodo comprendldo de1 8 de noviembre a1 7 de diciembre

Descripcion Detalle Contrato
Adici6n y prorroga al contrato 1398 cuyo objeto es prestaci6n de servicios profesionales para
realizar apoyo en la ejecuci6n de acciones de gesti6n del riesgo y promoci6n de la salud, en

2643168

torno al Programa Ampliado de lnmunizaoiones con 6nfasis

Total recibido
- Amortizaci6n de anticipo

Valor Dos Millones Seiscientos Cuarenta Y Tres Mil Ciento Sesenta Y Ocho Pesos
M/Cte.

2643168

/
2643168



MUNICIP10 DE PEREIRA
N:T8914800302
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lmpreso en 08‐ DIC 17 11 50 AM

ACTA DE RECiBO PARC:AL No.28137

EL(LOS)INTERVENTOR(ES)O SuPERVISOR(ES)ABA」 O FIRMANTE(S)DEL CONTRATO
ADiC10NAL Nro 1398

CERTiFiCA(N)QUE:

]』程霧l紺檜鮮;輝蠍雉郡睡艶熙胴1橋群蝿脚臆

LINA MARIA TABARES LENIS



MUNiCIP:O DE PEREIRA
Cra 7 No 18‐ 55

NIT 8914800302

DOCUMENTO EQUIVALENTE A LA FACTURA DE VENTA No  28137

Para personas naturales no comerciantes o inscntas en el ROgimen Simplncado

Decreto N 52272003 Art 03

Fecha do la transaccidn. 08112117

Nombre y Apellidos del beneticiario del pago: t\4ARtA ANTONTA MARULANDA R,At\4tREZ

NIT o C6dula: 25112205 Tel6fonos: 3204587

Ciudad y direcci6n del beneficiario del pago: Pereira - BRR BELI.4ONTE URB EL CAPIN BL 102

Adici6n y prorroga al contrato 1398 cuyo objeto es prestaci6n de servicios profesionales pata rcalizat apoyo en la ejecuci6n de
accionos de gesti6n d6l riesgo y promocidn de la salud, en torno al Programa Ampliado de lnmunizaciones con 6nfasis en

Conc6ptot acompariamiento tecnico en el fortalecimiento d6 la r6d do frlo, en la solicitud, almaceramiento y distribucidn de biol6gicos para el
desarrollo de las Jornadas Nacionales d€ vacunacidn y, proceso de vigilancia en salud pUblica en el marco del proyecto Control do
las enfermedades inmunoprevenibles y prevalentes en el Municipio de Pereira. Compromiso 1584 pot $21.145.U4

VALOR PRESENTE ACTA

VALOR DE LA OPERAC10N

VALOR A PAGAR

2643168

2643168

Firma del beneficiario 2643168

APLICAC:ON LEY 1607

VALOR MES

BASE APORTES

PAGO SALUD
PACO PENSiON

PACO ARL

:NT.ViViENDA

・
|::1::ク
169163

VALOR EXENT0 25%

VALOR UW
BASE RETENCiON

BASE EN UVT

PORCENTAJE
VR RTE.FTE ART.383

585462

31859
2341847

74

0

0

MEDiC PREPAGADA

DEPEND:ENTES

VALOR DEDUCIBLE

CUENTAS AFC

DESC ART 383 Baseく 95 uvt,Po「 cen ApHcado O

RET ACUM.MES

VALOR RTE FTE.APLIC

/  ‖



一跛 MUNIC:PiO DE PERE
N:T8914800302

ORDEN DE PAGO|11)|ヽ ||,,「
=●

● Pag. 1 de '1

RDEN DE P

DEPENDENCIA:  sECRETARIA DE SALUD PUBLICA Y SEGURIDAD SOCIAL

PROYECTO:    Me10ramiento de las ConoiC10nes Santanas y Ambientales en el Mun cipio Pereira

ALoR A PAGAR Un t\,lillon Ochocientos Catorce Mil Novecientos Setenta y Cinco
Pesos M/Cte.
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y prorroga al contrato 2t t 9 cuyo ooleioes prestacion de servicios de aooyo para forlatecer tas acciores oe-iroiic,ii ,i"-rJ".""6n, vigilancia y control de los faclores de riesgo que afectan la salud pUblica en el [.4unicipio de Peroira, on el marco dol proyeclo
liento de las qq!!!lq!q!9g a]lllgd?lCg y 9q!l!?M9!LQl municipio de poreira. Cgmpromiso 2552 por g14.S1g.8OO

lmpuesto

Act. Cree:

A∝市層ξ」
EN00NES戯

見
CTUttAS

3145957,00  1,50

Valor

47189,00

1.814.975,00

■otal deducciones

47189,00

NE■O A CiRAR 1.767.786,00

Fecha  03/11′2017

Nombre FonAo
Egresos Acclones en salud Publca   241 SCP‐ Sector Salud‐ Salud 1 814975,00

lMPUTACiON PRESUPUESTO

P6b‖ ca

Total ob‖gact6n       l.814.975,00

Descr pc16n

0,           47189, Acla de redbo PARCIAL 202290 CONTRATO

1767 rec bo PARCIAL

Sumas lguales 1.814975 1814.975

DEPENDENC:A DE OR:GEN

COMPROMIS0   7673/

Proyecto Rubro
★★●・・力   3 02  10  26  7

:MPUTAC10N CONTABLE CXP
Cuenta                       Dё bたo      crodtO

Acclones de Salud P6b‖ ca‐Saiud            4 814 975.

l     Estamp la prOcutura FLS

Acciones de

DE CONTADURIA

BlC 2017 i3DiC.

範　Ｆｉｒｍａ 絣



MUNICIP:O DE PEREIRA
N:T8914800302
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ACTA DE RECiBO PARCIAL No.2

EL(LOS)lNTERVENTOR(ES)O SUPERV:SOR(ES)ABA」 OF:
ADIC10NAL Nro 2119

cERTtF|CA(N) QUE:
El contratista LEONARDO ALFONSO SALMAR SALMAR con identiflcaci6n 15439494 ha cumplido a
satisfacci6n con el objeto del contrato, dem5s obligaciones inherentes a 6l y con las obligaciones
parafiscales, salud, pensi6n y riesgos profesionales derivados CONTRATO ADICIONAL en referencia.

De acuerdo al CONTRATO ADICIONAL se establece que:
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Duraci6n Un mes y veintitres dias a partir del acta de Saldo pendiente
inicio sin sobrepasar el 31 de diciembre de
2017

0BJETO DEL CONTRATO:

Adlci6n y prorroga al contrato 211 9 cuyo obletO es prestaci6n de servicios de apoyo para fortalecer las

acciones de promoci6n,prevenci6n,inspecci6n,vigilancia y control de los factores de ries9o que afectan la

salud p`blica en el Municip o de Pereira,en ei marco del proyecto meloramiento de las condiciones
ambientales y sanitarias en el munlcipiO de Pereira Comprom so 2552 p。 「s14519800

B:ENES Y SERViCiOS RECiBIDOS MED:ANTE LA PRESENTE ACTA

Periodo comprendido de1 8 de noviembre a1 7 de diciembre

Oetalte Contrato
Adici6n y prorroga al contrato 21'19 cuyo objeto es prestaci6n de servicios de apoyo para
fortalecer las acciones de promoci6n, prevenci6n, inspecci6n, vigilancia y conhol de los

Total recibido
- Amortizaci6n de anticipo

Valor Un Millon Ochocientos Catorce Mil Novecientos Setenta Y Cinco Pesos lrllCte.

3145957

相鮒彦
Fecha firma 01/11/2017

Fecha iniciaci6n 08/11/2017

Fecha Terminaci6n 30/12/2017

Valor del Anticipo
Valor Acumulado Amortizacion Anticipo

Nota: El tercero es NO Declarante

Valor orden gaslo
Pagos efoctuados y Ent.AIm no pagada

Valor acta

0

0

1814975            01

1814975

Para constancia se firma en pereira el: 1111212017

Valor



MUNICIP:O DE PEREIRA
Cra 7 No 18‐ 55

NIT 8914800302

DOCUMENTO EQU:VALENTE A LA FACTURA DE VENTA No  28502

Para persOnas naturales no comerctantes o insc「 tas en el ROgimen Simp ncado

Decreto N 522′ 2003 Art 03

Fecha de la transacc Onl ,1′ 12′17

Nombre y Apel‖ dos del benenc a"。 de pagO: LEONARDO ALFONSO SALAZAR SALAZAR

NIT o COdula1  15439494                                Te16fonos: 3372,74

Ciudad y direcci6n del benencia10 del pago: RIonegro‐ MANZANA 5 CA 2 BRR SAN FERNANDO CuBA

Adici6n y prorroga al contrato 2119 cuyo objeto es prestaci6n do servicios d6 apoyo para forlalecer las acciones de promoci6n,
prevenci6n, inspecci6n, vigilancia y control de los factores de riesgo que afectan la salud p0blica en el Municipio de Pereira, en el

Concepto: marco del proyecto mejoramiento de las condiciones ambientales y sanitarias en el municipio de Pereira. Compromiso 2552 por
s14 519 800

VALOR PRESENTE ACTA

VALOR DE LA OPERAC:ON

1814975

1814975

APLiCAC10N LEY 1607

VALOR MES

BASE APORTES

PAGO SALUD

PAGO PENS10N

PAGO ARL

INT,VIV:ENDA

MED:C.PREPAGADA

DEPEND:ENTES

VALOR DEDUCIBLE

CUENTAS AFC

1814975

737717

92215

118035

//

VALOR EXENT0 250/●

VALOR UVT
BASE RETENC10N

BASE EN UVT
PORCENTAJE

VR RTE.FTE.ART.383

401181

31859
1604725

50

0

0

RET ACuM.MES

VALOR RTE.FTE.APL:C

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

DESCUENTOS
ESTAMPILLA PROCULTURA ACuERDO N° 23/2014

VALOR A PAGAR

47189

1767786

／
／

Firma del beneficiario
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一揚
MUNICiPIO DE PEREIRA

NlT 8914800302

ORDEN DE PAGO
32731 11ノ12′201 7  Por

Pag. 1 de 1

DEPENDENC:A:  sECRETARIA DE SALUD PUBLiCA Y SEGURIDAD SOCIAL

:鸞圏α脚琺≠蝋 WVencaPaCf∞T
ALOR A PACAR

:腱 puesto

Dos Millones Cuatrocientos Veintiseis Mil Doscientos Setenta Y

Ocho Pesos M/Cte.

RETENCIONES EFECTUADASActividad Base 7o vator

2.426.278,00

otal deducciones

Act Cree:

COMPROMISO 7543

lMPUTAC:ON PRESUPUESTO

lMPUTAC10N CONTABLE CXP
Dё blo      Crё d晨 0

NE■O A CIRAR 1.859.742,00

Fecha. 26′ 10′2017

Total oblisaci6n 2,426,278,00

DescriPcionCuenta

ci6n y prorroga al contrato 1825 cuyo objelo es prestacion de serviclos proteslol

evenios de iiter6s en salud poblica relacionados con salud mental, asi como el
para apoyar el componente de vigilancia eplc,emlologrci
ionente d6 violencias ovitables a nivel institucional en el

5095184,00  1,50

24505408,00  2,00          490108,00

Proyecto

de Salud Plblca‐ Salud           2 426 278,                0, Acla

2.426.278

DEPENDENC:A DE

簿3∬鶉
a
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MUNIC:PIO DE PERE:RA
N:T8914800302

ACTA DE RECIBO PARCIAL No.28518

EL(LOS)lNTERVENTOR(ES)O SUPERVISOR(ES)ABAJO FIRMANTE(S)DEL CONTRATO
ADIC10NAL Nro 1825

CERT:FiCA(N)QUE:

El contrausta MARLY ANDREA LOPEZ ESTRADA con idenllcaci6n 42164463 ha cumplido a samsfacci6n
con el obletO del contrato, demas ob‖gaciones inherentes a ёl y con las ob‖ gaciones paralscales,salud,

pensi6n y nesgOS profes onales denvadOs cONTRATO ADIC10NAL en referencia

De acuerdo al CONTRATO AD:C10NAL se establece que:

mpreso en: 14‐ DIC-1703:03 PM

Fecha firma 25/10/2017

Fecha iniciaciOn 28/10/2017

Fecha Terminaci6n 30/12/2017

Valor orden gasto
Pagos efectuados y Ent.Alm no pagada

Valor acta

5095184
0

2426278
2668906Duraci6n DOS MESES Y TRES D!AS A PARTIR   Saldo pendiente

DEL ACTA DEINIC10 Y SIN SOBRE
PASAR EL 31/12/2017

OBJETO DEL CONTRATO:

Adici6n y prorro9a al contrato 1825 cuyo obleto es prestaci6n de servicios profesionales para apoyar el

componente de vigilancia epidenllo16gica de los eventos de lnte“ s en salud pub‖ ca relacionados con salud

mental, asi como el componente de violencias evitables a nlvel instituclonal en el marco del proyecto

Meloramiento de la Salud Mental y convivenc a pacflca eh el municipio de Pereira CompЮ miso 2214 pOr

S19410224

B:ENES Y SERV:CiOS REC:B:DOS MED:ANTE LA PRESENTE ACTA

Perido comprendido de1 28 de octubre a1 27 de novlembre

Nota: El tercero es Declarante

Adici6n y prorroga al oontrato 1825 cuyo objeto es prestaci6n de servicios profesionales para 2,426,278

Total recibido          2 426 278

‐Arnortizaci6n de anticipo

Va10r Dos M‖ lones Cuatrocientos Vein‖ seis M‖ Doscientos Setenta Y Ocho Pesos            2.426278
M/Cte

Valor del Anticipo
Valor Acumulado Amorlizacion Anticipo

pereifa el: 11/12/2017
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MUNICiP:O DE PEREIRA
cra 7 No 13‐ 55

NIT 8914800302

ooCUMENTO EQU:VALENTE A LA FACTURA DE VENTA No. 28518

Para personas naturales no comerciantes o inscntas en el R6gimen Simp1lCado

Decreto N 522′ 2003 Art 03

Fecha de Ia transaccid 11112117

Nombre y Apellidos del beneficiario del pago: MARLY ANDREA LoPEz ESTRADA

NIT o C6dula: 42164463 Tel6fonos: 3385071

Ciudad y direcci6n del benoficiario dol pago: Poreka - CL 22 BIS 1 B 15

Adici6n y pronoga at contralo 1825 cuyo objeto es pr6straci6n de servicios profesionales para.apoyar 6l componente de vigilancia

epidemiot6gica O" ro" 
"uuno'" 

of iniJ,'o-" l"i ilfrJ p,f-uii", *f""ionaOoi coi salud mentai asl conio el componente de violencias

^^^.-.r^. €vitabtes a nivet institucionat en el marco dol proyecto l\'leioramiento i" r' 3"r'A fuini'i y 
"onvivencia 

pacffica en el municipio de

"-""""'-' Pereir". compromrso 2214 por $19 410 224

VALOR PRESENTE ACTA

VALOR DE LA OPERAC:ON

2426278

2426278

APLiCAC:ON LEY 1607

VALOR MES

BASE APORTES

PACO SALUD
PAGO PENS10N

PAGO ARL

lNT,V:VIENDA

MEDiC.PREPACADA
DEPENDIENTES

VALOR DEDUCiBLE
CUENTAS AFC

Firma del beneflciario

2426278

970511

121314

155282

VALOR EXENT0 25° /●

VALOR UVT
BASE RETENC:ON

BASE EN UVT
PORCENTA」E

VRoRTE FTE.ART.383

MES

VALOR RTE.FTE.APLIC.

537421

31859

2149682
67

0

0

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

DESCUENTOS
ESTAMPlLLA PROCuLTURA ACUERDO N° 2o′2014

ESTAMPILLA PROBIENESTAR DEL ADULTO MAYOR SuPER10R 30,SMLV

76428
490108

1859742


