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Fiema del Contratista

c.c 1019010672 da

BOGOTA

FIRMA DEL LIDER O PROFESIONAL QUE VERIFICA ELAS ACTIVIDADES
NOMERE: LORENA AYDEE HERRENO TELLEZ CC 1030526487
CARGO:
LIDER OPERATIVO ALIMENTOS — LOCALIDAD MARTIRES
FIRMA
VISTO BUENO REFERENTE DE APOYO A LA SUPERVICION
NOMBRE: JAVIER RICARDO PENUELA PEREZ C C 79913818
CARGO: PROFESIONAL ESPECIALIZADO 2- REFERENTE DE PROCESO
FIRMA
¥
VIS10 BUENO SUPERVISOR DE CONTRATOS
NOMBRE: BIBIANA YULIETH AVILA BOMORQUEZ - CC 20868182
CARGO:
PROFESIONAL ESPECIALIZADO | COORDINADORA SPPIC
FIRMA
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Coenta de cobiwn O30

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE
SALUDCENTROORIENTEE.S.E.

Nit.900,959.051.7

DEBEA:

LUISA FERNANDA FUENTES LEON
C.C 1019010672 DE BOGOTA

LA SUMA DE: UN MILLON OCHENTA Y CUATRO MIL TRESCIENTOS OCHENTA
PESOS (51.084.380)

Por concepto de;

Honorarios por prestacién de servicios en cumplimiento del contrato No PS

8067 2021 correspondiente al mes de noviembre desde el 22 de
noviembre al 30 noviembre de 2021

OBJETO: PRESTAR SERVICIOS COMO PROFESIONAL UNIVERSITARIO DE APOYO
A LA GESTION PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN EL PLAN DE SALUD

PUBLICA DE INTERVENCIONES COLECTIVAS DE LA SUBRED INTEGRADA DE
SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

Cordialmente,

lut*,(\ fuedtles (.
LUISA FERNANDA FUENTES
C.C.1019010672

Teléfono: 3212883688

Direccién: KR 102* 128* 13

No Cuenta 488416676507
CUENTA DE AHORROS

Fecha: 31/Diciembre /2021
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CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR CAFAM

860.01 3.570-3 TEL 6468000
G ’ -
RANDES [:OHTRIBU\'ENTES RESOLUCION Nro, 12015 14/DIC2010
RESPONSABLE v AGENTE RETENEDOR DE IVA
SOMOos AGENTES AUTORREYENEDORES RES, 07254 AGOSTO 2005

RECIBO DE CAJA Na. 127630
Facha Emlisibn 202111127 Hora . 5 24 04 am
Cujoro. SUBA JHONNY ALEYFNODER GUTIERREZ

Pégrs 1 ce

Adquiriente:

SA-SIMPLES A

CCMIE 900097333

Referencla Pago (PIN): 8869375220 - Periodo:202111

SISTEMA INTEGRADO MULTIPLE DE PAGOS ELECTRONICOS

Direcclon: CL 88 22 64 QF 1207

Telefono: 3258989

Observaciones:
RECIBO DE CAJA SIMPLE

CONCEPTOS
REF DESCRIPCION Cantidad Dot Soporte Valor Recauds
11301001 SIMPLE . RECAUDO PLANILLA SIMPLE 1 = 1041878112 1501
! -
FORMAS DE PAGO £ i LIQUIDACION:
EFECTIVO 150100 | wa |€ E .
IMPOCONSUMO 0
TOTAL RECAUDO 150.100

SON CIENTO CINCUENTA MIL CIEN PESOS MCTE

El presente recbo no reemplaza a la factura de venta, la cual serd enviada por correo electrénico.

e s e ————
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Fecha creacién reporte

Tipo Planilla |

Periodo Cotizacion 202111

PAGOSIMPLE | REPORTE INDIVIDUAL

2021-12-05, 05:45:22 PM Nimero Planitla 1041978112

Referencia PagolPIN) 6264375220

Periodo Serviclo 202111
PAGADA 2021-11-27 EN HORARIO EXTENDIDO
.TOS DEL APORTANTE
n Social LUISA FERNANDA FUENTES LEON ——— e —— i
imento CC 1012010672 Direccién CR 122 #123A- 13 e ————— e -
de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 3212883688 B —
Persona NATURAL Forma Presentacién |UNICO [Total Afiliados I e
ad BOGOTAD.C. Departamento BOGOTA D.C. o — 4
esentante Legal Identificacion o ] ’
\TOS DEL AFILIADO ~
N Apcllidos y Nombres Cédigo Ciudad - Centro de ~ " | .
sumento |(CC 1012010672 v Departamento Trabajo Ubicacidn Ladorat i &
Residente Exonerado | N — f
Cotizante |59 00 FUENTES LEON LUISA FERNANDA 11001000 - 11 BOGOTADC l)‘
PORTE POR CADA UNA DE LAS ADMINISTRADORAS ASOCIADAS AL AFILIADO: I ‘i
Novedades Penslén Salud Rlesgos Cafa [ Paratac e t
e ) 1
il b gk or (| e | | i [ ] v | o [ | 2 [ 12 | e e 1 | o o B == D
svontze | 10300 wio| s |sneso| so s0 |rrson: 6% | Samisa $ 60 600 10 " 3 [roaw | s fowo  |wmcc | o i | | '"_L_" | —— !
STALES » #
o Apaes Penssn Tolsl Agortes FEP Total Aportes, FSPS Total Apontes Salud | Tolal Aportes Riesgos | Tolal Aportes Cajas Tolal Aportes SENA Tolal Aportes ICBF [ Total Aportes ESAP | Tetal Apormm AN ! — : ;
=1 ™ | |
PORVT iR FOP SOUDAROAD | FSP SUBSISTENCIA | SALUDTOTALEPS | SEGUROS BOLIVAR NINGUNA CCF SENA IcoF REAR - i ! <
— — | {
$ 77000 10 so £ 60.600 $ 11.900 s0 $0 s0 se L | e i 3

8 Oe Servicio FonaSBaAPi B Bopoth 343 7509

- Cot 204 03144

e L B

R T T

agena €94 A4 A4 Pagalea: 20 25 87 Parmans

My ¥4 B B2 . Raete

1
|
{

Pagma L s Y

i Pals GYAODE 7T ATY. o K
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CERTIFICADO

BOGOTA,
D.C., 11/11/2021
COLOMBIA,

Por medio de la presente hacemos constar que la sefiora LUISA FERNANDA
FUENTES LEON con cédula de ciudadania nimero 1019010672,

posee en el Banco Davivienda:

CUENTA DE AHORROS
Numero 488416676507
Fecha Apertura 2020/10/13

Cordialmente,

[Tr———

/.\ "; ~Q I
:/ ] { 1o DAVNVIENDA ||
\ ‘4‘,3/")‘, ' " 2905. CFICINA CALL FREMILM

\‘ / i — ““-—_:__—::‘- —

—

BANCO DAVIVIENDA

bance Somaenca S
Rl #Ctany?
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Formulario del Registro Unico Tributario

2. Concepto Actualizacion

4. Numero de formulano

I

14750425568

I

| |
U) 000LO

|
|

15)/101212419'954(807 5042556 &
P
5. Numero de identficacsn Trsutana (NIT) €.DV | 12 Dueccién secconal (A o JfRztn slackrinico
101901067 2|2 |mwweeeonsoon JSAN2/
IDENTIFICACION NN
4. Tipo ge conwriuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identficacién 7 . 27. Fecha erpeniodn
iezona natural o sucesidn illquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 1019010672 (‘(_{/')) 20041206
Lugar de expedicion 26 Pais 29. Departamento — 80.-CrdanMufieipio
COLOMBIA 1 6 9 |BogotaDC. 1A\ Bogotd. O C. 001
31. Pumer apelida 32. Segunuo apelido 33 Prmer nembra \ N/ /77 |3a-0u64 nombres
FUENTES LEON LUISA P g ( ( FERNANDA
35, Razén social NN ey
) Y/ !
36 Nombre comeraial e \ \J,,"’ISTA Sigis ‘\'-—l—'i ]
. UBICACION 7~ .
38 Paly 39. Departamento —\_ A\ /'/)/) 40. Cudad/Municipla
COLOMBIA 1 6 9 (BogotaD.C. ‘NN </ 1 1 |Bogola, D.C. 001
41, Directsdn prinapal ﬁ .
CL122 102B 05BRR SUBA AURES vV o (U))
42. Coneo elecronico luisaffuentes77 @gmail.com ] Tl ~—"
43. Codiga postal 44, Teletonay 6005 28 2[5 Telttono2 321288368
¢ /Ty “_LLASIFICACION
Actividad econémica. - ff—_. Ocupaclén
Actividad principal Attr.ldsc:.:c-un'u'h . ; Otras actividades
46. Codigo 47, Fecha inicio actividad 48.Codigr- . 44, Fechd nicib sefacad 50. Codigo 1 2 51. Cédigo esfa%:?érﬁiﬁu
Lsoolzozranosfll (LR (0 | I L
~ /. “Rasponsabilidades, Calidades y Atribulos
1 2 3 4 5 6 T8 9_-: 01 12 13 w15 16 7 18 19 20 21 22 23 24 25 26
'MwmlfﬂlIIlIL‘~l|JI||ll|!II|lIlJI
48 - No responsable de IVA . -
)
/)
Obligecos aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 ] 9 10
l | | ‘ I I } | l I I 55. Forma 56. Tipo Senvicio 1 2 3
4. Coago | 57. Moo l
1 12 13 14 15 16 17 18 19 20
| ‘ 1 ‘ |58 cpc |

IMPORTANTE: Sin perjulcio de

las actualizaciones a que haya lugar, la Inscripcion en el Registro Unico Tributarlo -RUT-, tendrd vigencia indefinida y en consecuencla no se exigird su renovacion

£9 Anexos

SID ND

Para uso exclusivo de [a DIAN

60, No. de Folios [jl

61.Fecha [2021-11-09/17 :56, 50 ]

y cancelacion de! Registro Unico Tnbutano (RUT), debera ser exacta

ancionalonos o de suspension. segun €l caso
Faragralo del aiculo 1.6.1.2.20 cel Deaelo 1625 de 2016

Firma gel solalante

La mformacion suminstrada a ravés del formulano oficial de INsCnpcion, actualizacion, suspensién

Nexactiud en aiguno de los dalos Suministrados se adelantaran los procedimientos adminstrativos

Y VEraz, en caso de constalar

Sin penuicio de las venficaciones quo la DIAN realce

Firma autorizada

984 Nombre FUENTES LEON LUISA FERNANDA
CONTRIBUYENTE

€85, Cargo

Fecha generaaitn cocumento POF . 09-11-2021 05 58 436M
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