Puebloviejo Magdalena, 18/01/2022

Senor

JUEZ DE CONOCIMIENTO
Puebloviejo, Magdalena

E. S. D.

REF: ACCION DE TUTELA, INSTAURADA POR: MIRIAM ROSA RODRIGUEZ PENA Y EVITT
ALFONSO ESPINOSA SANTIAGO (A NOMBRE PROPIO) CONTRA LA SENORA SHIRLEY
GUTIERREZ MONTANO, GERENTE DEL HOSPITAL, SAN JOSE DEL MUNICIPIO DE PUEBLO
VIEJO; O QUIEN EJERSA SU CARGO DE GERERNTE.

MIRIAM ROSA RODRIGUEZ PENA, mayor de edad, vecina de este municipio de ciénaga
magdalena, identificada con la cedula de ciudadania numero 39.031.546 expedida en
Ciénega magdalena. Y EVITT ALFONSO ESPINOSA SANTIAGO, mayor de edad, vecino de
este municipio, Identificado con la cedula de ciudadania numero 12.616.161 expedida en
ciénaga Magdalena. Con domicilio en el Barrio 18 de enero, calle 29 cra 23 No. 23-06 del
Municipio de Ciénega Magdalena.

HECHOS

PRIMRRO: El Juzgado Segundo Promiscuo municipal de ciénaga departamento
del Magdalena. Compulso oficio de embargo al Hospital San José de Pueblo
Viejo del municipio de Pueblo Viejo Magdalena. Para que se me descontara un
porcentaje de mis salarios devengado mensualmente (MIRIAM ROSA
RODRIGUEZ PENA — TRABAJADORA DEL HOSPITL); hasta cumplir el pago total
del embargo, Entidad que cumplio con | mandato Judicial.

Los distintos gerentes hasta la presente que han venido administrado el
hospital san José de Pueblo Viejo, desde que empezo el descuento de mis
salarios, todos incumplieron en el pago a la entidad que embargo...ni una sola
cuota...Dinero que fue esfumado en cada administracion.

SEGUNDO: En el mes de febrero de 2008, la administracion del Hospital San
José de Pueblo Viejo, empezo a descontar la cuota de embargo mensualmente;
descuentos que se reflejaba, en los comprobantes de pago.

TERCERA: Las administraciones anteriores y la presente del hospital san José
de Pueblo Viejo. Hicieron caso omiso (Omisidn, y Prevaricato delitos tipificados
en el CPP), Al mandamiento o sentencia del Juzgado Segundo Promiscuo del
municipal de Ciénega Magdalena. No haber consignados los dineros que se me



habian descontado mensualmente de mis salarios; hasta el 31 de diciembre de
2010.

CUARTO: A partir de esta fecha, las administraciones anteriores e incluyendo
la presente (Actual). No consignaron ninguna de las cuotas que se me
descontaron de mis salarios mensualmente... Suma que se estimé que en
S 10.850. 613.00 Pesos Moneda Colombiana. Suma que debe pagarse con
Intereses nominales, hasta el corte de noviembre 30 de 2021. Meses de deuda
que han transcurrido 161, para el pago de esos Intereses nominales o
financieros bancarios.

QUINTO: Las administraciones anteriores y la presente ha cometidos delitos
como: FRAUDE A RESOLUCION JUDICIAL Y DETRIMENTO DEL PATRIMONIO DEL
ESTADO Y PRIVADO. (LEY 906 DE 2004, LEY 599 DE 2000 Y LO CONSERNIENTE
AL CPP) Delitos tipificados en estas leyes colombianas.

SEXTO: El Juzgado Segundo Promiscuo del circuito de Ciénega Magdalena.
Profirio Sentencia sobre DESESTIMIEENTO TACITO, por inactividad del proceso
de Radicado: 47-189-40-89-002-2008-00613. Segun el numeral dos (2) del
articulo 317 del CGP. Peticion Instaurada por nosotros.

SEPTIMO: Sentencia que establecio el levantamiento de las medidas
cautelares, en contra del sefor EVITT ALFONSO ESPINOSA SANTIAGO, como
DEUDOR y La Sefiora MIRIAM ROSA RODRIGUEZ PENA como CODEUDORA.

OCTAVO: Tuvimos que hacer nuevamente compromiso de pago, con la
empresa que nos embargo. Culpa de la CORRUPCION que existe en el hospital
san José de pueblo viejo.

NOVENO: EXIGIMOS la devolucion total del capital descontado de mis salarios
que suman S 10.850. 613.00 pesos moneda legal colombiana, mds los
INTERESES Nominales devengados desde el 31 de diciembre de 2010 hasta la
liquidacion presentada a noviembre 30 de 2021. Son 161 meses de Interés.
Recursos que hemos venidos pagando a la empresa que nos embargo.

DERECHOS
CONSTITUCION POLITICA DE COLOMBIA
TITULO |

DE LOS PRINCIPIOS FUNDAMENTALES DE LOS DERECHOS, LAS GARANTIAS Y
LOS DEBERES.

PRIMERO: Articulo 1. Colombia es un Estado Social de Derecho, organizado en
forma de Republica Unitaria, Descentralizada, con Autonomia de entidades
territoriales, Democrdtica, participativa y pluralista. Fundada en el respeto de



la dignidad humana, en el trabajo y la solidaridad de las personas que la
integran y en la prevalencia del interés general.

SEGUNDO: Normatividad. Decreto 2591 de 1991... Articulo 18. “El juez que
conozca de la solicitud podra tutelar el derecho, prescindiendo de cualquier
consideracion formal y sin ninguna averiguacion previa, siempre y cuando el
fallo se funde en un medio de prueba deducir una grave e inminente violacion
o0 amenaza del derecho”.

TERCERO: Articulo 23. Toda persona tiene derecho a presentar peticiones
respetuosas a las autoridades por motivos de interés general o particular y a
obtener pronta solucion. El legislador podrd reglamentar su ejercicio ante la
organizacion privadas para garantizar los derechos fundamentales.

CUARTO: Articulo 25. El trabajo es un Derecho y una obligacion Social y goza
en todas sus modalidades, de la especial proteccion del estado. Toda persona
tiene derecho a un trabajo en condiciones dignas y justas.

DERECHOS VULNERADOS

PRIMERO: Comienzo por enunciar el principio de confianza legitima que tiene
su fundamento en el principio de buena fe estipulado en el articulo 83 de la
Constitucion.

Dicho principio tiene que ver con otros valores juridicos como son la dignidad
humana, la presuncion de la buena fe y la sequridad juridica.

De conformidad con este principio, los ciudadanos tenemos el Derecho a que
las normas, reglamentos y procedimientos establecidos por la administracion
sean respetados; pues éstas son pautas ya claramente preestablecidas que no
deben ser variadas, ni constante, ni radicalmente por parte de la
administracion, toda vez que los ciudadanos confian en determinados tramites,
operaciones y procedimientos se realizan de determinadas formas y es con
dichas regulaciones que acuden ante ésta.

MIRIAM ROSA RODRIGUEZ PENA, exijo la devolucién de mis dineros ya que
hace parte de mis salarios devengados; a raiz de estos descuentos, el resto de
salario no me alcanza para sostener bien los gastos de mi casa...ademds con
esto me estdn coadyuvando mi minimo vital que es lo fundamental para sequir
viviendo.

SEGUNDO: Exigimos el pago total de la deuda (Capital + Intereses). Cuyo
monto suma S 29.855.298.30 SON VIENTINUEVE MILLONES OCHOCIENTOS
CINCUENTA Y CINCO MIL DOSCIENTOS NOVENTA Y OCHO PESOS CON TREINTA
CENTAVOS... Teniendo en cuenta que estamos pagando la deuda con la
empresa que nos embargo.



PRUEBAS

» Copia de la sentencia de Radicado: 47-189-40-89002-2008-00613 del
Juzgado Segundo del circuito de Ciénega magdalena.

» Copias de las Liquidacion total de la deuda.

» Copias de los comprobantes de pagos.

» Copias de las peticiones a los gerentes

NOTIFICACIONES

Direccion: Calle 29 Carrera 23 No. 23-06. Barrio 18 de enero
Teléfonos celulares: 3007701890 y 3219404297
Email: evittespinosan@hotmail.com —

Atentamente
W I [ &5 2
M IAM ROSA Rom{IGUEZ PENA EVI [LF SANTIAGO

CC'39.031.546 Exp. Ciénaga Magd. CC 12.616.161 Exp. Ciénaga Magd.


mailto:evittespinosan@hotmail.com

REPUBLICA DE COLOMBIA
JUZGADO SEGUNDO PROMISCUO MUNICIPAL
CIENAGA MAGDALENA

REF: Proceso Ejecutivo seguiao por INVERSIONES VERED & CIA LTDA contra EVITT
ESPINOSA SANTIAGO y MIRIAM RODRIGUEZ PENA. RAD. 47-189-40-89-002-2008-00618.-

Ciénaga, treinta (30) de octubre de dos mil dieciocha (2018).-
OBJETO A DECIDIR;

Procede el despacho a decidir sobre el desistimiento tacito en el presente proceso, toda vez
que se encuentra inactivo, pendiente de impulso por parte del actor.

La dltima actuacion de este asunto, fue la solicitud de renuncia de poder, con memorial
calendado 08 de octubre de 2014, y ha transcurrido mas de dos afios sin que se solicite o
realice alguna actuacion. El ndm. 2 del articulo 317 del C.G.P. reza que «Cuando un proceso
o actuacion de cualquier naturaleza, en cualquiera de sus etapas, permanezca inactivo en la
secretaria del despacho, porque no se solicita o realiza ninguna actuacion durante el plazo de
un*(1) afo en primera o unica instancia, contados desde el dia siguiente a la Ultima
notificacion o desde la ultima diligencia o actuacion, a peticion de parte o de oficio, se
decretard ia terminacion por desistimiento tacito sin necesidad de requerimiento previo. En
este evento no habra condena en costas o perjuicios a cargo de las partes». Asi también el
literal b del numeral anteriormente transcrito menciona que <«5/ e/ proceso cuenta con
sentencia ejecutoriada a favor del demandante o auto que ordena seguir adelante a
gjecucion, el plazo previsto en este numeral serd de dos (2) afios».

El plazo establecido en la citada norma se encuentra vencido, toda vez que en este proceso
la Ultima actuacion data del 08 de octubre de 2014, habiendo transcurrido mas de 2 afios de
estar el proceso inactivo sin que la parte actora tuviera interés alguno en el mismo. Asi las
cosas, se hace imperativo, de oficio, aplicar la norma transcrita, decretando el desistimiento
tacito y como consecuencia de ello la terminacion del proceso.

Por lo brevemente expuesto, el Juzgado Segundo Promiscuo Municipal de Ciénaga,
Magdalena, ‘
RESUELVE:

PRIMERO: DECRETAR la terminacion del proceso por desistimiento tacito en el proceso
ejecutivo singular incoado por INVERSIONES VERED & CIA LTDA contra EVITT ESPINOSA
SANTIAGO y MIRIAM RODRIGUEZ PENA.

SEGUNDO: LEVANTAR las medidas cautelares decretadas y practicadas, siempre que no esté
embargado el remanente.

TERCERO: ORDENASE la entrega de los titulos de depdsitos judiciales, si los hubiese, a la
parte ejecutada.

CUARTO: Ejecutoriado este auto, devuélvase la demanda y sus anexos, previo desglose y
archivese la actuacion. .

NOTIFIQUESE Y CUMPLASE

El JUEZ,



REPUBLICA DE COLOMBIA

JUZGADO SEGUNDO PROMISCUO MUNICIPAL

CIENAGA - MAGDALENA

Oficio No. 2388

Ciénaga, 01 de noviembre de 2018

Senor

PAGADOR

ESE HOSPITAL SAN JOSE DE PUEBLOVIEJO
E. 3. D.

.

REF: PROCESO EJECUTIVO SINGULAR seguido por INVERSIONES VERED &
CIA LTDA contra EVITT ESPINOSA SANTIAGO v MIRIAM RODRIGUEZ PENA.
RAD. 47-189-40-89-002-2008-00618.-

Me permito comunicarle que este despacho judicial ordeno el levantamiento de la
medida de embargo y retencion dentro del proceso de la referencia que recae sobre
los salarios de MIRIAM RODRIGUEZ PENA, identificada con la C.C. No. 39.031.546
como empleada de esa institucion, medida comunicada mediante oficio No. 2070 de
25 de noviembre de 2008, la cual queda sin efectos.

Lo anterior para su conocimiento y fines pertinentes,

LEONOR%;;Z EARROS /

SECRETARIA

Altentamente,



Senor

DEIBIS PACHECO BARRIOS
(serente Hospital San José de Pueblo Vieyo EPS-S
E. N D.

2209

04/o
REF: PETICION RESPETUOSA (Art. 23 de CN y art. 5 del cCA) @ * A'q k\\’,

Con mi acostumbrado respeto y ¢l que usted merece, me es grato saludarte v a través de
ésta, hacerte PETICION RESPETUOSA.

HECHOS

PRIMERO: El juzgado Segundo Promiscuo del Circuto de la ciudad de ( énaga
Magdalena, compulso oficio de embargo al hospual San José del Municipio de Fueblo Viegjo,
para que se me descontara una parte de mus salarios devengado mensualmente, en esta
entidad que usted preside y que yo pertenezco como trabajadora de la misma.

SEGUDO: En ¢l mes de febrero del aio de 2008, la admustracion del hospital San José,
empez6 a descontarme la cuota de embargo, descuento que se reflejaba, en el comprobante
(desprendible; de pago. Por parte de la entidad que usted administra acrualmente.

TERCERA: | .a admmmisiracion del Hospital San José de Pueblo Viejo, hizo case omiso, al
mandamiento o sentencia del Juzgado Segundo Promiscuo del Circuito de Ciénaga
Magdalena. No haber consignado los dineros que se me hahian descontado de mis salarios,
hasta el 31 de diciembre de 2010. La admmistracion del hospual consigno la suma de
$ 929.000, como parte de los anos 2011 v 2012. A partir de aqui la admumistraciones
anteriores e incluvendo la de usted, no han consignada las cuotas que se me descomaban.
Suma que llega a S 10.850.613.00 sin incluir los imtereses nominales que por obligacion
deben pagarme. Temendo en cuenta que son 126 meses de intereses  Por no consignar la
cuota del embargo

CUARTO: En ias cuotas de Pensiones y Cesantias también hay un segmento de cuotas que
deben pagar o consignar a los fondos.

QUINTO: |as administraciones anteriores v la que usted preside, han venido cometiendo el
delito de: FRAUDE A RESOLUCION JUDICIAL Y DETRIMENTO DEL PATRIMONIO
DEL ESTADO Y EL PRIVADO (Ley Y06 de 2004 y Ley 599 de 2000) Por lo cual se encuentra
tipificados en esta leyes.

SEXTO: El juzgado Segundo Promiscuo Municipal de Ciénaga Magdalena; profirié
Sentencia sobre DESISTIMIENTO TACITO por mactividad del proceso de Radicado: 47-
189-40-89-002-2008-006 8. Segtin el numeral 2 de articulo 317 del C.G.P.

SEPTIMO: Sentencia que establecio el levantamiento de las medidas cautelares en contra
del senor Fvat Alfonso Espmosa Santiago y Miriam Rosa Rodrigues Pena.

OCTAVO: Exyjo a usted la devolucion de la Suma de S 10.850.613.00 mas los interés que se
causaron en ¢l tiempo por no haber consignado las cuotas que se me descontaban de mis
salarios a partir del mes de judio de 2008 hasta ¢l mes de poviembre de 2018. Equvalente a
126 meses



DERECHOS
CONSTITUCION POLITICA DE COLOMBIA

Hrerol
DE 1.OS PRINCIPIOS FUNDAMENTALES

DE LOS DERECHOS LAS GARANTIAS Y LOS DEBERES

PRIMERO: (Articulo 1. (olombia es un Estado socral de derecho, orgamizado en forma de
Republica unitaria, descentralizada, con autonomia de sus enndades territoriales. democratica,
participativa y pluralista, fundada en el respeto de la digmidad humana, en el irabajo y la solidaridad

de las personas que la integran y en la prevalencia del interés general. )

SEGUNDO: (Articulo 23 Toda persona tene derecho a presemiar peticiones respeiuosas a las
autoridades por motivas de interés general o particular v a obtener proma resolucién. Ll legislador
podrd reglamemiar su ejercicio ante orgamizaciones privadas para garantizar los derechos
fundamentales. )

TERCEROO: (Articulo 25. El trabajo es un derecho v una obligacton social v goza, en rodas
sus modalidades, de la especial proteccion del Lstado. {oda persona tiene derecho a un
trabajo en condiciones dignas v justasj

CUARTO: Seior: DEIRIS PACHECO BARRIOS. Fxio a usted, se me CERTIFIQUE fos
respectivos descuentos que se me hicieron en el ano de 2018 No expidieron ningun
comprobante (Desprendible) de pago (Es un delito contable tipificado en ¢l Derecho
penal) Del aio 2018

QUINTO: Certificarme, la totalidad de los Descuentos de las cuotas de embargos que fueron
descontadas desde el aio 2008 hasta el aio 2015,

SEXTO: Teniendo en cuenta la CORRUPCION que ha venido imperando en las distintas
administraciones del Hospital San José de Pueblo Viero. Me toca poner en conocimiento a
los entes de control del estado como son;

& Fiscalta General de la Nacion.

% Procuraduria General de la Nacion.
o (Contraloria General de la Nacion.
% Auditoria General de la Nacion.

Todas estas entidades, para que evaftien el DETRIMENTO DEL PATRIMONIO DEL
ESTADO. Concerniente a los dineros de la salud, del Departamento del Magdalena al cual
pertenece el Hospital San José EPS S del Mumicipio de Pueblo Viejo Magdalena.



PRUEBAS

ANEXO:

» Copia de la sentencia de radicado: 47-189-40-89-002-2008-00618. Del Juzgado
Segundo Promiscuo del municipio de Ciénaga Magdalena.

» Copia de la Certificacién del Banco Agrario, en donde solo consignaron, parte del
aiio 2011 por valor de $ 630.792.00 y del afio 2012 la suma de § 299.156.00. Cuatro
cuotas de ese afio 2012. O sea que, las administraciones del Hospital San José del
Municipio de Pueblo Viejo. Incluyendo la suya, solamente consignaron la modica
suma de $ 929.948.00. Durante el tiempo de 126 meses ... Mucho cuidado ....

» Copia de la Liguidacion Presentada de la Suma de $10.811.047.00 mds los interés
causados en el tiempo.

NOTIFICACIONES

DIRECCION: Calle 29 Cra 23 No. 23-06 — Barrio “18 de Enero”
CELULARES: 3219404297----3007709018
EMAIL.: evittespinosan@hotmail.con

Ateniamenie: )

Lonurditiye e 2

iriam Rosa Rodr‘r'g/uez Pefia \ “Evitt Alfons
CC 39.031.546 de C/ga Magd. 5

O U

- p en Ciénaga Magd.
Apdderado; Parte Civil.
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E.S.E. Hospital |ocal San José de Pueblo Viejo
Nit. 819.001 309-6

T —

ebloviejo, 28 de febrero de 2019

Seriores
MIRIAM ROSA RODRIGUEZ PENA y EVITT ALFONSO ESPINOSA SANTIAGO
Caile 29 carrera 23 No. 23-06 Barrio 1 8 de Enero
3219404297 - 3007709018
E. S. M.
Oficio No. G-2019-010

REFERENCIA: RESPUESTA AL DERECHO DE PETICION IMPETRADO POR MIRIAM
ROSA RODRIGUEZ PENA y EVITT ALFONSO ESPINOSA SANTIAGO DE FECHA 04-02-
2019.

En atencion al derecho de peticion de la referencia, la EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO -
E.S.E. HOSPITAL LOCAL SAN JOSE DE PUEBLOVIEJO, por medio de la presente, se
permite dar alcance a la respuesta de su peticion calendada el dia 04 de febrero de 2019, de
conformidad con lo dispuesto en la Ley y en consonancia con lo preceptuado en el articulo 23
de la Constitucion Politica. Lo anterior, en los siguientes terminos:

1. Se anexan desprendibles de pago de los meses enero, febrero, marzo, abril mayo,
junio, julio, agosto, septiembre, octubre, noviembre y diciembre de 2018.

2. Se le anexa certificacion expedida por la Profesional Universitaria con funciones de
Recursos Humanos, donde constan los descuentos realizados a la trabajadora
MIRIAM ROSA RODRIGUEZ PENA, identificada con cédula de ciudadania No.
39.031.546 expedida en Ciénaga ~ Magdalena, desde Junio de 2008 hasta diciembre
de 2018 por concepto de embargo proferido por el Juzgado Promiscuo Municipal de
Cienaga.

Seguidamente se le informa que se esta tramitando ante las oficinas correspondientes una
busqueda exhaustiva de toda la informacion que nos permita con certeza de acuerdo 3 lo
evidenciado si efectivamente los recursos descontados no fueron girados a favor de la cuenta
judicial y cual fue su destino especifico, en caso de resultar saldos a favor de la trabajadora,
se gestionaran los recursos para autorizar la devolucion de los mismos en la mayor brevedad
posible, de lo cual le estaremos comunicando.

Conforme a lo expuesto, es del caso dejar constancia que la EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
HOSPITAL LOCAL SAN JOSE DE PUEBLOVIEJO, ha actuado bajo los parametros legales y
Surtido respuesta a su peticion, actuando bajo los postulados de fa buena fe y demas, dando
cumplimiento a las normas que nos rigen.

)y | ~ A
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DEIBY YESITH PACHECQ BARRIOS. feodr : 24- %,, 2w 20/1
Gerente E.S.E. Hospital Local San José de Puebloviejo



ES . EHOSPITAL LOCAL SAN JOSE DE PUEBLO VIEIO
NIT: 819.001.309-6
————

EL SUSCRITO PROFESIONAL UNIVERSITARIO CON FUNCIONES DE RECURSOS HUMANOS
DE LA E.S.E HOSPITAL LOCAL SAN JOSE DE PUEBLO VIEJO-MAGDALENA

Que a la sefiora MIRIAN RODRIGUEZ PENA, dentificada con cedula de ciudadania N° 39.031 546
expedida en Cienaga - Magdalena, quien presta sus servicios como Auxiliar en el area de la Salud
se le realizaron los siguientes descuentos por nomina desde el mes de junio de 2008 hasta
Diciembre de 2018. por medio de embargo, profendo por el JUZGADO SEGUNDO PROMISCUO DE
CIENAGA -MAGDALENA

(ANO [ENERO [FEB  |MARZO [ABRL  |MAYO TJON—
(2006 T 0 | 0 L A e mes
(2003 [153074 153074 | 153074 1184815 [ 184815 164815 |
2010 [70088 [70086 70088 | 70088 | 70088 70088
L N X X S K
2012 74789 74789 | 74.789 74789 74789 74789 |
2013 174789 74789 (74789 | 74789 | 74789 [74789 |
(2014 74789 | 74.789 74789 |74789 | 74780 | 74788

015 74780 | 74789 | 74789 (74789 (74789 74780

—4 e

(74760 (74789 | 74789 74789

2016 | 74789 | 74789

27 (TR 74760 ATe9 [7a7es 770 |mame ]
(2018 (74789 74789 | 74789 74.789 74780 | 74789

[ANOS _ [JUL " TAGOSTO |SEPT__[OCT WOV e N0
(2008 153074 | 153074 | 153074 | 153074 115307 153074
(2008 [164815 | 168815 | 164815 | 164815 164815 | 164815

(2010 70088 70068 | 70088 70088 70088 70088
2011 72190 | 72.190 72190 172190 (72190 | 72190

-

(2012 |74789 | 74789 74780 74789 | 74789 | 74789 |
(2013 (74789 |7a780 | 7A789 74789 174780  T7a7ee |
2014 | 74789 74789 | 74789 (74788 (74788 | 74789
(215 (74789 (74780 74789 | 74789 74780 | 74789
(2016 174780 | 74780 74789 [74769 | 74780 74789 |
2017 74789 | 74 789 74789 174780 | 74789 | 74789 |

Y S

(218 [74789 [74780 | 74789 | 74789 | 74.789 74789

La presente certificacion se expide a Diecinueve (19) dias del mes de Marzo 2019.

A

Universitario



E.S.E. HOSPITAL LOCAL SAN JOSE DE

Liquidacion pora pago de Nemina

Telefonos

Fecha de la liguidacion de la nomina : Enero/31/2018

Liguidacion de nomina del Enero/01/2018

Nit.: 818001309 - 6

Al Enero/30/2018

Pag.: 18

Usuario: 888

Documento

s 0000000031

Nombre del Empleado: 38032174 MIRIAM MOZO RODRIGUEZ

Sueldo Basico,...... 1,166,756.00 Banee
Centro de costo..... 01 ADMINISTRACION
Devengados

Digsg Trabalados, v oascesicrinniins a0
SUBL AT 5« vivs o sl A R 1,166,756.00
Subsidio TranspPorte. ..o eseomssos 88,211.00
Recargo Nocturno 1.35%....... Feses 000 0.00
Extras Diurna normal 1.25%........ 0.00 0.00
Extras Nocturna normal 1.75%,..... 0.00 0.00
Festivas Diurnas normales 1.75%.. 0.00 0.00
Extras Festivas Diurnas 2......... 0.00 0.00
Extras Festivas nocturnas 2.50%... 0.00 0.00
Recargo Nocturno Festivos 2.1%.. 000 0.00
Subsidio de alimentacién.......... 57,255.00
SObresNeldo. . . ¢ o v s s s e 233,351.00
Incapacidades. csevnns sy o e 0.00
Bono por servicios prestados...... 0.00
Prima de antiguedad............... 110,842.00
Prima de Vacatienesd .uieceosonens 0.00
Otros AdevengauioB . ..« v« ss nsaesiae 0.00

Total Devengado........ 1,656,415.00

Recibi Conforme
c.o. H¥o.

No. De Chegque:

Deducciones
Aportes E.PuSivissessanens 62,728.00
1577 (T o RN R 62,728.00
Fondo de solidaridad 1%. 0.00
Simdieate. cov. vony sinase 23,335.00
Aporte voluntario....... 0.00
descuentos por Libranzas. 0.00
descuentos por embargos.. 74,789.00
Otros descuentosS. .. .sss e« 0.00
Total Deducido.........coee..... 223,580.00
Total a Pagar........... 1,432,835.00
0000003449

Egreso Numero.

-------------------------

Comprobante de Dlaric Numero....0000000060



E.S.E. HOSPITAL LOCAL SAN JOSE DE Nit.: 819001309 - 6 Pag.: 18

Dirqccj_on CARRETERA TRONCAL DEL Telafonos =
Liquidacion pora pagoc de Nemina Usuario: 888
Fecha de la liquidacion de la nomina : Febrero/28/2018 .
Uionide Documento
Iquidacion de nomina del Febrero/01/2018 Al Febrero/28/2018 Numero 0000000032
Nombre del Empleado: 38032174 MIRIAM MOZ0 RODRIGUEZ No. De Cheque:
Sueldo Basleoees vus 1,226,144.00 Banco
Centro de costo.._ .. 01 ADMINISTRACION
Devengados Deducciones
Bilas Trabatadta. o oo vesimonis 30 Aportes E.P.S........... 65,021.00
SHELA0. ¢ vv s st 1,226,144.00
; MR R L R R R . 65, 1‘

Subsidio Transporte......... S% a0 88,211.00 PORELER. «wr 7 aslisshndeyn s
Recargo Nocturno 1.35%............ 0.00 000 Fondo de solidaridad 1%. o0
Extras Diurna normal 1.25%........ 0.00 60  Sindleato.. e s e 24,523.00
Extras Nocturna normal 1.75%...... 0.00 000  Aporte voluntario....... 0.00
Festivas Diurnas normales 1.75%.. 0.00 000  descuentos por Libranzas. 0.00
Extras Fest.:i.vas Dinrnas 2... .o g$ g'gg descuentos por embargos. . < 74,789.00
Extras Festivas nocturrlnas £.50%8 .2 . - Otros descuentos......... 0.00
Recargo Nocturno Festivos 2.1%.. 000 0.00
Subsidio de alimentacién...., b, 60,170.00 Total Deducido..........cosees 231,154.00
s:::bresugldo ....................... 245,220.00 Total a Pagar........... 1,505,084.00
I APRCITHAREE . . oo e s 405 w2 0Y 0.00
Bono por servicios prestados...... 0.00
Prima de antiguedad............... 116,484.00
Prima de vacacion€s .s.veevevsvvn. 0.00
Ctrog Hevengados. : « « « vos wwm o i se e 0.00

Total Devengado........ 1,736,238.00

Recibi Conforme Egreso Numero................ i 0000003450

c.c. Nro. Comprobante de Diario Numero....0000000061



E.S.E. HOSPITAL LOCAL SAN JOSE DE Nit.: 819001309 - 6 Pag.: 19

Direccion CARRETERA TRONCAL DEL Telefonos —
Liquidacion pora pago de Nomina Usuario: 888
Fecha de la liquidacion de la nomina : Marzo/31/2018 R 7B P
Liquidacion de nomina del Marzo/01/2018 Al Marzo/30/2018 Numero 0000000033
Nombre del Empleado:39031546 MIRIAM ROSA RODRIGUEZ PERA No. De Cheque:
Susldo Bagico....:.. 1,226,144.00 Banco
Centro de costo..... 01 ADMINISTRACION
Devengados Deducciones

Plas Trabaladog. . oeeme s wsmesas 30 APOTLES B.PoB.us o osnnnn 65,621.00
LTS e P I 1,226,144.00

do. .o A NS T AN 65,921.00
Subsidio Transporte.......... e 88,211.00 EEREEOB g s o onibin
Becargo Nocturng 1.25%. 0w v eamboms 0.00 0.00 Fondo de solidaridad 1%. R
Extras Diurna normal 1.25%........ 0.00 0.00 BINEEEaE6 i e 24,523.00
Extras Nocturna normal 1.75%...... 000 000  Aporte voluntario....... 0.00
Festivas Diurnas normales 1.75%.. 0.00 0.00 descuentos por Libranzas. 0.00
Extras Festz:._vas Dhdrmias 2. e g-gg gg descuentos por embargos. . 74,789.00
Extras Festivas nocturif:as 2.50%... . . T g ANRRERE i, 0.00
Recargo Nocturno Festivos 2.1%,., 000 0.00
Subsidio de alimentacién........ - 60,170.00 Total Deducido.......coerueneee 231,154.00
i g LTSS SRR Y 202890 Total a Pagar......... 1,505,084.00
Incapacidades. s .ioeue.. s TR 0.00
Bono por servicios prestadeos...... 0.00
Prima de antiguedad............. e 116,484.00
Prima de vacaciohes .viivweiaiani 0.00
Otrog QevEngadne. vy sn s s e e s d S s s 0.00

Total Devengado........ 1,736,238.00
Recibi Conforme Egreso Numero............cccoeeuene... 0000003451

B g B Comprobante de Diario Numero....0000000062



E.S.E. HOSPITAL LOCAL SAN JOSE DE Nit.:; 819001309 - 6 Pag.: 19

Direccion CARRETERA TRONCAL DEL Telefonos —
Liquidacion pora pago de Nomina Usuario: 888
Fecha de la liquidacion de la nomina : Abril/30/2018 R
Liquidacion de nomina del Abril/01/2018 Al Abril/30/2018 Numero 0000000034
Nombre del Empleado: 39031546 MIRIAM ROSA RODRIGUEZ PERA No. De Cheque:
Sueldo Basico....... 1,226,144.00 Banco
Centro de costo..... 01 ADMINISTRACION
Devengados Deducciones

P ag Praban baeliit e s 5 s e 30 Aportes E.P.S...uun..... 65,921.00
1% o o U A B 1,226,144.00 . 65,821.00
Subsidio Transporte............... mgites  PeRElom. ..., e :
Recargo Nocturno 1.358. .o...eue. . 0.00 000 Fondo de solidaridad 1%. A0
Extras Diurna normal 1.25%........ 0.00 0.00 Simdteatn. o 24,523.00
Extras Nocturna normal 1.75%....,.. 000 000 Aporte voluntario....... 0.00
Festivas Diurnas normales 1.75%.. 0.00 0.00 descuentos por Libranzas. 0.00
Extraﬁ Festiv&s Dlurnas 2 --------- D‘w 0.00 descuentoS por en‘bargos el ?4,789(”
Extras Festivas nocturnas 2.50%... 000 0.00 OEnas APBOUSEEEE . . oo o 0.00
Recargo Nocturno Festivos 2.1%.. 000 0.00 231.154.00
Subsidio de alimentacién.......... 60,170.00 Total Deducido.......... E— s =
Sobresueldo............ S PSS — 245,229.00 Total a Pagar........... 1,505,084.00
Incapacidades........ e e 0.00
Bono por servicios prestados...... 0.00
Prima de antiguedad............... 116,484.00
Prima de vacaciones ........ec.o.... 0.00
Otros devengados...... AR 0.00

Total Devengado........ 1,736,238.00

Recibi Conforme Egreso NUMero.........ccceeearennnns 00000034562
el W Comprebante de Diarle Numere....0000000083




E.S.E. HOSPITAL LOCAL SAN JOSE DE Nit.: 819001309 - 6 Pag.: 19

Direccion CARRETERA TRONCAL DEL Telefonos —
Liquidacion pora pago de Nomina Usuario: 888
Fecha de la liquidacion de la nomina : Mayo/30/2018 :
i Documento
Liguidacion de nomina del Mayo/01/2018 Al Mayo/30/2018 Numero 0000000035
Nombre del Empleado: 39031546 MIRIAM ROSA RODRIGUEZ PENA No. De Cheque:
Sueldo Basico....... 1,226,144.00 Banco
Centro de costo..... 01 ADMINISTRACION
Devengados Deducciones
Dias Trabajados................... 30 Aportes E.P.S....... 4 65,621.00
SHELaAE S 5 2 2 3§ L3 e v e 1,226,144.00 ;
Subsidio TranspPorte. ceissvesssnne et d b AL EL T iiai
Recargo Nocturno 1.35%............ 0.00 0.00 Fondo de solidaridad 1%. 0.00
Extras Diurna normal 1.25%........ 0.00 000 SiDdlEato. . o n v veme anmrne 24,523.00
Extras Nocturna normal 1.75%...... 0.00 000  Aporte voluntario....... 0.00
Festivas Diurnas normales 1.75%.. 000 000  descuentos por Libranzas. 0.00
Extras Festivas Diurnas 2......... 0.00 000 yescuentos por embargos. . 74,780.00
Extras Festivas nocturnas 2.50%... 000 0.00
- Otros descuentos......... 0.00
Recargo Nocturno Festivos 2.1%.. 000 0.00
Subsidioc de alimentacién.......... 60,170.00 Total Deducido.......vseseennse 231,154.00
SOBEBSHELAN. . s & v oo vae e aeies 245,220.00
................. 1,505,084.

LarapdCl e vs 5hos av o v v w0 g ¥ s 0.00 b i Rt
Bono por servicios prestados...... 0.00
Prifa de antdaguedsd. . o oae s 116,484.00
Prima de vacaciones .vieesssceosas 0.00
CEXDR OEUBDTAREIE « vox 1o vim s mininieisasiazae 0.00

Total Devengado........ 1,736,238.00

Recibi Conforme Egreso Numero...........cccoceniuenas 0000003453
e.e. Nro.

Comprobante de Diario Numero....0000000064



E.S.E. HOSPITAL LOCAL SAN JOSE DE
Direccion CARRETERA TRONCAL DEL

Liquidacion pora pago de Nomina

Fecha de la liquidacion de la nomina : Junio/30/2018
Liguidacion de nomina del Junio/01/2018

Nit.: 819001309 - 6

Telefonos

Al Junio/30/2018

Pag.: 19
Usuario: 888

Documento

NeReT 0000000036

Nombre del Empleado: 32031546 MIRIAM ROSA RODRIGUEZ PENA

Sueldo Basicoicese.. 1,226,144.00 Banco
Centro de costo..... 01 ADMINISTRACION
Devengados

Dias Trabaialom. i e eie s s sims s s 30
O L - I G S O R 1,226,144.00
Subisidio TranspPorte.. iconesorvosase 88,211.00
Recargo Rocturno 1358 4 o vannnin 0.00 0.00
Extras Diurna normal 1.25%........ 0.00 0.00
Extras Nocturna normal 1.75%...... 0.00 0.00
FPestivas Diurnas normales 1.75%.. 0.00 0.00
Extras Festivas Diurnas 2......... 000 0.00
Extras Festivas nocturnas 2.50%... 000 0.00
Recargo Nocturno Festivos 2.1%.. 000 0.00
Subsidio de alimentacién.......... 60,170.00
Sobrenmeldo e e o o s s e i 245,228.00
Incapacidades . v e w i wess 0.00
Bono por servicios prestados...... 681,746.00
Brima de antiguedad....sviiinvussn 116,484.00
Prima de vEcaciones .iseeesseises 804,561.00
Ot tos devengadis. . s wsseasesasss i 0.00

Total Devengado........ 3,222,545.00

Recibi Conforme
c.o. Nro.

No. De Cheque:

Deducciones

Aportes E.P.S.casssivascs 125,373.00
BEOB O & o 6 s ek as 125,373.00
Fondo de solidaridad 1%. 0.00
Sh 0TS By i p RS R 24,523.00
Aporte voluntario....... 0.00
descuentos por Libranzas. 0.00
descuentos por embargos.. 74,789.00
Otros descuentos......... 0.00

Total Deducido.................. 350,058.00

Total a Pagar........... 2,872,487.00
Egreso NUmero...........cccccceeecun 0000003454

Gomprobante de Diario Numero....0000000065



E.S.E. HOSPITAL LOCAL SAN JOSE DE

Direccion CARRETERA TRONCAL DEL

Liquidacion pora pago de Nomina

Fecha de la liquidacion de la nomina : Julio/30/2018

Liguidacion de nomina del Julio/01/2018

Telafonos

Al Julio/30/2018

Nit.: 819001309 - 6

Pag.: 1.5

Usuarioc: 888

Documento
Numero

0000000036

Nombre del Empleado:3s031546 MIRIAM ROSA RODRIGUEZ PENA

Sueldo Basico..e.... 1,226,144.00 Banco
Centro de costo..... 01 ADMINISTRACION
Devengados

Diag Mrabadadosd. s csovesonsnis csen 8
2007 o [T S W T RN P e i 326,972.00
Subsidioc Transporte.......... isioaia 23,523.00
Recargo Nocturno 1.35%....... et Sube 0.00
Extras Diurna normal 1.25%........ 0.00 0.00
Extras Nocturna normal 1.75%...... 0.00 0.00
Festivas Diurnas normales 1.75%.. 0.00 0.00
Extras Festivas Diurnas Z......... 0.00 0.00
Extras Festivas nocturnas 2.50%... 0.00 0.00
Recargo Nocturno Festivos 2.1%.. 0.00 0.00
Subsidio de alimentacidbn.......... 16,045.00
ooy o bl o E o I Vo O SRR - R (USRI i 245,229.00
Incapacidades . vl s m b b s e e s 0.00
Bono por servicios prestados...... 0.00
Prima de antiquedad............... 116,484.00
Prima de vBCcackon®8 .isisvsannamas 0.00
Obros Aevengadom. « « s o s s neians s ame 0.00

Total Devengado........ 728,253.00

Recibi Conforme
. 0. Neh.

No. De Cheque:

Deducciones
Aportes BE.P.8..ccubnanan 28,180.00
PETET O el e s s 5% 5558 28,189.00
Fondo de solidaridad 1%. 0.00
=51 o s B H =1 o (R B 1 6,538.00
Aporte voluntario....... 0.00
descuentos por Libranzas. 0.00
descuentos por embargos.. 74,789.00
Otros descuentos......... 0.00
Total Deducido.........eeeerene 137,706.00
Total a Pagar........... 590,547.00
0000003454

Comprobants de Diarilo Numero....0000000065



E.S.E. HOSPITAL LOCAL SAN JOSE DE wit.: 819001309 - 6 Pag.: 19
Liquidacion pora pago de Nomina \ Usuario: 888
Fecha de la liquidacion de la nomina : Agosto/30/2018 Dikariants
Liquidacion de nomina del Agosto/01/2018 Al Agosto/30/2018 Numero 0000000037
Nombre del Empleado: 39031546 MIRIAM ROSA RODRIGUEZ PENA No. De Cheque:
Sueldo BasicO....... 1,226,144.00 Banco
Centro de costo..... 01 ADMINISTRACION
Devengados Deducciones
D S AT rabaladon . o ivamwasimem o e 30 Aportes BB B soisssvon 65,021.00
SHEAREER B e s s s s s o 1,226,144.00 : 65.921.00
Subsidio TranSPOILe............... N i e e :
Recargo Nocturno 1.35%............ 0.00 0.00 Fondo de solidaridad 1%. sy
Extras Divrna normal 1.25%....:..: 0.00 0.00 SADB IR0 o0 s 24,523.00
Extras Nocturna normal 1.75%...... 0.00 0.00 Aporte voluntario....... 0.00
Festivas Diurnas normales 1.75%.. 000 000  Hescuentos por Libranzas. 0.00
Extras Festivas Diurnas Z2sesssssne 0.00 0.00 descuentos por e]-nbargos . 74,789.00
Extras Festivas nocturnas 2.50%... 000 0.00 AR e f e B p bl 0.00
Recargo Nocturno Festivos 2.1%.. 000 0.00 231.154.00
Subsidio de alimentacidl....ccecus. 60,170.00 Total Deducido.......ccoseeernn- ’ o
SORFREUBTIED s v« v v ssvvs sssvmnpims At Total a Pagar........... 1,505,084.00
ITneapacidades. o essw e sma viemee e 0.00
Bono por servicios prestados...... 0.00
Prima de antiguedad...cecorcncennae 116,484.00
Prima de VATACLORES «uemoscmsnens 0.00
Otros devengadosS.....cveceueennnan 0.00
Total Devengado........ 1,736,238.00
Recibi Conforme Egreso NUMErO.....ccvvcusivsssrene 0000003455
e.c. Rro. Comprobante de Diario Numero....0000000066




E.S.E. HOSPITAL LOCAL SAN JOSE DE
Direccion CARRETERA TRONCAL DEL

Liquidacion pora Pago de Nomina

Fecha de la liquidacion de la nomina : Septiembre/30/2018
Liguidacion de nomina del Septiembre/01/2018

Telafonos

Al Septiembre/30/2018

wit.: 819001309 - & Pag. : 18

Usuario: 888

Documento

Nombre del Empleado : 39031546 MIRIAM ROSA RODRIGUEZ PERA

"Sueldo Basico....... 1,226,144.00 Banco
Centro de costo..... 01 ADMINISTRACION
Devengados

Dias Trabajados.......oocweuonnn... 30

Sy A R I R IR B 1,226,144.00

Subsidio Transporte............... 88,211.00

Recargo Nocturno 1.35%............ 0.00 0.00
Extras Diurna normal 1,.25%........ 0.00 0.00
Extras Nocturna normal 1.75%...... 0.00 0.00
Festivas Diurnas normales 1.75%.. 0.00 0.00

Extras Festivas Diurnas 2......... 000 0.00
Extras Festivas nocturnas 2.50%... 0.00 0.00
Recargo Nocturno Festivos 2,1%.. 000 0.00
Subsidio de alimentacién.......... 60,170.00
Sobresueldo. . . v i n s ae s 245,229.00
Incapacidades....cou.. s SRR 0.00

Bono por serviecios pre=stadog....., 0.00
Prima de antiemmedad. cosoveonsasy 116,484.00
Prima de vacaCiones ..:...:icevises 0.00
Otros devengados. . coiicnvennnnas 0.00
Total Devengado........ 1,736,238.00

Recibi Conforme
c.c. Nro.

No. De Cheque:

Deducciones
Aportos BB, 8 o e datls 65,921.00
Benadom. « v o ust v i i 65,921.00
Fondo de solidaridad 1%. 0.00
Sindleato... o voenditis s L 24,523.00
Aporte voluntario....... 0.00
descuentos por Libranzas. 0.00
descuentos por embargos. . 74,789.00
Otros degcuentos. .. o 2o« 0.00
Total Deducide............. 231,154.00
Total a Pagar........... 1,505,084.00
0000003456

Egreso Numero.........................
Comprobante de Diario Numero....0000000067



E.S.E. HOSPITAL LOCAL SAN JOSE DE Nit.: 819001309 - 6 Pag.: 19

Direccion CARRETERA TRONCAL DEL Telefonos o
Liquidacion pora pago de Nomina Usuario: 888
Fecha de la liquidacion de la nomina ;: Octubre/30/2018 B e
Liquidacion de nomina del Octubre/01/2018 Al Octubre/30/2018 Numero 0000000039
Nombre del Empleado : 38031546 MIRIAM ROSA RODRIGUEZ PENA No. De Cheque:
Sueldo Basico....... 1,226,144.00 Banco
Centro de costo..... 01 ADMINISTRACION
Devengados Deducciones
Dias Trabajados........... v o e 30 Aportes E.P.S...... - 65,921.00
SHELEB s s e e e 1,226,144.00
..... : 65,921.00

Subsidic TranBpOTte. i.eesseeensns 88,211.00 BEpalon vo wis s wpmvammnss
Recargo Nocturno 1.35%............ 0.00 0.00 Fondo de solidaridad 1%. i
Extras Divrna normal 1.25%........ 0.00 0.00 Gindlcabes siat bt n 24,523.00
Extras Nocturna normal 1.75%...... 0.00 0.00 Aporte voluntario....... 0.00
Festivas Diurnas normales 1.75%.. 0.00 0.00 descuentos por Libranzas. 0.00
Extras Festivas Diurnas 2......... 0.00 I esoventos por embargos. . 74,789.00
Extras Festivas nocturnas 2.50%... 000 0.00 O r o STIRRERE . o v vt s ol 0.00
Recargo Nocturno Festivos 2.1%.. 000 0.00 S A00
Subsidioc de alimentacién.......... 60,170.00 Total Deducido........... T ’ #
Fafe et E bt - 2 B Lo R S 245,229.00 Total a Pagar.......... 1,505,084.00
Incapacidades. ooy eamuns e o 0.00
Bono por servicios prestados...... 0.00
Prima de antiguedad....:.ieeicsesa 118,484.00
Prima de vacaClones ..ssesssvisvis 0.00
Otros devengados..... T o 0.00

Total Devengado........ 1,736,238.00

Recibi Conforme Egreso Numero......................... 0000003457

£ Mt Comprobante de Diarioc Numero....0000000068



E.S.E. HOSPITAL LOCAL SAN JOSE DE
Direccion CARRETERA TRONCAL DEL
Liquidacion pora page de Nomina

Fecha de la liquidacion de la nomina : Noviembre/30/2018
Liquidacion de nomina del Noviembre/01/2018

Telefonos

Al Noviembre/30/2018

Nit.: 819001309 - 6

Pag. : 8

Usuaric: 888

Documento
Numereo

0000000001

Nombre del Empleado:38031546 MIRIAM ROSA RODRIGUEZ PERA

Sueldo Basico....... 1.226,144.00 Banco
Centro de costa. .. .. 01 ADMINISTRACION
Devengados

Dias TrabajadoS....eeeeeernnessnns 30
A0 L o S S SR 1,226,144.00
Subsidio Transporte......veevese.s 88,211.00
Recargs Hocturno 1.35%. ..ciienccis 0.00 0.00
Extras Diuvrna normal 1.25%.....::: 0.00 0.00
Extras Nocturna normal 1.75%...... 000 0.00
Festivas Diurnas normales 1.75%.. 0.00 0.00
Extras Festivas Diurnas 2......... 0.00 0.00
Extras Festivas nocturnas 2.50%... 000 0.00
Recargo Nocturno Festives 2.1%.. 000 0.00
Subsidio de alimentacidén.......... 60,170.00
Sobresueldo. .......o vt 245,229.00
Incapacidades. ..oviiiasans e s 0.00
Bono por servicios prestados...... 0.00
Prima de antignedad. . seacsos s 116,484.00
Prima de vacaciones .vieeoesocensns 0.00
CEEoR ASVEngados. . i oss a5 e s 0.00

Total Devengado........ 1.736,238.00

Recibi Conforme
c.C. Nrs.

No. De Cheque:

Deducciones

Aportes EB.P:Ssssevwaawa s 65,921.00
ISk Lo T s TSI S 65,921.00
Fondo de solidaridad 1%. 0.00
SinalaaRo: o506 ettt 24,523.00
Aporte voluntario....... 0.00
descuentos por Libranzas. 0.00
descuentos por embargos.. 74,789.00
Otros descuentos......... 0.00
Total Deducido.................. 231,154.00
Total a Pagar........... 1,505,084.00

Egreso Numero..........ccccccouvueun.. 0000000001

0000000001

Comprobante de Diario Numero....



E.S.E. HOSPITAL LOCAL SAN JOSE DE Nit.: 819001309 - 6 Begat. AR
Dirececion CARRETERA TRONCAL DEL Telafonos —
Liquidacion pora page de Nomina Usuario: 888
Fecha de la liquidacion de la nomina : Diciembre/30/2018 g
Liguidacion de nomina del Diciembre/01/2018 Al Diciembre/30/2018 Numero 0000000002
Nombre del Empleado:38031546 MIRIAM ROSA RODRIGUEZ PENA No. De Cheque:
Sueldo Basico....... 1,226,144.00 Banco
Centro de costo..... 01 ADMINISTRACION
Devengados Deducciones
Dias Trabajados................... 30  Aportes E.P.S....ceus.. ; 65,921.00
DT R s 1 o L s S R e SP T 1!226r1“'m 65,921
sesstsarnneenen . : ,921.00
Subsidio Transporte.....cicass0s - 88,211.00 RRAELOB. b xho o b s e RS
Recargo Nocturno 1.35%......... e 000 000 Fondo de solidaridad 1%. a0
Extras Diurna normal 1.25%........ 000 000 Sindicato......... cons 4,523.00
Extras Nocturna normal 1.75%...... 0.00 000 Aporte voluntario..... o 0.00
Festivas Diurnas normales 1.75%.. 000 0.00 descuentos por Libranzas. 0.00
Extras Festivas Diurnas 2......... 0.00 0.02 descuentos por embargos.. 74,789.00
Extras Festivas nocturnas 2.50%... 0.00 0.0 BEsia aniemesiie. § L5010 0.00
Recargo Nocturno Festivos 2.1%.. 0.00 0.00
Subsidio de alimentacion.......... 60,170.00 Total Deducido.....cccxmnsnen 231,154.00
Sobresueldo...ccoisosenncenscannne 245,228.00 Total 8 PAGAr...cccw.. 1,505,084.00
Incapacidades........c-00.- i Ay A 0.00
Bono por servicios prestados...... 0.00
Prima de antiguedad....... ibis AR 116,484.00
Prima de vacaciones ........... a 0.00
Otros devengadoS....eeceeosas gl B 0.00
Total Devengado........ 1,736,238.00
Recibi Conforme Egreso NUMBIO...coemsmmmcassacsnsasss 0000000002
c.e. Hro. 0000000002

Comprobante de Diario Numero....



LIQUIDACION DE LOS INTERESESNOCAPMINALES Y LA ENDEXACION

[ANOS | CAPITALES | DEV.(IPC) % | CAPITAL DEV | cAP+DEV

| INTRBNOM | CAP DE INTERES |

CAP END +INT |

2008 918.444.00 7.67 70.445 988.889 2157% 213.303 1.202.192
2009 | 1.942.557.00 2.00 38.851 2.017.336 1917 ~ 386.723 2.404.059
2010 841.056.00 3.17 26.662 867.718 1515 131.459 999.177
2011 866.280.00 3.73 32312 898.592 1829 164.353 1.062.945
2012 897.468.00 3.00 26.924 924.392 255 _ 189.963 1.114.355
2013 897.468.00 1.94 17.411 914.879 2553 233.569 1.148.448
2014 897.468.00 3.66 32.848 930.316 1978 184.017 1.114.333
2015 897.468.00 6.77 60.759 958.227 1929 184.842 1.143.069
2016 897.468.00 5.75 51.605 945.073 2866 272.004 1.221.077
2017 897.468.00 4.09 36.707 934.175 3097 289.314 1.223.489
2018 822.679.00 571 46.975 869.654 2832 ~ 246.286 1.115.940
TOTAL CAPITAL $ 13.749.084.00




E.S.E HOSPITAL LOCAL SAN JOGE

SISTEMA ADNINISTRATIVO DE NOMINA

COMFRIBRITE _IOUIDACTON DE NOWINA  PERIODO : Enero del 2007

e e v e e =

TELULA: 32001546 NOMBRES:MIRIAN RODRIGUEI PERA

(B0 : PROMOTORG DE SR

DEPENDENCIA : 03 ASISTENCIAL -~ PROMOCION Y

CUELAD BAEICD: €49),955 DIAS LABORADDS: 30

s . s —r—— -

CONCEPTOS

DEVENGADDS DENUCCIONES  NETD A PAGAR

S e

R

, 490,955.00
Vit 10 BE TRANSPORTE 49,539.00
uEs D DE RLIMENTACION 73,581.00
vrThe TL ANTISUEDAD 48,366.00
ENNIF . TERV,PRESTADOS 31,668,00
SORFEGUELTO 137,887.00
JTDRTE FOARA SALUD 27 ,578.64
PENSTON 25,911.09
FUNERMIA SANTA MARTA 23,412,096
SINDESS 13,161.00 .
CODPECALUD 79,970.00 — Y
TOTALES $992.396.00 $149,792.00 $822,604,00
T N R T L Y AP P T IS o I N UrRpee o

FIfth DE RECIBIDG ¢

"

£.5.E BESPITAL LOCAL MM JOSE

SISTERA AMINISTRATIVE DE MOMENA
CONPROBANTE LISEIMACION DE MONINA  PERION : Febrere del 2007

CEDULAY 39031344 MOMBRESNIRTAN RUDRIGNEZ PREA
CARGO o PRONOTORA DE 84  BEPEMSEMCIA o+ 05 ARISTENCIAL - PROWSCION ¥

SUELDO BASICH: 64%9,955 DIAS LADORAMGS: 30

CONCEPTES PEVENSADMS DEMUCCIONES  DETO & Made
LA LA
MIXILIO DE TRANSPORTE 49,339.00 &
SUBSIDIO DE ALTHENTACION, 33,981.00 .
PRINA DE AWTIGNEDAD 40,358.00 v
BOMIF SERV.PRESTAMS < 31,468.00
SOREGHELDO ,000.0 7
APORTE PARA SALUD ,48.0
PRI 25,110 4&
FIRERARTA SAWTA MARTA 23,120
SINIESS {3, 141,00 |
COUPESALUD B I « " M
TOTALES 90,3060 SL6T, V20 02L,4M.N

NSIEESERSSISRESEITSALTE

SESSSEIRICES



E.S5.E HUSPTIAL LOCAL SAN JOSE
SISTEMA ADMINISTRATIVO DE NOMINA
COMFROBANTE LlﬂUIDQC!DN DE NﬂHINq PhRIUDH s Marzo del 2007

byl

CEBULAS 39031586 NOMERES:MIRIAN RODRIGUEZ PEFA v 'ﬁ £ o
Lokt 3 PROMOTORA DE 54 DEFENDENCIA : 08 ASISTENCIAL -~ F‘Fh‘){, TUN Yo l’
‘e
SUELDD BASICU: $690,955 DIAS LABORADUS: 30 2e
s _; ﬁ NCEFTOS DEVENGADDS DEDUCCIONES NV 4
'.-HLH!"IIU &R0, 265,00
GUy LI DE TRANSFPORTE 49, 83 .00
el e AL IMONTACION .?-_ 81 .l._n_::
b iia DE ANTIGBUEDAD . 48.36&.00
BONEF . SERY . PRESTADOS 31,668.00
INBRESUEL DT 137,887 .00 ek
arlTE PARA SALUD 274 « LI
FENGTEN 23,911,00
FUNERARLIA SANTA MARTA 2X,112.90
= INDESS 135,161.00
..Llﬂi"!:‘:ﬁl U F1,720.00
]GrALtb $?93,395.00 $3121.942.00 E TR
S s 0 0 3 A0 S U 1 [ 10 e £ #0218 28 et £ L Y e e 0 e e eyt o e

FIRMA DE RECTEIDEY & e s

- —

s =, W T —— N s e e — —-.p--—--g—-‘-——-—-—-n-—--————m—_-_‘--_-.__.._.__

' E.G.k HUSFITAL LDCAL SaN J05-5
% SISTEMA ANMINISTRATIVO DE NOMINA

tUl‘lPHUBRNTL LIGUIDACTION DE NOMINA l-hF\ILlU[J s Mave dei L0y

ik DUL"ZH. -*)Oé-'i ':\46 NOMBRES s MIRIAN RODRIGUEZ i-i’-.:hﬁ

CaFrats » FROMOTORA DE &SA DEFENDENC IS OB ABISBTENCIAL - FROMOU LN v

T B BasYiey: “J'J.n48 Dins ?Aﬁuhnuuz. R

s e e o g s . a2 15 B s G ol e e — b W L

J - EFT0: PEVENGADO DEDUCCIONES — NETO A Pry

.ﬁL;HLU ?22,648.06
Sl iy BE TRANSPORTE fl  TeR .00

ST Y TR AL IMENTACION 30,310,000
Hidiim DE AN TEUEDAD S0, 042,00
=M TE L SERYV O PRESTADDYS BRL,093.,00
SOk L DO 1464, 0072 .00
APORTE PARA SaLUD 28, 3El, 00
FENL T OM LT JOT7 00
TUNERARIA SANTA MARTA . '_"." + 112,08
3D, ylel.00
Cae -] 1in I*. ‘i B R T

Troen =% IR T |V S TR L% e L 4 S T T R IS
T R O O I O T R 8 0 e 0 0 0 00 0 5 0 0 0 T O % 2 2 T S B S B T,




E.5.E HOSFITAL LOCAL SAN JOSE
SISTEMA ADWMINISTRATIVO DE NOMINA
COMPROBANTE LIQUIDACION DE NOMINA FERIODO & Junio dzi 2007
“EDULA: 370310546 NOWMBRES:MIRIAN RODRIGUEZ PERA
CARGO : PROMOTORA DE SA  DEPENDENCIA : 05 ASISTENCIAL - FROMOCION Y

SUELD) BASICO:s $722,048 DIAS LABORADOS: 30

e S s A P B i D i ek e e G . i S S S b e S e S

COMCEPRPTEO DEVENGADDS DEDUCCIBNE" NETD & FAGAR

SALARIO 722,048.00

AUXILIO DE TRAMSFORTE 51,748.00

SUESIDIO DE ALIMENTACION 35,510.00

PRIMA DE ANTIGUEDAD 50,542.00

BONIF .SERV.FRESTADOS 33,093.00

SOBRESUELDO 144,092.00

AFORTE FARA SALUD 26,882.00

FENSION 27,077.00

FUNERARIA SAMTA HMARTA 23,112.00

cINDESS 13,161.00

COOFESALUD 37,120.00

TOTALES $1,037,053.00 $129,35%2.00 $907,701.00

==========B-—==—======-=-3*===ﬂ=.=3========$=H=u=-========z=ﬁ.’;‘:_x=ﬁ======S:E"'Il:!‘ﬂ"‘

B 63 1 RO TOL., LOCAL. SOk O
SISTEMA ADMINISTRATIVO DE NCMEMS
COMFROBANTE L IGUIDACTON DE  MOMITMA FERTODO @ Julio del 2007

CEDULA: 39031506 MNOMERES sMIRTAN RODRIGUEZ FESS
CARGL & FROMOTORA DE A DEFEMDEMCIA 5 08 ABISTENCIAL = FROMOCION Y

BLELDO BASTICOs  $722,048 DIAS LABORADDS: 30

......

LONRGCGEFTO! DEVEMGADOSS DEDUCC LOMESS RETED & sl
BALARLO Palal y O . OO0
ALDKELLE) DL THRARKEOR T By POE . OO
SLKEBLDLC DI ol LN T IO T N0 L 00
FRIMS DE ANTIGUEDSD B0, B O
BOMIF L SERW L PRESTADOS W3y OPE L 00
SOEESL }I"'l 01 144, G, OO
HOMIF . X RECRESCTON Yy 27300
WACATTORME S ; 361, 04,00
AFCIRTE P SB.LID A3, G L OO
FAEINES L O DY LOTT OO
FUMNERARIA SANTS MARTA 2, L2 .00
T PlliiEh Wl o APy I W 0 WPy OZLuOD Wiy AL BT <.lu

O B O L AT st e

n
H

*W ; 2 |
€ .
[ 0 L PN L Ueall Bl el S PR AT - UM‘M}’ ,ﬁ’u {-M



EnSuE HOSFITAL LOCAL SAN JOSE
STSTEMA ADMIMISTRATINVG DE NOFITNS

COMFROBARNTE L.ICRITDACION DE  RNOM NS FERIODO & Julio del 2007

CEDULAn 39031546 MOMEBRES sMIFRIAN RODRIGUEZ FER

CARGO & FROMOTORA DE S DEFEMDERMCTA P00 ABISTENMCLAL -~ FROMOCION Y

GUELDO BaGICD:  $722,048 DIAS LARORADOS: 30

CONMCEPTOS DEMEMGADOES DEDUCCTOMNES

METC & FaEsr

STMRESS L34 16L 00
COOFESASLLID G370y LEQ OO

TOTALES By APy 35000 BLED , 3UE. 00

seesverarresbmsaan

B, 369, 998,00

Lo :
FLRMA DE RECIEIDO & WWL 2"}"" s~ .
r w

€.5.E HOSPITAL LOCAL SAM JOSE
SISTEMA ADNINISTRATIVE DE MOHINA
CONFRODANTE LIGUIDACION DE WRIMA  PERIOM 1 Agosto del 2007

CERULAY 37031346 NONORESNIRIAN REDRIGUEL PESA
CARGD : PRONGTORA DE Sh  DEPENBENCIA : 05 ASISTENCIAL - PROMOCION Y

SUELDO BASICD: 722,008 145 LABORADOS: 3O

CORCERTOS GEVENGAMOS DEDUCCIONES  IETd A PAGAE
GALARID 722,040.00
AUXILIO DE TRANSPORTE $1,768.00
SUBSIRIO DE ALIMENTACION 33,310.00
PRIMA DE ANTIGUEDAR 50,542.00

BONIF . SERV. PRESTABOS 33,093.00
SUBRESHELdO 164, 072,00

APORTE PARA SALUD 16,892.00

PENSION = 2,070

FUNERARIA. SANTR NARTA 23, 1i2.00
SINDESS 13,161.00

COSPESALYD 3,120.00

TOTALES §1,007,053.00  #120,352.00  #%07,761.00

o .
’)Ul;:lhd/, ﬁmldl{nnfl




E.5.E HOSPITAL LOCAL SAN J0SE
SISTEMA ADMINISTRATIVD DE NOMINA

o h;

RIERA WY

2 e

LIGUIDACION DE NOMIWA Pﬂum:apuabmueim

CED’.IA 3903‘546 NOMBRES:MIRIAN RODRIGLEZ PERA

..nar-.-‘:-. s

Cﬁm{ muzm IEFEHB'CIA osnsrsmcm-cmmw

f

sﬂ.m msxm: $722,048 DIAS LABCRADOS: 30 i

3
cunéEPTus DEVENGADDS  DEDUCCIONES  NETO 4 PAGAR

, : {
SAMRID  § 722,048.00 :
AXILID I TRANSFRTE 51,748.00
SUBSTDID DE*ALTPENTACION 35,510.00 3
FRIMA DE ANTIGUEDAD 50,542..00 "3
BONIF . SERV. PRESTADOS 33,093.00 _

144,092.00 % ;
m-'m 26,882.00 -
PENSION . 2,077.00
FUNERARTA SENTA WARTA 25,112.00  ;
SINESS . 4

CODPESALLD & 3, 1@'.00

B
. TOTALES $1,037,053.00 sm,:?.oo

. $907,701.00

SR

FIRMA IE RECIBIDO : - .

b R N IR A e

. . g ;
A L A e R ol e i e,

e W AV e g A,

LETLE ¢ o e X I VL N

E.S.E HOGPITAL LOCAL SAN J0GE
SISTEMR ADMINISTRATIVO DE MOMINA
COMPINEAMTE LIOUIDACTION LE MOMINA PERIODD ¢ Octnbre del 2007

AT ‘i'?fh.“

TAN BIETREY o

1. TETEETT zr“‘*i.

RN 2 TRASTLIILEM IO

YT T TACTI. YL AT ARG ATIVATY
ity dnlicAdn AL gD P‘M‘k! m}}‘.‘a: o

L .-wrnn-: -1 ap = ST VY
Ul Pebdoliatedise — CROG e |

TANEERTE

il DEVENGRADDS DEDICCIMRES  WETD A PAGAR

F-L:’F:I"t 722,048.00

AUNMILIO DE TRAMOPORTE 51,748.00
N iﬂ""TT‘Tn e 41 ?}lr-i_-\'..-\-r, 0 'l'ti 4 ﬂ vy
whdhit EILE b, Tk &I T mq.a.vg-\.

50 54;...\)(-
o f‘

1,5 L R AJ
146, 092.90
.":.’-.:'; '....::u:'d'
13,161.00

THTALES $LOG,050.00 eI 3RL0r w00

I



TLELE HERITAL LUOCAL SAd JONE
SISTEMS ADMINILSG . DE MO A

LIGUIDaclo DE NOMING FERTODD 5 Moviembre del

XN
S L

COMPROEANTE

CEDULA: 3903i5ds  ~OFBRES e MIRTAN

Fi S TR NI MO x 8 ARISTERRC PN O

SaLUD

P

SETE MAaRTa

TOT

]

T

FIRMa DE RECIRIDO

E.B.E ' TITAL LOCAL 8AN JOBE
SISTEMA ADMINMISTRATIVO DE NOMINA
T COMPRIEANTE | TOHITDACTON DE NOMINA  PERIOND @ Diciombes dot 007

CEDULA: 3031506 NOMBRES:MIRIAN RODRIGLEZ PERS

CARGD » FROMOTORA DE 5@ DEPENDENCIA 1 09 ARIGTENCYAL ~ PROMOCION Y

OLUELDD BASICD: $722,048 DIAS LABORADOS: 30

TRE DEVBRAI0E  DERMTIOES  WETD 4 PR

i1

Cop

17

i |
&

e

¥y AAL
R CRLE

ANIL A8
SURRLIID [E ALk datd 35, 510.00
RIS TE ANTICETAD b, 542,00
BONIF SR, = STANOS 33,093.00
SOERESLELN) 144,092.00

FURERARTA SANTS MARTA
SINDESS

COFESALD

THAES s 000 BN WML :

- . rd
Fiam I pEripe ;A WA Y H; ;”fm



E.5.E HOSPITAL LOCAL SAN JOSE
' SISTENA ADHINISTRATIVO DE NONINA
CONPROBANTE LIGUTDACION DE NONINA  PERION : Emero del 2008

CEDOLA: 39031346 NOMBRES:MIRIAN RODRIGUEZ PEWA

CARGO = AUX AREA SALUD  DEPENDENCIA

¢ 03 ASISTENCIAL - PROMOCION Y

SUELDO BASICD: $765,371 DIAS LABORABOS: 30

CORCEPTLS DEVENGADOS  DEDUCCIONES  NETD A PAGAR
CALARID 743,371.00
AUXILID BE TRANSPORTE 55,000.00
SUBSIDIO DE ALIMENTACION 37,300.00
PRINA DE ANTIGUEDAR §1,230.00
BONIF.SERY.PRESTABOS 34,442.00
SOBRRESUELDO 153,074.0¢
APORTE PARA SALUD 30,613.00
PERSION 30,613.00
FUHERARTA SANTA NARTA 23,112.00
SINDESS 13,161.00
COOPESALUD 37,120.00
TOTALES $1,104,417.00 $134,423.00 $971,794.00

FIRNA DE RECIBIDD 14; W w ﬁr‘&qp‘;/

E.5.E HOSFITAL LOCAL SAN JOSE

SISGTEMA ADMINISTRATIVO DE NOMINA
COMPROBANTE LTIGUIDACION DE NOMINA

FERIODO =

Febrero del 2008

CEDUL.Az 39031546 NOMBRES:MIRIAN RODRIGUEZ FERA

CARGD « AUX AREA SALUD

SUELDO RASICO:

S s e o s o e St S B B 5 B e S84 S e S S A B i S e 8 S e 2 S A S R 0 £ S S e B S S S B e 0 A e e B S04 L SR SR B S S

SALARID
AUXILIO DE TRANSPORTE

$765,371

DEFENDENCIA :

DIAS LABORADOS: 30

SUBSIDIO DE ALIMENTACION

FRIMA DE ANTIGUEDAD
BONIF.SERV.FRESTADOS
SOBRESUELDO

AFORTE PARA SALUD
PENSTON

FUMERARIA SANTA MARTA

SINDESS
COOPESALUD

FIRMA DE RECIEIDOD

05 ASISTENCIAL - FROMOCION Y

769,371.00
58,000.00
37, 300.00

61,230.00
34,442.00

153,074.00

$1,106,417.00

NETO A PAGAR

e

30,615.00
30,613.00
23,112.00
13,161.00
37,120.00

ettt et



E.S.E HOSPITAL LOCAL SN JUSE
SISTENA ADNINISTRATIVO DE MONINA
CONPRODANTE LIQUIDACION BE WONINA  PERIODO : Marzo del 2008

CEBULA: 39031544 MONBRES:NIRTAN RODRIGUEY PE=A
CARGD = AUX AREA SALUB  DEPENDENCIA : 05 ASISTENCIAL - PRONGCION Y

SUELDO DASICD: $765,371 BIAS LABORADOS: 30

CONCEPTOS DEVENGADES  DEDUCCIONES  NETO A PAGAR
SALARIO 745,371.00
AUXILID DE TRANSPORTE 53, 000,00
SUBSIDIA BE ALINENTACION 37,300.00
PRINA BE ANTIGUERAD §1,230.00
BONIF.SERV.PRESTAROS 34,442.00
SOBRESUELROD 133,074.00
APORTE PARA SALUD 30,415.00
PENSTON 30,613.00
FUNERARTA SANTA MARTA 23,112.00
SINDESS 13,161.00
TOTALES $1,106,017.00  $97,503.00  $1,008,914.00

szsTssssssssss SSES33S3SSSIISTSISIIITTaSsISsseaSSSSSESSSIESSSE5IE

E.S.E HOSPITAL LOCAL SAN JOSE
SISTEMA ADMIMISTRATIVO DE NOMINA
COMFROBANTE LIBUIDACION DE NOMINA FERIODO : Abril del 2008

i S bing 90 b e s s b e BRSO A B B B 60 S FHE D G e B B e s AR S0 et e 0 SUSE O BN A B B 0 a0 AR N A SO Tk S U G A e S HeS AR e T 1 i i e A28 58

CEDULAx 39031344 NOMBRES:MIRIAN RODRIGUEZ FEWA

CARGO = AUX AREA SALUD DEFENDENCIA : 05 ASISTENCIAL - FPROMOCION Y

SUELDD BASICO: $765,371 DIAS LABORADOS: 30

CONCEPTOS DEVENGADOS DEDUCCIONES NETO A FAGAK

SALARIO 765,371.00

AUXILIO DE TRANSFORTE 235000.00

SUBBIDIO DE ALIMENTACION 37,300.00 ——

FRIMA DE ANTIGUEDAD 41,230.00

BONIF .5ERV.FRESTADOS 34,442.00

SOBRESBUEL DD 183,074.00

APORTE PARA SALUD 30,615.00

FPENSION J0,615.00

FUNERARIA SANTA MARTA T 23,112.00

STNDESS 13,161.00
]QTALES $1519é,Q13.G$ $?!q303n¥9

T T e S s Rt RS P S ke S e S A A8 S e 0% Bk ik I A e S e SR e S Sk A Gan B e b e B $ ok T SIS 1L S e o e o ke b LM bk i S L S B0 L SR SHEY P L YRR . e R 7 P T o i i e L L L £

jbﬁé?igl. " J A



E.5.E HOSPITAL LOCAL SAN JOSE
SISTENA ADNINISTRATIVO BE NONINA
CONPROBANTE LIQUIDACION BE MONINA  PERIOBD : Mayo del 2008

CEDULA: 39031546 NONBRES:NIRTAN RODRIGUEZ PEW

CARGD : AUX AREA SALUD  DEPENDENCIA : 05 ASISTENCIAL - PROWDCION Y

SUELBO BASICO: 4745,371 DIAS LABORADOS: 30

COBCEPTOS DEVENGADOS  DEDUCCIONES  NETO A PAGAR
SALARTE 745,371.00
AUXILID DE TRANSPORTE 53,000.00
SUBSIDIO DE ALINENTACION 37,300.00
PRINA DE ANTIGUEDAD §1,230.00
BONIF .SERV. PRESTADOS 3, 002.00
SOERESUELDO 153,074.00
APORTE PARA SALUD 30,815.00
PENSION 30,615.00
FURERARTA SANTA RARTA 23,112.00
SINBESS 13,161.00
TOTALES $1,106,417.00  $97,503.00  $1,008,914.00

E.5.E HOSPTTAL LOCAL S JOSE

STGTENA ADNINIGTRATIVD DE NONIMA
CONPRABANTE LIGUIMACION DE NONINA  PERIODO : Junio del 2008

CEDULA: 37031546 NOMBRES:NIRIAN RODRIGUEZ PEWA
CARGE : AUX AREA SALOD  DEPENDENCIA : 09 ASISTEMCIAL - PRONOCION Y

SUELDD BASICO: $743,371 BIAS LABORAROS: 30

CONCEPTOS BEVENGADOS  DEBUCCIONES  NETO # PABAR
SALARID 765,371.00
AUXILID BE TRANSPGRTE §5,000.00
GUBSIPIO DE ALINENTACION 37,300.00
PRINA DE ANTIGHEDAD $1,2%0.00
BORIF .SERV.PRESTAROS 34,442.00
SOBRESUELDO 133,074,900
APORTE PARA SALUD 0,613.00
FERSION 30,615.00
FHERRIA SANTA AT 7,10
STRESE 1, L0
TOTALES $1,106,417.00 $97,303.00  41,008,714.00
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E.5.E HOSPITAL LOCAL SAM JOSE
SISTENA ADRINISTRATIVO DE MONINA
CONPROBANTE LIGUIDACION DE MONINA  PERIODO : Julio del 2008

CEDULA: 39031345 WOMBRES:NIRIAM RODRIGUEZ PERA
CARGD : AUX AREA SALUD  DEPENDENCIA : 05 ASISTENCIAL - PRONOCION Y

SUELDD BASICO: $745,371 DIAS LABORADOS: 30

CONCEPTOS DEVENGADDS  DEDUCCIOMES  METO A PAGAR
SALARTO : 765,371.00
AUXILIO DE TRANSPORTE 55,000.00
SUBSIPIO DE ALIMENTACION 17,300.00
PRIFA BE ANTIGUEDAD - 41,230.00
BONIF . SERV. PRESTABOS 34,442.00
SOBRESUELEA 153,00M4.00
APORTE PARG SALUD 30,415.00
PENSION 30,615.00
ENBARSD 153,074.00
FURERARIA SANTA HARTA 23,112.00
SINDESS 13,161.00
TOTALES $1,106,817.00  $250,577.00  $B55,840.00

S—7 Y

E.5.E HOSPITAL LOCAL SAN JOSE
SISTENA ADNINISTRATIVO DE MoINa
CONPROBANTE LIGUIMACION DE NONING  PERIODD s Julio del 2008

------------

CEDULA: 39031546  MONDRES:HIRIAN RODRIGUET PERA

CARGD : AUX AREA SALUD  DEPEMDENCIA = 05 ASISTENCIAL - PRONOCION Y

SUELDO BASICO: $745,371 DIAS LABORABOS: 30

CONEEPTOS DEVENGADOS  DEDUCCIONES  NETO A PAGAR
CODCREVARIAS LTDA 203,730.00
TOTALES HoM06IT.00  S44,T0.00  9837,090.00
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£.S.E HASPITAL wuinm
SISTEMR ADRIRISTRATIVE It

(DiPECRAdTE LIQUIDACION DE RORINA

PERTONIP: Agosto del 2008

. CERGLA: 37031596 NOMBRES:NIRIAH RODRIGUEL PENA
CARSS @ AUX AREA SALUD  DEPENDENCIA

SUELDE BASTCD: 9765,371 DIAS Lﬂll!!tﬁlﬂﬁ: b

: 05 ASISTENGIAL - PRONOCION Y

COMCEPTOS pEVENGABOS  DEBUCCIOMES  WETEA PAGAR
{AOCREVARIES LTEA 203,750.00
TOTALES s:sm,l.ou sa54,3200  $652,000.00

pmm=,

E.8.E HOSPITAL LOCAL BAN JOBE
SIGTENA ADNINISTRATIVO DE MONINA

CONPROBANTE LIQUIDACION DE WONIMA

PERIODO : Agosto del 2008

CEMULA: 3031566 WONBRES:AIRTAN RODRIGUED PEmA

CARGD : AUX AREA SALUD  DEPEMDENCIA

CUELBD BASICO: $743,371 BIAS LABORADOS: 30

: 03 ASISTENCIAL - PRONOCION Y

CONCERPTOS DEVENGABOS  DEDUCCIOMES  METD & PAGAR

SALARID 765,371.60

AUXILIO BE TRANSPORTE 93,000.00

SUBSIDIO DE ALINENTACION 37,300.00

PRINA DE ANTIGUEDAD 61,230.00

BONIF .SERY.PRESTABDS 34,442.00

SOBRESHELBO 153,074.00

APORTE PARA BALUD 30,615.00

PENBLON i 30,615.00

ENBARSD 153,074,090

FUNERARIA SANTA WARTA 23,112.00

SINDESS 13,141.00
TAT4 TRV L a0y vaw '
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£.5.E HOSPITAL LOCAL SAM JOSE
SISTEMA ADNINISTRATIVD DE NONINA
CONPROBANTE LIGUIDACION BE NONINA  PERIDM) : Septiembre del 2008

CEBULAz 39031544 NONBRES:NIRIAW RODRIGUEZ PERA

CARGO : AUX AREA SALUD  DEPENDEMCIA = 05 ASISTENCIAL - PROMBCION Y

SUELDO BASICD: 745,371 DBIAS LABORADOS: 30

CONCEPTOS DEVENGADDS  DEDUCCIONES  WETO A PAGAR

CODCREVARIOS LTMA

203,750.00

TOTALES §1,106,417.00  $454,327.00  $452,090.00

——e s em o
=+

FIRNA DE RECIBIDO WU&W %ﬂ é%
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E.8.E HOSPITAL LOCAL SAN JOSE
SISTENA ADRINISTRATIVO DE NONINA

WHPRRMHTE LIBVIDACION DE NONINA  PERIOBO : Octubre del 2008

uEﬁﬂLﬁs .}?Miéﬂ HOMBRES:ATRIAN ROBRIGUEZ PERA

CARGO = AUX AREA SALUD  DEPEMBENCIA : 05 ASISTENCIAL - PROMOCION Y

SUELDO BASICO: §785,371 DIAS LABORADOS: 30

CONCEPTES DEVENGAMOS  DEDUCCIONES  NETO A PAGAR

COOCREVARIUS LTBA 203,7%0.00

-------- ssmuna fssnes
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E.5.E HOSPITAL LOCAL SAN JOSE
SISTEMA ADNINISTRATIVD DE NOHINA
CONPROBANTE LIQHIBACION BE NOMINA  PERIODD = Moviesbre del 2008

CEBULA: 39031546 NOMBRES:NIRTAM RODRIGUEZ PERA
CARGD : AUX AREA SALUD  DEPENDENCIA : 05 ASISTENCIAL - PROMBCION Y

SUELDO BAGICO: $745,371 BIAS LABORABOS: 30

CONCEPTDS DEVENGADOS  DEDUCCIONES  NETO 4 PAGAR
SALARIO 765,371.00
AUXILID BE TRANSPORTE 55,000,00 °
SUBSIBI0 BE ALINENTACION 37,300.00
PRINA BE ANTIGUEDAD 61,230.00°
BONTF . SERV.PRESTADDS 34,042.00
SOBRESUELDO 153,074,007
APORTE PARA SALUD 30,415.00
PENSION 30,615.00
ENBARGD 153,074.00%
FUKERARIA SANTA MARTA 23,112.00
SINDESS 13,161.00

TOTALES $1,106,417.00  $250,577.00  $B55,840.00

s e ————— o

FIRMA BE RECIBIDD :

E.S.E HOSPITAL LOCAL SAN JOSE
SISTENA ADNINISTRATIVD DE NONINA
CONPROBANTE LIQUIDACION DE NONINA  PERIDDO : Noviesbre del 2008

CEDULAY 37031544 NOWDRESINIRTAN RODRIGUEZ PERA

CARBD ¢ AUX AREA SALUD  DEPEMDEMCIA o 05 ASIGTENCIAL - PRONOCION Y

SUELBO BASICD: $765,371 DIAS LABORABOS: 30

CONCEPTOS DEVENSADDS  DEDUCCIONES  NETD b PAGAR
COOCREVARIOS LTBA 203,750.00 =
TOTALES M I06, 417,00 MM,32.00  9632,000.00
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E.S.E HOSPITAL LOCAL SAN JOSE
SISTENA ADMINISTRATIVO DE NOMINA
EONPROBANTE LIQUIDACION DE NOMINA  PERIODD : Enero del 2009

CEDULA: 39031544 NOMBRES:HIRIAM RODRIGUEL PEnA

CARGD : AUX AREA SALUD  DEPENDENCIA : 05 ASISTENCIAL - PRONOCION Y

SUELDD BASICO: $765,371 DIAS LABORADDS: 30

CONCEP T0S DEVENGADOS DEDUCCIONES METD A PAGAR
SALARTD 765,371.00
AUXILIG DE TRANSPORTE 55,000.00
SUBSIDID DE ALIMENTACION 37,533.00
PRIMA DE ANTIGUEDAD 61,230.00
BONIF .SERV.PRESTADOS 34.442.00
SOBRESUELDO 153,074.00
APORTE PARA SALUD 30.4615.00
PENSION 30,415.00
EMBARGD 153,074.00
FUNERARIA SANTA MARTA 23,112,00
SINDESS 15,307.00
TOTALES $1,106,650.00 $252,723.00 $853.927.00

FIRNA DE RECIBIDD 1 )%;W{ W p‘ﬁfs_

E.S.E HOSPITAL LOCAL SAN JOSE
SISTEMA ADMINISTRATIVO DE NOMINA

COMPROBANTE LIGUIDACION DE NOMINR  PERIODO : Enero del 2009

EDULAs 39031546 NOMBRES:HIRIAN RODRIGUEZ PEWA

'ARGD & AUX AREA SALUD  DEPENDENGIA s 09 AGISTENCIAL - PROMOCION Y
JUELDD BASICO: $745,371 DIAS LABORADOS: 30

CONCEPTOS DEVENGAROS DEDUCCIONES ~ NETD A PAGAR
CODCREVARIOS LTDA 264,000.00
TGTALES $1,106,630.00 $316,723.00 $389,727.00
------- sss=sssassssozozsss
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E.S.E HOSPITAL LOCAL SAN JOSE
SISTEMA ADMINISTRATIVO DE NOMINA
COMPROBANTE LIGUIDACION DE NOMINA  PERIODO : Febrero del 2009

DULA: 32031546 NOMBRES:MIRIAN RODRIGUEI PERA

RGD = AUX AREA SALUD DEPENDENCIA = 05 ASISTENCIAL - PROMOCION Y

ELDD BASICO: $745.371 DIAS LABORADOS: 30

CONCEPTOS DEVENGADOS  DEDUCCIONES  NETO A PAGAR
OOCREVARIOS LTDA 264,000.00
TOTALES $1,106,650.00  $516,723.00  $589,927.00

— /MW Gl

E.8.E HOSPITAL LOCAL BAN JOBE
SISTEMA ADMINISTRATIVO DE NOMINA

COMPROBANTE LIQUIDACION DE NOMINA  PERIDDD : Febrero del 2009

DULA: 37031546 NOMBRES:MIRIAN RODRIGUEI PEnA

G0 : AUX AREA SALUD  DEPENDENCIA ¢ 05 ASISTENCIAL - PROMOCION Y

IELDO BAGICO: $745,371 DIAS LABORADOS: 30

CONCEPTOES DEVENGADOS DEDUCCIONES NETO A PAGAR
JALARIO 765,371.00
{UXIL10 DE TRANSPORTE 33.000.00
JUBSIDIC DE ALIMENTACION 3T 4 935,00
HIMG DE ANTIGUEDAD 61,230.00
JONTF . 3ERV, PRESTADOS 34,442.00
IBRESUELDG 153,074.00
{PORTE PARA SALUD 30,615.00
ENSION - 30,615.00
‘MBARBO 153,074.00
'UNERARTA SANTA MARTA 23,112.00
yINDESS 15.207.00
TOTALES 10645000 ST SESR.9E0.00

W/--. 0.0 0.



t.5.E HOSPITAL LOCAL SAN JOSE
' SISTEMA ADRINISTRATIVO DE NOMINA
COMPROBANTE LIQUIDACION DE NOMINAR  PERIODOD : Marzo del 2007

CEDILA: 39031546 NOMBRES:MIRIAN RODRIGUEI PERA
CARED « AUY AREA SALUD  DEPENDENCIA = 05 ASISTENCIAL - PROMOCION vV

SUELDD BASICD: $765.371 DIAS LABORADOS: 30

CONCEPTOS DEVENGADDS DEDUCCIONES  NETD A PAGAR
SALARID 765.371.00
AUYILIG DE TRANSPORTE 55.000.90
SUBSIDI0 DE ALIMENTACION 37.533.00
PRIMA DE ANTIGUEDAD 51.230.00
BONIF.SERV.PRESTADOS J34.442.00
SORRESHELDD 153.074.00
#PORTE FARA SALUD 30.4615.00
PENSION 30.615.00
EFMBARGE 153.074.00
FUNERARTA SANTA MARTA 23.112.00
SINDESS 15.307.00
TOTALES $1.106.650.00 $232.723.00 $833.927.00

e S S S e e

FIRMA DE RECIBIDD - /%W iﬁg}%

E-B.E HUSPITAL LOCAL SAN JOSE
SBISTEMA ADMINISTRATIVO DE NOMINA

COMPROBANTE LIQUIDACION DE NOMINA FERIODO 3 Abril del 2009

s S S Bl C0kd A S8 $4188 SO ASSS LS S e A Sl P S S 8 R4 SRS IAMR GARLS LS M e S e B S8 €261 S 44008 S Sl S B Shins O e N R ST S e M S e S b Lo s 4o o o s Copn

CEDULA: 3I903Z1544 NOMBRES:MIRIAN RODRIGUEZ FPERA

CARBD @ AUX AREA SALUD DEFENDENLGIA ¢ 09 ASISTENCIAL ~ PROMOCION Y

GLELDD BABICO, $824,078 DIAE LARORADOE: X0

et St e et e 7 v i e AP e PO B ST SO S PR HWE g S0 S e P S s W SR P AT s S sl 0 el S LS TR L4 B A0 B et e e €

CONDRDEETYTOS DEVENBADOS DEDUCCTONES NETE & falanns

B24. 075,00
52 . .21% .00
40,412, 00

“%'QPIH
ALK IILIN DE TRANSFORTE
BUESTDTO DE atfﬁFNTACTDN

3 o S ci fl 'é i !. .J\JL i ’i"'i..j o ..
SO TE . BERY . PRESTADDS B 0400

SOBREGUELDD 144,815.00

AFPORTE FARA SALUD S2,.943.00

FPENS TON 32,963.00

EMBARGO ' ; 164,815.0&‘)

FUNERARIA SANTA MARTA 23.112.00

BINDESS 1%, 307 00

TOTALES $1,191,532,00 $269, 46049 $922.377
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£.5.f HISPITAL LOCA Sam 108t
SI5TEMA ADMIKIGTRRTIVE DT WOUINA
COMDRABAKTE LIDUTDACTON DE NOMIRA  PEPIDDD ¢ #ave del 009

PCMAA: JECTIGAL  MONDOEG:¥IRIAN RODRIGUEZ PERF
CARSD ¢ ALY 47EA SALYD  DEPEWDEMCA  : 05 AGIGTENCIAL - FROMGLIDN ¥

CHZIDT BASICC: $BD4,075 BIAD LABORADOS: IC

ot e U

e A o S 0, P O e B e e

SALARIC B24,£75.9¢
SUY1LIZ DE TRANSPORTE $8.70%.20

UBGTRIA T ALIMENTACION £0.412.%¢

PRIYS 0F ANTIGUEDAD £5.927.20

RONIF  SER:, PRESTRDCE 77.083.6

SOSREESHELN 158,813, 5%

APORTE TARL GALYD 12.957.0¢

PENBION 32,3656

i 148,815.00

FUSERARIA BANTH MARTE i REER

R 14.307.00

THTALES $1.161.417.00  $260.160.00  $922.451.0¢

9
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E.8.E HOBPITAL LOCAL BAN JOBE
SISTEMA ADHINIZTRATIVD DE NONINA
CAYPR0OANTE LIBUIDRCICN OF NOWINA  PERICAD @ Mayo del 2009

TEDUEA: 19071544 NOMBRES:MIRTAN ROBRIBUEI PERA

TARSD ; AUY APER SALUD  DEPENDENCIA o 0 RSISTENCIAL - PROMCCION ¢

SUELDD BABICH: &B24.078 [IAB LABORADOBY 30

i g e e 0 B o R e S e R A B A e 8

LBNLEPYOS BEVENEADDE DEDUCCIONES  METR A PAERP
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S LA SA4 J0E

—sutsl TN

SI5TER sPMINISTRATIVO DE NOWIMA

GfFCHNTE UIGUIDATION D PRIMAE  PERZODC : PRIMAS DE JUNID 2048

TEA IS, NERRCCNIRIAY ROERIGEZ PRMA

Fa e afle AREZ CAl B
TAGT ¢ AKX ARES RALE

IEFOOENCIA ¢ 00 ASISTOIEIAL - PROWDCHN Y

THTH. IOERAR 15,336,972.60
VRS TRABARIS: %6
1,776, 08156

ey i
FELI2 R0

VELOR PRIAD sacavvcwess

FIRMA °E REGIBIRG

4

. ; j . fj

E.8.E HOSPITAL LOCAL GAN JOSE
SISTEMA ADMINISTRATIVD DE NOMINA

CONPROBANTE LIQUIDACION DE NOMINA  PERTODD 1 Acosto de! 2009

e e i - ——— -

CEDULA: 37071346 NOMBRES:MIRIAN RODRIGUEL PEMA

CARBD « alY 8REA SALUD

BEPENDEECIA

SHELDO ASICO: SRPAO7S BIAS LABORADOS: 16

i 03 AGISTENCIAL - PROMOCION ¥

CORCERTOS DEVENGADDS DEDUCCIONES  NETG A PAGAR
SALERID B24.675.00
AUYILIO DE TRANSPORTE 97.300.0¢
SUBSIDID DE ALIMENTACION 40,412.00
PRIMA DE ANTIGUEDAD 49.927,00
BONIF.SERV.PRESTADCS 17.084.00
SEBRESUELID 164,815,480
APORTE PARA SALUD 52,953.80
PENSIDN 2.5¢3.0¢
EMBARGS 164.BL5.90
FUNERARTE SANTA WARTA 292120
SINDEES {3.307.00
TOTALES $1,191.412.00 $265.160.0C $922.453.00
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E.S.E HOSFITAL LOCAL SAN JOSE
SISTEMA ADMIMISTRATIVO DE NOMIMNA
COMPROBANTE LLIOGUIDACION DE MNOMINA PERIODD s Octubre del 2009

| CEDULA: 39031546 NOMBRES:MIRIAN RODRIGUEZ FERA

CARGD = AUX AREA SALUD DEFENDENCIA : 05 ASISTERCIAL — PROMOCION Y

SLELDO BASICO: $824,07% DIAS LABORADOS: 30
DEVEMNGADOS DEDUCCIONES METO A PAGAR

‘CBNCEF'TCIS

SAl ARTO 8249 ,075.00

AUXILIO DE TRANSFORTE 59 ,300.00

SUBESIDIO DE ALIFMENTACION 40,412.00

FPRIMA DE ANTIGUEDAD 65,927 .00

BONIF . SERV.PRESTADOS 37,084.00

GOERESUEL DO 164,813.00 .

APORTE PARA SALLID 32,963.00
FENGION 32,963.00
EFBARGD 164,615.00
FUMERARTA SANTA MARTA 23,112.00
SINDESS 15,307.00

TOTALES - $1,191 ,613.00 !269,1@.00 $922,4553.00

FIRMA DE RECIBIDO = lWQ)JM';M/

—— -

E.S.E HOSPITAL LDCAL SAN JOSE
* GISTENA ADHINISTRATIVD DE HONDNA
COPRIAHTE LIGUIACION DE NININA  PERTORO : Movieabre del 2009

CEBELA: 39031546 NONSRESSNIRIAN RODRIGUEZ PERA
RGO + AUK ANEA GALLD  DEPONENCIA v 08 ASIGTENCIAL - PROWICION ¥
SUELDO BASICO: 9624,070 DIAS LABORADDS: 30

CONCEPTDS VOGN0 DECINES  HETD A PAGR
SALARID £24,075.00
AINILI0 E TRAGPIRTE 59,300.00
SBSIDIO DE AL TEATACION 04200
PRINA IE ATIRIEND 85,5200
BONIF ,SERY. PRESTADOS 37,008,00
SOBRESUELDD 164,813.00
APORTE PARA SALUD 32,963.00
PENSTON 32,963.00
R é 1464,819.00
FUMERARTA SANTA MARTA 23,112.00
STNDERS 13,307.00
TOTALES $1,191,613.00  4267,160.00  #722,45%.00
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E.5.E HOSPTTAL LOCAL SAN JOSE
SISTEMA ADNIMISTRATIVO DE MONINA
COMPROBANTE. L TQUIDACION DE NOMIWA  PERTODO : Diciesbre del 2069

CEDULA: 39031545 NOMBRES:MIRIAN RODRIGUEZ PEWA

CARGD = ALX AREA SALID  DEPEMDENCIA : 05 ASISTENCIAL - PROMOCION Y

SUELDO BAGICO: $824,075 DIAS LABORADOG: 30

CONCEPTOS DEVENGADOS  DEDUCCIONES  METD A PAGAR
SALARTO £4,075.00
T AXILIO D TRARSPORTE 99,300.00- R Ny —
SUBSIDIO DE ALTHENTACION 0,412.00
PRIMA DE ANTIGUEDAD 65,727.00
BONIF . SERV. PRESTADDS 37,084.00
SOBRESUELDD 164,813.00
APORTE PARA SALUD 32,963.00
PENSTIN 32,963.00
164,815.00
FUNERARTA SANTA WRTA 73,112.00
SINDESS 15,307.00
TOTALES $1,191,613.00  $269,160.00  #922,455.00

e Wit B



E.5.E HOSPITAL LOCAL SAN JOSE
STSTEMA ADMINISTRATIVO DE NOHIMA
COFFROBANTE LIQUIDACTON DF MDMINA  PERIODO : Enero del 2010

CEDULA; 37031546 NOMERES:NIRIAN RODRIGUEZ PERA
CARGD : ALX AREA SALID  DEPENDEMCIA = 05 ASISTENCIAL - PRONOCION Y

SUELDO BASICO: $865,277 DIAS LABORADOS: 30

CONCEPTDS DEVENGADEE  DEDUCCIONES  METO A PAGAR
SALARID 845,279.00
AXILID DE TRANSPORTE 61,500.00
SURSIDIO DE ALIMENTACEON 40,412.00
PRIMA DE VACACIONES 432,640.00
PRINA DE ANTIGUEDAD 69,222.00
BONIF .SERV. PRESTADOS 38,738.00
SOBRESUEL DD 173,056.00
BONIF. X RECREACION 86,528.00
{PORTE PARA SALID 811,00
PENSION ,611.00
EMBARGO 70,008.00

TOTALES $1,767,575.00  $139,310.00 $1,628,245.00

e

E.S.E HOSPITAL LOCAL GAN JOSE
g SISTEMA ADHINISTRATIVO DE MOMINA
CONPROBANTE LIQUIDACION DE NOMINA  PERIODD 5 Enero de! 2010
CEDULAY JP031544 NOWBRES:MIRIAN RODRIGUEZ PERA
CARGO ¢ AUK AREA GALUD  DEPEMDENCIA 5 03 ASISVENCIAL - PROMOCION Y

SUELDO BASICO: $865,279 DIAS LABORADOS: 30

CONCERTOS IPEGS  DEDCCIONS  HETO 4 Pige
STHIESS 16,750.00
COOCREVARTOS 17DA 264,000.00
TOTALES 01.77.375.00 #414,009.00  41,353,906.00

it (d Laliidli a8



E.5.E HOSPITAL LOCAL SAN JOSE

) SIGTEMA ADNIWISTRATIVR DE MEMIMA
COMPROBANTE. LIGUIDACION DE NONINA  PERTODD : Febrero del 2010

CEDIRA: 39031546 NOMDRES:MIRIAN RODRIGUEZ PERA

CARGD : AUK AREA SALID  DEPEMDENCIA : 05 AGISTENCIAL - PROMOCION Y

SUELDD BASICO: $865,279 DIAS LABORADOS: 30

CONCEPTOS DEVENGADOS  DEDUCCIONES  NETO /PAGR
L]
SALARTD B45,279.00
AUXILIO DE TRANSPORTE 61,300.00
SUBSIDIO DE ALTMENTACTON 40,412.00
PRI DE ANTIGUEDAD 69,222.00
BONIF .SERV. PRESTADOS 36,938.00
SOBRESUELDO 173,056.00
APORTE PARA SALD ,611.00
PENSION ,611.00
EDARED 70,088.00
COOCREVARIOS LTDA 244,000.00
TOTALES $1,28,407.00  $403,310.00 - $645,097%0

FIRMA DE RECIBIDO -.ZL W

E.5.E HIPITAL LOCAL SAN JOSE
: SISTEMA STRATIVO DE NONINA
CEOMPROBANTE. LIGUZIACTON IE NOMINA PERIDNO : Marzo del 2010

(EDLA: J9031946  NOMBRES:IRIAN RODRIGUEZ PENA

CARGD v AUX AREA SALLD  DEPENDENCIA ¢ 05 ABISTENCIAL - PRONOCION Y

SUELDD BASTCO: 9845,279 DIAG LABDRADOS: 30

CONCEPTOS DEVENGADS  DEIKKCIONES  HETD A PAGR
SALARIO 863,279.00
MIILID B TRAEFRTE 41, 500,00
SUBSTDID D ALTAENTACION 0,812.00
PRIFA DE ANTIGUEDAD 69,222.00
BONIF . SERV.. PRESTADOS 3,738.00
SOBRESUELDO 173,096.00
APORTE PARA BALLD HA,611.00
FEMSION 611,00
FIBARS) 70,088.00
RRERATLA ST T 30,0
STHIESS a1, 150,00
TOTALES $1,200,007.00  $251,269.00  $997,138.00

i /
FIRM DE RECIBIOO 1 MM



E.S5.E HOSPITAL LOCAL 5AN JOSE
: SISTEMA ADNINISTRATIVO DE HONINA
COMPROBANTE LIGUIDACION DE MONINA  PERIODO : Marzo del 2010

CEDULA: 39031346 NOMBRES:MIRIAN RODRIGUEZ PEFA
CARGD ¢ AU AREA SALUD  DEPENDENCIA = 05 ASISTENCIAL - PROMOCION Y

SUELDO ASICO: $845,779 DIAS LABORADOS: 30

CONCEPTOS DEVENGADDS  DEDUCCIONES  NETD 4 PAGAR
COOCREVARTOS LTDA 264,,000.00
TOTALES $1,48,007.00  $515,29.00  $733,138.00

/
FIRMA DE RECIBIDO :w

E.S.E HISPITAL LOCAL AN J0SE
SIGTENA ADMIHISTRATIVO DE NOMI
COPFRDANTE LIGUEDACION E NOMIWY  PERIOND & Abril gel 2010

(EMLA: 9031545  HOMBRES:NIRIAN RODRIGUEZ PER
CARGD = A AREA SALUD  DEPENDENCIA @ 05 ASISTENCIAL - PROMOCION Y

SUELDD BASICO: $845,279 DIAS LABORABOS: 30

CONCEPTOSB DEVENGATOR DEDUCCIONES  METD A PAGAR
SALARID B63,277.00
AINILIC IE TRASPIRTE 1,500.00
SUBSIDID DE ALTMENTACION 40,412.00
PRI D€ ANTTGLEDAD 8,700
BN SERY JRESTALES 3B,938.0
SOBRESUELDO 173,056.00
APORTE PARA BALLD 3,611.00
PENSTON 34,611.00
FHBAREO . 70,088,00
FISERARIA SANTA NARTA 22,4000
SINDESS 17,3600
TOTALES §1,208,807,00  4180,214.00 §1,068,191.00

einn . Mt . R,




E.5.E HOSPITAL LOCAL SAN JOSE
SISTEMA ADKINISTRATIVO DE NOMINA
COMPROBANTE LIGUIDACION DE MOMINA  PERIODO : Abril del 2010

CEMILA: 39031346 HOMBRES:MIRIAN RODRIGUEZ PEA

CARGD : AUX AREA SALUD  DEPENDENCIA : 03 ASISTENCIAL - PROMOCION Y

SUELD0 ASICO: $865,27% DIAS LABORADOS: 30

CONCEPTOS DEVENGADOS  DEDUCCIONES  NETD A PAGAR
CODCREVARIOS LTDA 300,000,00
TOTALES $1,248,407.00  $480,216.00  $768,191.00

T FIRM D€ RECIBIDO Z/MW%%

E.5.E HIGPITAL LECAL S JOSE
SISTEMA ADMINISTRATIVD DE NONINA
COMPROBANTE LIGUTACION BE NOMIMA  PERTODO : Mayo del 2010

CEDULA: 39031546 HOMBRES:MIRIAN RODRIGUEZ PEM
CARGD : AL AREA SALUD  DEPEMDENCIA  : 05 ASISTENCIAL - PROMOCION ¥

SUELDO BASIED: $845,279 DIAS LABDRADOS: 30

CONCEPTOS DEVENGADDS  DEDUCCIONES  NETD A PAGR
SALARTD 865,279.00
AUXILIO DE TRANSPORTE 61,300.00
SUBSIDIO DE ALTMENTACION 40,412.00
FRINA DE ANTIGUEDAD 69,222.00
BONIF . SERV. PRESTADOS 30,939.00
BOBREBLELDO 173,036.00
»uw:: PARA SALLD H,611.00
FERGTON 34,411.00
ENBARGO 70,088.00
FUNERARIA SANTA WARTA : 23,50,
e
SRR 0,364
TOTALES $L,20,007.00  $180,216,00 $1,068,191.00

S /
FIRM DE RECIBINO M&MLMJ}%
rr



Eedok MUDNLIAL LIGAL SAN JOSE
SISTEWA ADMIMISTRATIVD IE NOMIHA
M'I’RMIF LIQUIDACION DE NOMINA  PERIODG : ¢ Mayo del 2010

CEDLA: 39031546 NOMERES:NIRIAN RODRIGUEZ PERA

CARGD = AUX AREA SALID  DEPENDENCIA : 05 ASTSTENCTAL - PROMOCION Y

SUELDO BASICO: $365,Z7% DIAS LABORADOS: 30

CONCEFTGOS DEVENGADDS DEIUCCIONES ~ METD A PAGAR
CODCREVARTOS L T4 300,000.00
TOTALES $,0,07.00  $480,216.00  $768,191.00
——

e Wi B

E.S.E HOSPITAL LOCAL SAN JOSE
SISTEMA ADMINISTRATIVO DE NOWINA
COMNPROBANTE LIGUIDACION DE NOMINA  PERIODD : Octubrn del 2010

]

vt s s s e

CEDULR: 39031346 NOMBRES:MIRIAN RODRIGUEZ PE®A

CARDOD ¢ AUX AREA SALUD DEPENDENCLA
SUELDO BASICO: 9860,279 DIAS LABORADOS: J0

£ 08 ASISTENCIAL ~ PROMOCION Y

e a0 iy e s B e B e i o e

CONCEFPTOS DEVENGADDS DEDUCCIONES  NETD & PAGAR
SALARIO 86%5,279.00
AUXILIO DE TRANSPORTE 41,500.00
SUBSIDIO DE ALIMENTACION 40,412.00
PRIMA DE ANTIGUEDAD 49,222.00
BONIF . SERV.PRESTADOS 30,938.00
SOBPRESUELDO 173,086.00
APORTE PARA SALUD 34,611.00
PENSION 34,611.00
EMBARGO 70,086.00
FUNERARIA SANTA MARTA 23,600.00
SINDESS 17,306.00
i ;;:RLES i $1,248,407.00 $180,216.00 $1,088,191.00

FTRMA NE RECTRINDO



E.S.E HOSPITAL LOCAL SAN JOSE

SISTEMA ADMINISTRATIVD DE NOWINA
COMPROBANTE LIGUIDACION DE NOMINA  PERIODO : Noviembre del 2010

CEDULA: 37031345 NOMBRES:MIRIAN RODRIBUEZ PENA
CARGD : AUX AREA SALUD  DEPENDENCIA : 03 ASISTENCIAL - PROMOCION Y

SUELDO BASIDD: $863,279 DIAS LABORADOS: 30

CORNCEPTOS DEVENGADOS  DEDUCCIONES  NETO A PAGAR
SALARID 845,279.00
ALIXILID DE TRANSPORTE 61,500,00
SUBSIDIO DE ALIMENTACION 40,412.00
PRIMA DE ANTIGUEDAD £9,222.00
BOMIF , SERV. PRESTADOS 38,938.00
SOBRESUELDD 173,056.00
APORTE PARA SALUD 34,611.00
PENSION 34,611.00
EMBARGO 70,088.00
FUNERARIA SANTA MARTA 93, 600.00
SINDESS 17,306.00
TOTALES $1,248,407.00 $180,216.00 $1,068,191.00
B S O T I 2 SR 00 T o

FIRMA DE RECIBIDD -

e o et i el e e e s o e . gl ol et e A O M N i L. i i e b . e e e i S s




E.S.E HOSPITAL LOCAL SAM JOSE

SISTENA ADNENISTRATIVO DE NDNINA
CONPROBANTE LIBUTBACION BE MONINA  PERIODD : Enero del 2611

-

CEMILA: 39031542 WOMDRES:HIRIAM ROBRIGUEZ PERA

CARGO : AU AREA SALUD  DEPENBENCIA : 05 ASISTENCIAL - PROBOCTON Y

SUELDO BASICD: $891.237 DIAS LABORABOS: 30

CONCEPTDS | DEVENGADDS DEDUCCIONES  NETO A PAGAR
(3
SALARID 891,237.00
AUXTLIO BE TRANSPORTE £3,400.00
SUBSIDID DE ALIMENTACION §3,043.00
PRINA BE ANTIGEERAR 69,222.00
BONIF . SERV PRESTABOS 38,730.00
SORRESUELDO 173,056,00
APORTE PARA SALUD 35,649.00
PEWSION 35,449.00
ENBARED 72,190.80
FUMERARIA SANTA WARTA 23,6000
SINBESS 17,306.00
TOTALES #1,209,000.00 $104,394.00 01,114,702.00

LT ISt TEr e ST DA TSI R FRER T PR RA TR PR LR Ea b iadtt e Dbl iyttt tiilll

L S S e

FIRNA 3E RECIBIDO :

e

!

" “ E.5.E HOSPITAL LOCAL SAN Jost
SISTENA AMMINISTRATIVO BE NONINA
COMPROBAMTE LIGUIDACION DE NONINA  PERIODO : Esero del 2011

F 7 CENLAY YMSINAS NONBRESCNIRIAN RODRIGUEY PEMA

“ . CARSO v UK MDA SALUD  DEPEIENCIA  § 03 ARIDTEICIAL - PROOCION ¥

T UL MASICH: 891,257 DIAS LABORADOS: 30

CONCEPTOS DEVENEABDS  DEDCCIONES  BETD & PAGAR
CODCREVARTOS L704 340,000.00 =
TeraLEs L L L)

Vot Do

CTGH4 o0 aLrrasan



R.5.1 BOSPITAL [OCAL SA JOST -
..

. COMPROBANTR LIGUIDACION DE NOHTRA  PERIODO : Febrero del 201

CEDULA: 33031545 DOMERES:NIRIAN RODRIGVEZ PRSA

NPIEMNCIA : 05 ASISYRNCIAL - PRONOCION Y

GUELDO BASTCD: $891,237 DIAS LABORADOS: 30

CONCEPTOS DNDWCCIONES BITO A PaGAR
SALARTO 91,2310
AVEILIO DS TRANSMRTE 63,000.00:
SVBSIDIO DE ALTMENTACION 21,013.00
FRINA DE ANTICUEDMD 6,222.00
BONIF. SERY. PRISTADOS 3,580.0
SORRESVRLEO 173,056.00
APORTE PARA SALWD - %5,640.00
PRESIOH %,640.00
THRARQU -12,19%.00
FVEERARIA SANTH MARTA -24,3%0.00
STHDRSS 17,%6.00

TOTALES $1,207,006.00  §100.0M.00 §1,071,072.00

§.5,8 MOSPITAL LOGAL GAY ¥68E
§ITRNE ADSIRISPRATIVO I§ BRIMA
. COMSOBANTE LIGUIDAOLON NE NONTRA  PERIOHO ¢ Fobeoro dal 011
GROVLA: 39631645 WRBRES:HIRIAN ROVRIGVEZ FEBd

CAEGD : AVE ARRA SALWD  DEPREBENCIA : 09 ASISTENCIAL - FRONOCION T

SURLDD BASICO: $491,237 DIAS LABGRADOS: )
CONCERTOS MVIGNOS  DEDCCIONS IO A Pacat

WL QLN uBALN LI

/
%/"‘f..l D.l e A



" E5.E HOSPITAL LICAL SAW J0GE
SISTEWA ADMINISTRATIVE DF MNINA

CONPROBANTE LIQUIDACTON DE WONINA  PERTHDO : Marzo del 2011

CEDLLA: 39031345 WOMBRES:NIRIAR RODRIGUEZ PE
CARGO = AUX AREA SALID  DEPENDENCIA 1 03 ASISTONLIAL - PROMOCION Y

SUELDO DAGICO: #891,217 DIAS LABORADOS: 30

CONCEPTOS DEVENGADDS ~ DEDUCCIONES  METD A PRGAR

SALARID £91,237.00
HIILIC DE TRAMSPORTE 63,400,00
SBSTDIO D€ ALTEMTACION £2,028.00
PRINA DE ANTIEUEDAD 89,222.00
BONIF .SERV. PREGTADGS 3,739.00
SRRESUELDO 173,056.00
APIRTE PARA SALUD 35,6800
PENSTON T5,649.00
EMBARBD 12,190.00
FLNERARIA S/HTA IRTA 24,30.00
SINDESS 17,306.00
TOTALES $1,278,081.00  $165,0M.00  $1,00,997.00
-~ i
\ FIRW D€ RECTBIDO : __W)
I itz oo M 8
E.5.E HISPITAL LOCAL SAN JOSE

SISTEMA ADNINISTRATIVD DE NOMINA
~ COPPROBANTE LIGUIDACION DE NOMIMA  FERIODD = Abril del 2011

CEDULAI 37031946 NOMBRES:MIRIAN RODRIGLEZ PERA

CARGD = ALY ARFA SALLID  DEPEMDEMCIA = 00 ASISTEMCIAL - PROMOCION Y

SLELDO BABICO: 871,237 DIAS LABDRADDS: 30

CONCEFTOS

DVENGADDS  DEDUCCIONES  METD A PAGAR

COOCREVARTOS LTDA 3004000.00

TOTALES $1,778,081.00  $485,09.00

$792,987.00

bl=sox Bl 27



E.S.E HOSPTTAL L SN JOSE
EISTEWA ADHINISTRATIVO DE MOMINA
" COFROBANTE LIGUIDACION DE MOMINA  PERTODO @ Junio del 2011

CEDULA: 39031946 NOMBRES:NIRIAN RODRIGUEZ P

(ARGD = AUX AREA SALUD  DEPEMDENCTA = 05 ASISTENCIAL - PROMOCION Y

SUELDD BASICO: 891,257 DIAS LABORADOS: 30

CONCEPTOS DEVENGADOS  DEDUCCIONES  HETO A PAGAR
SALARTD 871,237.00
AUXILI0 DE TRANSPORTE 63,600.00
SUBSIDIO DE ALTMENTACION 42,028.00
FRIMA DE ANTIGUEDAD £,22.00
BOKIF . SERV. PRESTADIS 38,938.00
SOBREGUELDD 173,056.00
APORTE PARA SALLD 35,649.00
PENSION 35,809.00
ENBARGD 72,190.00
FUNERARTA SANTA MARTA 24,300.00
SINDESS 17,306.00
TOTALES $1,278,081.00  $165,094.00  $1,092,987.00

FIRMA DE RECIBIDD :

E.SG.E HOSPITAL LOCAL SN JOSE

SISTERA ADAINISTRATIVD DE HORINA
COMPROBANTE LIQUIDACION DE MOWINA  PERIODO = Julio del 201!

CEDULA: 30031545 NOMBRESsMIRTAN RODRIGUEZ PERA

CARGOD v AUX AREA BALUD  DEPENDENCTA ¢ 03 ABISTENCIAL - PROMOCION Y

SUFLDO BASICO: 9691,237 DIAS LABORADOS: 30

CONCEPTOS DEVENBADDS  DEDUCCIONES  HETOD A PAGAR
BALARTO 801,237.00
AUXILIO DE TRANSPORTE 63,600.00
SUPSIRIG DE A TMENFACION A2 0808
PRIBS DE ANTIGUFDAD 69,2200
BT, SERY, PREGTADDS 36,738.00
SHRECHE B i73,05.6)
AFETE PARA BALD 35,688,006
FENSION 75,6800
ZHBARGD 72,170.00
FIRERARIA SONTA MARTR 74,300.00
SINDESS 17,306.00
“]"'ml“ “ﬂ.m-“ “.m.mc“
5 s s e S e o

CIpms OF FFCIRTAD -
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k_s.E HOSFITAL LOCAL SAM JOSE G
SISTEMA ADMIMISTRATIVO DE NOMINA
COMPROBANTE. LIEUIDACTON DE NOMIMA FERIODO @ Agosto del 2011

CEDULA: 39031546  NOMBRESzMIRIAN RODRIGUEZ FEMA
LARGD = AUX AREA SALUD DEFEMDENCIA = 05 ASISTEMCIAL ~ FROMOCION Y

SUELDO BASICO:  $891,237 DIAS LARRADOS: 30

COMCEFTOS DEVERGADOS DEDUCCTONES METO A PAGAR
SALARIO 891,237 .00
AUXTLIO DE TRAMNSFORTE 634600, 00
GUESIDIO DE ALIMERNTACTON 2, 028,00
PRIMA DE ANTIGUEDAD AP, 222,00
BOMIF . SERV . FRESTADOS 38,938.00
HUERESUEL DO 173,056.00
AFURTE Al SalUD 35,649,006
FEMGION Gy 647 .00
EMEBARGO 72519000
FUMERARTA SANTA MARTA 24, 300.00
SIMDESS o 17,306.00
TOTALES 1,278, 081.00 $185,094.00  $1,092,987.00

e 0 s 11 s

FIFMA DE RECIBIDO & ,_MM Qﬁ?“:s

Te8.E HOSPITAL LOCAL SAN JUSE
SZBTEMA ADMINISTRATIVO DIE NOMIMA e
CXUMPROBANTE LIOUIDARION DE NOMINA PEREOBO ¢ BSeptiembre del 2011

CEDUL A2 390515844 NOMERESIMIRIAN RODEIGUEZ PERA

CARGD = AUX AREA SALLD DEFENDENCIA @ 05 ASISTEMCIAL ~ PROMOCION Y

HUELDO BASICO:  $6891,237 DIAB LARORADOS: 30

CONCEFTODS PEVENGADOS DEDUCCIONES NETO A FAGAR
SALARIO. 891 ,837.00
AUXTLIO DE TRANGFORTE 63,600.00
HUBSIDIO DE ALIMENTACION 42, 028.00
FRIMA DE aNTIGUEDAD 6P, 2i2.00
BOMIF . SERV . FRESTADOS 36 P360.00
SOPRESLEL_ DO 178,084 .00 :
APORTE. FARA SALLD 38,647.00
FEMGION 354649 .00
EMEARE0 ’ 73y 19000
FUBERAMIA BANTA MARTA 24350000
BINDEDES 17 430600

EE
TUTALES 14278y 081 « B189,094.00  $1,092,982,00

FIRMA DE RECTRIDG



E.SuE HOSPLTAL

LOCAL S JOSE

STETEMA ADMIMNISTRATIV DE NOMIMG

COPPROBAHTE LIQUIDACTON DFE MOMINA

FERIODD @ Octubre del 2011

CEDUL Ay 370315494

SUELDD RASICO: 091,257

DEFERDERCTA 2 95

HOMIEFES :MIRTAN RODRIGUEZ FERSS

DIAS LABORADDS: 30

ABTETEMCTAL

- PROMOCION Y

C‘ SNSCEPRPTH.S

BEDUCCTOMNES

MNETD & PaGAR

SALARIG

AUILTD DE TRAMGPORTE

SUBSTDID DE ALTMENTACION

PRI DE ANTLEUEDAD

BOMIF L BERV.. FREGTADUS

SRERESUELDO

ARIRTE PARA SALLD

FEMSIOM

ETIEaRGl)

FUMERARTA SaMTA MaRTA
ETHDESS

891, 237.00
634 60000
42,028.0C

P2,

I8, 938.00
173,056.00

35, &4 (1)
3,697 .00
72,1%0.00
24,700.00
174 306,00

TOTALES

$1, 578, 081 .00

$18%5, 094.00

FrIraidy DET FRECC D@10

E5.0 HOSPITA (004 2% JOF
13T ADIRTSTRATIYG IE WORTMe
-.:&.":;E’SE@HTL ..XE.'LI.'M:.xfﬂ BE HORINA  PERTOND ¢ Moviesbre del 201
X L':.,,.. ZSJ::im uﬁ"{EQ:ﬁ!hin RODRIGUEZ PEsd
CA:: « w0 ARER BALUR  DEPENRTNCIR o 05 AGISTEMCIAL - PROVLCION ¥
TN BEYL, MEL DIAR L3NG 3
COHEErTNE mza&m n:wecxm eI & BAGAR
L
g 'ﬂ‘.".s.lf-.i'x\is.r's'.ff " Aﬁl" {‘ﬁ
g ;u:j n;t.. ‘Ll < "1‘::- '!J.gdl'.'-s( ! L Y s el .
A B ANTISUEA 89,222.00
BUNTF .SERV, PRESTADOS 0,938.00
SBREBLELDC 173,056.00
APTETT DADE O IR 35,499.00
FENCION 3 Ja,647.00
R 1,1%.0
THERPT: 9 MR M.
: AT 7,36
TOTALES $1,276,001.00  £105,004.00 u,m.w % i

e Q%ﬂ%’/ t%éﬂ’/x



. ESE HOSPITAL LOCAL SAN JOSE DE PUEBLOVIEJO C

2042-(M-30

Norrbre y Direccion del Empleado
MIRIAM RODRIGUE? PERA

CALLE 29 KRA24
Departamento 01 HOSPITAL PUEBL

Cargo
Concepto

SALARIO L

SUBSIDIO DE TRANSPORTE
BONIFICACION POR RECREACION
BOMIFICACION POR SERVICIOS PREST
SOBRESUELDO

PRIMA ANTIGUEDAD

SUBSIDIC DE 4l IMENTACION
COOMEVA EPS

BEVA HORZONTE

FUNERARIA SANTA MARTA

SINDICATO SINDESS

EMBARGOS
FUNERARIA SANTA MARTA

10 AUKILIAR EN ARER SALUD

Cantidad

30

30

9233
40,339.00
1796320
71,743.00
43,625 .00
4

4

24300
2.00
922,324 0
24,300.00

identificacion del Empleado

seccion

Repartado en
Dias

Dias

valoren $
valaren §
valor en §
valoren &
Valgren §
Porcentaje B
Pocentaie i)
Valoren §
Pormentaje
Valoren &
valoren $

331546

Basico Neto
923,321

04 PROMOCION Y PREVENCIO

Devengado

923321
&67.800
9.233
40339
179632
71.713
43.625

4.335.663

1.119.942

/o edD

. Deduciones

SOoOQoooO

36,933
36,933
24,300
18,466
74,789
24,300
245.724

OMPROBANTE DE PAGO  PERIODO ABRIL 2012 20120401 HASTA:

Saldo/Base

/@

—_— b e e e TS e mcm
A S S S — i T e e i S SR CHEE D YD GIID See S — — ——— ——— — ——— —— S—— — cmmm e e

ESE HOSPITAL LOCAL SAN JOSE DE PUEL__/IEJO COMPROBANTE DE PAGO PERIODO JULIO 12 2012-07-

‘20120130 L

Nombre y Direecién del Empleado
MIRIAM RODRIGUEZ PENA
CALLE 29 KRA24

Departamento 01 HOSPITAL PUEBLOVIEJO

Cargo 10 AUXILIAR EN AREA SALUD
Concepteo Cantidad
SALARIO 30
SUBSIDIO DE TRANSPORTE 30

PRIMA ANTIGUEDAD 71,713.00
SUBSIDIO DE ALIMENTACION 43,625.00
BONIFICACION POR SERVICIOS PRESTADOS 40,339.00
SOBRESUELDO 179,632.00
“OOMEVA EPS 4

3BVA HORIZONTE 4
‘MBARGOS 923,321.00
INDICATO SINDESS _ - 2,00
"otales

leto a Pagar

01 HASTA:
Identificacion del Empleado Basico Neto
39031546 923,321
Seccién 04 PROMOCION Y PREVENCION
Reportado en Devengado Deduciones
Dias 923.321 0
Dias 67.800 0
Valoren § 71.713 0
Valoren$ 43.625 0
Valoren $ 40.339 0
Valor en § 179.632 0
Porcentaje (%) 36,933
Porcentaje(%) . 36,933
Valor en § 74,789
Porcentaje 18,466
1.326.430 167.121
1.159.309
— .

¥

[y

Saldo/Base



SE HOSPIT AL LOCAL - '
s SAN JOSE DE pusntuﬂu? coupnom DE Pacompt:mooo Asosrwo1z 2012-08 01 HASTA:

lombre y Direccién del Empleado e - = e lden i sl 2t

WRIAM RODRIGUEZ PERA ~ g L e tkm"""‘“g’;‘gm ; BaﬂcoNeto
ALLE29KRA24 .- - = B L e S B . 923,321
epartamento 01 HOSPTAL PUEBLOVIEJO Y " Seccidn. - 04 pROMOC,ONY PREVENGON |
age . . 10 AUXILIARENAREASALUD R i Ry . g Fani

i e | Cantidad. R°P°"“d°'“ L Dw-ns-do oéducbneQ”
ALARIO . N T Bl T s 5 923,321 BN AT
UBSIDIO DE TRANSPORTE - - +%: 7300 .. .o, 5Dh ~ G 67,800 -0
RIMA ANTIGUEDAD - . .= S74,743.00° “Valoréns PR | - B - B
UBSIDIO DE ALIMENTACION -~ -~ ~ - 43,615.00 'Valoren$ =~ . . "0 " 43625 5
ONIFICACION POR SERVICIOS PRESTADOS - 40,339.00 Valoren§ - - 2 PP 0
OBRESUELDO ) _ _ 179,632.00 'Valoren $ e Y 0T e TR 0
OOMEVA EPS P 4 - .-Porcentaje W R R S - 36,933
BVA HORIZONTE ~ UL B _Porcenta]em BT e W s s 36,988
MBARGOS B © ©923;321;00: Yaloren §- _:_;_:i. s A A 74,789
INDICATO SINDESS ' - 200 . Porcentaie R e AR
otales. - -0 g T 0E T TR - A .. 1.326.430 - . 167.121
leto a Pagar , o ' 3L s h o e iy

- 4.459,;309

Firma del empleado - § : ' X 3
...J..‘_ — ._I...... _..-.h o .._.d.n. fanliens .-....... n-.n.-..-.. -..-.-...a_ o e ..._.-.. C—— ——— —1-—- et ey—
B " e :

” o K 0 B
// | ' :
s . LOCAL SAN JOSE DE PUEBLOVIEJO COMPROBANTE DE PAGO PERIODO SEPTIEMBRE 2 2012-00-01 HASTA:
e |
lombre y Direccién del Empleado Identificacion del Empleado Basico Neto
ARIAM RODRIGUEZ PENA . 39031546 923,321
::'fn::um 01 HOSPITAL PUEBLOVIEIO Seccién 04 PROMOCION Y PREVENCION
argo 10 AUXILIAR EN AREA SALUD
.oncepto Cantidad  Reportado en Devengade Deduciones
ALARIO 30 Dias 923.321 0
{UBSIDIO DE TRANSPORTE 30 Dias 67.800 0
IRIMA VACACIONAL 461660 Valoren $ 461,660 0
JONIFICACION POR SERVICIOS PRESTADOS ~ 40,339.00  Valoren $ 40.339 0
/OBRESUELDO ‘ 179,632.00 Valoren 3 179.632 0
JRIMA ANTIGUEDAD 71,713.00 Valoren$ 71.713 0
;UBSIDIO DE ALIMENTACION 43,625.00 Valoren$ 43.625 0
“OOMEVA EPS 4 Porcentaje (%) 36,933
3BVA HORIZONTE 4 Porcentaje(%) 36,933
“00INVERCOR SANTAMARTA 358,334.00 Valoren$ 358,334
"MBARGOS - 923,321.00 Valoren $ 74,789
JINDICATO SINDESS 2.00 Porcentaje 18,466
Totales 1.788.090 525.458
Neto a Pagar 1.262.635

— —_ _Frmadelempleade o —— e

Saldo/Base

Saldo/Base

Ctmmman



ne "
ESE HOSPITAL LOCAL SAN JOSE DE PUEBLOVIEJO COMPROBANTE DE PAGO PERIODO OCTUBE-E’ 2012 2012-10-01 HASTA:

2012-10-30
Nombre y Direccion del Empleado Identificacion del Empleado Basico Neto
MIRIAM RODRIGUEZ PENA 39031546 923.321
CALLE 29 KRA24 ’
Departamento 01 HOSPITAL PUEBLOVIEJO Seccion 04 PROMOCION Y PREVENCION
Cargo 10 AUXILIAR EN AREA SALUD
Concepto Cantidad  Reportado en Devengado Deduciones
SALARIO < 30 Dias 923.321 0
SUBSIDIO DE TRANSPORTE 30 Dias 67.800 0
PRIMA ANTIGUEDAD 71,713.00 Valoren$ 71.713 0
SUBSIDIO DE ALIMENTACION 43,625.00 Valoren$ 43.625 0
BONIFICACION POR SERVICIOS PRESTADOS 40,339.00 Valoren$ 40.339 0
SOBRESUELDO 179,632.00 Valoren$ 179.632 0
COOMEVA EPS 4 Porcentaje (%) 36,933
BBVA HORIZONTE 4 Porcentaje(%) 36,933
COOINVERCOR SANTAMARTA 358,334.00 Valoren$ 358,334
EMBARGOS 923,321.00 Valoren$ 74,780
SINDICATO SINDESS 2.00 Porcentaje 18,466
Totales 1.326.430 525.455
800.975

Neto a Pagar

Firma del empleado

Saldo/Base

SE 1OSPITA! LOCAL 54N JOSE DE PUEBLUVIEJO COMPROBANTE DE PAGO PERIODO NOVIEMERE 20 2012-11-01 HASTA;

2012-11-30
ris.nbre y Direccion del Empleado Identificacion del Empleado Basico Neto
MIRIAM RODRIGUEZ PENA 39031546 923,321
CALLE 29 KRA24
Denartamento 01 HOSPITAL PUEBLOVIEJO Seccion 04 PROMOCION Y PREVENCION
Largo 10 AUXILIAR EN AREA SALUD
Concepto Cantidad  Reportado en Devengado Deduciones
SALARIO 30 Dias 923.321 0
SUBSIDIO DE TRANSPORTE 30 Dias 67.800 0
PRIMA ANTIGUEDAD 71,713.00 Valeren$ 71.713 0
SURSIDIO DE ALIMENTACION 43,625.00 Vvaloren$ 43,625 0
BOHIFICACION POR SERVICIOS PRESTADOS  40,339.00 Valoren $ 40,339 o
SOBRESUELDO 179,632.00 Valoren$ 179.632 0
COOMEVA EPS 4 Porcentaje (%: 36,933
BB'/A HORIZONTE 4 Porcentaje(%) 36,933
COOINVERCOR SANTAMARTA 358,334.00 Valoren$ 358,334
LMUARGOS 923,321.00 Vvaloren$ 74,789
“nUACATO SINDESS . .00 Porcentaje : 18,466
Totales 1.326.430 525.455
800.975

Neto a Pagar

Firma del empleado

Saldo/Base



EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL LOCAL SAN JOSE DE PUEBLO VIEJO NIT. 8150012808

NOMINA DE SUELDOS

Wanifteste ol servicio prestede v of susido devengede por Funclonarios del Hespital Local San Jose De Pusble wiglo megd

Penidde :ENEROC DE 2013

BOMEBRE ¥ APELLE0S

| BEVERSEI50)

No.Ordon

{Dins Lub

earso: awxaeen e ansnn

ek HAREESY

Ee emoniesten

oo Rl
LS
pRelRReRS o RIENES

Pk e i
G e

B - | hdews

1(m

86

$63, 558
48,182
72,008

178,652

98,417

s

958,594
19093

ﬂg

“SE HOSPITAL LOCAL SAN JOSE DE PUEBLOVIEJO

2013-01-30

nere y Direccion del Empleado

MR TR T DO
W R e b BEN
CAVAOUL L FENA

wALLE 19 KRA24

Departamento 01 HOSPITAL PUEBLOVIEJO
Targn 10 AUXILIAR EN AREA SALUD

>

Concepto

LIy

oot TRANSPORTE

FroilaCion PQR SERVICIOS PRESTADOS

A, l[—l ')J_J
vk B

2chG DL ALIMENTACION

< CALVA RS
S HORVTONTE
SHCATO SINDLSS

“OOINVERCOR SANTAMARTA

MBARGOY
otales

ieto a Pagar

Cantidad

30

30

40 339.00
179,632 00

71,713,050
43,625.00
4

4

2.00
358,334.00

923,321.00

Firma del empleado

—_—_——————————— .,

Identificacion del Empleado Basico Netp
39031546 960,253
Seccion 04 PROMOCION Y PREVENCION
Reportado en Devengado Deduciones Saldo/Base
Dias 960.253 0
Dias 70.500 0
Valor en $ 40,339 0
Valor en ¢ 179,632 0
Valor en § 71793 0
Valoren § 43,625 0
Porcentaje (%) 38,410
Porcentaje(%) 38.410
Porcentaje 18,466
Valor en $ 358,334
Valor en § 74,789
1.366.062 518.409
837.653

COMPROBANTE DE PAGO PERIODO ENERO 2013 2013-01-01 HASTA:



eyt 25 LOCAY CAN JOSE B PUEBLOVIESQ “OMPROBANTE DE PAGO PFRIODO FEBRERO £013 2013-02-01 HASTA:

ik A f

Gy o ion del Empleadn
U RGUSIGUEL PERA
TG w A

Pty SO 15|

< ceplo
¢
e oD TRANSPORTE
k. ey J';)-\D

HOSPITAL PULELOVH 1O

e AUNILIAR Bl AREA HALUD

. PR SERVICIOS PRESTADCT

kL
D NTE
FroOR S4B TAMARTA

. U5 8

S DS

‘ieties

Lty & Pagar

Cantidad

e

Y1.224 (o
13.02" .«
03390
179.63L i
4

4

358, 334.00
923.32:.00
2.00

Firma dei empleado

ctentdicasion des Cmpleadn

Reportado en

Mhisc

a:
daleu. %
Y. o
A

Vak(r e
Piyre oy o0
Pl il
VRO £t
Valor en §
Porcentaje

' e
ST oy
FELLE I

Devengado

SR B
0.
Y1244
- G
A A

~ N

179 6,52

1.385.573

857.164

Basice Neto
960.253

PROOTON ¥ PREVINZION

Deduciones

=l = [ e i |

U
38.410
38. 40

358 334
74730
18.466

328.409

ESE HOSPITAL LOCAL SAN JOSE DE PUEBLOVIEJO (OMPROBANTE DE PAGO PERIODO MARIO 2043 20130304 HﬂSTLI\\

204303-34 .

Nombre y Direccion del Empleado

MIRIAM RODRIGUEZ PENA
CALLE 29 KRAZS
Departamento G1

Cango
Concepte

SralR
SUBSIDIO DE TRANSPORTE

OTROS PAGOS PRIMA ANTIGUEDAD ENERGC 1

PRIMA ANTIGUEDAD
SUBSIDIG DE ALIMENTACION

BONIFICACION POR SERVICIOS PRESTADOE

SOBRESUELDC
COOMEVA EPS

BRud RORIZONTE
COOINVERCOR SANTAMARTA
EMBARGOS

SINDICATO SINDESS

Totales

"3 it

/ Firma del do

g

T HCDULD NOMNE Tmorezc por ¢ yuosd § I ¢

208

HOSFITAL PUEBLOVIEJD
10 AUKILIAR EN ARER SALUD

Cantidad
0

30

10666
50,5695 .00
473 67% 00
39,778.00

179,632.00
4

4
353,334.00
923,321.00
FRi Y

PR

Identificacion del Empleado

3031546

Basico Neto
954,693

Seccidn 04 PROMOCION Y PREVENCION

Reportado en
Dins

Dias

valoren $
valor en §
yalar an &
valoren 5
valor en §
Porcentaje )
pomentajeds)
valoren §
valoren$

pofentaje

Devengado

E4.093
70.500
10.666
50.696
43 ¢35

39.778
179.632

1.369.479

861.514

£
:
§

O DQo0o0

527.965

[ ————————————— e e e e

Saldo/Base

Saldo/Baze

e



EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL LOCAL SAN JOSE DE PUEBLO VIEJO NIT. 819001306-9

NOMINA DE SUELDOS

Manifiesta el servicio prestado y el sueldo devengado por Funcionarios del Hospital Local San Jose De Pueblo Viejo- Magd

Periddo : ABRIL DE 2013
b.Ord NOMBRE YAPELLIDOS .}l __ CONCEPTO DEVENGADC | DEDUCCIONES
Sueldo Mensual Ts;;;;a— ey 55;4.,‘6—3—3- e
19 MIRIAM RODRIGUEZ PENA Gastos de Representac. 0.00 J
C‘edula: Auxilio de alimentacion 43,625.00 i‘
CARGO : Auxiliar En Area De Salud |Auxilio de transporte 70.500.00 : |
Recargo Nocturno 0.00
Recargo dominical o festivo 0.00
Dias Laborad: 30 Sobresueldo 179.632.00
Prima de Antiguedad 90,6925 00!
comeva 4.0% 38 148 01
Proteccion Pension 4,0% 38.188 d.‘J:
Firma : Proteccion - Fosyga 1.00% 0.00:
otros descuentos
Cooinvercor Barranquilla
Cooinvercor Santa Marta 358,334.00'
Sindicato - { sindess) 19'093_.;-:,;
Sindicato - { sintrasmag) L 00
embargo 74,789.001
NETO A PAGAR 810,553 ] 1,339,145.00 523,592_@_50'g

EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL LOCAL SAN JOSE DE PUEBLO VIEJO NIT. 819001308-6
NOMINA DE SUELDOS

suside devengads por Funsienaries del Noapital Lacal 8an Jose De Pushis viejo magd
Aanifisets o asrviclo preetsde v o m::';m"n“

)

170,622

80,6tk

e mon

{244,748 4




WPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL LOCAL SAN JOSE DE PUEBLO VIEJO NIT. B10001300-5
NOMINA DE SUELDOS

fiznifiesta ol serviclo prevtade y o sueide devengade per Funcienasies del Hospitel Local San Jose De Puebile vigo ma
Paribdo :MAYO DE 2013

he.Orden NOMERE Y APRLLIDOS | CONGEPYO | DEOWCOIONES
: e 64,883 '
20 WERIAM ROCIIGUEZ PRI Auitie do etmontncien AR eEs
m MBHIEST B enper s nlﬂj
: AUX AREA DE SALUD | eshass
i i - 1R - I
5 o ieakod] 5,895
Lab ST an% a.:
ru- Benaian a9% #,
.m i80%
e
Plrmn : Feamio Uinia N334
; - f afsedona) T8
-{ sislgvomas
NETO A PAGAR 1 10,583 355,508 sampey

St S \\

WOMLMWMWRALLMALMHMDIHHOMM.HMM

NOMINA DE SUELDOS
Re Mentfioets of perviols prestuds v of suside devengsds pey Funalonnies dal Hespital Losdl Bk Jone 06 Fusbie Welh me
Periéde :JUNIO DE 2013

tin.Cwden NOMBRE Y APELLIDOS { CONCEPTO DEVERNRADO DEDUCTIONES
0 SR RO G PR v amm TR L 8} -
ot . JNODIEM B P R 2
vt i
o indcl o Toaiiue
; 179,832
& 4o Antigledad 80,585
Comevs Salud 40% bR
- xeion - Fozpga 1.00%
% descusrios
CoasinverceT BesTarvguia
Somrvin, ks g Y
o ] i) 2 ‘j
- ¢ wleslymmw wgald
s ioome Sl 74,
#13, [F 1R R )




EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL LOCAL SAN JOSE DE PUEBLO VIEJO NIT. 8190013088

MOMINA DE SUELDOS

hlﬂ-ndmm;umummmuumtﬂhmmmmuw

Perlédo :AGOSTO DE 2013

Eie Dedes DEDUCCIONES
448,
» 48,1
% %,
173,832
swess]
e
g

g

EMPRESA 80CIAL DEL EBTADO HOBPITAL LOCAL SAN JOSE DE PURBLO VIEJO NIT, 100013008

Manifissts of servicio prevtedo y ol susldo devengado por Punclenaries del Heaplial Local Sun Jese De Pusble vigo megd

Pedédo SEPTIEMBRE DE 2013

ASPRERRE 'Y SRS

Innammans’

nERicoImEs |

10w Lab

I -
[ TR RN
159 S AR

» AUX AREA DE SALUD [Racsrgs Nechume

pilliacion by SEcHE
4o Andglicde

Cacaea Ssy
Prolacion Dol

e o1
@i
T

179,632

90,696

R,
kA

O



EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL LOCAL SAN JOSE DE PUEBLO VIEJO NIT. 150013008
NOMINA DE SUELDOS
Manifissta ol serviclo prestedo y of suslde devengade per Funclienwrios del Hespltsl Lecel Sen Jose De Pusbio vinjlo magd
Penbdo :OCTUBRE DE 2013

Ko ok HOMBRE ¥ AFELLIDOS DEDUCCIONES
854.6o3|
@ MRIAM RODRICUEZ PERA 46,192
. L™ ] 79,500
+ AUX AREA DE SAIUD
179,652
20,696
jOtes Lk =" 4 38,98
agrs 98,408
19
{Fima:
19,093
2 7
RETO A PACAR .349,713

EMPRESA SOCIAL DEL EQTADO HOSPITAL LOCAL SAN JOSE DE PUEBLO VIEJO NIT. 3190010003
NOMINA DE SUELDOS

Hanifasts of serviclo prestado v of suside devengade por Funclenates del Heapltal Local San Joes Ds Puabls vigjo magd
’ Penbde :NOVIEMERE DE 3013

[e.0eden NOMRE ¥ ARNRLDOS | CONCEFTO DEDUCCIONES |
R 864,893
8 MmN RODRIGUEZ PR o SRRARET ) 5,152
56 et 78,808

B e e [t

179,832
e Sl
Pt 4 MO R 9,64
Wm-u ™ s 38,
[ o a,:‘
Predsacien . Feoypn 1004

. - S T ! |
iﬂm:w I w !
S s iy
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EMPRESA SOCIAL BEL BETADO HOSPITAL LOGAL GAN JOSE DE PUBSLO VILIO V. 210884008-8

tieaifasis ol sarvinls prestads v ol susile dovsngade por Fusslpusriac del Reopla) Leac] S Jowc BoFaabls vhids wrpd

Partbedo :DICEMEE? DE 2013

H

$14,862

MTO & PAGAR 427




Manifiesta el servicio prestado y el sueldo deve

EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL LOCAL SAN JOSE DE PUEB

NOMINA DE SUELDOS

Periédo :FEBRERO DE 2014

ngado por Funcionarios del Hospital Loca

LO VIEJO NIT. 819001309-6

| San Jose De Pueblo viejo magd

NOMBRE Y APELLIDOS

CONCEPTO

DEVENGADO

DEDUCCIONES

No.Orden

18

MIRIAM RODRIGUEZ PENA
Chdula: 39031546
CARGO: AUXAREADE SALUD

Dias Lab 28

Firma :

Salario devengado
Augxilio de alimentacion
Augxilio de transporte

Recargo Nocturno
Recargo dominical o festivo

Sobresueldo
Bonificacion por servicios
Prima de Antigliedad

 prima vacacional b
Comeva Salud

Proteccion Pension
Proteccion - Fosyga
otros descuentos
Cooinvercor Barranquilla
Cooinvercor Santa Marta
Sindicato - { sindess)
Sindicato - ( sintrasmag)
Embargo Judicial

4.0%
4,0%
1.00%

983,334
46,192
72,000

179,632

93,417

39,333
39,333

358,334
19,093

74,789

NETO A PAGAR

843,692

1,374,575

530,883

B s O . il

EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL LM SAN JORE DE PUBBLO VIEJO NIT, S1000id00e

NOMINA

DE SUELDOS

Menifionte of serviels prestado
¥ ol susldo devengede per Funsloneries eapiis)
Penbde nmo"m:'"' Leonl Bun Jows Do Pusbls viaje magd

1% 883,338
46,182
72,000
178,892
88 417
“n
2553
49%| a9
148% |
!
| W08




EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL LOCAL SAN JOSE DE PUEBLO VIEJO NIT. 8100013008

NOMINA DE SUELDOS

Manifiosts of sarvicle prestedo v ol suside devengwdo por Funclenarios del Heupltel Lecal Sen Jose De Pusble visje magd

BETO A PASAR

Penédo :ARBMIL DE 2014
He.Onden NOMBRE Y APELLIDOS =Y DEDUCCIONES
989,394
= EERIAN RODEIGUEZ PEAA 46,182
v Coele SEREEERS 72,000
CARSO : AUX AREA DE SALUD
178,632
83,417
38323
fm- Lab » pos ’mr
- )
[Facmca: 88,234
We83
7
1

EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL LOCAL SAN JOSE DE PUEBLO VIRJO NIT. 8180013008

MOMINA DE SUELDOS

Manifieste o servicie prestado v ol suside devengede wor Funclonmrios dei Heepite Locel S Jess s Fusbio viglo magu

e

3
g3

Pertbdo MAYO DE 2018
Be.Onden NOBMERE Y APELLIDOS DEDUCCIONES
8% 334
14 MERIAM RODRIGUEZ PEAS 48,192
€ aduis W 72,000
CARGO: AUXAREADE SALUD [Recarge Necums
176,882
83,417
—qnl: Lub B am
e
180%
BETO A PAGAR . 4374




EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL LOCAL SAN JOSE DE PUEBLO VIEJO NIT. 819001309-6

NOMINA DE SUELDOS

Manifiesta el servicio prestado y el sueldo devengado por Funcionarios del Hospital Local San Jose De Pueblo viejo magd

Periodo :JULIO DE 2014

No.Orden NOMBRE Y APELLIDOS CONCEPTG DEVENGADO| _ DEDUCCIONES |
Saiario devengado 983,334
17 MIRIAM RODRIGUEZ PENA Auxilio de alimentacion 46,192
Cedula: 39031546 Auxilio de transporte 72,000
CARGO:  AUX AREA DE SALUD  [Recargo Nocturno
Recargo dominical o festivo
Sobresueldo 179,632
Bonificacion por servicios 491,667
Prima de Antigiiedad 93,417
prima vacacional 632,298
Dias Lab 30 Comeva Salud 4.0% 39,333
Proteccion Pension 4,0% 39,333
Proteccion - Fosyga 1.00%
otros descuentos
— Cooinvercor Barranquilla
Firma : 2 Cooinvercor Santa Marta 358,334
' Sindicato - ( sindess) 19,093
Sinditato - ( sintrasmag)
Embargo Judicial 74,789
NETO A PAGAR 1,867,657 2,498,540 __530,883]
o e e bl R e
O VIEJO NIT. 8100810088

EMPRESA SOCIAL DBL BSTADO HOSPITAL LOGAL GAN JOBE DE PUEBL

Manifiesta el serviclo

NOMINA DE SUELDOS

prestadn y & susido devengado por Funclonarios def Hospital Local San Joze De Puebio visie magd

Perié do :AGOSTO DE 2014

L3

; hoOndw

=

CONCEFTG

T DEVENGADO|

CITEEL Y

T

IONES

i

7

- eemrmwes wae o

I e, B e

AN T —.

NONBRE Y APELUDUS 4

HIRIAN RODRIGUEZ PERA
3031648
ICARGO : AUX AREA DE SALUD [Recarge Hecturne

Cedila

|Dizs Lab

'eatario devergade
! ausdiio ¢e limentacion

R

| 46,182
72,000

178,632
88417

. 828,167
4.9%

ik

™

20031

e |



EMPRESA SOCIAL DEL ESTADD HOSPITAL LOCAL SAN JOSE DE PUEBLO VIEJO NIT. B190013008

NOMINA DE SUELDOS

Manifiests ol servicio prestade y ol sueldo devengade por Funcionarios del Hospital Local San Jege De Pueble viejo magd
Peribdo :SEPTIEMBRE DE 2014

Mo.Ovden OEVENGADO |  DEDUCCIONES

983,234
17 46,192
72.000
179,632
93,417

40% 30,333

S0% IR

1008

10 663

74,780

NETO A PAGAR | 1202027 1374575 175'35

EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL LOCAL SAN JOSE DE PUESLO VIEJO NIT. 810001300-5
NOMINA DE SUELDOS

Manifiesta of serviclo prestade ¥ o suside devengade per Funcionarios del Hospital Local $an Jose De Pueble vigjo magd
PariSde :OCTUBRE DE 2014

No.Orden

NOMBRE ¥ APBLLIDOY

17

SARIAM RODRIGUEZ PENA
031546

Cedulx
{CARGO: AUX AREA DE SALUD

Y

P S

883,954/
48,192
72,000

196,666

93,417

i

19003

o 3 =g !

2 mam mmal

B et o Sl

AT B A
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EAMPRESA socana_mmmnALLm uumnsmommm.mwm

porFD:lcloms del Hospital Locai San Joze De Puchio viejo magd

Peridde :ENERO DE 2015
468,192

RODRIGUEZ PERA Auniibs de aimentecion
Co nm“: TESIEES de ransperis 74,600
’ DE SALUD Mechsmv
|carco: ALY AREA Recargo deminieal o feativo i
Supbrssuside
s 96,219
da Antigtedad
'ﬂaw
b :
proteccion - Fosyga 1.00%
lhins JeEtuEes
it P sclvercor Sants Mta
: i)
— sindicats - { sindess) pa3\
sindicate - { sintrasmas) 74.788]
1,491 474008

Nhﬂﬂ'lmdsmmpmdoydwm

No.Ovden NOMEBRE Y APELLIDOS

17

EMPRESA B0CIAL DEL BETADO HOBPITAL LOGAL BAN JORE DE PUEELO VIEO NIT. B18001908-9
NOMINA DE SUELDOS
Manifssts of servicle preatado y of susido devengade per Funclenaries del Hespltal Leeal 8an Jese Do Puebie vieje mage
Periddo :FEBRERO DE 2013

e o

Ne.Orden NOMERE ¥ APELLIDOS CONCEPTO IDEVENGADO | DEDUCCIONES |
: 'satato devengade P T 1012834 ?
17 MRIAM RODRIGUEZ PERA  [Auxilio de allwentacion u,wz!
74,000 :
202,587
98, 219 ’
A% 40513
L e AHEn A
Ly
d ! i
| o |
f | ! i MRS
! i j ! 74,7600/
t META S BAMADn { A BRE Ol | I A 294 G4l AT d sl
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FMPRESA SOCIAL DEL ESTADD HOSPITAL LOCAL SAN JOSE DE PUEBLD VIEJO NIT. 8190013088

NOMINA DE SUELDOS

Manifiesta ol servicio prestade y o sueldo devengado per Funcionarios del Hespital Local San Jose De Pusblo viejo magd

Pariédo :MARIO DE 2015

NWOMBRE ¥ APELLIDOS

CONCEPTO

DEDUCCIONES |
I

L4

Codula
CARGO :

AIRIAM RODRICGUEZ PERA
30031640

Puhhm
Auxiio de alimentacion
G transgors

AUX AREA DE SALUD [Recarge Noctumo
Recango dominical o feetive

Lebroaucido
Boniftcacion por sodvicies
Prima o Anibgledad
perim s yRcacional

Comova Salud

4%

1.00%

1,012,834
48,192
74,000

202,567

96,219/

40513
40913

40,003

e i - e s — o —

e i Bt . s, s 8 e a—

EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL LOCAL SAN JOSE DE PUEBLO VIEJO NIT. B190013004

MOMINA DE SUELDOS

s Manifasts & ssnvidlo prastado v o sualde devengsde por Funcienarios del Heapital Locsl San Joze Do Pusblo viglo magd

e Sp— .

e P —

e T —
e e

NOMINA MES DE ABRIL DE 2015
%0.0rdem NOMBRE ¥ APELLIDOS IDEVENGADO|  DEDUCCIONES -
; 1,012,504 t
74 MIRIAM RODRIGUEZ PENA 48,192
Cathelx 0831548 74,000
CARGCD: AUX AREA DE B8LUD
202,567
SE. 299
beas Laad sl 4% 40 513
b 48% 40593
‘ 1. !
i H

B85
74.700|




EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL LOCAL SAN JOSE DE PUEBLO VIEJO NIT. B10001300.8

NOMINA DE SUELDOS
Se Manifiesta ol servicio prestade y el sueldo devengado por Funcionarios del Hospital Local San Jose De Puebio viejo magd
NOMINA MES DE MAYO DE 2015
| No.Orden NOMBRE Y APELLIDOS DEVENGADO DEDUCCIONES
1,012,834
R & BB ROBMRGOESE PERN 48,192
Ituum 300T1646 74,000
CARGO - AUX AREA DE SALUD |[Recawrge Nocturno
202,587
96,219
40,513
40513
* |
; 19,093;

i

EMPRERA BOGCIAL DEL BSTADO HORPITAL LOCAL SAN JOBE DE PUBELO VIBJO NIT, 8190013088

NOMINA DE SUELDOS

§9 Manifienta of serviclo prestado v ol suslde devengade per Funcionaries del Hospitsl Local San Jose De Pueblo vigjo mag

- At NRIMIES T W e

" NOMERE ¥ APELLIOOS

NOMINA MES DE JUNIO DE 2015

CONGERTO

i o S e R B 0 o AR T R e

DEVENGADG :  OENITONEE

il T, 4 A SG aimisanm...ias it s VSt . .

e.Ordan

17

' PRAMROBRIGUE? PERA
0031546
AUX AREA DE SALUD

Ceduts:
jcaRGo -

|
|
{

I..... - -

% 2
E ( L J
‘Fima: %M ﬁ‘% Caolnverce Santa lariz
‘ / findieate | sindess:

i

;Saiaﬁa devanigade
‘Auxilie 3¢ simentacion
Pm de transpornte
{Recarge Nevtume

}nmma daminical o festive

EW“

Bonification por eervicios
Prima de Antiguedad
ptima vecacional

AR g el
Comava Satud
Pratescien Panalen

{Prateceion Feayge
ilhn daneventon

Etaam::mar Bamansguilia

Sindbcars . sirasmags

Plemerime

§if

e

A TSRS Cas s g

L L ST —

msﬂf
|

i s&,zrs;’

1012854
4,
74,000
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!
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EMPRESA BOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL LOCAL SAN JOSE DE PUEBLD VIEJO NIT. 8190013088
NOMINA DE BUELDOS
Se Manifiesta ol servicio prestado y ol sueldo devengado por Funcionarios del Hospital Local San Joge De Pueblo viejo mag

NOMINA MES DE JULIO DE 2015
) W Oraen NOMBRE ¥ APELLIDOS CONCEPTO DEVENGADO }  DEDUCTIONES
! | jSalaric devengado i : 1.03.'3:;: :
Eoar MRIAM RODRIGUEZ PERA  {Aundlio de atimentacion 4 posat 5
i \Coouin: 39031546 {Aunilio de transporte TR !
i [CARGO :  AUX AREA DE SALUD {Recarge Noctumo i |
i ! Recarge dowinical o festiuo ; E
L SR = | orres — | |Tse iy :
T Bonifcacion por SeTVIKIHE i 506,417 f'
Prima de Antigitedad | e |
prima vacacionsl i 650,404 i
Diss Lab 0 Cameva Safud 4.0'.@; ; 40513
iProteccion Pensien 40% } 40.513;
g iProteccion - Fosyge 1.00% | ‘
f m descuenins ; | = i
M y l Galmmicor Baranguilia i X i
({74 commm | !
Shadicade - | aindata) 10003,
Sindicate - { sintrasmag) !
i e Jusdbciad 74,708

{ WETO A PAGAR | mr—_ﬁiﬁl

EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL LOCAL SAN JOSE DE PUEBLO VIEJO NIT. 8190013088

s 2 A mad T

NOMINA D8 SUBLDOS . S
36 Manmesta o serviclo prestadoy o pueide devengade por Funalenariea del Hoapital Lecel Ban Joge De Pushle Viaje magd
G NOWINA MES DE SEPTIEMBRE DE 2015
DEVENGADD | DEDUGOIONES |
No.Owden HOMBRE ¥ APELLIDOS l 1012, 534{ ;
' 182
47 MRAMRODRIGUEZ PERA L 5, :
'm FRETRE MW;
GCARGD :
202 S&71-
96,219!
e am pry 4
/\Iim
e 1)
i iFimma ‘.f' o
! ] p ! ey
; s ke g
3 | | "m““! i ! 74730
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EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL LOCAL SAN JOSE DE PUEBLO VIEJO NIT. 819001300-8

NOMINA DE SUELDOS
NOMINA MEX DE OCTURRE DE 2015

mwmmml'mn*ud

Bie Ondan

NOMEBRE Y APELLIDOS

CONCEPTD

DEVENCADD

DEDUCCIONES

w

METARE RODRICUE? pelia
Codula Sipiean

CARGD: AUY AREA DE SALUD

)
o S onRion

@ Gunswors
PaxciTETie -
deminizel o fosifoe

Bonificosion woar sorvicion
de Antipiadad
vaeachaned

Comeve Safud 4.0%

100%

1,012.834
48,192
74,000

202,587

88,219

-~

40513
40513

ltWﬂMMvdwﬂoMmmummemmmmm*

EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL LOCAL SAN JOBE DE PUEBLO VIEJO NIT. 819001300.8

e s sy

$0%

1.00%

98,218

#0313
40513




EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOBPITAL LOCAL SAN JOSE DE PUEBLO VIEJO NIT. B19001300-8

So Manifieeta ol aervicio preatads v of susldo devengade par Funsionsriee dal Heepital Local San Joes De Pushils viajo magd

NOMINA MES DE DICIEMARE DE 2015

L

NOMBRE ¥ APELLIDOE

7

MDA RODRIGUET PElia

Como: v e anm

)

Sciaie dewamspie
Firaiie de cimeranien

S Gunspes
Beckavio
demindcnd @ foalive

408

- 1.00%

1.012834
48,192
T4,000

202,567

98,219

083

0513




E.S.E. HOSPITAL LOCA™ SAN JOSE DE Nit.: 819001209 - 6 Pag.: 18

direccion CARRETERA TRONC:... DEL Telefonos -
qujuldac:'Lon pora pago de Nomina Usuario: 150
Fecha de la liquidacion de la nomina : Febrero/28/2017 . Bt
Liquidacion de nomina de! Febrero/01/2017 Al Febrero/28/2017 Numero 0000000020
Nombre del Empleado:3$031546 MIRIAM ROSA RODRIGUEZ PENA No. De Cheque:
Sueldo Basico....... 1,092,980.00 Banco
Centro de costo..... 01 ADMINISTRACION
Devengados Deducciones
Dias Trak;ajados................... 30 Aportes E.P.S........... ' 58.762.00
ot S KN [ S Y N L e et L e 58,762.00
Subsidio Transporte.. e sssevas 83,140.00 ey 1 e it T 0.00
Recaryn Nacturng 1.35%:ucewsssvais 0.00 0.00 <-)n (_3 o i ’ 0.00
Extras Diuwrna normal 1.25%. .0, 0054 0.00 0.00 Sindieato. . - vvor e s =
Extras Nocturna normal 1.75%...... 0.00 0.00 Aporte voluntario....... :
Festivas Diurnas normales 1.75%.. 000 0.00  gescuentos por Libranzas. 0.00
Extras Festivas DiurnaS 2 ......... ggg ggg descuentos por em_bargos_ y 74.789.00
Extras Festivas nocturr.las 2.50%. .. - . OLros GENCHBETEOE. oo n . . 0.00
Recargo Nocturno Festivos 2.1%.. 000 0.00
Subsidio de alimentacién.......... 53,634.00 Total Deducido.................. 192,313.00
Sobresueldo. i 218,596.00
Y RN B e . Total a Pagar........... 1,359,870.

INCADACTAAABB . » - v covmrinin o o mmim e ¥ 0.00 o P PERSERDN
Bono por servicios prestades...... 0.00
Prima cde antiguedad..... e L 103,883.00
Prima de VACBCLONGS ...vvecessonas 0.00
OLros AMVENGADOB.+ s v v vv vev e o sseass 0.00 2021/9//:

Total Devengado........ 1,552,183.00

%ﬁf@d z
Recibi Confo Egreso NUmMeIwummmummucns  WWOU00S43E

t.c. Nr029 03/ 57/5

Comprobante de Diario Numero.... 0000000042




E.S.E. HOSPITAL LOCAL SAN JOSE DE
Direccion CARRETERA TRONCAL DEL
Liquidacion pora pago de Nomina

Fecha de la liquidacion de la nomina : Abril/30/2017
Liquidacion de nomina del Abril/01/2017

Nit.: 819001309 - 6

Telefonos

Al Abril/30/2017

Pag.: 1
Usuario: 150

Documento

Numero 0000000022

Nombre del Empleado: 39031546 MIRIAM ROSA RODRIGUEZ PENA

Sueldo Basich...usws 1.092.980.00 Banco
Centro de costo..... 01 ADMINISTRACION
Devengados

Dias Trabajados. .. ... » 30
LG U=t (o SN RS R B R 1-092'9@'00
Subsidic Transporte............... 83.140.00
Recargo Nocturno 1.35%............ 0.00 0.00
Extras Diurna normal 1.25%........ 0.00 000
gExtras Nocturna normal 1.75%...... 000 0.00
Festivas Diurnas normales 1.75%.. 0.00 0.00
Extras Festivas Diurnas 2......... 0.00 0.00
Extras Festivas nocturnas 2.50%... 000 0.00
Recargo Nocturno Festivos 2.1%.. 000 0.00
Subsidio de alimentacidén.......... 53.634.00
Sobresielado s i ivwvs b sre e w e 218.596.00
Tneapacidades. . s uaeame ve s snweses 0.00
Bono por servicios prestados...... 0.00
Prima de antiguedad............... 103.833.00
Prima de vacaciones .........c.... 0.00
Otros devengados. . wsius vy smin ey 0.00

Total Devengado........ 1.552.183.00

Recibi Conforme
Sy NEO.

No. De Cheque:

Deducciones

Aportes E.P.S..... T 58.762.00
PRSI CHicw s o ¢ o msiws wre wm 58.762.00
Fondo de solidaridad 1%. 0.00
SANHICat O unn e nansnngsis 21.860.00
Aporte voluntario....... 0.00
descuentos por Libranzas. 0.00

74.789.00

descuentos por embargos..
Otros descuentos......... 0.00

Total Deducido.................. 214.173.00
Total a Pagar........... 1.338.010.00
0000003440

Egreso NUMETO.....ccccuneee
Comprobante de Diarioc Numero.... 0000000051

snssssnean



E.S.E. HOSPITAL LOCAL SAN JOSE DE

Nit.: 819001309 - 6

Direccion .~RRzTERA TRCNCAL DEL Telefonos =~
Liguidacion pora pago de Nomi . 3 I
. 'p o S o Usuario: 838 |
Fecha de la l.iquidacion de la nomina : Diciembre/29/2017 :
e ) s Documento
Liquidacion de nomina del Diciembre/01/2017 Al Diciembre/31/2017 Numero 0000000030
vy e add o 39031546 MIRIAM ROSA RODRIGUEZ PERA No. De Cheque: '
....... 1.166,756 .00 Banco
= =T 01 ADMINISTRACION
« Devengados Deducciones
S E EeE e e ) e ) e e SR e R 30 Bris sy e B.P.e 62 72800
e 116675600 . 62 728 00
- e e e e %!.:- ..................
T GG m w W e e e - 5 S— _ 0 00
............ 000 000 7 RIS B
........ 000 Bl s el S e B AR wasEm
et L hs  BEeE 000 000 AL ofTs VOLURLAYIO. ... 0.00
e ® 17 L, N0 000  escu=ntos por Likranzas. 000
R i 000 000 dogcusntos ™ I et 1~z 74.789 00
= : 000 0.00 . W
“ e e e R ryno amrmonTag
i 2 P 0.00 000 O,L-).H MROCUBATEE. s 0
! P SRS e 57,265 00 Total Deducido.................. - 270,250.00
Bl Tkt Al A b 2B Total a Pagar....... 1,381,004.00
: fmet pEESTAETE LN R0
b T SR s g s e o win 110,842 00
= TE S e N S 000
3 LA S e R R = e L e e 0.00
Total Devengado........ 1,651,344.00
- e Egreso NUMEro.........ooiininrsrannns 0000003448
oo e o R = - e Comprobante de-Biarlo Numero...0000000089 - —



EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL LOCAL SAN JOSE DE PUESLO VIEJO NIT. 8120013008
NOMINA DE SUELDOS
Se Manifiesta of servicle prestado y of sueide devengade per Funcienarios del Hospital Local San Jese De Pueble viejo magd
NOMINA MES DE ENERO DE 2014

o Orden

MOMBRE ¥ APELLUIDOS

. CONCEPTD

L[4

BETANR ROTPGUES el
b T

(£

L3

|Dias Lok

SRR IS0
ik =t e el

e rmmaperls
o
deminiers ® lesiive

BEF SETVEIRE
o Baktgbedingd

§85

1,043, 218]
48,192
77,700}

208,644

99,106

#1729
41,729

74,788

1474801 179,111

- ——

Se Manifiesta el servicio prestado y el @

EMPRESA SOCIAL DEL ESTAD®

;1 NOMINA DE SUELDOS

INA MES DE MAYO DE 2016

)@PITAL LOCAL SAN JOBE DE PUEBLO VIEJO NIT, 819001309-8

otdevengado por Funcionarios del Hospital Local San Jose De Pueblo viejo |

NOMBRE Y APELLIDOS.

CONCEPTO

| DEVENGADO | DEDUCCIONES |
| I 1

L ‘?ﬂ_ordd

17

MIRIAM RODRIGUEZ PENA

Cedula: 30031648
CARGO :

Dias Lab

AUX AREA DE 8ALUD

- |Baario devengado
" [Aumilio de alimentacion

" ERenargo dominical o festivo
phresueldo
t

piros descuentos
Booinvercor Barranqullla

4.0%
4,0%

1.00%

1,092,980 |

53,634
77,700

218,996

103,833

43,719
43,719

2‘!,860I

74,748

NETO A PAGAR

1,846,743 184,087




W Pac
e SPITAL LOCAL SAN JOSE DE NIt !
recc:.on “l"“" cErme, URIEMTERTL YRl Telefonos =

Liquldacion pora pago de Nomina Usuario:
Fecha de la liquidacion de la nomina : Octubre/30/2016 s —

Liquidacion de nomina del Octubre/01/2016 Al Octubre/30/2016 Numero 0000000013
K-Srre §o. Sow : 39031546 MIRIAM RODRIGUEZ PENA Tl i Checi;;' = i
Eis g BASET. e snnm 1.092 980 00 Banco

Cagtrn de atet ssesn 01 ADMINISTRACION

Devengados Deducciones
. :

B R e e B e b e e Bt 211 T P S el s S e o 45 865 00
. 1 092 980 00 45 865 0C
= 77 700 00 adi
Re. 0.00 000 e
E: 0.00 BRE 1 AT o R it e e e ol
Fa g - 0.00 B 3y - S SR R e 000
Eesuinns - ace ey S, S0eE ok . foe— sl = i = E 00
Epcpas Pesugmags 0 omeand o0 oo 0.00 000 74 789 00
Eptese Foplowr 2 6.00 iR P I - S el 000
Re rarge & P SO 000 000 e i R
B Ry, TR R T L T L i 53 634 00 Total Deducido.................. 166,519.00
Serre—sis: : 0

8 i % Total a Pagar.......... 1,057,795.00
L Shinae La G 0o

B e 000

Prorma. d= 000

Erirmas de 000

Oro=z ey ooe

1,224,314.00
ReSik: Tont rrams Egreso NUMero.................cvee... 0000003431
o
: 0 i Comprobante de Diario Numero.... 0000000042



