EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
CARMEN EMILIA OSPINA
NIT. 813.005.265-7
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RESOLUCION No 27 8;_
(Agosto 31 de 2016)

POR MEDIO DEL CUAL SE AUTORIZA A UNA COMISION DE CAPACITACION A UN
FUNCIONARIO DE LA E.S.E CARMEM EMILIA OSPINA, SE RECONOCE Y ORDENA EL
PAGO DE VIATICOS Y GASTOS DE VIAJE

CONSIDERANDO:

Que se requiere comisionar al Dr. GULLERMO BONILLA ESCOBAR, identificado con cédula
de ciudadania N° 4.919.758 de Paicol con el fin de asistir al Corregimiento de San Luis con el
fin de realizar visita para una verificacién y recibo de obra de la ampliacion de estructura fisica
del centro salud del 4rea de odontologia, el dia 01 de Septiembre no pernoctado quien saldra
de la ciudad de Neiva.

Que la Gerencia autorizé al Dr. GULLERMO BONILLA ESCOBAR, de asistir al Corregimiento
de San Luis con el fin de realizar una visita para una verificacién y recibo de obra de la
ampliacién de estructura fisica del centro salud del area de odontologia, el dia 01 de
Septiembre no pernoctado quien saldra de la ciudad de Neiva.

Que el Acuerdo No. 05 del 8 de Agosto de 2016, de la Junta Directiva, autoriza el
reconocimiento y pago de viaticos a los funcionarios que en razén a su oficio deban trasladarse
de su sede habitual de trabajo, pernoctada en un 100% y no pernoctada en un 50%.

Que la institucién cuenta con los recursos para financiar esta clase de comisién al Dr.
GULLERMO BONILLA ESCOBAR, son los contemplados en el presupuesto de la entidad,
para la vigencia 2016, Rubro de Viaticos, Codigo Presupuestal 2020203, el cual se invertira de
acuerdo con el certificado de Disponibilidad CDP- 2590 de 31 de Agosto de 2016.

Que en mérito de lo anteriormente expuesto,
RESUELVE

ARTICULO PRIMERO: Conferir comisién de servicio al siguiente funcionario, para que se
traslade de la sede habitual de trabajo por el dia y por el objeto que a continuacion se sefiala:

Nombre: ‘ GUILLERMO BONILLA ESCOBAR

C.C. No.: 4.919.758 ~

Cargo: ; ODONTOLOGO

Lugar de la Comision: SAN LUIS

No. De Dias de la Comisién: (01) 1 de SEPTIEMBRE DE 2016 .
Objetivo de la Comision: “REALIZAR UNA VISITA PARA UNA VERIFICACION

Y RECIBO DE OBRA DE LA AMPLIACION DE
ESTRUCTURA FISICA DEL CENTRO SALUD DEL
AREA DE ODONTOLOGIA.

ARTICULO SEGUNDO: Asignar los viaticos y gastos de viaje al siguiente funcionario:

Nombre: GUILLERMO BONILLA ESCOBAR
C.C. No.: 4.919.758

Cargo: ODONTOLOGO

Lugar de la Comisién: SAN LUIS

No. De Dias de la Comision: (01) 01 de SEPTIEMBRE DE 2016

Servimos con Excelencia Humana

Zona Norte Zona Oriente Hospital Canaima Zona Sur
Cll. 34 No. 8-30 Barrio Granjas ~ Calle 1A entre Carrera 54 y 55 Hospital Comuna 10 Cra, 22 con Calle 26 Sur  Calle 2 C No. 28-13 Barrio Los Parques
Tel: 872 63 63 Ext: 6000 Tel: 872 63 63 Ext: 6308 Tel:8726363 Ext 6587 Tel: 872 63 63 Ext: 6200

3“(*]\ Teléfonos: Subgerencia: 872 62 61 / Gerencia 872 63 60 / Referencia 872 62 60 / Atencién al usuario 872 63 66 Neiva  Linea Amiga 8726262 (Citas)



EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
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Objetivo de la Comisidn: “REALIZAR UNA VISITA PARA UNA VERIFIQACI()N
Y RECIBO DE OBRA DE LA AMPLIACION DE
ESTRUCTURA FISICA DEL CENTRO SALUD DEL

AREA DE ODONTOLOGIA.
No. Dias Pernoctados: (0)
No. Dias No Pernoctados: (1) 01 DE SEPTIEMBRE DE 2016
Valor a Viaticar: $ 110,174
Gastos de Viaje $0
ARTICULO TERCERO Paguese las siguientes sumas por concepto de viaticos y gastos de
viaje:
Nombre DCP No. VALOR
GUILLERMO BONILLA ESCOBAR 2590 $110,174

ARTICULO CUARTO: Paguese la siguiente suma por concepto de viaticos y gastos de viaje a
la funcionaria de conformidad con el CDP No. 2590 de fecha 31 de Agosto de 2016, por valor
CIENTO DIEZ MIL CIENTO SETENTA Y CUATRO PESOS ($110,174 MCTE)

ARTICULO QUINTO: Una vez terminada la presente comisién el funcionario comisionado
deberé legalizar la respectiva comisién dentro de los cinco dias siguientes; anexando los
respectivos soportes y el Comprobante de Permanencia ante el Area de Tesoreria y
Presupuesto.

ARTICULO SEPTIMO: La presente resolucion rige a partir de la fecha de su expedicién.

COMUNIQUESE Y CUMPLASE
D,a&é en Neiva, a los Treinta y un (31) dias del mes de Agosto de 2016.
4 i

PAOLA LOSADA CARDOZA
Gerente (E )

Subgerente (E )

USTO TRUJILLO PERDOMO
alento Humano

Proyecto: A\CRISTINA OSORIO SAAVEDRA
Apoyo Profasiona| Talento Humano.

Servimos con Excelencia Humana

(53 Zona Norte Zona Oriente Hospital Canaima Zona Sur .
" CIL 34 No. 8-30 Barrio Granjas  Calle 18A entre Carrera 54 y 55 Hospital Comuna 10 Cra. 22 con Calle 26 Sur Calle 2 C No. 28-13 Barrio Los Parques
Tel: 872 63 63 Ext: 6000 Tel: 872 63 63 Ext: 6308 Tel:8726363 Ext 6587 Tel: 872 63 63 Ext: 6200

» Teléfonos: Subgerencia: 872 62 61 / Gerencia 872 63 60 / Referencia 872 62 60 / Atencién al usuario 872 63 66 Neiva  Linea Amiga 8726262 (Citas)
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SOLICITUD EXPEDICION CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL

FECHA Agosto 30 2016

DE TALENTO HUMANO

PARA DAGOBERTO BARRIOS ORTEGA-PRESUPUESTO

ASUNTO Solicitud de Disponibilidad Presupuestal
VIATICOS DE UN FUNCIONARIO DE LA ESE CARMEN EMILIA OSPINA AL
CORREGIMIENTO DE SAN LUIS PARA UNA VERIFICACION Y RECIBO DE OBRA DE

FimaERTo LA AMPLIACION DE ESTRUCTURA FISICA DEL CENTRO SALUD DEL AREA DE
ODONTOLOGIA DEL 01 SEPTIEMBRE DE 2016
VALOR Ciento dies mil ciento setenta y cuatro pesos  ($110,174 MCTE)
DETALLE/VIGENCIA -
NOMBRE DETALLE VR UNIT/
BENEFICIARIO|  (AREA) PERIORS - MENSUAL ¥R TOTAL
GUILLERMO
VIATICOS BONILLA 1 $110,174 $110,174
ESCOBAR
TOTAL $110,174
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