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or la defensa de los derechos de los usuorios
COMPROMISO DE PAGO
Pago de Cuentas de las Entidades Responsable del Pago-ERP con las IPS Publicas y Privadas 6 Entidades
Promotoras de Salud del Régimen Subsidiado

El Ministerio de Salud y Proteccién Social y Superintendencia Nacional de Salud, actuando en el marco del Decreto Ley
1281 de 2002 y la Ley 1438 de 2011, expidieron la Circular Conjunta No. 0030 del 2 de septiembre del 2013, mediante la
cual se solicitd informacion relativa a las cuentas por pagar de las Entidades Promotoras de Salud del Régimen Subsidiado
EPS-S, las Entidades Promotoras de Salud del Régimen Contributivo EPS y las Entidades Territoriales con las cuentas por
cobrar de las Instituciones Prestadoras de Salud - IPS y las Entidades Promotoras de Salud del Régimen Subsidiado EPS-S
con el objetivo contribuir al saneamiento y aclaracidn de cuentas del sector a través del cruce de informacion entre las
Entidades Responsable del Pago-ERP (EPS-S, EPS y ET) con las IPS Publicas y Privadas 6 Entidades Promotoras de Salud del
Régimen Subsidiado. Como resultado se obtuvo:

Valor que coincide Coincide Informacion Basica Valor que reporto ERP y la Valor que reporto IPS 6 EPS-S
y no Valor IPS 6 EPS-S no y la ERP no

$5.692.649 $ $ $

De conformidad con lo anterior, ante la Entidad Territorial, el Representante Legal, Gerente o responsable de la Entidad Responsable del
Pago (EPS 6 EPS-S 6 ET), se compromete a realizar el pago de acuerdo con los siguientes condiciones y plazos:

Entidad Beneficiaria del Pago

IPS 6 EPS-S: C

Nit de la IPS 6 EPS-S :

Entidad Responsable del Pago (EPS 6 EPS-S 6 ET)

EPS 6 EPS-S 6 ET: COOPERATIVA DE DESARROLLO INTEGRAL COOSALUD

Nit de la EPS: _800249241

Fecha de Pago: 30/04/2022

Valor a Pagar:  $5.692.649

Forma de Pago: 1 cuota

Las partes se comprometen a reflejar dichos ajustes de forma explicita en sus estados financieros a mas tardar en el siguiente corte
contable, los cuales serdn remitidos a la Superintendencia Nacional de Salud en los términos y condiciones normativas vigentes.

Entidad Responsable del Pago (EPS 6 EPS-S 6 ET) Entidad Beneficiaria del;Pago {IPS-G.EPS-S)

Firma: Firma: 4
7
Nombre: IBETH MILENA VARGAS Nombre: Nelson H. Palacio R.
C.C.: 1.1016.005.198 C.C. 80.547.879
Cargo: _Abogada Cargo: Coordinador de Cartera
E-mail: _atome@coosalud.com E-mail: carterahsfu2016@hotmail.com

Nota: La informacién se encuentra publicada en la plataforma PISIS, la cual puede ser consultada por la Entidad, ingresando a la
pagina www.sispro.gov.co, iniciando sesion con el usuario y contrasefia asignados previamente para el cargue de la informacién.
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