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\ . : o . ;Fecha y'hora Factura
. s‘enqres . . SUBRED,INTEGRADADEJSERVICIOS bE SALUD SUR O(?CIDENTE EtS.I_E GEI’IC’](;ICi(‘)I'I o 1410812023, '09:40
NIT . - 9001959.‘0-13—4 R Teléfono . ~ (601) 0000000 - Ext. 000 Expadicls . Lo e
Direcclén . Cabe 943045 Ciudad -~ Bogola-Coombiy . - .. copedieldnt 140012023, 06:53
: : - IR . : ' Veiidhmiznto © i - ; 1211112023
flem  Canlidad . "% Descripcién ' . tpto. Cargo Ve Unitade ™~ V. Total
w0 - NEVERAVERTICAL U - : S e S T
1 500 yenicavenTos - 7 X e 824369748 66,000,000.01 ¥
2 1.00 SIERRAC(SRTAYESOS 19 | 2,899,150.56 - 3,450,000.00-
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- Ve
/ ‘ .
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i 'tha| Ite'jns' 2 R - o S A o o Total Bruto 58.361,3421.54
‘Valorenlegas: . = N Lo WAl9E 11,088,655.47 7
. -Sesenta y nueve millones cualcocienlos cincuenta mil pesos micle con un cent, ) o ‘ . -
TR A o ’ ' ‘ TolalaPagar =~ ° 69,450,000.01 ¥*5 .
Condiciones de Pago: .~ , . . » Lragar e i i
Pago a crA@dito - Cuota No, 001 vence el 2023-11:12 por - $ 69,450,000.,01 . . '
3 o X L 7 - ‘ ) .t . B .. . 3 N .
[ . S : '
Observaciones: = - : S
CONTRATON®3985-2023 ' . o CL : .
OBJETO. “ADQUISICION DE EQUIPOS BIOMEDICOS, MOBILIARIO Y DEMAS . Trewns  Coalles 2
ELEMENTOS'NECESARIQS PARA LA DOTACION DE LOS CAPS TINTAL, MEXICANA AN S ~
‘ DE LA(\) SL_JBRED lNTEQRADjA DE SERV!CIQS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE . L loRzess )
SN e \{(V F)Qeue&bﬂdl((q W Tdermico Adm T
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Secretaria de Salud - ! R
% Subred Integrada de Servicios de Salud ' :

B suroccidente ESE.

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR
" OCCIDENTE ESE RSN UN

Direccion : Calle 9 No. 39 -46 -

Ciudad : _ ) )

Nii : 900959048 Teléfono : +57 1 _3753569

A

INGRESO DE ACTIVOS |

F’echa.Actual * jueves, 31 agosto 2023

'

Ingreso No : 591

Estado : Confirmado
- Fecha 14/08/2023

Proveedor : UT PROMEDIC 2022 o o /
Direccién : CL 115 N15A {60 _ Factura : FVE1
Ciudad : BOGOTA, D.C. ‘

Responsable : 1016010859- OSCAR JAVIER SOLER BURGOS

SU39R14-BA \
|Producto . | |Nombre N IPIaca l
3805 . NEVERA PARA MEDICAMENTOS, N - AF75959

‘Placa: AF75959 Serie: 220303610 Modelo: YC-315L

. Marca: MELING

. < T
‘ SN
Codigo : 901685609
Fecha Factura : 14/08/2023
‘Teléfono : 6019278920

\

. Orden de Compra :

Vr Unitario —I

. ‘|vo/q Iva
9243697,0000

19,0000

] »|Valor | ) j

‘ o Serie , |Cantidad
3805 NEVERA PARA MEDICAMENTOS * AF75960 0 119,0000 © 9243697,0000
Placa: AF75960 Serie: 220802988 - - Modelo: YC-315L Marca: MELING , IR
. ‘Iferie . Cantidad lVanr v 7 . T )
3805 NEVERA PARA MEDICAMENTOS ; AF75961. v 19,0000 * 9243697,0000
" -Placa: AF75961 - ‘Serie: | 220802989 Modelo: YC-315L Marca: MELING' ‘
o : Serie -|cantidad ~  [valor S , j
- 2447 SIERRA CORTA YESO AFIS968 19,0000 2899160,0000
Placa: AF75968 Serie: BJ120152602 Modelo: BJ1201 ‘Marca: BOIN R
_ Serie . |Cantidad . Valor
3805 . NEVERAPARA MEDICAMENTOS , AF75969 19,0000 9243698,0000 ‘
Placa:’ AF75969 Serie: 220803001 " Modelo: = YC-315L . Marca; MELING )
[Serie Cantidad Valor
Nombre reporte : AFRPIngresoDocumento
. \ .

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE] [\JIT [900959048-4]

\



Secretaria de Salud
Subred Integrada de Servicios de Salud

L@ Sur Occidente E.S.E.

Fecha Actual : jueves, 31 agosto 2023

~

INGRESO DE ACTIVOS ' ’
2 vSUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR Ingreso No i 591
OCCIDENTE ESE o ' t |
Direccion : Calle 9 No. 39 - 46 R , T Estado : Confirmado
Ciudad: , ] ' SR ‘ " Fecha: 14/08/2023 -
Nit : 900959048 , - Teléfono : +57 1 3753569 : '
Proveedor : UT PROMEDIC 2022 ; oo ‘ » . Codigo: 901685609
Direccion : CL119N15A-60 - =~ Factura : FVEL  Fecha Factura : 14/08/2023
_ Ciudad : BOGOTA, D.C. - ' ' : o Teléfono : 6019278920
Responsable : 1016010859- OSCAR JAVIER SOLER BURGOS | ’
' SU39RI14-BA. - o . .
i Orden de Compra:
3805 . NEVERA PARA MEDICAMENTOS " - AF75970 p 19,0000 9243698,0000
Placa: AF75970 ~  Serie: 220802970 ‘Modelo:. YC31SL -~ ~ Maréa: MELING '
o ' SRR Serie” T [Contidad [Valor
3805 * NEVERA PARA MEDICAMENTOS L AFTSOTL 19,0000 9243698,0000
" Placa: AF75971 Serie: 220802992 Modelo: YE-315L \Marca: MELING

. o : Serie . ~ [Cantidad [valor

Detalle: . . | SubTotal:  58.361.345,00
| INGRESO CONTRATO #3985-2023 Descuento: 0,00 /
: E T _ e Iva:  11.088.65500
L '  RtelvaDebito: 000 -~
‘ ‘ Rte Iva Crédito: 0,00
.+ Otras Retenciones : ’ 0,00
- Otras Deducciones : 0,00
i ‘ - © Reelca:  644.309,00
o Rte Fuente:  2.042.647,00 -
Fletes: - 0,00 i

[

Impuesto al Consumo: - 0,00

Nombre reporte : AFRPIngresoDocumento. -

- LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ESE] NIT [900959048-4]



ecretaria de Salud
ubred Integrada de SEI’VIC'IOS de Salud

@ Sur Occidente E.S.E.

INGRESO DE ACTIVOS'

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR
OCCIDENTE ESE

) Dlreccmn

Ciudad :
Nit :

Calle 9 No. 39 - 46

900959048 L Teléfono : +57 1.3753569

\

Fecha Actual : jueves, 31 agosto 2023

Ingreso No: 591

Est_ado : Conﬁrmadd :
Fecha : 14/08/2023

Proveedor : UT PROMEDIC 2022 . _

Direccion : CL i19 N 15 A-60 Factura : FVEL
~ Ciudad:BOGOTA,D.C. o
Responsable : 1016010859- ~ OSCAR JAVIER SOLER BURGOS

SU39R14-BA

1030672143 - LADY DANIELA
CASTILLO CABALLERO

N

Nombre reporte : AFRPIngresoDocumento

Codigo : 901685609
Fecha Factura : 14/08/2023
- Teléfono : 6019278920

Orden dé Compra:

Tota:  66.763.044,00

LICENCIADO A: ‘[SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR QCCIDENTE ESE] NIT [900959048-4]
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. o . ! o ’ Version:

L 2 i
BET ;;‘.;E:"EL"I“““ * CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO Y/O INFORME PARCIAL DE SUPERVISION Fecha de aprobacién: 2ot .
T wodtatis : g 3 Akt - P
) . - :Cédigo: . 1802F0-007 T i
s - ’ - :
CERTIFICACION T . INFORME PARCIAL:. _. | . T\ Marqua con una (Xf 96 corrusponda
— [ 4 o N — — T : ~ — -
K CONTRATO No. 39852023 i N . i , FECHA DEL INFORME : : 10110/2023 £
% .~ 7 ] 7. DATOS BASICOS DECGONTRATO U ORDEN. e o “Facha ag Inicier L FechaderT:
RROMEDIC (CI COLOMBIANMED SAS-  [MITOCC . /| 301685609-2 / Valor Inicial: $69.450.000 / 17(03/2023 ,/ 16i07/2023 . ¢
PRODUCTOS MEDICOS COLOMBIANOS) . O - . < B .
‘cf\Mn».'o‘ CARDONA sl_.mco CeduaRepresentante  [79.793.498 | |adeent: ) Profroga 1: o023 o 180812023 . .
ADQUISICION DE EQUIPOS suomEmcos MOBILIARIO ¥ DEAS ELEMENTOS NECESARIOS PARA LA : . . . . -
DOTACION DE LOS CAPS TINTAL, | MEXICANA DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD|Adcidn 2: . |Promogaz: : . : ey
SUR OCCIDENTE ES.E ‘ . 3
A | - N . "
CUATRO (4) MESES-. ., T .. |Promoga 3 . . !
) - N v 4: B G T
. R ’ Prémoga 5: c
_N° 37 del 1 de enero : . Z Prémoga 5:
de2023 .. Reglslmf Presupuestales N '15534 del 7 de marzo de 2023 Pro 3 - ——
. ’ . c - . |Promogas: - v "
l [ . . Promoga9: . . - —
Rubro presupuéstal ¢ boTACION INVeRsioN VIGENCA - I _gobieo W [Préfroga 10: I . V X s
B : - |.-_423011601070077900201 3 R PPV Y 4sonno| Fecha Terminacién actual: 1610812023 7

AVANCE DE EJECUCION:DEL: CDNTRATO U/ORDEN; ;.

NFORMAGION DE ACTVIDABES g
A D one > =™ | ‘cenmmone costo " cuwpuo, . T - ASPECTOS RELEVANTESENESTEPERIODD | . . I
) B 3 ] skx | " Cumplimiento de AR S
/ R : ‘sl ] . N0 | Opotunidad de entrega. |NIA documentacién tramitadao |SkX . NO:
| ADQUISICION DE EQUIPOS BIOMEDICOS, |. y - i T _|NO: presentada N
"~ MOBILIARIO Y DEMAS ELEMENTOS Lok | Respuesace  |sex — - - ~
NECESARIOS PARALA DOTACION DELOS | Segin distribucion dejios | . . R : Imprevistos y NIA Cumpiimiento calidaddela |g, o - Ino: -
CAPS TINTAL, MEXICANA DE LA SUBRED equipos . ! Emergencias NO: prestacisn .
INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR % | . o . a .
OCCIDENTEES & ; st x . : g
) o ! Cumplimeniode |+ ‘
- : . mldonasm?alaﬁas NO:
- : 1 : . -
< No.FACTURA [ = , o . . | vALOR FACTURA © " < i . ¢ R
o CUENTADE Fsﬂzﬂfjég;:?? PERIODO FA FECHA N | CUENTADECOBRO | CACUMULADG. | gppg %EJECUCION. | OBSERVACIONES
COBRO . ; o . . .. CERTIFICADO ! P : - . L . o
"FVET _14/08/2023 AGOSTO 14/08/2023 $ 69,450,000 | 69.450.000 4 § - 100% &
v B N
. - S TR - - 7 F
- . TOTAL j 3 69.450.000 | § 63.450.000 1 § ) 00%
- - , CERTIFICO, = -
* Se cerlifica que el contratista hastail fecha doli ificacié wpiido cop'l ;o i tancia de ell iregan.soports: dond n ejecucion de | durante ef périodo facturado
g EIECUGION DELCONTRATO® e
 CONCEPTO | VALORENLETRAS . VALOR EN NUMEROS - 5
Valor ejecutado ‘ R 7 .sEsENTAYNUEVEMILLDNESCUM‘ROCIENTOSCINCUENTAMILPESOS R . s . .7 7 o
Saldo por ejecutar - - s : ' - " CERGPESOS - ST : s * . N
- No. FACTURA (5) A PAGAR O CUENTA DE COBRO - ~FECHA DE EMISION DELAFACTURAOCLIENTADE COBRO " =
VALOR A PAGAR . g g g . - $69.450000 & . T
c NES DEL OR FRENTE ALAEIJECUCION DEL CONTRATO: | - I - Eloonimaista ha dado cufmplmiento hasta a fecha con el dbjeo el conlralo ] . i
R T oy \ . ANEXOS:Factura Original, Distriticlén de cantios dé castos j caftificado dé . N =
FIRMASUPERVISOR CONTRATO  *, ' : ’ jm la ;\. } i ; PR -
NOMBRE Y APELLIDOS 5 = ~TATIANA EUGENIA MARIN SALAZAR
~ _CC.No. PR A “A3871908 - - L -
CARGOIPERFIL - " - — - = DIRECTORA ADMINISTRATIVA j "
[ AREADEUBICAGIGN 3 — - - - —_DIRECCION ADMINISTRATIVA

FIRMA APOYO SUPERVISION CONTRATO'

NOMERE Y APELLIDOS - — T 7 JOLIE PAURNE T,

. CC.No. ) : - i - YA 7015410366
[ CARGOIPERFIL . ; B i D - : TNGENIERA BIOMEDICA -
T AREA DE UBICACION : N - D . OFICINA ASESORA DESARROLLO INSTITUCIONAL =

N \




	03e008f5c6e65c110d0c6695419aab03602ddb3ff8ac96bb0b89d06fc09f454e.pdf
	03e008f5c6e65c110d0c6695419aab03602ddb3ff8ac96bb0b89d06fc09f454e.pdf
	03e008f5c6e65c110d0c6695419aab03602ddb3ff8ac96bb0b89d06fc09f454e.pdf

