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26 FEBRERO 2024 27,514,214.00

SEVEMAC SAS

VEINTISIETEMILLONES QUINIENTOS CATORCE MIL DOSGIENTOS CATORCE PESOS CON CERO.CENTAVOS: ML

COMPROBANTE DE EGRESO 194 Feb.26/2024

Pr_oveeglor-: SEVEM AC SAS

‘Teléfono: 2913497 Fax: 2913497 _ _ _
TNt/ €.C.; 901:350.495 2 VIr. Pagado: 27,514,214.00

:Banco Beéneficiario: Nro. Cuenta: Tipo de Cuenta:.

Banco: 0i  BANCO DE BOGOTA. Nro. Cuenta:534130895 BANCO BOGOTA CTA  Tipo de Cuenta:  Corriente

o CTE GIRO:DIRECTO
Cheque: 1. Vir. Cheque: 27,514,214.00

Valor en Letras:  VEINTISIETE MILLONES QUINIENT 08 CATORCE MIL DOSCIENTO_S-CATOHCE PESOS CON GERQ CENTAVOS MA

* Concepto: o231 028 SUMINISTRO DE AIRES ACONDICIONADOS' PARA LAS. SEDES OE LA ESE BELLOSALUD. SEGUN GONTRAO
: E 28,836,735.00 Vr. Iva: 4,620,151.00 Notas: oo
0:00 R. lva: £93,023.00 R. lca: '
0:00 T. Ded: 693,023.00 Neto:, 27,514,214.00
T Fagiira Namero . i
TCAFC T ' : Feb T3 72024 21
. IMPUTACION CONTABLE . L
] Cuenta T '?._‘-_D&b_ﬁd?‘f'; — T TAHEdRe
TTT00575 ~ BANCO DE BOGOTA CURRIENTE I - ' 27514, 21400
24010101 . PROVEEDORES DE BIENES Y SERVICIOS 27.514,214.00
e - IMPUTACION PRESUPUESTAL | | | o
i Cent'r?a de Costo '-'-*Ggmp;qm_lggf sl e Gertilicade . ' ¥ alor -
O [ E— s o 28, 936735”00
lR_E_F"esupues"tal 2.72.07101.003.04,06 OTROS EQUIFOS ELECTRICUS™Y SUS PARTES Y PIEZAS

T__esorer‘b U . . . Ge_remg: . Gl e
e - S X ) . ..:. - CR _J-»
i 3e3so7sE - - _ Pédg. 1de 1 02-26-2024 09:49 AM. XENCO S.AxtéomégreNiitbs> '




E.S.E. BELLOSALUD.

_ Nit: 800174995-1
Direccion: CRA 4220 E91 Teléfono: 4482030 Fax: 2669111

COMPRAS ACGTIVOS FIJOS CONTRATO

INF. RECEP. Nou: CAFC1
Orden Compra:’

Fecha: Feb. 13/2024. N°FAC: FE351 Contrato N°.  028.
Proveedor; SEVEMAC SAS Nit: 901.359.495 - 2
Direccién: CR-39 N 6634 Anulado: No

Obligacién: OBL 678, Centro Costos!  1ZA030300 RECURSOS FISICOS ALMAGEN
Observaciones:  SUMINISTRG DE AIRES ACONDICIONADOS PARA LAS SEDES DE LA ESE BELLOSALUD SEGUN CONTRAQ 028!

:va[or:'uril 3on1ot:
B0/ 24.418,584.0
Subfotal 24315564
Descuento 0
Vir biuto. - - . 24,316,584
VA 4,620,151
- " Total. 28,936,735
Retencidn 0
IVA Reten §93.023
CEL o - ‘Reté Ica ‘
e NOMBTgT - oo
VETGT RETEhCion 48 VA~ - 693023 VTG VA EN COMPRA D = 0
Valor excluido 8 'IRET  RETENCION DE VA 15.00 0
Estamplila pro- deports 2431661 104  TASA PRO-DEPORTE1% 1;00 hl
' . Estampilla Adulto Mayor 486,332 110  ESTAMPILLA PARAEL -2.00° 0 _
SR . L BIENESTARDEL ADULTO y
26,036,735 MAYOR " . o
" 28935735, V19C WAENCOMPRADEBIENES  19.00 46201517 . 24,31
24316584 'RET  RETENCION DEIVA 16.00 693023 < . 4% J
Vaiorwa g 104  TASAPRO-DEPORTE 1% 1.00 243,166 24,316,584
Valor VA 1§ ' 485 110 B A AR o 200 ooz 310,984
Valor total de la factura.. : 27,514,214 MAYOR ' i

RECD

207070030408 _ £ E.
T CARTERA - PRESTAMOS

KR Cuenta
PRUVEEDORES DE BIENES™
16350301 MUEBLES Y ENSERES

27,514,274

1

o
24072203 ESTAMPILLAS PRO-DEPORTE: ) 243,166
24072201 [ESTAMPILLA ADULTO MAYOR 0 486,332 :
24362501 IMPUESTOS A LAS VENTAS RETENIDO FOR CONS 0 693,023 4620,151

Blaborado Por: KEVIN STEVEN SANCHEZ GARZON Revisado Por: " / 2471 1344 Autorizado Por:

Uswario: 1101 207418 Pag. 1'de1 FEB-23-2024 02:57 PM XENCO $.A: <ifErifradasNiif>




e
T

A

JRATEO

[ oTROS,

S elioSalud

Corifaas 3 it e iy et i e of Th 3CIuieio

CERTIFICADO PARA LA
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AUTORIZACION DE PAGOS AL -
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Version: 3.

[ Pagina: 1
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Nornbre o Razdn Social

SEVEMAC SAS

- {Nit

901,359,495-2

Nombre del Representante Legal

JOSE ISIDRC LORA SERNA

810212024 |

lmc_l_a]

. 28.936.735 Meses y 5 Dlas

Adicidn - 1

Adicidn - 2

6] 28836735 _

0 Meses y 5. D;as .

.z»u P o e

EL CONTRATISTA CUMPLIO A CABALIDAD Y EN EL TIEMPO
.. |PACTADO CON EL OBJETOY OBLIGACIONES CONTRATADAS EN EL
~ |PERIODO O AGTIVIDAD PARA EL CUAL SE AUTORIZA EL PAGO.

100,00%. -

Valor del

'pagcJ'

EL CONTRAT!STA CUMPLE A CABALIDAD CON DESINSTALACION AIRES ANTIGUOS,
ADQUISICION, INSTALACION Y PUESTA EN FUNCIONAMIEMTO DE 4 AIRES F’ACTADOS SE:

28.936.735 S_al_dq-d(:,t[ .
contrato: _

” [ANEXA'FORMATO F17, FACTURA No. FE-351, INFORME CON FOTOGRAFIAS DE LOS

fF‘i'ima del Supervisor

NUEVOS AIRES FUNCIONANDO EN LAS DISTINTAS DEPENDENCIAS, SE VISITARON TODAS, -
"|LAS AREAS Y EL FUNCIONAMIENTO ES OF_’TIMO Y PLANILLA DE SEGURIDAD SOCIAL DEL |

3‘* 12 de febrero de 2024

&
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SUMINISTHO OF 4 AUES ACONDICIONADGES NECESARIOS. PARJ\EI.

SEVEMAL SA.5
HIT 901,269.495-2
CRAEIH.

Tl (57) 201497
Mettallty - Delombla .
“anvernaczaa@igmail cam -

CORMECTO P UNUUN!\MH—.H FO ¥ DESARROLLG DE Las FUNC[DNE-.S DW‘W\S 00
LN A

“Total items: |

Valoren Letras:

Faetura - [Sfign

:*Veintivcho miones aovocientos.reint ¥ ueis mil selucicntos trolats ¥ ciies pasos micte

: ‘Condigio nos da Pago)
" Page a Crédito - Cupta No. D vence ef 2024-03-14 por

Observaciones!

‘$ 28,438,735.00

G_en‘l"r_a:hén
E!pedi:idn- :

&g 140 %
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WA 8%
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Tatal a Pwar
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¥ ratarinanda las modcn
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12/2/24, 9:18 Factura - iSiigo

B -4 SEVEMAC S.AS.

NIT $01.350,495-2 )
%] cn ?9 j: ;gr Factura Eluctronica
A Tok (a7 2 No. FE 350
S E EM C Medellin - Colembia
sevemacsasiomail,com
Facha y hora Factura
Suiores EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO BELLO SALLD S \a2024, 0814
HIT A00.174.855-1 Telifono 0134) 4482030 - Ext. 000
! Expadiclén 1200202024, 0317
Direccién CLEISEA T Ciudad lgilo - Colombia
Venclmisnto 13032024
[tem Dascripeian Cantidad  Unidad de medida « Vr. Unitario Impto. Cargo Valor Impto.Cargo Ve, Total
SUMINISTRO L AUONDICIONAINDS NECESAIIOS PARA EL
COHRECTO FUNCIUNAMIEN 1O Y DESARRGLLO DE LAS FUNCIONES DIARIAS ; ; AEPD.50ET 28,936,135.00
T DL LAENTIAD HOSPHALARIA, € INTALAGION EN BIFERENTES Ao it et 1% ot R

DEM

NIJENCIAS LA, LA LSSE BELLO SALLIE,

=
®
El
]
S

154

Ny / :

Total items: 1

Fatewcams oo yPrmaeded wenckij s S5ya SAC

Total Brute 24,316,584.03 !
Valor vun Letras: WA 19% 4,620,150.97 '
Veintiocho millones novecientos treinta y seis mil selecientos treinta y cinco pesos micte . !
Tatal a Pagar 28,936,735.00
Condiciones de Pago:
Pago a Crédilo - Cucta No. 001 vence ol 2024-03-13 por § 28,938,735.00
Observaciones:
Favor abslenerse de praclicar reloncion en la fuente, eslamos inscritos bajo el regimen simple de tributacion
(SIMPLE).
A 1chern de vants Gudein Bis narmas nelstivas o i e ae Smbic (articuls § Lay 1231 de 2008), CDn naln ol Comprador decl ¥ °H o e sarvicios descrlos wn
esle Ao - Yalor, Nurme 34 202I0E26 prefljo FE desde ol mhmfn 270 al 1000 Vigensia: 10 Meses

Taspannais do I\«'A -k..hud.\d Lc.mmmr.a AT05 D\ﬂu Iupol o comercia bl por mnw nn ruﬁudn &n adinblocimionios, puosias do vanin o morcados Tanle
UFE: cT57 156 BT T 9EG2




47 SelloSalud INFORME MENSUAL DE SUPERVISION .~ |
' Cédigo: G-PC Version: 04 'Fe;:'ha:-Di_ciembre de 2017 ' pagina: I-d_e-‘l \ :

FUNCIONES DEL SUPERVISOR DENTRO DEL PROCESO OE CONTRATACION.,

INFORMACION GENERAL

|SEVEMAC SAS
28 |
{ALEXIS AGUDELQ GOMEZ

12/02/2024

| 'OBSERVACIONES

EL CONTRATISTA CUMPLE A. CABALIDAD. CON LAS ACTIVIDADES CONTRATADAS, FORMATO' F17, |

FACTURA FE-351 POR. VALOR DE $28,936,735; Y PLANILLA DE SEGURIDAD SOCIAL DEL MES|
| CORRESPONDIENTE,

i

12i02/2024
Revisd: E'qu_ip'a‘ ‘de Calidad Aprobd: _G'efen cia
' Fecha - Diciembre de 2017 Fecha: Diciembre de 2017 Fecha: Diciembre de 2077




HENRY ANTONIO ZAPATA ARANGO
Contador Prblico Titulado de ja Universidad de Envigado
wen. TP, 123387 -T de la junta Central de Contadores de Colombia.
" Revisoria fiscal, Asesorias contables - tributarias yFinancieras

Medellin, enerc 29 de*2024.

CERTIFICACION

SEVEMACL SAS

En mi calidad d_e.Co‘nt-a_d_c_)r PUblico titulado de Ia Universidad de Envigado, cor tarjeta profesional
‘N° 123387 — T de la'junta.central de contadores de Colombia, v cbrando come Contador de ta
emprosa SEVEMAC SAS:, con-Nit 901.359.495-2, en cumplimiento del articulo: 50 de [3 ley 789 dé
2002, certifico que;

La'entidad se.encuentra al dia-én gl paga.de todas las obligaciones laborales (salarios, prestaciones
sog_ia'[es-'apo'rtes. parafiscales y de seguridad social] de todo. 8l personal vinculado a la empresa
'acf:u_alme_h.te desde su creacién enenero de 2020 a la fecha dela certificacién.

De igual fokma certifico que 1a némina se ha cancelado-oportunamente los Gltimos 6 meses y

se:ncuentran a paz y salvo por este concdepto.

‘Para dar constancia firme,

HENRY-ANTONIO ZAPATA ARANGO

ks Contador Pblico titulado de la U de E
TP, 123387 -T de la JCC

Al e,

Direecion Cra 99¢ A8b-49 torre 12 apto 301 Barrie San favier Medellin — Colémbia Cel.- 311 762 58 72
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HENRY ANTONIO ZAPATA ARANGO
Contador Publico Titulado de la Universidad de Envigado
: ‘TP. 123387 -T de la junta Central de Contadores de Colombia,
‘Revisoria fiscal, Asesorfas contablés - tributarias yFinancieras.

Medellin, enero:29 de 2024.

CERTIFICACION

SEVEMAC SAS

‘En micalidad de Contador Publico titulado de la Universidad de Envigado, con tarjéta profesional
NE 123'_387--—' T de lajunta central de contadores de Colombia, y obrando tomao Contador de.la
empresa. SEVEMAC.SAS., con Nit 801.359.495-2; en cumplimiento del articulo-50 de Ja ley 788 de
2002, certifico-que:

La entidad sé& encuentra al dia.en el pageo de fodas fas obligaciones laborales (salarios, prastaciones
socfales, aportes parafiscales’'y de seguridad sotial) de tade el personal vincutade a la- empresa
actualmente desde.su creacidn en-enéro-d_e_.ZOEO ala fecha de I3 certificacidn.

Re igual farma certifico quela némina se ha cancelddo oportinamente los Ultimos 6 méses v

$€ eficuentran o paz y salvo por este concepto.

Para dar constancia firmo,.

y .

z :
HENRYA‘NTDNIO_ZAPA TA ARANGO
Contador Publizo tituladodela Ude E
TP.123387 - Tdela ICE

Direccidn-Cra 93¢ 48b-48 ¥orre 12 apto.301 Barrio San Javier Medellin — Colombia Cel. 311 762 58 79,
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% Bancolombia
- Comprobante |

de pago-en linea

ENLACE OPERATIVO S.A.

Pago realizado por: HENRY ANTONIO ZAPATA ARANGO

‘Nro. de recibo; 68282283

Déscripcitn del pago: Pago de Seguridad Sacial

Idenﬁficacién del contribuyente: .10,0_,19_.5_8
: Concepto: Mj
‘Razdn Social: 901359495 .
Fecha y hora e |a transaceidn: Viernes 2 de Febrero de 2024 09i53:08 AM
Nro. de comprobante: 0000042044
Valor pagado: $2,415,(00.00
.Produ.ciqz rareer=3066

Bancolombia S.A.
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Medellin, febrero 12 del 2024

DOCTOR.
DIEGO ALFONSO MONTOYA GRAJALES
GERENTE: E.S.E BELLO SALUD

ASUNTO: reporte de actividades del suministro e instalacion de 4 equipos de aires acondicionado.

Dando cumplimiento al contrato No 028 de 2024 que tiene como objeto “suministrar cuatro aires
acondicionado necesarios para el correcto funcionamiento y desarrollo de las funciones diarias de la
entidad hospitalaria, e instalarlos en diferentes dependencias de la E.S.E BELLO SALUD” presentamos
reporte de dichas actividades.

1 en Vacunacién sede Zamora
1 en odontologia sede Zamora
1 en vacunacion sede Mirador
1 en atencion al usuario sede Rosalpi

equipos suministrados y donde se instalaron:

Vacunacién sede Zamora equipo minisplit marca blueline a 220v inverter de 12.000 btu.
odontologia sede Zamora equipo minisplit marca blueline a 220v inverter de 18.000 btu.
vacunacion sede Mirador equipo minisplit marca blueline a 220v inverter de 12.000 btu.
atencion al usuario sede Rosalpi equipo minisplit marca blueline a 220v inverter de 18.000
btu.

-l el

OBJETIVO:

e Brindar el suministro completo del equipo de aire acondicionado con sus respectivos
accesorios para llevar acabo su correcta instalacion.

e Presentar el personal capacitado para la correcta y adecuada instalacién del equipo de aire
acondicionado a instalar.

@ 29134 97-320682 56 33
@ sevemacsas@gmail.com
@ Carrera 39 # 66 - 34
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sEWEMAC

Instalar el equipo de aire acondicionado en el s puntos ya asignados por el personal
encargado.

Realizar pruebas al equipo de aire acondicionados ya instalado para evidenciar el correcto
funcionamiento del mismo.

Dar capacitacion al personal del hospital sobre el correcto manejo del equipo de aire
acondicionado.

Procedimientos de instalaciéon de mini Split

Herramientas

=
= o

o g0 inoB W N

Juego de llaves mixtas
Bomba de vacio
Cortatubos

Llaves de expansion
Soldador

Juego de emboquillar
Taladro percutor
Guantes

Gafas de proteccion
Juego de Ratches.
Escalera de tijera y de extension.

Con la maquina previamente seleccionada y en sitio:

Wwew ol b W e

Medir la base de la condensadora para instalar la base soporte.

Sefialar y copiar estas medidas en la pared seleccionada.

Perforar los puntos de anclaje de la base condensadora.

Instalar base condensadora en los anclajes.

Instalar la condensadora en la base y atornillarla.

Extender la tuberia de cobre para refrigeracion, generalmente 3 metros.

Instalar aislamiento térmico a la tuberia (rubatex).

Instalar la tuberia en la pared hacia el interior fijandola con abrazaderas o canaleta plastica.
Instalar los racores de conexidn en la tuberia, con el emboquillador hacer las boquillas en la
tuberia para fijar en la condensadora

@ 297 3497 - 320682 56 33
@ sevemacsas@gmail.com
O carrera 39 #66 - 34
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10. Conectar la tuberia con la maquina condensadora

11. Instalar la base del evaporador en la zona seleccionada a acondicionar

12. Después de instalada la base del evaporador, perforar en la pared un orificio de 6 pulgadas por
donde pasara, el cable de control, tuberia de refrigeracion y la manguera de drenajes

13.  Extender la tuberia que trae el evaporador y la manguera de drenaje

14. Instalar el evaporador en la base pasando la tuberia a través del orificio previamente hecho

15.  Conectar las tuberias de condensadora y evaporadora cono los racores o con soldadura

16. Realizar pruebas de presion y fugas con nitrogen

17. Conectar cable eléctrico de control a la condensadora

18. Conla bomba para hacer vacio a las tuberias, midiendo con los mandmetros o con
micrémetro hasta 500 micrones

19.  Con una llave hexagona abrir las valvulas de liquido y succién

20. Conectar eléctricamente el equipo desde la caja de interruptores, al circuito eléctrico
previamente instalado.

21. Encender equipo

22.  Realizar pruebas de temperaturas, presiones, corrientes y voltajes.

23.  Ajustar carga de gas si es necesario.

EVIDENCIA FOTOGRAFICA:

1. Vacunaciéon Zamora

@ 2973497 - 320682 56 33
@ sevemacsas@gmail.com
O carrera 39 # 66 - 34






@ 297 34 97 - 320 682 56 33
@ sevemacsas@gmail.com

O carrera39#66 - 34







2. Odontologia Zamora.

@ 297 3497320682 56 33
@ sevemacsas@gmail.com
o Carrera 39 # 66 - 34
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@ 297 3497 - 320682 56 33
@ sevemacsas@gmail.com
O carrera 39 #66 - 34
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@ 297 3497 - 320 682 56 33
@ sevemacsas@gmail.com

O carrera39# 66 - 34
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3. Atencion al usuario Rosalpi

@ 297 3497 - 320 682 56 33
@ sevemacsas@gmail.com
@ Carrera 39 # 66 - 34
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4. Vacunacién Mirador

@ 297 3497 - 320682 56 33
@ sevemacsas@gmail.com
O carrera 39 # 66 - 34
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@ 291 34 97 - 320 682 56 33
@ sevemacsas@gmail.com
O carrera39#66 - 34
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Atentamente.

L S
Jdse isidro lora serna
erente

@ 291 34 97 - 320 682 56 33
@ sevemacsas@gmail.com

@ Carrera 39 # 66 - 34







