
 

 

 

 
 

FORMULARIO 4 
 

 ORIGEN LÍCITO DE LOS RECURSOS 
 

Proceso de Contratación PN UPRES NARIÑO MIC 008 2024 
 

San Juan de Pasto, 15 de octubre del 2024  
 
 
Señores   
UNIDAD PRESTADORA DE SALUD NARIÑO  
Pasto-Nariño 
 
 
Yo EVELYN VIVIANA PORTILLO Identificada con cédula de ciudadanía Nro.  1085274643 expedida 
en Pasto, certifico que lo que los activos y recursos que conforman el patrimonio de la empresa 
EYD DISTRIBUCIONES HOSPITALARIAS Nit.1085274643-1, proviene de la compra y venta de 
equipos médicos y la comercialización de dispositivos médicos, elementos de palería y aseo 
institucional y  se destinaran para el desarrollo del proceso de MINIMA CUANTIA número PN 
UPRES NARIÑO MIC 010 2024 cuyo objeto es  la “ADQUISICION DE EQUIPOS ODONTOLOGICOS 
PARA LA ATENCION DE LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA POLICIA NACIONAL 
- UNIDAD PRESTADORA DE SALUD NARIÑO- ESPRI PALERMO”. 
 
 
 
Manifestación que se entiende prestada bajo la gravedad de juramento. 

 
 
 

Atentamente;  

 
 

 
 
NOMBRE DEL PROPONENTE: EYD DISTRIBUCIONES HOSPITALARIAS 
NIT o C.C:1080274.643-1 
NOMBRE DEL REPRESENTANTE LEGAL: EVELYN VIVIANA PORTILLO 
C.C: 1085274643 
DIRECCION: MANZANA A CASA 10 PINOS DEL NORTE 
TELEFONO:3175936167 
FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL: ________________________ 
 
 
 
 
 
 


