
===============================================================================================================================================

|MEDICINA LEGAL                                                                                                                                 |

|SUBDIRECCION ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA                                                                       Fecha de Proceso : 2025/02/28   |

|GRUPO NACIONAL DE GESTION DE BIENES E INVENTARIOS                                                              Hora de Proceso  : 09:56:20     |

|===============================================================================================================================================|

|Conse. :       51788                        COMPROBANTE DE INGRESO AL ALMACEN REGIONAL SUROCCIDENTE                    Hoja  :    1            |

|   Fecha - AAAA/MM/DD : 2025/02/28                                                 Tipo : C o n s u m o               Numero : 1020-0060/2025  |

|===============================================================================================================================================|

|        SENOR ALMACENISTA DEL INSTITUTO NACIONAL DE MEDICINA LEGAL Y CIENCIAS FORENSES  :                                                      |

|                                                                                                                                               |

|        Sirvase recibir e ingresar al Kardex e inventario en deposito del Instituto los elementos relacionados en:                             |

|                                                                                                                                               |

|        ADICION CONTRATOS :  C143SG2024                                                                                                        |

|        000                                                                                                                                    |

|                                                                                                                                               |

|                                                                                                                                               |

|        Proveedor Nit o CC :     830051965   QUIMITRONICA SAS                                                                                  |

|===============================================================================================================================================|

|ITEM  COD-INV     NOMBRE Y ESPECIFICACION DE LOS ARTICULOS               PRESE.       CANTIDAD         V UNIT        V UNI⅐     VALOR TOTAL |

|===============================================================================================================================================|

|                                                                                                                                               |

|                                                                                                                                               |

|                                                                                                                                               |

|                                                                                                                                               |

|  1 1150000748   736 ACETALDEHIDO (RA)                                    FCOXLITRO       1   $1,463,988.0000    $1,463,988.00    $1,463,988.00|

|                                                                                                                                               |

|** TOTAL SUBGRUPO :  ELEMENTOS QUIMICOS                                                                                           $1,463,988.00|

|                                                                                                                                               |

|  TOTAL COMPROBANTE                                                                                                               $1,463,988.00|

|  SON: *** UN MILLON CUATROCIENTOS SESENTA Y TRES MIL NOVECIENTOS OCHENTA Y OCHO PESOS M/CTE**************                                     |

|===============================================================================================================================================|

| OBSERVACIONES :                                                                                                                               |

|   CONTRATO 143-SG-2024                                                                                                                        |

|   REMISION QT 057-25                                                                                                                          |

|                                                                              |----------------------------------------------------------------|

|                                                                              | FACTURA       :                                                |

|                                                                              +---------------------------------------------------------------|

|                                                                                                                                               |

|                                                                                                                                               |

|                                                                                                                                               |

|                                                                                                                                               |

|        ----------------------------------                                                                                                     |

|        ODILIA  JARAMILLO MORENO                                                                                                               |

|        COORDINADOR                                                                                                                            |

         GRUPO NAL DE GESTION DE BIENES E INVENTARIOS                                                                                           |

===============================================================================================================================================



 INSTITUTO NACIONAL DE MEDICINA LEGAL Y CIENCIAS FORENSES 

ACTA RECIBO DE BIENES ALMACÉN 
Código del formato:    DG-A-P-019-F-001 
Versión:    006 
Página 1 de 1 

 

“Aportamos a la justicia en favor de la vida” 
Dirección Calle 4B 36 01 Barrio San Fernando, Correo electrónico almacensuroccidente@medicinalegal.gov.co 

Teléfonos    602 8274174 extensiones 80059 
www.medicinalegal.gov.co 

Acta No.: 0050-ALM-
GRADF-DRSR-2025 

Entrega Total 
SI NO 

Entrega Parcial No.:   X  

Contrato No. 143-SG-
2024 

Proceso No.:  SASI-0019-SG-2024 Comodato: 
 

Otrosí modificatorio No. (s)  Donación:  

Nombre del Contratista: QUIMITRONICA SAS 
Convenio:  

Otro  Cuál: 

 
En la ciudad de Cali, a los veintiséis (26) días del mes de febrero del año 2025, en el almacén de la 
Regional Suroccidente del Instituto Nacional de Medicina Legal y Ciencias Forenses, se recibió los 
bienes correspondientes al contrato mencionado y de acuerdo al cuadro detallado más adelante, 
según remisión No. QT 05725. Con destino al Grupo Regional de Ciencias Forenses 
 
En consecuencia, se verifica por los responsables de ejercer la supervisión el cumplimiento de las 
especificaciones técnicas y la cantidad, encontrándose que cumplen con lo requerido y lo pactado, 
así: 
 

LOTE ITEM DESCRIPCION DEL BIEN PRESENTACION CANT. 

12 63 ACETALDEHÍDO. VER ESPECIFICACIONES EN FICHA TECNICA. FRASCO 1 L 1 

 

Para constancia se firma por los que en ella intervinieron: 

NOMBRE CARGO FIRMA 

JUAN CARLOS MEDINA 

OSORIO 
Director Regional Suroccidente 

 

KAROL JOHANA MARCILLO 

PADILLA 

Coordinadora Grupo Regional de Ciencias 

Forenses  

 

ODILIA JARAMILLO 

MORENO 

Técnico Grupo Regional Administrativo y 

Financiero 

 

 

Revisado: Odilia Jaramillo Moreno – Técnico - Grupo Regional Administrativo y Financiero 

 

Proyectó:   Odilia Jaramillo Moreno -  Tècnico- Grupo Regional Administrativo y Financiero 


