
 

 

2025-IE-45908 
012300     
     
Bogotá D.C., 14 de noviembre de 2025 
 

 
  

MEMORANDO 
 
 
De:   MARY LUZ GOMEZ MAYORGA  

Subdirectora  Laboratorio De Salud Pública 

Para: CUENTAS  POR PAGAR   
Profesional Especializado 

Asunto:  Documentos de pago contrato No. 8102628-2025_Pago_2 

  
Con un cordial saludo, adjunto los siguientes documentos para trámite de pago, 
correspondiente al contrato No. 8102628-2025 suscrito con LABTRONICS SAS.  
 
• Original Certificado de Supervisión  
• Ingreso a Almacén No. 202501100164  
• Factura Electrónica No. LABP77805 por valor $172.660.000  
• Acta de Inicio  
• Certificación Pago Parafiscales  
 
Cordialmente,  
 
@Documento_preparado_para_firma 

 
FlagSigned_51868867 
 
MARY LUZ GOMEZ MAYORGA 
Subdirectora  Laboratorio De Salud Pública 
 

 
 
 
Anexo: [1] Archivo Digital 
 

2025-IE-459082025-IE-45908



 

 

Elaboró: Sandra Olivos 
Aprobó: Aleyci Moscoso 
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Código: 7

Número y vigencia del 

contrato o convenio:

Plazo de ejecución:

Nombre / razón social del 

Contratista:

Periodo  Certificado 

(Fechas):

Programación PAC para 

pago

Objeto contractual:

Valor inicial  $                                350.000.000 Cofinanciación: FFDS:

Valor total (Inicial + 

Adicionales o - 

Reducciones)

 $                                350.000.000 Cofinanciación: FFDS:

Valor a cancelar:

Fecha inicio del contrato o 

Convenio (Según acta de 

inicio):

Fecha terminación Contrato o 

Convenio (incluidas las 

prorrogas).

Número  y valor de  las 

adiciones o reducciones del 

contrato / convenio:

Número  y tiempo de  las 

prórrogas  o disminución de 

plazo del contrato / convenio 

:

Otro tipo de modificaciones 

contractuales
Fecha: Concepto:  

Valor ejecutado: Saldo por ejecutar:

Porcentaje de ejecución: 98,66%
Número de Factura o cuenta 

de cobro:

Número de 

pago:

Número (s) de CDP y 

registro (s) presupuestal 

(es)  que amparan este 

pago:

Fuente de 
financiación:

Cuenta Bancaria Banco  Davivienda Cuenta Corriente ´004469996880

Anexos:

Observaciones :

Profesional Especializado 222-30

Teléfono o Ext.

Referente(s) Técnico(s):

Referente(s) Financiero(s): Sandra Olivos 14/11/2025

Nombres completos Firma Fecha

Yaniris Lilibeth Montiel Guerra 14/11/2025

Profesional Especializado 222-27

Nota:  Los datos corresponden a la  certificación bancaria que hacen parte de la 

etapa pre-contractual (según lista de chequeo SDS-CON-FT-012) validada por la 

Direcciòn Financiera. En el caso de cambiar cuenta bancaria,  anexar la nueva 

certificaciòn no superior a 30 dìas, e informar al àrea de Contabilidad - Dirección 

Financiera, para su actualizaciòn en el modulo de terceros.

Factura, certificaciòn de pago de aportes parafiscales y seguridad social, acta de inicio, certificado 

de ingreso a Almacen No. 202501100164 

¿Se tienen las garantías 

actualizadas?:

Marcar con 

una equis (X)

El saldo pendiente por ejecutar sera liberado mediante liquidación.
-SE ANULA FACTURA NO. LABP 77270 Y SE REEMPLAZA POR LA FACTURA NO. LABP 77805

La presente certificación se expide a los:14-11-2025, autorizando el presente pago detallado y dejando constancia del cumplimiento en el pago de los Aportes a Seguridad Social  Integral, aprobaciòn de los requisitos legales correspondientes 

a la factura, ejecución de actividades y/o entrega de elementos dentro de la vigencia pactada y demás obligaciones señaladas en el Manual de Contratación de la SDS - FFDS y  según lo establecido en la minuta contractual. 

 (Tener en cuenta reflejar la información del contrato a la fecha de la presente Certificación, más no a la fecha del período certificado, de tal forma que se incluyan las adicionales o prórrogas)

ALEYCI  MOSCOSO PABON SANDRA LILIANA GOMEZ BAUTISTA 

CDP 2738 / 2025 y RP 4553/ 2025. Valor a aplicar $172.660.000
1-100-F001 VA-RECURSOS

DISTRITO

No Aplica No Aplica No Aplica

No Aplica No Aplica No Aplica

No Aplica

$ 345.320.000 $ 4.680.000

LABP 77805 Pago Dos (2)

No Aplica  $                                     350.000.000 

Ciento setenta y dos millones seiscientos sesenta mil pesos m/cte. $172.660.000

05/08/2025 30/11/2025

Condiciones que se 

cumplen para este pago:

Entregar el suministro de los reactivos para la vigilancia de resistencia e infrecciones asociadas a la atencion en salud - IAAS en el Distrito Capital, incluido el apoyo

tecnologico para su procesamiento en la subdireccion de laboratorio de Salud Publica de la Secretaria Distrital De Salud

El suscrito supervisor, certifica que este desembolso cuenta con la programación de recursos de PAC mensual, según lo establecido en la

Circular  de Requisitos para Tramite de Solictudes de Pago .

Contratar el suministro de los reactivos para la vigilancia de resistencia e infrecciones asociadas a la atencion en salud - IAAS en el Distrito Capital, incluido el apoyo

tecnologico para su procesamiento en la subdireccion de laboratorio de Salud Publica de la Secretaria Distrital De Salud

No Aplica  $                                     350.000.000 

LABTRONICS SAS Número de Nit o cédula: 830064712

Ingreso Almacén No. 202501100164 del 15-10-2025 Porcentaje de pago: 49,33%

Tres (3) Meses y Veintiseis (26) días
Oficina, Dirección, Subdirección o 

Subsecretaría:
Subdirección Laboratorio de Salud Pública

GESTIÓN FINANCIERA

DIRECCIÓN FINANCIERA

 SISTEMA DE GESTIÓN

CONTROL DOCUMENTAL

CERTIFICACIÓN DE SUPERVISOR

SDS-FIN-FT-038 Versión:

Elaborado por: Nairo Sandoval, Luis Eduardo Campos /Revisado por: Julio Martin González/ Aprobado por: Raúl Alberto Bru Vizcaino

EL (LOS) SUSCRITO(S)  SUPERVISOR(ES) CERTIFICA(N)

El cumplimiento del objeto del contrato o convenio para el trámite de pago, bajo las siguientes condiciones:

CO1.PCCNTR.8102628-2025 Número (s) del  Proyecto: 20240242-8141

SI NO



FONDO FINANCIERO DISTRITAL DE SALUD

CR  32   12  81

800246953-2

CREDITO

3649090

6 11 2025

ELSA RINCON

FACTURA ELECTRONICA DE VENTA
FECHA DE EXPEDICION

DIA MES AÑO

CLIENTE:

DIRECCION:

VENDEDOR:

ORDEN DE COMPRA:

NIT.

TELÉFONO:

ROSALBA DEL PILAR MEDINA GUERO CONTACTO:

CONDICIONES DE PAGO:

DESCRIPCIÓN CANT. VR. UNITARIO VR. TOTAL

778055 1 2026

FECHA DE VENCIMIENTO

DIA MES AÑO

LABP

TARIFA ICA 9.6X1000 SERVICIOS
11.04X1000 COMPRAS-CODIGO 4669

NO SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES
SOMOS  AUTORRETENEDORES DE RENTA

I.V.A. REGIMEN COMUN
NIT. 830.064.712-1

IVA

Pag.1 de 1

BOGOTA (D.C)

       CO 18/8532 

DECLARAMOS ICA EN LA CIUDAD BOGOTA
NO PRACTICAR ICA SINO DECLARA EN BOGOTA

ITEM CÓDIGO

Contrato N°8102628-2025

115A403937 Sepsis Flow Chip Kit (HS24 x 24) (MAD-003936M) (VTR) 3 8,633,000.00 25,899,000.00

LOT:SEPH0183-2LF 30/12/2026F.V:

1

RI:2016RD-0003566
115A403937 Sepsis Flow Chip Kit (HS24 x 24) (MAD-003936M) (VTR) 1 8,633,000.00 8,633,000.00

LOT:SEPH0183-3LF 30/12/2026F.V:

2

RI:2016RD-0003566
115A403937 Sepsis Flow Chip Kit (HS24 x 24) (MAD-003936M) (VTR) 6 8,633,000.00 51,798,000.00

LOT:SEPH0187-2LF 30/12/2026F.V:

3

RI:2016RD-0003566
115A403937 Sepsis Flow Chip Kit (HS24 x 24) (MAD-003936M) (VTR) 3 8,633,000.00 25,899,000.00

LOT:SEPH0187-3LF 30/05/2027F.V:

4

RI:2016RD-0003566
115A403937 Sepsis Flow Chip Kit (HS24 x 24) (MAD-003936M) (VTR) 7 8,633,000.00 60,431,000.00

LOT:SEPH0191LF 30/05/2027F.V:

5

RI:2016RD-0003566

CIENTO SETENTA MILLONES SETECIENTOS CINCUENTA Y TRES MIL OCHOCIENTOS
TREINTA Y CUATRO PESOS M/CTE

172,660,000.00

0.00

170,753,834.00

SUBTOTAL

IVA

TOTAL FACTURA

SON:

FIRMA AUTORIZADAFIRMA  Y SELLO CLIENTE

0.00

1,906,166.00

RETE-IVA

RETE-ICA

19%

RESOLUCION 18764093842789 AÑO APROBACION:2025 75001NUMERACION DESDE LABP HASTA LABP 81000 VENCE:30/05/2027 12:00

Bogota D.C : Calle 101 A 47 -32  PBX 795 7140  Celular: 310 2489328 - 310 2489381
Barranquilla: 310 7675941 - Bucaramanga: 312 4390556 - Cali: 310 2489380 - Cartagena: 312 4458238  - Medellin 310 4360358

  mail: labtronics@labtronics.net  Web: www.labtronics.net

POR MEDIO DE LA PRESENTE FACTURA, EL COMPRADOR ACEPTANTE DECLARA HABER RECIBIDO
REAL Y MATERIALMENTE LAS MERCANCIAS Y LOS SERVICIOS DESCRITOS.  ESTA FACTURA  

SE ASIMILA EN TODOS LOS EFECTOS LEGALES A LA LETRA DE CAMBIO ART. 774 CODIGO DE COMERCIO.
FAVOR GIRAR CHEQUE CRUZADO A NOMBRE DE LABTRONICS S.A.S., CONSIGNAR 

O HACER TRANSFERENCIA UNICAMENTE A LA CTA CTE No. 0044-69996880 DAVIVIENDA

OBS:

AUTORETENEDORES  DE RENTA SEGUN RESOLUCION No. 001114 (18 FEB 2020) DIAN

Software FACTORY - SISTEMAS PRODUCTIVOS SAS - NIT: 800.075.664-4 Proveedor Tecnológico: FACTURA1 SAS - NIT:900.875.062-6

06/11/2025 10:29 AM

Transferencia Débito Bancaria

145d6196c0924e15a55d19c100fb36787c0ded510696c102c731c26cc78d651624b19a369dca39fb6019e8538da57de3

Fecha y hora de validacion ante la DIAN 2025-11-06 10:32:09-05:00



Fecha de impresión: 11/11/2025 03:51:59 PM

DIRECCION ADMINISTRATIVA 
SUBDIRECCION DE BIENES Y SERVICIOS

COMPROBANTE DE INGRESO DE ELEMENTOS

Carrera 32 N° 12 81  Teléfono 3649090 www.saludcapital.gov.co
Pág.

Elaboró: J1JGARCIA

de 1

Revisó: JA1CARDENAS

2

Item Elemento Descripción Elemento Unidad Medida / D Cantidad Valor Neto UnitarioFecha Vence

1

2

3

4

5

10309000090196

10309000090196

10309000090196

10309000090196

10309000090196

SEPSIS FLOW CHIP KIT (HS24 X 24)

SEPSIS FLOW CHIP KIT (HS24 X 24)

SEPSIS FLOW CHIP KIT (HS24 X 24)

SEPSIS FLOW CHIP KIT (HS24 X 24)

SEPSIS FLOW CHIP KIT (HS24 X 24)

KIT / KIT

KIT / KIT

KIT / KIT

KIT / KIT

KIT / KIT

3

1

6

3

7

 $8.633.000,00

 $8.633.000,00

 $8.633.000,00

 $8.633.000,00

 $8.633.000,00

Valor Total

 $25.899.000,00

 $8.633.000,00

 $51.798.000,00

 $25.899.000,00

 $60.431.000,00

 $172.660.000,00TOTAL ELEMENTOS

CC 79116498 VICTOR MANUEL CUERVO GARZON

Entidad 201

Unidad Ejecutora 01

FONDO FINANCIERO DISTRITAL DE SALUD

UNIDAD EJECUTORA PRINCIPAL

Vigencia Ingreso Número Ingreso2025 202501100164

Proyecto 01 FONDO FINANCIERO DISTRITAL DE SALUD
Tipo Ingreso Ingreso x Compra

Tipo de contrato DIRECTA.PRESTACION.SERVIC.AG /  SUMINISTRO

Número de contrato 8102628-2025 Fecha de contrato

15/10/2025

Documento de Entrega FACTURA

Número Doc Entrega LABP 77270 Fecha Doc Entrega 07/10/2025

Proveedor

NIT 830064712

LABTRONICS SAS   

Funcionario recibe

Dependencia Destino 012300 SUBDIRECCIÓN DE LABORATORIO DE SALUD PÙBLICA

Estado Ingreso APROBADO Fecha Estado

05/08/2025

Cuenta Contable Nombre de la Cuenta Valor Débito

5-1-11-14-0002
2-7-90-90-0004

Materiales y Suministros- Almacen
Transito Almacén e Inventarios

 $172.660.000,00
 $0,00

 $0,00
 $172.660.000,00

Valor Crédito

 $172.660.000,00 $172.660.000,00TOTALES:

Total grupo 103:  $172.660.000,00

30/12/2026

30/12/2026

30/12/2026

30/05/2027

30/05/2027

Lote

RESUMEN CONTABLE

Observaciones: LOTE BASE: SEPP016L-3 - F.V. 31/10/2026 EN PRESENTACIONES DE CAJA X 24--SE RECIBE CON REMISION-001--SE ANULA FACTURA NO. LABP 77270 Y SE REEMPLAZA POR
LA FACTURA NO. LABP 77805

Forma 
Farmaceutica

SEPH0183-
2LF

SEPH0183-
3LF

SEPH0187-
2LF

SEPH0187-
3LF

SEPH0191LF



Fecha de impresión: 11/11/2025 03:51:59 PM

DIRECCION ADMINISTRATIVA 
SUBDIRECCION DE BIENES Y SERVICIOS

COMPROBANTE DE INGRESO DE ELEMENTOS

Carrera 32 N° 12 81  Teléfono 3649090 www.saludcapital.gov.co
Pág.

Elaboró: J1JGARCIA

de 2 2

Revisó: JA1CARDENAS

CC 79116498 VICTOR MANUEL CUERVO GARZON

Entidad 201

Unidad Ejecutora 01

FONDO FINANCIERO DISTRITAL DE SALUD

UNIDAD EJECUTORA PRINCIPAL

Vigencia Ingreso Número Ingreso2025 202501100164

Proyecto 01 FONDO FINANCIERO DISTRITAL DE SALUD
Tipo Ingreso Ingreso x Compra

Tipo de contrato DIRECTA.PRESTACION.SERVIC.AG /  SUMINISTRO

Número de contrato 8102628-2025 Fecha de contrato

15/10/2025

Documento de Entrega FACTURA

Número Doc Entrega LABP 77270 Fecha Doc Entrega 07/10/2025

Proveedor

NIT 830064712

LABTRONICS SAS   

Funcionario recibe

Dependencia Destino 012300 SUBDIRECCIÓN DE LABORATORIO DE SALUD PÙBLICA

Estado Ingreso APROBADO Fecha Estado

05/08/2025

ALMACENISTA GENERAL
SUBDIRECCION DE BIENES Y SERVICIOS

Observaciones: LOTE BASE: SEPP016L-3 - F.V. 31/10/2026 EN PRESENTACIONES DE CAJA X 24--SE RECIBE CON REMISION-001--SE ANULA FACTURA NO. LABP 77270 Y SE REEMPLAZA POR
LA FACTURA NO. LABP 77805








