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DODNAVIVIENDN

Comprobante de Pago

Datos del Proceso de Pago

Nombre Empresa DPTO DE CUNDINAMARCA TESORERIA

Nombre Proceso PAGO 14 HOSP 32830 47210 42830 42815 42825 19 DIC 2025
Fecha Pago 19/12/2025

Hora Pago 20:16

Detalle Proceso de Pago

Nit Destino 8999991656 Referencia 3100000000047110
Nombre

No. Producto o Servicio .,y vy yxxxx2202 Banco BANCOLOMBIA
Destino

Valor ¢ 335.991.433,00 Estado Pago Exitoso

© 2025 Davivienda, Todos los derechos reservados.
Portal Empresarial

hitps:/iportalempresas.davivienda com/PortalEmpresarialFrontfaces/pagosiseleccionPagosComprobantes.jsp
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Cundinamarca Documento de Pago No.3300176447
Clase Documento RE Factura LogisiticaMM Fecha de Contabilizacién: 18.12.2025
Referencia Del Documento: FRA HSJP§22252 Fecha Impresién de Factura: 18.12.2025
Centro Gestor: 1197.8 Nombre de la Dependencia: SUBCUENTA OTROS GASTOS EN
Fondo: 4-7110 Nombre del Fondo: Salud Participacidn Licorera Cund
Verificado por: LBERNAL Documento RPC: 4600032587
NIT del Tercero: 8999991656 / Codigo del Tercero: 2400000720
Nombre del Tercero: EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN JOSE DE LA PALMA

Nombre del Alternativo:

Descripcién: PAGO 1DE 1SS CDCVI 1181 2025
VALOR BRLTO FACTURA: TRESCIENTOS TREINTA Y CINCO MILLONES NOVECIENTOS NOVENTA ¥ UN MIL CUATROCIEN TOSTREINTA Y TRES PESOS § 335,991,433
{ Pasicion Cuenta Clave Texto breve cuenta PosPre Valor 7
001 2401010012 31 Bienes y servicios S XACREEDOR/DEUDOR 335.891.433. /
[7 002 1986050080 81 E.S.E Hospital San J 2330102005 335.991.43
DESCUENTOS Y/O DEDUCCIONES:
-
L Nombre del Descuento efectuado Base Gravable Vrdel Descuento
aplicada ylo Deduccién

VALORNETO A PAGAR: TRESCIENTOS TREINTA Y CINCO MILLONES NOVECIENTOS NOVENTA Y UN MIL CUATROCIENTOSTREINTA Y TRES PESOS S 335991433

Dl

NEIDY A. TINJACA R.
ORDENADOR

it
il

. x \ e
Calle 26 51-53 - Conm. (117490000 - Cod Postal 11 1321

&ccﬁf;ffmg:f,ﬁ’“'”’ oo Www.cundinamarca,gov, co
NIT 8939991 14.0




— T ) CODIGO: E-GCCP-FR-03)
GESTION CONTRACTUAL Y COMPRA PUBLICA R a8

RECIBO A SATISFACCION Y CERTIFICADO PARA PAGO DE )
~ CONTRATOSICONVENIOS | FECHA: 04/09/2025
| m
'

El suscrito secratarioia) ce despacho. ordenador del gasto o director de unidad certifica que toda la informacion relacionada a continuacion
se consulld directamenie en los documentos del contralo los cuales se encuentran archivacos en el expadiante correspondiente. El
ccumplimiento a satisfaccion de las obligaciones del contratisla las certifica el supervisor y'o infervantor del contrato, al igual que ¢l
cumplimiento frente al Sistema de Seguridad Sccial en Salud, Riesgos Labaorales. Pensiones y aporles parafiscales, tal como 1o esiablece| [@as
el Manual de gestion coniraclual, sistema de compra plblica, supervision, control y procedimiento sancionaiorio del Departamenta cei E
Cundinamarca

FgCHA _3ﬂ':X°ﬁDfC_'0N - Dis Mes Ao |'u’§.g\nc(‘_ Die ras Aa FEC[;!: X: YE‘:MI:AC:OV Diz Mes Ato
RERIE CRHIFICAGION " 12 2026 | CEMRATS | 59 7 2025 \ides nd anes) 22 5 2001
| SECRETAR A DE DESPACHO O UNIDAD
{ ADMINISTRAT VA SECRETARIA DE SALUD | SECCIGN PRESUPUESTAL 197.8
CONTRATO N* PRNCIFAL ABICION WESs s CONTRATISTA - BENEFICIARIO CEDULA O NIT
) EMPRESA SOC AL CEL ESTADO HOSPITAL SAN
§8.CD-CVI-1181-2025 X | i OGS D6 LA PALSA /7 8920001550
DIRECCION CORRED ( TELEFONG
CR5108 zonlactenos@esshospital-lapalma gov 32135662'5
*NOMBRE TERCERO ALTERNATIVO “CEDULA O NIT TERCERO
SOLO 81 APLICA EL TERCERO ALTERNATIVO DILIGENCIE LAS DOS SIGUIENTES CASILLAS®

AUNAR ESFUERZOS TECNICOS, ADMNISTRATIVOS Y FINANCIEROS ENTRE LA SECRETAR'A DE SALUD DE CUNDINAMARCA Y LAE. S. E, SAN JOSE DE
LA PALMA, PARA EJECUTAR LA CONSTRUCCION DEL PUESTO DE SALUD GUADUALITO CEL MUNIC PIO DE YACOPI. ADSCRITO & LA E.S.E, HOSPITAL
OBJETO  |[SAN JOSE DE LA PALNMA, CUNCINAMARCA CON EL FIN DE CONTRIBUIR EN EL FORTALECIMIENTO, MEJORAMIENTC Y CUMPLIMIENTO CE LOS
COMPONENTES DEL SISTEMA OBLIGATCR O DE GARANTIA DE La CALIDAD EN EL CONTEXTO DE REDES INTEGRALES E INTEGRADAS DE SERVICIOS
CE SALUD. IMPACTANDO EN LA CALIDAD CE LOS SERVICIOS A LA POBLACION CUND NAKARQUESA

CLAUSULA OCTAVA - FORMA DE DESEM2OLSO DE RECURSOS: El Deparamantd de Cuncinamarcz - Secretaria de Saluc, desemba/sard & suma de MIL
QUINIENTOS NOVENTA Y NUEVE SLLONES NOVECIENTOS CINCUENTA Y NUEVE MIL DCSCIERTOS SIETE PESOS (31.592.859.2C7,00; los cuales seran
grados a ks EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN JOSE DE LA PALMA, en DOS (2] desembolsos q.e corresponde 2l 100% del va of del convonio por
pane de I3 Secrolaria de Saud de Cuncinamarca con £argo a la vigencia fisca 2025 el cual se efectuara previa expedicdn del registo oresupuesia y presestacdn
pof parte de la E.S.E. do a cortficacian de apertura do 1 cuenla bancarz para @ pago de los recursos con destinacion gspec hca, acrecitando que so oncuentra al
dia en ¢ pago de aportes patafiscales relativos a Sistema ¢o Seguridac Socal ntegral, seguridad social y rleagos lasora os; y o preseslacion de s respeciiva
cuentz de cobro Bl valor de convenio a suscribir 8 por MIL QUINIENTOS NOVENTA Y NUEVE NMILLONES NOVECIENTOS CNCUENTA Y NUEVE ML
CLALBULA  [DOSCIENTOS SIETE PESOS MCTE. (§1.580.550 207 ,00).} o cual serd girade a la EMPRESA SOCIAL DEL ESTADC MOSPITAL SAN JOSE DE LA PALMA de la
Pt a0 | siguiente maners: 1, Un [1% ;ﬂ'no' desemdolso que coresonde a 21% del vaor del convero por parle e la Secretarin do Salud e Cund NaMAarca con taro a la
EN L vigencia fisca 2025, 2. Un (2} segunco cesembolsd aus corresponde al 7% ¢el va of apl corvenio por parie de la Secratara de Salud de Cundinamarca con cargo a
CONTRATO ||y vigencia fisca 2028, PARAGRAFC PRIMERO: El giro se electuars previa exped citn del rég/3170 presupuestal, prosentacion per oars ce 'a E S E. de ia
m?.caaé' iGn de apenura de la cuenta Sancaria para el cesembolsc de 1os recursos con destinacién especifica, acrecitar cue se encuenia sl dla en el sago

acores parafscales, seguricad social y riesge. En 1000 caso el giro se realizard de acuerdo con &l Plan Anua’ Mensua izado de Caja - PAC. PARA
SEGUNDO: Unz vez grados los recursos del convenio por parle de Depanamantd ceben sor incorporados a presuduosio de la respecive E SE Esderesatar que
0% recursos ¢ gran e su 10taldad. cado que ¢ (wocese de contratacidn debe estan tupa'cldoges-.; talmente y los recursos d?orins enk ESE paracue)
se puedzn reaizar @ page correspond ents a Ics bionus contratados. PARAGRAFQ TERCERO: El valcr desemtolsado 2 '3 £.S.E, sclc podra ser destinado
especificamenie para ol proyecio ce ifraesirnictura drese~tado por la E.S.E. y viabllizado sor a Secretaria de Sa ud ce Curdimamarca. conforme a 'a so icitud

e'ectuaca cor e regresentacle legal.

do
FO

PN DEL 2R00A 47110 NOMBRE DEL FONDO | Salud Paricipacian Licorara Gund oxcode | VALDR DEL PAGO / $336.001 433
PAGO N* ! 1 DE l 1 BANCO I Bancolombia
I CUENTAN® | 34193902202 Ahorros
i e VALOR ANTICIPO VALOR
' PORCENTAJE DEL ANTICI®O 0%
VALOR ANTICIPADO $0
DEPARTAMENTO $335.991.433
VALOR DEL ANTICIPO S0’
AMORTIZACION ANTICIPO $0
| AMORTIZACION ANTICIPO ACUMULADO S0
A
° SALDO AMORTIZACION ‘ $0
¢ DEPARTAMENTO %0
i | VALOR BRUTO A PAGAR $335.991.433
¢ .

VIR TOTAL PAGOS REALIZADOS 5335.”1 433
| JoTAL $335.991.433 SALDO POR EJECUTAR $0
[ REGISTRO PRESUPUESTAL QUE AZECTA ESTA CUENTA CERTIFICACION DE PAGOS APORTES SEGURIDAD SOCIAL

ala | wes | asc NUMERQ DE RPC oA | mes ARIO | NUNERD DF PLANLLA | PERSONA OUE CERTIFICA |
1 ] 11 | 2025 4600032587 1] 12 2025 ___JUAN CAMILO RAMIREZ BOHORQUEZ
F. CONTRATISTA CUMPLIC A ] st | X | FERCEMPOU%E%H“) l oi l Ves | ane | 23300 ' I D! A
) e A o = o ’ SUREAV IA - 2 2
CONIRATOCONVEND APLICATIVC
NO SuPERWISA 10 | 12 | 2025 1| | 28 |1 2025 | 10 12| 2025
NOVEDADES AL CONTRATO | Suspension l r Cesian l Y:m';;:? 1 3‘;::;‘:&:' l [ Embargo l ' No aplica ] X
OB!GR\!&&:}&I::?S Isise No APL'CA l
SUPERVISORINTERVENTOR AREA JURIDICA YO CONTRATACION ! ORDENACOR DEL GASTO
O NELSON HERNAN LOPEZ ROMERD voweRe oy NCtaE ULIANA SOFIA CEPEDA AMARIS
CARGC Y SESARROLLO Y GESTION DE LA RLD de CARGO ¥ DIRECTOR OPERATIVOIOIRECTOR DAF
CARGO Y
DEPINOENCIA | PRESTACION O 2%0’“ SECRETARIA | DFFENOENCIA SECRETAGA Of SALID DEPENDENC A SECRETARIA DE SALUD {€)

WAL A

-




