] i . i. . * S, EMPRESA SDG-ML REL ESTABO ' . Cédigo: DECT-F14
! . o — I HBSP]TAL DE Versién:anrta-Fiechang-m-z‘ézs-
. QLS —GIRARDOT-

i

.JPeriodo Del rme .
Nombre del Supervisor:

JOHANA GARCIA TRUJILLO,
INFORMACION BASICA DEL CONTRATISTA

[

{'" N . OMAR EDURDO LOZANO N . |Nmcer ;107'01 /
Correo electrénico OEDULOZA1988@GMAIL.COM |Factura o documento Soporte | .. pseoo2 |
) 9502218164 - 9504592737 marzo y abll
INFORMACION CONTRACTUAL _
DE PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO ' GES]’-IO Y/O PROSIONALS

Nimero de planilla de'seguridad.social

o

CONTRATO

CONTRATO NUMERO: * " - CPS 2026-103 ./ - Fecha'de Suscripcion: 14/01/2026
. B \ " ) - N . M .~
: ' L3 ) - N *

| : . ADM-035 PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO, LOGISTIGO,Y OPERATIVO AL AREA DE ALMACEN DE

OBJETO DEL CONTRATO: LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTAD HOSPITAL DE GIRARDOT. / .
! * M . -

FECHA DE INICIO: _ 1% de oneto de 2026 |VALORINICIAL: ' |§ 21.690.000
|PLAZO: - . Omeses . |ADICIONES: ' o

PRORROGA! . © . ‘ ~|MODIFICACIONES: . |. -

FECHA DE TERMINACION: - | 13 de octubre de 2026 , |VALOR TOTAL: $ '21.690.000 |/

CDP CONTRATO ° I - 2006000084| RP CONTRATO - [~ 2026000109

CDP CONTRATO OTRO SI RP CONTRATO:OTRO SI
T . 3 .

.

‘Cumplimiento de las obligaciones_ . . %

- J . ‘ N ’ . ) . . . o st .

« |Las actividades desarrolladas por el contratista en el periodo descrito anteriormente, relacionadas con cada una de las abligaciones
especificas,establecidas en el contrato/convenio/orden de compra y sus anexos han sido revisadas conforme al informe de actividades
presentado'y se detallan las evidencias o saportes, con Io cual se verifica-el cumplimiento_ar satisfaccién de lag obligaciones establecidas.

| \ 13 ' _- \ -
httgs:’[gdrive.google,comZdrive[folders[1hDVOﬂybedY26&zz$DlKMg r
- VE; 1 S
' IHSW207E-

L]

Elinforme de ejecticion con los soportes de ejecucion se puede consultar
en el siguiente enlace o en |a siguiente ruta de .ulili:acic"n‘n:

§ _ _ Concepto del supervisor sobre el cumplimis  general del objeto del contrato.

Ei contratista ha cumplido a cabalidad con las obligaciones previstas en el alcance al objeto del-contrato como se detalla en el cuadro anterior.,.Asi

mismno y de acuerdo conlas obligaciones especificas contenidas en la-clausula tercera del contrato el contratista ha evidenciado el cumplimiento de

las obligaciones administrativas, tecnicas, financieras de caracter contable y legal - \
\ P * ! 3

Durante el presente periddo no se han presentado novedades o situaciones anarmales que afecten el'desarrollo deY contrato/convenioforden de

compra, , . ) A - N

v

 SEGUIMIENTO CONTRACTU;

informe general de actividades desarrolladas por-el supervisor: . .
1 |Revision de los soportes documentales de acuerdo con la lista de chequeo en las etapas precontractualesy contractiales. .

Revision de las cuentas presentadas por el contratista antes de expedir Iz certificacién correspondiente para el pago de los servicios a que se
refiere Ia factura, a efectos de evitar pagos Indebidos:que, de acurrir, el supervisor del contrato serd.solidariamente responsable.

-

2

- -

o

LN ] > .
Carrera,5 Cafle 22. Of. 105 -Girardot, Cundinamarca,
"Correo Electranlco: adm‘m@e;ehospitaldegirardqt.gov.cu
paping web: e‘sehospitaIéegirar_do‘t.‘com.co

Celular: 310 412 8246 REGIOM DE SALUD " prebepuciing:
) " wwg:%mif:;xﬁ'm Cundurmnaren st




EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
HOSP ]TA!' DE ’ Vi;rsidn: Cuarta- Fechar1g-012026
~GIRARDOT- e .

-

c§digo: DECT-F14

~ MY P %

o -

- ' 4

3. [Revision del pago oportuna de las obligaciones para con el Sistema de Seguridad Soclal Integral . : ;

4 | Verificar [a informacion suministrada por la CONTRATISTA en desarrollo del objeto contratado. . ' _ -

Conformacion, actualizacién y seguimlento,del expediente electrdnico con Ta documentacién relacionada con la ejecucién del !

‘leontratofconvento/orden de compra. ) e .

“|Revislén de las causaciones de-pago durante}la-e]ecuclén del contrato:para el proceso de Ia causacion del pago, de acuerdo con Ja siguiente,
tabla: L - )

BALANCE FINANCIERO DEL CONTRATO

B ey - - -t IR

CONCEPTO S VALOR

VALOR INICIAL DEL CONTRATO . |'s. 21.690.000,00 No. FECHA ORDEN DE PAGO | VALOR PAGADO

ADICIGNES/ MODIFICACIONES AL CONTRAT]  § _ - i 17/02/2026 ~ 2026020091 -4 2410000

VALOR ACTUAL DEL CONTRATO $ 1 21.,690.000,00 2 19/03/2026 2026030076 $ . 2410000 |

VALOR PAGADC AL CONTRATISTA % " 4,820.000,00 3 ' C

SALDO ACTUAL DEL CONTRATO $ 16,870,000,00 4 P ’ ..

VATOR DEL RRESENTE'PAGD Eirs |l . 7 2.410.00000 | 5 _ _ i /

SALDO DEL CONTRATO . s ~* 14.460.000,00 6. | ° i )
’ . TOTAL PAGADO A'LA FECHA . 4.820.000 },

CERTIFICACION Y AUTORIZACION
Con la presente se .CERTIFfCA' que EL CONTRATISTA en mencién ha cumplide durante el presente periodo, -can el objeto, obligaciones, pago de
la Segquridad Socfal y compromisos establecidos en el actq .contractual en mencidn vy en los doctimentos adicionales que hacen parte-integral del
mismo. Anexa Informe detallado de ejecucion de actividades.

x <

- INOTA 1: Forma parte del presente documento el Informe de actividades previamente' entregado por el contratista’el cual incluye; 1. Defalle del
cumplimiento de cada una de las obllgacioneston sus debidos soportes 2, Evidencia de los entregables 3. Planilla de segﬁ(idad social con el formato] -
DECLARACION DE PAGO SEGURIDAD SOCIAL ¥ SOLICITUD DEDUCCIONES PARA APLICAR RETENCION EN LA'FUENTE

A
Por o anterior, se Autoriza el pago correspondiente, conforme a lo estipulado en fa cldusula cuarta del CPS 2026-13‘3 “forma de pago”.
La suma debera consignarse en la cuenta de ahotros Nimero # }88402474750 Bapeo Davivienda LT

Fecha del Informe: t 6_déma\)‘: de: '( “ ’ . -
Firma del supervisor: ) gm , e
A u - ‘ £ 4 W
. . JOHANA GARETA TRUJILLO i . - '
: % ider administrativa y financier: ’
* %

”

. Carrera 5 Calle 22. Of. 105 - Girardot, Cundinamarcs.  °
CorrecElectrénitco: admin@ esehospitatdegi{ardot.gov.co
pagina web: eseho_spita!degirardpt.com.co

* Celular: 310 412 8246

‘ REGIOM DE SALUD d eermacidive
e iinm mRTTE Cundinamaren,.




‘ Codigo: EDICCTCPS Fig *

. EMPRESA SOCIAL DEL ESTADD
HUSP]TAL BE 5 e - K Versidn: Cut'arta -.Fect}ahﬁ-m-_zozﬁ
—GIRARDUT—- . N

. -INFORME DE ACHWDADES CONTRATISTA No. cPs 2026 103 N v
Girardot, 6.de mayo de 2026 !
£ } s . .
"Ddctora - . , \ -
Jhoana Garcla Trujillo- /7 " . - - .
, ES.E HOSPITAL DE GIRARDOT . ‘ . % - -
“ Superwsor_ CPS 2026 103 . . ' "
lLa.ciudad S & - ’ «
- * + "‘ LY ! * !
Ref: Informe dé Actividades Conitrato'dé Prestacion de Servicios CPS 2026- 103 Periodo: - :::i:‘;g‘;;’“" a3
¥ - . i
; ‘ - ¢ 3 : !
‘OBJETQ DEL. CONTRATo- . T
ADM-039 PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO LOGISTICO-Y OPERATIVO AL AREA DE ALMACEN DE LA EMPRESA. SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL DE ™
GIRARDOT - . P r . s
B kg . g
) ! . : 1 - . N ' * *
En mi calidad de contratista a continuacidn presento ante usted informe de actividades correspondiente L *
. v T [ L - .

Obllgacmnes contractuales

fo

. N « I ’ . -
' . |1, Apoyo administrativo y operativo: al Lider de ¥y
1 almacén erlas " : se apoya en los lngresos y salidas de produntos en el sistema | soportes con fotografias
4 lactividades propias del procsso del Lérea. sinfa manejo de Control de’ Inventartof . de ingrsos y salidas
£
) - - ! A e L T e ot ~ N !
2. Regisirar oportunamente los-'movimientos 'de . ! . o - Ll
entradas.y salidas , . se ingrse. oportunarnente todas las requisicidnes que selicitan -
2 de elementos de consumo y devolutlvos ya sea iospuestos de salud para su debido procéso.-de entrega, se se soporta con formatos
' en forma \ registra todos los productas que Ingrsan | par los provedores de digitales
manual o sistematizada, . para permitir un, control 1a ESE. IR
L. de los ‘- -
e 3. REQIZAT TVEIanos 15105 Clanau Se e -, o7 7 o -
encomiende, para L . & ' o "f
3 - |elercer control sobre ‘perdidas, deterioro y se realizan inventarios correspodites a la solicitud del lider en | 5°Ps°nrszsr~t°é‘;“co‘:°gr
s } N ‘ - -
conse_t'yaCIsn de los . Tos tres puntos de-almacenaminetos  kenedy, cap, ESE fotografiasafias
elemeritgs. Lk . - ! g
4% . -
7. REVIsar (Que 10005 (05 JUCUITEos gue - T R \
integran-el praceso de : i
4 compras saencuentren en crden e informar se realiza la sesapdion documetal de los contatos de los - | sistema digital y
. al fider scbre los i : provetores v v Imagenes '
o mismos. . - s . , ¥
*. |5. Elaborar los infomes qué le solicite &l lider| - ’ o o | EE :
1 yfo supervisor del  ~ . N R . A L F
. _ informe mes a més de los inventarios y coordinacion de s igital y
5 [contrato en una formaroportung, verazy con | (oo AMVERLANDS ¥, s S_tﬁ_n”;aggngéi ty +
calidad. 4 ) N . J ,
. 3 - op . »
~ .. - 1
% > .
i K| -
' 6 6. Apllcar conodimientos de lgs actvidades acomodacion y cuidados de los insumos del almacen ~ soportes con fotggrafias
, propias del drea a la cual fue a5|gnado ; 4 F ' g :
l . , I - |
k] - , * . ! P . L *
7. CUSTOUAr ¥ Mariener Orgarzats wia-d N P .
- *ldocumentacién que 'se : ¢
genera en el Area, 'de acuerdo a las Tablas organizacion de documentos de almacen’y sus devidos’ :
7 ! -+ L soportes con fotografias|:
de Retencién productos . A
. |Documental. ) - - oo
E) - - - ] - - ~ - -
= - . &
Fd ~ +
A . v ! o - -
. . i~ . .ot . <

' Cerrers 5 Calle 22. Of. 105 - Girardot, Cundinamarcs.
Correo Electrénico: admin@esehospitaldegirardot gov.co
- Piging webreschospitaldegirardot.com.co ..
Celular: 310 412 8246 e G BE S - mlmrﬁm.,

—~ » . w1 e 2 Furmablivnvenmne




~

Codlgo: EDICCTCRS-Fa3

“EMPRESA § sncm DEL ESTADD

, o~ TR HOSPITAL DE
~ —GIRARDOT- o

1

R ¥ .
Versldn; Cuarta - Fechas 16-04-2026

admtmstraan de los . «
8- docunientos’que surjan en las & areas de dejar cerrados el area del almacen para la seguridad de los sin soportes no
apoyo que se derivan de = - insumos y custodiar toda la informadcion ejecutada
la ejecucith del presente contrato . - ' .
- -~ 1
9. Consolidacién de bases de datos - . -~
requeridas por el lider y/o . ) e N
9 T N, : sistema digital
supervisor del contrato. ‘. informe de los inventarios y,,coqrtarrlacmn de entregas gital
- ) r‘ !
- 7 - . ‘- = = O 0 N
- 10. Aplicar los coriocimientos adquiridos.de + SR .
- linformatica en el rnanejo del sistema sinfa, informes correos Y demas .
. 10 . soportes con fotografiag
< desarrollo:de sus actividades. i OperaCIonBS del sistema N . - .
A ’ - . R R
) ~, |externo, de acuerdo conla . . .
Misidn, Visiot oliticas’ instituglo i
. slon, Vision, y p liticas Institdclanales, y las manejo de servicio al clinete tanto como Interno como . .
11 propias de [as ‘ esterno . no ejecutada
actividades del drea a la cual este L v 4 ,
- asignado(a) . . v - :
1Z, Cas Uelias UOgac e TyarT A R N " ;
1 OTIES Qe LOrbUy Apoyo y patticipacion de’las diferentes actividades; ®
a garantizar el cabal capacitaciones que se realizan las cuales son lideradas por
o cumptimiento y ejecuci6n del servicie a pacliaciones que se i . P :
) 12 prastar , cada lider a su area correspondiente segn lo dispongala soportes con fotografias
’ P . planeacién y ejecucion que tenga:a disposicién para los y;
M - . “contratistas de la E:S.E. HOSPITAL DE GIRARDOT 7
. ‘11 - . )
Lds sopiortes de éjecucidn se encuentra en ef siguleite enlace o . T | ’ .
en la siguiente ruta de‘ub'lc,aclo'n: < https: . drive.goge.com f;lfe fol hrsllhDVU&ybedYZszszDllfMg' riHsW207F- t
j’ .
. ’
¥ * ¥ o N - -
' i .
o OMAR EDUARDO LOZANO - .
. C.C. 1070591841 de Girardot - v
- (;‘ontratista . .
*  Anexos ; o -

Cuenta de Cobro
Pago de segundad sacial -del.mes 4
Informe dé supervision, . '

hd -

e

Carzera 5 Calte 22. Of 105~ Gipardot, Cundinamarca. .
Correo Electrénico; admin@ esehospltaldegirardot EOV.CO. 4 -
N Pigina web: esehospitaldegirardot.cdm.co
P C'c_!tﬂar: 310412 6246 LREGION OE AR,

1 _ -




\ 4
4 7 - ks ‘ . - i
N t . A . r
'1} ) . . -
- . * - r -
N - -
) T by Cuenta de Cobro.2026-103
¥ - . ' ) ¢
N 4 . * 1
- - T ! -
v LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO "HOSPITAL DE GIRARDOT"
NIT. 800,290,890-6 ¢ Poe
: T ~ DEBE A
. 1 » . i -
OMAR EDUARDO LOZANO, ™
5 €.C. 1070591841 de Girardot
5 > ’ . 4 g 4

H

Por conceptu de; prestacmn de 3 serwc:os de apoyo'logistico y operativo al area de almacen de la‘empresa social
tra o de prestdcion de

del- estado hospital de ‘girardot conforme a lo ‘previsto en |a cldusula ‘cudrta del con
'_ser_\ricfos No. 2026 103. Correspondiente al periodo de Del 14 de marzo al 13 abril 2026

v

Se adjunta el pago d de seguridad: $ocial realizada en gl mes. :

+
+

La suma de dos millones cuatrcientos diez MIL PESOS ($2.410,000, DO) M/ .

Por Favar consignar en la cuenta de ahorros # 4884 0247 4750'Banco Davivienda

. - 1

. s
Girardot, 6 de mayo de 2026 - T , "

(c ~ !

Correo e: eduloza@gmail.com CEL: 3018297845

L
-

73
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EHPRESA SOCIAL DEL ESTADD

 HOSPITAL DE
~GIRARDOT— * '

OMAR EBURDO LOZANO

+

. : . . | DEscripcrtn AcTIVIDAD
CODIGO ACTIVIDAD ECONGMICA 8211 ECONOMICA

[} 2 .

Servicios administrativos cornblnados®, los cuales inchryen la presla'cif&n de servicios diarlos de
oficina para terceros, Esto abarca tareas como recepcidn, planeamlento financlero, facturacidr,
registro de documentosy. serviclos de mensajerfa.

En mi calidad de contratista - Certifico bajo la Gravedad de Juramento, que log dosumentos soporte del pag'Ja.de fos aportes obligatarios al Sistema General de
Seguridad Social corresponden a ingresos provenientes del presente contrat, sufeto a retencidn en la fuente a titulo de renta. Decreto 1070 de mayo 28 de 2013
yLey 1819 del 29 de diclembre de 2016, Asf misma, los valores solicitados para deduccion de fa base gravable solo los estoy presentando a esta Entidad,

nio estoy haclendo uso de estas deducciones en ningun otro lado. S\
‘ ’
- -+ -
N° CONTRATO: CPS 2026-103 | ANO'CONTRATO: 2026 VIGENCIA DESD;;’: ‘14/01/2026 | HASTA; | 13/10/2026 * |
;o0 HONORARIOS MENSUALES' > . .
’ b 2,410,000
(Régimen Slmplificado) ¥ /1 SOLICITUD DE DEDUCCIONES
" |HONORARIOS MENSUALES (IncluldoIVA} * Articulo 387 del Estatuto Tributario
) " $0 . \
(Régimen Comiin) .. , [
HONORARIOS MENSUALES (SIn Inclulr IVA) | so |
* {Régimen Comn) L 4 !/ -
et APORTES OBLIGATORIOS EN SALUD{*): $218.000 \‘i Mgmcnin PREPAGADA I:l
APORTES OBLIGATORIOS EN PENSION (*) '$ 280,200 L . ‘
. o ) ' INTERESES POR CREDITG D t
VALORES: FONDO DE SOLIDARIDAD PENSIONAL (*): ; VIVIENDA ‘
APORTES ARL: $42.700 - " - .
. e — : .
- NUMERO O REF/ PLANILLA DE APORTES 9502218164 - 9504592:{;7L. " DEPENDIENTES I:'* .
PERICDO COTIZADO . marzo-abrit 1 .
VALOR APORTES VOLUNTARIOS PENSION $0 .
Fa N I

VALOR AHORRO CUENTA AFC $0 ,

- " M N . L . .
(*} El valor de los pagos correspondientes & los apa‘ftes obligatorios en'sdlud, pensign y Fondo de Soﬂdandéd Pensional deben estarcalculados con base en el 40% de los honorarios
mensuales (sin incluir IVA ) ; en este valor deben estar excliidos los Intereses dé mora si estos fueron generados.

Me permite Informiar que no he contratadd o vinctilado a trabajadores 'aso_clados con la actividad qle realiza. m »

Me permito informar que he contratado o vinculado a dos o mas tfal;ajadores asaciados con la actividad que realizo, I___l

ANEXOS: Sefiale con'una’X en caso de anexar unc 6 algunos de los sigulentes documentos:

~  [X] Anexo soporte de pago.de los aportes obligatorios a salud y pension del perfodo, segtin las obligaciones del contrato. -
s 1 Soporte de solicitud de deduecidn par mediting prepagada i .. 5 3
. [ Soparte de soficitud por deduccicr de intereses crédito de'vivienda .

[ Soparte de solicitud por deduccidn de dependigntes
- [J soporte aporte a cuenta AFC ’

*

[} Seporte aporte de ahorro voluntario en pensiones ' /Oﬂ . ’

> 1

DUARDQ LOZANO

£ - . - E " - ) .

£ cumplimiento de 13 Ley 1581 da 2012 y ef Decrata 1377 dg 2013 y bas demés normas que los modifiquen, adiconen o complémenten; le informamos que usted puede conocer i Politica de Tt iento de fos Datos f ka5, A travds del squiente
links htgp://wwmseﬁnspftaidegﬂram’at.youm/pmembn-de-dams-pasonats/pom-de-pmmn-de-dam . *

B N ’ [l b

¥ a

Carrera s Calle 22. Gf, 105 - Girardot, Cundinamateca.
Correo Electrinico: admip@esehospitaldegirardot.gov.co
piEina weh: esehaspitaldegirardot.com.co

Celular-310412 B246 REGION OF SaLUD
(PRl ege Jrrg T dotor
. + SUROCCIDENTE




1 H

-\ . :
7 ' . ' !
. EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL DE GIRARDOT .
' * . . NIT900290890-6 Regimen Ordinaric
(® Réglmen Fiscal: * ACTIVIDAD ECONOMICA PRINCIPAL
o . g ' 8610 - Actividades de hospitales y
eesncm s, CR 5 CL 22 ESQUINA BRR ALTO DEL ROSARIO  Télefono: clinicas, con internacion
AT ¥ 3104128246 , o
. Girardot, Colorbia
. _ . _ | s
' VENDEDOR: | OMAR EDUARDO LOZANO | HorRAz22:27:23 ~ Documento soporte - Factura DSE902 &
N° IDENTIFICACION " GIUDAD TELEFONO FECHA
CC 1070591841 Girarddt 3222629968 VENCIMIENTO __ |*
, : S 06 | 05 | ‘2026 | 08 |’ 05 | 2026
M7 CA 15 B SANTA CORREO ELECTRONICO FORMA DE PAGO" || mEDIO DE PAGO :
MONICA EDULOZAT988@GMAIL.COM Coptado || Transterencia Dabito Bancaria s
ECHA IN|CIAL: HORA INICIAL: FECHA FINAL: HORA FINAL:

1 | o4 § 0,00 |.$ 2.410.000.00 0% | $ 2.410.000,00-

S

PRESTACION 'DE *, SERVICIOS
PROFESIONALES DEL AREA DE ALMACEN °

$0.00 @{é’;&, DOE%F| 5008, $oo0 ¢ 1. |SSmETEEUENTE: | sono
$0.00 ] sooe $2.410.000.00 * soon (i $0.00
. DESCUENTO " $0.00
] - ‘ v o ey =
Resolucldn de facturacidn DIAN N® 18764095717918 del 2025-07-17 Rango del 1 al : ; SUB:FC‘)TAL - $ 2,410.000.00
2000 desde el 2025-07-17 hasta el 2027-07-17 Prefjo DSE, " = v
: : VA . » 5000
RETENCIONES | $0.00
Este documento soporte se gx'ﬁlde,para acreditar.la adquisicién de hienes yfo senviclos DESCUENTO- ’ ’ L
a sljetos no obligados a expedir factura'ds venta & documento equivalente, i, GLOBAL . $0.00
\ A - ST |ToTAL *$ 2.410.000.00
- LT o . . . =
. CUPS: 2becBe225591ba333574627568ad685fac22499¢cea5aaf77cel5clfod5daddededdbialdt de3§2724 1be0f766469e8
Aprobado
- RECIBI .
s . . .\ -
i . - ¥ ¥
- ’ || cconr.
- » - r ~ N
- SOFTWARE: SISTEMA EMPRESARIAL,Y FINANGIERO  NIT,1098711350-1 TELEFONOS; +57 3134872888
‘ A a = N 1 ’ -
n , N
v - ~ N *
2 ¥ »
B -
r ,."L /
¥ 2
E !‘ ’ F} ! "
- ke # + T
P .
e ’ % o~ *
5 R , . -
. b
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. .
\ 1
N T 3 N Y Y
;
¥, EMPRELA SOCIAL DEL ESTADD 5
) EAPACEA SR DEL XA Paz y salvo contratistas prestacién de servicios -
HUSPlTﬂl DE Versddn: Sepunds - Facha; 30-05-202%
i i ‘ profeslonales o apoyo a [a gestion : N
- G] RAHDDT- *Cohernaciin. SEGIGN DE SALUD - H
o Cuminumaren "~ supoccngne .
Y " T .
« INFORMACION GENERAL DEL CONTRATO
Nomero da contrato! N Ci’S-ZQZE-iDSI iNnm‘bm de! cohtratista: OMAR EDUARDO LOZANOC 3at.':.c: 1.070,681,841
Fr T 7 7 |ADM-039 PRESTACION DE SERVICIGS DE APOYO LOGISTICO ¥ OPERATIVO AL AREA DE ALMAGEN DE LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADD
Objeto confractual: HOSPITAL DE GIRARDOT. .
E * Ay
Dependencla: L4 F Fecha de Iniclo: L 4410112028 Fecha de finallzaciéns J 1310412026
it e it S et st i e e i 1mm e sttt ik m am -
SUPERVISION
v - .
Como suparvisor del cantrito cerifico que ef contratista entrégé:
| lecucld Ry, Productos pactados en ef B . [
final ge g) ] 81 i I:I contratos 81 [:] N .
LCI N L]
' Noaptca [ § - NO'APLICA [
£
. % x .
Pocumentos disicos y/o slectronicos: . gl B oo - -
L] 13
NO
N enospLica |__J ! -
» -
\ . Ll - T . A
\
| N * N \
R ~ L3
Nombre de supervisar Firma de supervisor Cargo da suparvisor N
hY
’ - s | . ' ’
L SEVRPNUUP VS PRSI FE .U S G S »
£ B i .
. ' N ' ] - . o Ciudad y fecha s ‘\
ACTIVOS " .
E! Gnipo de Aclivos da I8 éntl?fad cerlifica que el contratista entregd; , \_
Bishes del b ¥ equipo de ch sl C] Nembrae qulen recibey N* Identificaciing sttt o
NO ] |
€ - -
NO AFLICA <Fimaquienrecihe; « T T e ssnewesces - ~Fecha;  ~—— A “ e
—— B N — S N—— - —
' * - /GESTION DOCUMENTAL > M
El Grupo de Gestién D [ cartifica que ef n se encizd apazy 'szlve por pto de p do unidades o carpetas e gestidn documental .
st x Nombre qulen recibe; - L2 —_— ¥ 1dentificATN: e s e et e i
. Ci e : :
. w O 1
L 3
L} s
- ' NOAPLICA tﬁ Flrma qulen recibe; Fahay = s memri s oses
st e i . - - st e oo g S ) a — NP S P S— -
' OBSERVACIONES ' . .
1 o - e [
P ; g e
-, * 4
1 »
o
» e
| N g - L
1 . L3
* * 57 GiUDAD Y FECHA
. Fa
N ] I3 B aw .
R \ . Y i
. H
L4 -~
. N .
+ *
» - * . - N U g
. ; ?
A ’ 1
. f .
P & % 13
- N * ¢ [ 1 t
. .
" . v -~
. /
T, v
F. Varsién 2 . ﬂ-;umum:nzaumhwmmuwmamyhmh. ! [ y
Fecha: 2022-08-26 hd LA versidn vigerda reposa en o) Siatema Infegrada de Planssciin y Gislitn {intranet)-
- ' f

¥



. ESE HOSPITAL DE GIRARDOT Cadigo: EGR-2026000525
%@ Version: 1
T PROCESO FINANCIERO Cod Archivo: 1330- 06.01
55?%%}35 Pagina: 1 de 1
COMPROBANTE DE EGRESOS
Nit: 960220890-6
EGR-2026000525

jueves, 14 de mayo de 2026
COMPROBANTE AFECTADO | COM_ [2026050021
1. DATOS DEL BENEFICIARIO

NOMBRE  LOZANO OMAREDUARDC ¢ CCoNIT 1070591841 oV 8
DIRECCION MZ J CA 16 BRR SANTA MONICA TELEFONO 3222629968

BANCO CUENTA TIPO CUENTA

CHEQUE No VALORPAGO 2,397,950,00 /

DESCRIFCION (CTA 3 DE 3 CORRESPONDIENTE A ADN-039 PRESTACION DE SERVICIOS DE APQYO LOGISTICO Y QOPERATIVO AL AREA DE
ALMACEN DE LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL DE GIRARDOT.CPS-2026-103

SON DOS MILLONES TRESCIENTOS NOVENTA Y SIETE ML NOVECIENTOS CINCUENTA PESOS WG
o VRN o -
2. MOVIMIENTO FINANCIERO Y CONTABLE RETENCIONES
CUENTA || CUENTAPPTAL NOMBRE DEBITOS CREDITOS]| TIPO [BASE [ % |

2,397,950,00

2 {IRETENGION [CA GIRARDOT: 2 . (s 3 5 il L | Pmp 205000 !‘.:(E&j_'"‘_K"_.‘2,41D,000.00| 0.500]

o B I L Late S re Tt R e S R, C
2.410,000.00

s

SUMAS IGUALES 1,_ 2,410,000.00 | | 2,41 o.oun.uT[
3. MOVIMIENTO PRESUPUESTAL VIGENCIA [
COP | REGISTRO | RUBRO | NOMBRE | DEPENDENCIA | VALOF
2026000084 2026000109  2.1.2.02.02.008.21.9061 SERVICIOS PRESTADDS ALAS EMPRESAS Y SERVICIOS DE LIDER ADMINISTRATIVA 2,410,000.00
PRODUCCION. FUENTE: 9061-VENTA DE BENESY SER\1',19!08 Y FINANCIERA

i 2,410,000.00
Aprobo; | Firmay Sello Beneficiario

A

\i\Carlos Arturo Hdrtado rﬁdlna
erente (D) \

o

fammmdimile [ =1ia}7




ESE HOSPITAL DE GIRARDOT

%@ Codgo:

oo e PROCESO FINANCIERO Version:
Eg%lbgf Pagina: 1de 1
ORDEN DE PAGO No. COM-2026050021
Nit: 900290890-6

{ueves, 14 de mayo de 2026

(1. DATOS DEL BENEFICIARIO

NOMBRE LOZANO OMAR EDUARDO CCoNIT 1070591841 v 8
DIRECCION MZ J CA 16 BRR SANTA MONICA TEL 3222629968
DESCRIPCION CTA 3 DE 3 CORRESPONDIENTE A ADM-038 PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO LOGISTICO Y OPERATIVO AL AREA DE

ALMACEN DE LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL DE GIRARDOT.CPS-2026-103

2, MOVIMIENTO FINANCIERO Y CONTABLE
CUENTA NOMBRE DE LA CUENTA DEBITOS CREDITOS
51080101 REMUNERAGION POR SERVICIOS TECNICOS LOZANO OMAR EDUARDO 2,410,000.00 00.00
PO+ o [BIENES Y SERVICIOS L 0ZANO, OMAREDURRDORS - S ez e |- | v 24000
SUMAS IGUALES 2,410,000.00
Docutnente | | Valor a Girar 2,410,000.00
3. MOVIMIENTO PRESUPUESTAL VIGENCIA
COP | REGISTRO | RUBRO | NOMBRE | DEPENDENCIA | VALOR
2025000084 2026000100 21.2.0202.008.21.9061 SERVICIOS PRESTADOS A LAS EMPRESAS Y SERVICIOS DE LIDER ADMINISTRATIVA 2410,000.00
PRODUCCION, FUENTE: 5061-VENTA DE BIENES Y SERVICIOS Y FINANCIERA
[TOTAL PRESUPUESTO [ 2,410,000.00 |

Revisé; Aprobé:

\ X
Johana Garcia Carlos Arturo Hurtado Medjna
Lidey Flnangiera y Administrativa Geren )




BBVA

Net Cash

Detalle Fichero

21/May/26 11:43:53 -

Informécién del fichero

Clave Empresa: ' ‘PROVEEDORES * Cuentade Cargo: ' AH - 00130385000200237496

F.de procesc: e 14:05-2026 Nombré Fichero: OZANO OMAR EDUAR

Referencia: DVP 15/05/2026. Ordeénesi; . ) A i

Producto; . _ Pagos aProveedores ‘Importe Total: . - 2.397.950,00

BENEFICIARIO  IDENTIFICACION ~ GUENTA BANCO IMPORTE (COP)  FORMADEPAGO MOTIVO
S ‘ BENEFICIARIA . o e -

LOZANO OMAR  0000010705918410 0550488402474750 0051-BANCO  2.397.950.00 Abono/Cargo AUTORIZADO

EDUARDO. . o e e ot o .. _.DAVIVIENDA

.

cuenta_

—— [ — i i - o




