EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO CODIGO: - PA-GC-01-F02
<| CENTRAL DE URGENCIAS LOUIS PASTEUR MELGAR

TOLIMA VERSION: 1
NIT. 890702369

FORMATO INFORME DE SUPERVISION FECHA: 25/07/2026

EL SUSCRITO TECNICO OPERATIVO DE LA CENTRAL DE URGENCIAS LOUIS
PASTEUR DE MELGAR EN SU CONDICION DE SUPERVISOR

INFORME DE SUPERVISION No. 36

Certifica que el contratista COODESTOL, identificado con CC/NIT No. 800.250.023-3 presento factura N°
FEIB72648 por valor de CUATROCIENTOS TREINTA Y SEIS MIL CUATROCIENTOS
PESOS ($436.400). De conformidad con el contrato de prestacion de servicios, se presenta
informe de supervision de conformidad con las Obligaciones Pactadas.

CONTRATO CDSUM-010 del 09 de julio 2026
FECHA DE INICIO ' 09-07-2026 :

FECHA DE FINALIZACION 31-12-2026 !

VIGENCIA CIENTO SETENTA Y SEIS (176) DIAS
VALOR TRESCIENTOS TREINTA Y OCHO MILLONES

DE PESOS ($338.000.000)
CONTRATAR EL  SUMINISTRO DE
OBJETO MEDICAMENTOS, MATERIAL  MEDICO
QUIRURGICO, LABORATORIO ¥
ODONTOLOGIA PARA LA CENTRAL DE
URGENCIAS LOUIS PASTEUR E.S.E DE
MELGAR TOLIMA

ACTA MODIFICATORIA N/A

PERIODO DE SEGUIMIENTO AGOSTO
PERIODO POR EJECUTAR Cuatro (04) Meses
VALOR A CANCELAR $ 436.400

VALOR EJECUTADO DEL CONTRATO | $58.456.815

SALDO DEL CONTRATO $ 279.543.185

En virtud de las actividades/obligaciones
pactadas con el contratista se evidencia de
conformidad a informe | presentado vy
validacién en (PLATAFORMA DEL

SISTEMA
3 PANACEA LA ENTRADA DE FARMACIA
- CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES se verifica el cumplimiento y avance
o DEL CONTRATISTA de lo pactado en el contrato No-
Wi | 010, para el periodo de agosto
- 9 entrega de medicamentos,
=~ dispositivos médicos, reactivos de
) laboratorio y odontalégico.
o) ANEXOS: INFORME DEACTIVIDADES
T ENTRADAS A FARMACIA.
- ACREDITACION CUMPLIMIENTO | Certificacion de cumplimiento Ieg 789 de 2002 Y ley
828 de 2003, certificacion expedida de fecha 14 de
g APORTES SGSS JULIO de 2026. ’
AVAL DE PAGO APROBADA

CENTRAL DE URGENCIAS LOUIS PASTEUR ESE ‘e sl I
Carrera 26 No 8-10 B/Centro - Melgar, Tolima. Atencion al Usuario: 313 852 8976

43 Secretaria Gerencia; 313 853 0198 wwa.hospitalmelaar.aov.eo



\l/ EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO CODIGO: - PA-GC-01-F02

CENTRAL DE URGENCIAS LOUIS PASTEUR MELGAR
TOLIMA VERSION: 1

NIT. 890702369
FORMATO INFORME DE SUPERVISION FECHA: 25/07/2026

‘|

CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD | 854 del 26 de junio de 2026
PRESUPUESTAL
CERTIFICADO DE REGISTRO | 775 del 09 de julio de 2026
PRESUPUESTAL

Dada en Melgar (Tolima) el 11 de agosto de 2026
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Vigilado

CENTRAL DE URGENCIAS LOUIS PASTEUR ESE Atencién al Usuario: 313 B52 8976
T s e LR Secretaria Gerencia: 313 853 0198 www.hospitalmelgar.gov.co
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DIEGO FERNANDO GIL PINEDA
Contador Publico

O

Asesoria Integral & Control Financiero Pagina 1 de 4

Ibague, 14 de julio de 2026

Sefores:

HOSPITAL LUOIS PASTEUR E.S.E.

NIT: 890.702.369-4

Gerente VICTORIA EUGENIA NUNEZ AGUIAR
Municipio Melgar Tolima

Ref.: Certificacion de Cumplimiento de Aportes Parafiscales y Seguridad
Social.

Respetados sefiores:

Bajo la Gravedad de Juramento, certifico que la entidad Administracion
Cooperativa de Entidades de Salud del Tolima COODESTOL. con Nit.
800.250.023-3, Ha cumplido oportunamente con sus aportes y demas obligaciones
legales en los dltimos seis (6) meses (correspondientes al perioda comprendido
entre enero a junio del afio 2026) relacionados con el Sistema de Seguridad Social
Integral (salud, pensiones y riesgos laborales), asi como con los aportes al
Servicio Nacional de Aprendizaje (SENA), Instituto Colombiano de Bienestar
Familiar (ICBF) y Caja de Compensacién Familiar.

La anterior informacion fue verificada mediante los soportes de pago oportuno
realizados via internet a traves del operador de informacion Asopagos S.A., en
cumplimiento de lo establecido en el articulo 1 de la Ley 828 de 2003.

Esta certificacion se expide para uso exclusivo del Hospital Luois Pasteur del
municipio Melgar Tolima.

Cordialmente,

ey o A el 5L

DIEGO FERNANDO GIL PINEDA

Revisor Fiscal Principal

T.P. 116865-T de la Junta Central de Contadores
Celular: 3114652937

c.c. archivo

Carrera 5 Calle 12 Casa 21A Urbanizacion Irazt Cel: 311-4652937
Email: diegofernandogilpinedai@email.com
IBAGUE - TOLIMA




AN

Formulario del Registro Unico Tributario

Representacion

Espacio reservado para la DIAN

Pagina

4. Nomero de formulario

1w

3 8 Hoja 3

141258586970

de

i

5. Nimero de |dentificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional : ; - 14: b i
8 0025002 3|3 Impuestos y Aduanas de Ibagué 9 /
Representacion
98. Representacion 99, Fecha inicio ejercicio representacion _"_-‘_“H ,
REPRS LEGAL PRIN 1 8 202 3|'! .1 i1. 7l_ {

100. Tipo de documento

101. Numero de identificacion

402DV

T = -
102 NGmero de tarjela profesional

4 CéduladeCiudadani 1 3 |6 5 7 6 1 9 3 3 " !
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primes nombre 107. Otros nombres
LIEVANO |RODRIGUEZ |CLAUDIA [MILENA
108. Numero de ldentificacion Tributaria (NIT) 109. DV| 110. Razdn social representante legal

98. Representacion

99. Fecha inicio ejercicio represe:tacién
1

N L A
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacién 102. DV | 103. Numero de tarjela profesional
2 - — |
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primer nsmbre 107. Otros nombres
i |
L
108. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 109. DV 110. Razon social reprasantante legal
98. Represenlacion 99. Fecha inic‘rqéj)rcin_l_é Jepresentacion
\ l L1
100. Tipo de documento 101. Namero de identificacior 102. DV | 103. Numero de tarjeta profesional
3 v, |
104. Primer apellido 105. Seyunae.apaliio 106. Primer nombre 107. Otros nombres
108. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) DY, DV| 140. Razdr saial representante legal
o
L
98. Representacion 42, Fecha inicio ejercicio representacion
: > = | ] i
100. Tipo de documento <01 Numere de idenlificacisn 102. DV | 103. Numero de tarjeta profesional

104, Primer apellido

/105:8ejundo apellido

106

|

. Primer nombre

107. Otros nombres

108. Numero de Identificacion Tributaria (MIT

109. DV

110. Razén social representante legal

98. Representacion

99, Fecha inicio ejercicio representacion

100. Tipo de documenta

101, Numero de identificacion

102. DV

103. NOmero de tarjeta profesional

104, Primer apellido

105. Segundo apellido

106. Primer nombre

107. Otros nombres

108. Numero de Identificacion Tributaria (NIT)

108. DV

110. Razdn social representante legal

Fecha generacién documento PDF: 30-06-2026 09:06:26AM



DIEGO FERNANDO GIL PINEDA
Contador Pablico |
Asesoria Integral & Control Financiero Pégina 3de4
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Carrera 5 Calle 12 Casa 21A Urbanizacion Iraz( Cel: 311-4652937

Email: diegofernandogilpineda@gmail.com

IBAGUE - TOLIMA



DIEGO FERNANDO GIL PINEDA

Contador Publico o
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REPmm DE COLGMBIA
csmum‘_ DE cmawmm s

NUMERQ 93415 Q3g
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A

Carrera 5 Calle 12 Casa 21A Urbanizacion Irazl Cel: 311-4652937

Email: diegofernandogilpineda@gmail.com

IBAGUE - TOLIMA



DIEGO FERNANDO GIL PINEDA
Contador Publico
Asesoria Integral & Control Financiero Pagina 4 de 4

w1 JUNTA CENTRAL f@lD
rcc DE CONTADORES

Certificado No

4 RFPEBFDPD@PRPI2E QG

LA REPUBLICA DE COLOMBIA
MINISTERIO DE COMERCIO, INDUSTRIA Y TURISMO

UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL
JUNTA CENTRAL DE CONTADORES

CERTIFICA A:
QUIEN INTERESE

Que el contador publico DIEGO FERNANDO GIL PINEDA identificada con CECULA DE
CIUDADANIA No 93415030 de IBAGUE (TOLIMA) ¥ Tarjeta Profesional No 116865.T 5i tiene
vigente su inscripcion en la Junta Central de Contadores y desde la fecha de Inscripcion.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * ******* s trsrenannessanganans

...... sesiresssceananasuns CHpSCer st sassrarssaansRsRabedanane

...... R L L L P SRR e DY AR

Dado en BOGOTA a los 14 dias del mes de Julio de 2026 con vigencia de (3) Meses, codtados a
partir de la fecha de su expedicion. [

LV
AN wanS
SANGIRA MILENA BARRIOS PUILIGO
DIRECTOR GENERAL

ESTE CERTIFICADO DIGITAL TIENE PLENA VALIDEZ DE CONFORMIDAD CON LD
ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 2 DE LA LEY 527 DE 1999, DECRETC UNICO |
REGLAMENTARIO 1074 DE 2015 ¥ ARTICULO 6 PARAGRAFO 3 DE LA LEY 952 DEL 2005

Para confirmar los datos y veracidad de este certificada, lo puede consultar en la pagina woeb
www jcc.gov.co digitando el numero del certificado

Carrera 5 Calle 12 Casa 21A Urbanizacion Iraz( Cel: 311-4652937 |
Email: diegofernandogilpineda@gmail.com
IBAGUE - TOLIMA




