
Valor 
$1352650261 

Imputacion Presupuestal 
Descripcion Concepto 

¡MAQUINAS PARA OFICINA Y 
CONTABILIDAD, Y SUS PARTES Y 

CCESORIOS/ENSERES Y EQUIPO 
DE OFICINA 
1MAQUINARIA DE INFORMATICAY 
SUS PARTES, PIEZAS Y 

CCESORIOS/ COMPRA DE EQUIPOS 
MAQUINAS PARA OFICINAY 

CONTABILIDAD, Y SUS PARTES Y 
ACCESORIOS/ENSERES Y EQUIPO 
DE OFICINA 

Rubro 
12O101003O301 

201010030302 

0101003030í 

$2712947945 

$21 941 200 

CC UC. 

HSVP 

HOSPITAL SAN VICENTE DE PAUL DE 
FRESNO 

CRA 9 No 2-42 - Tel2580265 

Nit. 890700901-4 

• COMPROBANTE EGRESO No.38634 
Fecha: 05/06/2026 

Tercero--- 

NI 901365988-6 G Y S KAPITAL SAS 
Dirección. CRA 56 # 151 51 IN 3 APTO 202 Telefono 3115610378 

'Datos del Pago---- 

Forma de Pago Transferencia Electronica — BANCO DA'VIENDA Cuenta 195-57212-8 

PAGO POR SUMINISTRO DE MOBILIARIO, EQUIPOS TECNOLOGICOS Y ELEMENTOS COMPLEMENTARIOS DESTINADOS AL FUNCIONAMIENTO 
DEL HOSPITAL SAN VICENTE DE PAÚL, DE CONFORMIDAD CON LAS ESPECIFICACIONES TECNICAS, CANTIDADES Y VALORES ESTABLECIDOS 
EN LACOTIZACION PRESENTADA CONTRATO No 169-2026 

Documento Nuro Factura Valor 

Documento Numero Fecha 
ALTA DEVOLUTIVO CON SERIE 239 CE FE217 20/05/2026 $37 557 842 06 
ENTRADAS ALMACEN 9621 CE FE217 20/05/2026 $20 954 767 94 

Total $58.512.610.00 

Imputación Contable 
Codigo Cuenta Debe Haber 

24010101 Bienes y Servicios ¶62 597 183 05 

111100627 DAVIVIENDA CTA 195-57212-8 1 ¶5851261000 
43608 COMPRAS i $1 908 679 00 

p43625 IMPUESTOSALAS VTAS RETENIDO X CONSIGNA 1 I $217589400 
Totaf $62.597.183.00 $62.597.183.00 

SON— 

CINCUENTA'? OCHO MILLONES QUINIENTOS DOCE MIL SEISCIENTOS DIEZ PESOS M/CTE 

Elaboro: aprobador por 

 

f 
KAREN DALLAN GOMEZ QUINTERO DIANA MARIA TABARES CLAVIJO 

AUX PRESUPUESTO GERENTE 
1109300259 1053771091 

Revisado por 

1i — ICÁ-' '/ 1"' / 1 
' C///// ¿»-/5?/ 

SILVIA LILIANA GOMEZ RODRIGUEZ 
PROFESIONAL UNIVERSITARIO 

28740973 
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Nombre Empresa 

Nombre Proceso 

Fecha Pago 

Hora Pago 

de 

Datos del Proceso de Pago 

HOSP SAN VICENTE DE PAUL FRES NO 

PAGO PROVEEDORES 5 DE JUNIO DE 2026 

0 5/06/2026 

1513 

Detalle Proceso de Pago 

Nit Destino 9013659886 Referencia 0000000000000000 

Nombre 

No. Producto o Servicio 
Destino 

Valor $ 59.512 610,00 Estado' Pago Exitoso 

© 2026 Daviviertda. Todos los derechos reservados. 
Portal Empresarial 

XXXXXXXXXXXXO327 Banco BANCOLOMBIA 



HOSPITAL 
SAN VICENTEDEPAUL 
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Fresno Tolima 
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Código: F2-GC-05 

INSTITUCIÓN 
CON CALIDAD 

HUMANA 

HOSPITAL SAN VICENTE DE PAUL E S E Fecha 05/05/2024 
NIT 890 700 901-4 
FRESNO TOLIMA 

Versión: 01 

Pagina: 1 de5 

FORMATO ACTA DE SUPERVISION CONTRATO 

ACTA DE SUPERVISION No. 02 DEL CONTRATO NRO. 169 -2026 

CONTRATO N° 169-2026 
CONTRATANTE HOSPITAL SAN VICENTE DE PAUL 
NIT 890.700.901-4 
REPRESENTANTE LEGAL DIANA MARIA TABARES CLAVIJO 
CONTRATISTA GYS KAPITAL SAS 
NIT 901365988-6 

OBJETO SUMINISTRO DE MOBILIARIO, EQUIPOS TECNOLOGICOS 
Y ELEMENTOS COMPLENTARIOS DESTINADOS AL 
FUNCIONAMIENTO DEL HOSPITAL SAN VICENTE DE PAUL, 
DE CONFORMIDAD CON LAS ESPECIFICACIONES 
TECNICAS, CANTIDADES Y VALORES ESTABLECIDOS EN 
LA COTIZACION PRESENTADA. 

VALOR NOVENTA MILLONES OCHOCIENTOS CINCUENTA Y 
TRES MIL CIENTO DIECIOCHO PESOS 
($90.853.i 18.00) 

VIGENCIA DOS MESES. 

OTRO SI 1 ACLARATORIO De fecha 06 de mayo de 2026. 

FACTURA No. FE 217 DEL 20/05/2026 CON VENCIMIENTO DEL 20/06/2026. 

"(...)SEXTA.- OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA. Son obligaciones del CONTRATISTA El contratista 
deberá cumplir en forma eficiente y oportuna los trabajos encomendados descntos en el objeto contractual y 
aquellas obligaciones que se generen de acuerdo con la naturaleza del contrato 'Además de lo antenor el 
contratista se obliga para con el Contratante a 1. Garantizar la funcionalidad y legalidad de los equipos 
suministrados. Durante la garantía ofrecida por la marca del mismo. 2. Soporte de la garantía ofrecida por la 
marca, en caso de que los equipos suministrados fallen dentro de la misma. 3) Presentar la documentación 
adecuada, solicitada por el Hospital, dentro de los términos establecidos para ello. 4) Presentar la constancia 
de afiliáción al sistema de segundad social integral 5) Presentar propuesta. 6) Acatar las designaciones y 
atribuciones dadas por el hospital. 7) Firmar el acta de iniciación, de común acuerdo con el supervisor una 
vez legalizada y perfeccionada la presente Orden de suministros. 8) Realizar oportunamente los pagos al 
sistema de segundad social integral de acuerdo con el artículo 23 de la ley 1150 de 2007 9) Informar de forma 
previa a jefes de área y demás funcion anos la fecha programada para la entrega de los equipos y suministros 
contratados, 10) Cumplir con el objeto y especificaciones técnicas del contrato en el plazo estipulado 11) 
Realizar la entrega de los equipos de acuerdo a las especificaciones y cantidades requendas en el estudio 
previo y la propuesta técnica presentada (marca, referencia etc .) dentro de las insta/aciones del hospital en 
el área de almacén 12) Garantizar la calidad y mantener el precio de los equipos de conformidad con lo 
acordado en el contrato y la cotización presentada. 13) Responder por haber ocultado al contratar 
inhabilidades, incompatibilidades o prohibiciones, o por haber suministrado información falsa 14) Las demás 
que se requieran para el cabal cumplimiento del objeto contractual Parágrafo: Si el contratista para la 
prestación de su servicio requiere de más personal a su cargo, para cumplir con el objeto contractual 
contratado, para ingresar a las instalaciones del hospital, deberá acreditar el pago de la seguridad social  

Carrera 9 N O  2-42 Fresno, Tolima Teléfonos (608)2580050 - (608)2580265 - (608)2580520 
hospitaIfresnotoIima(qmaiI com - qerencia@hospital-fresno-tolima qov CO 

Página Web: http://www.hospital-fresno-tolima.gov  col 



respectiva de cada uno de sus colaboradores o personas ante la entidad contratante y deberá presentarse sus 
respectivas planillas de pago de seguridad social, riesgos laborales y demás, ante el supervisor del contrato y 
área encargada de Segundad y sa/ud en e/trabajo de/a entidad, para realizarla validación respectiva y otorgar 
el permiso respectivo para e/ingreso a la institución, sin la presentación de la documentación adecuada no se 
permitirá el ingreso de ninguna persona a la entidad, diferente al contratista, quien también deberá acreditar 
los respectivos pagos de seguridad social 

CÁNIDA 
UNIDAD DISCOIPcIÓN TOOAL 

12 

UNIDAD 

Descansa pies twoionte ptstca 2 olEosas $ 232 264 6 2 057 25 

12 SAla estambul base cromo sin brezos '324 370 II 042 4413 

5. 

UNiDAD ESCntorio heat mO13ular con supasfiae 402d400r cc 36 mm mlal a 
elegir con 04010 risido con arOhiadOr 2x1 nwtalrco con 'eU'estJ 

cuadrado en tubo de 2n1 cnn tCrm naocnes en p'ntura 
&ectrtaca cee nivelado es Medcla 1.30c0.60x0 73 tIC 1310 5 1 SSO 401 '3 1 

4 

UNiDAD 
SIlo lntsorbcutorzs rf, Mor,lenarlo Sié,ito 113pnOdo, esplfl'JaI 00 
rr,oVa, morco en pahrop'atio, C',orra,',t trineo en .00400, IAOIZOLIO en 
110114 tpo $649 2043 5 3 05. 000 

o 
waoAo 

So a 3 gseeIoe 52440540 5 3140040 

1 

UNIDAD Meso de centro elaborOda Srs osidecor do 15mw co'or Blanco, con 
patas CO 
med,da 100xS0 

0546210 $ 146018 

O 

UNIDAD tlej 

Armarso eneo plasi co rlm5.sx 1 012 101 1 '50 01 

O 

UNIDAD 

Mesa nf4nlsl CII PI051I(O cte ooloopl'eI$O 5 4441033 $ 24.3040 

UNIDAD 

S.Ita tnfantsl para escrstorlO 00001 zut y rosaoo 5 2L42'J O 010.950 

UNIDAD 

H&olavadora 1500w lCDO PS. 360 1/H Gt'p 180 61 oso ces s 21505.03 

o 

dOlAD 

Sm,ntro e ,n520000iOn Ce coronas tpo blacKo0 pasa sala de 
Juntas. ,ndo',rslc"dO taotcacón, 'otetnr'aivs 'n ostaloceto, con 

retuerzo 4lsUuOtUral 00 anulos m,,t41.tçs para '301630 sc'l Y 

estabidaddetsster5a 02054040 1 54003 

UNIDAD 

Asic acon,liconodo Aire coniJic,sado 2 BTU TS conos' 220V sesose o 3145404 

1 

UNIDAD AlO 2499000 thsn%nemre neo SO 24 pan 5 SOtOl C000 7 136~óh' 

&3b0d35'812q13s5d 'pant23&ftiti -0145'tle5dos 04050100 1 4,02610 

UNiDAD 
Computador OC esat000 ,1ANUS curo P0000SOIOSI InStA Coro i3, ttJ'1 

8GB, SSO 286 GB. teciCdo Y IrOOSO aImbncos LOSO 03542557 '3 15 026050 

+ HOSPTAL 
SAN VICESTE DE PAUL 

H SVP 
fresno ToInia 
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NIT 890.700.901-4 
FRESNO TOLIMA 

Código: F2-GC-05 

UNA INSTITUCIÓN 
CON CALIDAD 

HUMANA 
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Carrera 9 N 0  2-42 Fresno, Tolima Teléfonos (608)2580050 - (608)2580265 - (608)2580520 

hospitalfresnOtolImagmail.Com  - qerenciahospitaI-fresno-tOiima.qoV.Co  
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CAN IDA UNIDAD DLSCRZPCIÓN TOTAL 

12 

UNIDAD 

Descansa pies basculante plástico 2 alturas o 172.269 5 2 05' 220 

12 Silla estambul base cromo sin brazas 'u 924 371 0 1 09? 440 

1 

UNIDAD F'ucritorio kneal modular cori superficie madecor de 36 mm color a 
elegir con canto rígido con archivador 2xi metálico con pedestal 
cuadrado en tubo de 2x1 con terrninaoones en pintura 
electrostática con niveladores Medida 1 200 60x0.73 de alto. o 1.352341 1 352.941 

4 

UNIDAD 
SIta intedocutora ref. Montecarlo asiento tapizado, esoaIdar en 
malta, marco en poliproplt2n0, herrale trineo en acero, tapizado en 
malta qris. 0 049 209 1305 UCO) 

1 

UNIDAD 

Sofa 3 puestos 3 roTo Cro) s 903 

1 

UNIDAD Mesa de Centro elaborada en n'adacor de l5mm color Sl-arico, Cori 
patas en madera 
medlda:IOOXSO 

5546215 0 040215 

1 

UNIDAD 

Armario aseo plastico umax S7S2 101 5 752 10; 

1. 

UNODAI) 

Mesa infantil en Plastico de oolp09piten0 o 260 cori 200090 

2 

UNIDAD 

Silla infantil para escritorio color azul y rosado O 71.42'? 14? 058 

1 - 

UNIDAD 

Hidrolavadora 1500w 1800 Ni 300 1/Fi Ghp 180 - ro oc.coc 1 ioorio 

1 

UNIDAD 

Surnnstro e instalación de cortinas tipo blackout para sala de 
Juntas, induyendo fabricación, rnateria'es o nstalacón, Con 
refuerzo estructural en ángulos metálcos para gacantJi3r SOporte y 

estabilidad del sistema 2.154 003 s 2 14 ose 

1 

UNIDAD 

Aire acondicionado Aire acondicionado 12 BTU TS conv 220V 53 5411356 5 2140(114 

1 

UNIDAD AID lenovo thinkcentre neo 5üa 24 gen 5 - Intel core 7 13620h - 
8qb ddr5 - 512qb ssd pant 23,8 fhd - r345 - Íreedos O 4.?OL601 9 4 701 1101 

UNIDAD 
Computador de escritorio JANUS cori Procesadcr Intel Core 3, RAM 

8 GB, SSO 256 GB, teclado y mouse atambricos USS. SU 542 017 0 'uzo 051 

Carrera 9 N.° 2-42 Fresno, Tolima Te!éfonos (608)2580050 - (608)2580265 - (608) 
hospitaIfresnotoIima(qmail com - qerencia(hospitaI4resno-toIima.qOV co 

Página Web http I/www hospital-fresno-tolima.gov.co/ 
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HOSPITAL SAN VICENTE DE PAUL E.S.E 
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HUMANA 
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Versión: 01 
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FORMATO ACTA DE SUPERVISION CONTRATO 

Nota: el 06 de mayo de 2026 por medio de otro si No. 1 se realizó aclaración respecto a la 
cláusula sexta de las obligaciones ya que en el proceso de cotización inicial se contempló 
el suministro de un computador de escritorio JANUS con procesador Intel Core i3, 8 GB 
de RAM SSO de 256 GB, teclado y mouse inalámbrico USB. Sin embargo, al momento de 
efectuar la compra se evidencio la escasez de dicha referencia. 

En atención a lo anterior, y por medio de dicho otro si se ajustó la referencia del equipo 
por un PC JANUS 1170 Ci5 8GB DE RAM 512 GB SSD con monitor de 21.5 PULGADAS sin 
que se afectara el valor ni el objeto del contrato. 

Al respécto está suscrita como supervisora recibió cada uno de los suministros requeridos en el 
contrato, igualmente se cuenta con la orden de compra No 9300 de fecha 04/05/2026 emitida 
por Almacén del HSVP Y LA ORDEN DE COMPRA DEVOLUTIVO No 275 de fecha 04/05/2026 
y orden de entrada No 9621 de fecha 20/105/2026, alta devolutivo con serie No 239 de fecha 
20/05/2026 todos por a misa área de Almacén de la E S E 

Se adjunta registro fotográfico de la cada uno de los elementos requeridos 

Se verifica la planilla de aportes de seguridad social y certificación emitida por la contadora 
publica al respecto 

Por otro lado, es importante mencionar que de acuerdo a lo consagrado en el contrato en la 
cláusula cuarta la forma de pago la presente cuenta se pasa por el 70% del total del contrato 

De acuerdo a lo antenor, está suscrita se permite trascribir textualmente lo que se estipulo dentro 
del contrato respecto a la forma de pago, la cual a saber 

"( .)CUARTA_FORMA DE PAGO: PAGO Un primer pago como Anticipo por el 
30%, deI valor total del contrato, por la suma de VEINTISIETE MILLONES 
DOSCIENTOS CINCUENTA Y CINCO MIL NOVECIENTOS TREINTA Y CINCO 
PESOS CON CUA TRO CENTA VOS M/CTE ($27.255.935. 4), y  un último pago por 
el 70% DEL VALOR TOTAL DEL CONTRATO por valor de SESENTA Y TRES 
MILLONES QUINIENTOS NOVENTA Y SIETE MIL CIENTO OCHENTA Y DOS 
PESOS CON SEIS CENTAVOS M/CTE ($63.597.182.6), previa presentación de 
la factura o cuenta de cobro y sea expedido el recibido a satisfacción por parte del 
supervisor del presente contrato, o en su defecto e/funcionario designado por la 
gerencia, del cumplimiento del objeto y las obligaciones contraídas. 
PARA GRAFO 1: el valor correspondiente a los suministros será cancelado de 
acuerdo al 'aIor de los elementos suministrados de acuerdo a los requerimientos 
de la gerencia y la administración PARA GRAFO 2: Los recursos que asignara la 
ESE para la cancelación del presente contrato serán los que recaude por el 
Régimen Subsidiado y contnbutivo, los cuales hacen parte del Sistema de 
Seguridad Social y tienen destin ación específica conforme al artículo 48 
Constitucional. (...)"  

Carrera 9 N.° 2-42 Fresno, Tolima Teléfonos (608)2580050 - (608)2580265 - (608)2580520 
hospitalfresnotolimagmail.com  - qerenciahospitaI-fresno-toIima qov.co  

Página Web http IIwww hospital-fresno-tolima gov col 
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DOCUMENTO VALOR 
Factura FE 127 $90.853 118.02 

ANTICIPO DEL 30% $27.255.935 
SALDO DEL CONTRATO 70% $63.597.183 

TOTAL $90.853.118 

DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL N°339 $90.853.118 
REGISTRO PRESUPUESTAL N° 339 
VALOR CONTRATO: $90.853 118 
SALDO CONTRATO MES ANTERIOR $63.597.183 
VALOR DE LA PRESENTE ACTA. $63.597 183 
SALDO DEL CONTRATO $ •0 

$ 508.300 APORTES A SEGURIDAD SOCIAL 
Abril (APORTES EN LINEA) 
PERIODO SALUD: 2026-04 
PLANILLA N° 9504406742 

Para constancia se firma en Fresno, el 

—7'  
- Alejandra 

día 03 del .es -d,e junio de 2026 

ictoriá Pine arcía 
Supervisora 

Carrera 9 N.° 2-42 Fresno, Tolima Teléfonos: (608)2580050 - (608)2580265 - (608)2580520 
hospitaIfresnotoIimaqmaiI com - Qerenciachospitat-fresno-toIima.qOv.cO  

Página Web: http://www.hospital-fresno-tolima.gOV.cO/ 



.a, scOrcx vbu_ 

HSVP 

ORDEN DE 
COMPRA No.9300 

Fecha: 0410512026 
Almacen 

HOSPITAL SAN VICENTE DE PAUL DE 
FRESNO 

CRA 9 No. 2-42 - Tel:2580265 
Nit. 8907009101-4 

Lugar: FRESNO 

Entrega 

Plazo. O Día(s) - 04/05/2026 

NI 901365988-6 G Y S KAPITAL SAS 
Direccin:CRA55# 151 51 1N3APT0 202 TeIfono: 3115610378 
Cotización --------- 

VINCULADO A DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL 339 

ULL 

Codigo 
Suministro Descripción 

Nombre 
Unidad Cantidad Unitario IVA Total 

EMPOOI84 SOPORTE TV - SOPORTE 
MONITOR- SAIYIN BARRAS 
SONIDO TV - SOPO 

UNIDAD 23 00 $113 445 00 $495 754 65 $3 104 989 65 

EMPOO184 SOPORTE TV - SOPORTE 
MONITOR- SAIYIN BARRAS 
SONIDO TV - SOPO 

UNIDAD 15 00 $201 680 00 $574 788 00 $3 599 988 00 

EMPOOI84 SOPORTE TV - SOPORTE 
MONITOR- SAIYIN BARRAS 
SONIDO TV - SOPO 

UNIDAD 1 00 $352 941 00 $67 058 79 $419 999 79 

EMP00264 SILLAS PLASTICAS 
INFANTILES - RIMAX - BRISA 
EN GENERAL 

UNIDAD 2 00 $71 429 00 $27 14302 $170 001.02 

EMPOO41O UPS DE 600-650- 1000- 
2000- 750- HIKVISION - 
INTERACTIVA 

UNIDAD 1000 $247 000 00 $469 300 00 $2 93930000 

EMP00576 CORTINA BLACKOUT B UNIDAD 1 00 $2 154 000 00 $409 260 00 $2 563 260 00 
EMP00622 DESCANSAPIES UNIDAD 1200 $172 269 00 $392 773 32 52 460 001 32 
EMP00683 MESA DE CENTRO EN 

GENERAL 
UNIDAD 1 00 $546 218 00 $103 781 42 $649 99942 

EMP00683 MESA DE CENTRO EN 
GENERAL 

UNIDAD 1 00 $260 000 00 $49 400 00 $309 400 00 

EMP00686 LICENCIAS WINDOWS 7 PRO 
G4BITS-10PRO-11PRO 

UNIDAD 5 00 $728 772 00 $692 333 40 $4 336 19340 

RYA00547 MICROFONO INALAMBRICO - 
PORTADORA- 
INTERCOMUNICADOR 

UNIDAD 2 00 $583 221 99 $221 624 36 $1 388 068 34 

Subtotal: 
l.V.A: 
Total: 

Son 

IVEINTI4N MILLONES NOVECIENTOS CUARENTA Y UN MIL DOSCIENTOS PESOS M/CTE 

1'  
$18.437.983.98 Y/ 
$3.503.216.96 / 

$21 .941.200.94 

Observaciones .............................- 

SUMINISTRO DE MOBILIARIO, EQUIPOS TECNOLGICOS Y ELEMENTOS COMPLEMENTARIOS DESTINADOS AL FUNCIONAMIENTO 
DEL HOSPITAL SAN VICENTE DE PAL, DE CONFORMIDAD CON LAS ESPECIFICACIONES TCNICAS, CANTIDADES Y VALORES 
;ESJABLECiDOS OTiZAiNFRESENTADA. --  ---------- 

aprobador por - Elaborado por 

'.) 
SILVIA DILIANA bUITRAGO OROZCO 

AUXILIAR ADMINISTRATIVA 
65765128 - 

i4 T4kC 
DIANA MARIA TABARES CLAVIJO 

GERENTE 
1053771091 

LINETH ALEJANDRA DIAZ GONZALEZ 
AUX ADMINISTRATIVO 

1121962316 
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