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FORMATO CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO Y AUTORIZACION DE PAGO PARA BIENES,
SERVICIOS Y CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVICIOS

CODIGO: AP-CT-F-52

VERSION: 4

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E,
GESTION CONTRACTUAL

PAGINA: 1DE1

FECHA: 10/03/2025

INFORMACION DEL CONTRATO

CS BYS 167-2025

1/10/2025

LHS.A.S

900.,124.455-5

SUMINISTRO DE MATERIAL DE OSTEQSINTESIS, INJERTOS OSEQS Y DISPOSITIVOS MEDICO-QUIRURGICOS PARA LAS ESPECIALIDADES DE
ORTOPEDIA, CIRUGIA DE TORAX, CIRUGIA DE MANO, CIRUGIA ARTROSCOPICA, CIRUGIA DE TRAUMA, CIRUGIA DE COLUMNA, CIRUGIA

|MAXILOFACIAL, CIRUGIA DE OTORRINOLARINGOLOGIA, CIRUGIA PLASTICA, NEUROCIRUGIA Y TODAS LAS ESPECIALIDADES QUIRURGICAS QUE
PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS, NECESARIOS PARA LA CONTINUIDAD, OPORTUNIDAD Y SEGURIDAD EN LA PRESTACICN DE LOS SERVICIOS A
LOS USUARIOS QUE ATIENDE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD NORTE E.S.E.

* Indicar en dd/mm/aaaa

SUMINISTRO
CDP. = ; CRP. o ~Valordel
«|"“Fecha. ~ “Fecha . ik E
17/07/2025 42715 22/912025 S 50.000.000 R
25/11/2025 59103 3/12/2025 $  50.000.000 Guytero N ebe
16/01/2026 4661 23101/2026 S 160.000.000
@
alorfota] $  260.000.000
contrato
Cee 0 iPlazo del Contrato. - e e
" Plazo (Meses y Di S 3 meses
i eanicl 1102025
3 Meses
31/03/2026
Termnaelon sk 31372075

E 7T EJECUCION DEL GONTRATO T TS |
Fecha Facturao N® Factura o
Pariodo Ejecutado Cuentade Cobro |  Cuenta de C‘f‘::::::';;abfo VA c:z:;"l';‘z‘:”c':b':n Total Certificado | Saldo por ejecutar Observaciones
(dd/mm/aaaa) Cobro
NOVIEMBRE DE 2025 22/11/2025 8G40%02 | §  1.047.000 | % - |'$  1oaz000|$ 1047.000| 5  258.953.000
NOVIEMBRE DE 2025 22/11/2025 BG40903 | $  3.095.000 | $ - |'$  3.095000|$ 3.09s5.000] § 255858000
NOVIEMBRE DE 2025 22/11/2025 BG40904 | $  4.784.000 | § - |'$  a7sacc0|$ 4784000 §  251.074.000
NOVIEMBRE DE 2025 22/11/2025 BGA0205 |$  7.488.000 | § - |$  74ss000|$  7.488000| $  243.586.000
NOVIEMBRE DE 2025 24/11/2025 BG41033 | §  4.054.000 | $ - |$  aosaco0|s aosaccn|s 239.532.000
NOVIEMBRE DE 2025 13/12/2025 | BGA11263 |$ 9736999 | § - |'$  9736998|s 973eoss| s 220785001
DICIEMBRE DE 2025 15/12/2025 BG41290 |$  2.499.000 | § - |'$ 249900005 2499000 §  227.296.001
NOVIEMBRE DE 2025 15/12/2025 8G41291 | $  29.764.000 | $ - |'$  29764000| % 20764000] ¢ 197.532.001
DICIEMBRE DE 2025 18/12/2025 BG41356 |5  2.759.000 | § - |$  2759000|s 2750000 §  194.773.001
" DICIEMBRE DE 2025 - 6/1/2026 vedi6a2 | s aazs.000 )¢ e 4.425.000|5"  4.425,000 s 156.348.601
ENERO DE 2026 6/1/2026 8641643 |'s  amatovo |5 -o|$° asarood|s. asarcoof s 185,507,001
- DICIEMBREDE 2025 ‘s'jij'zozs_," Beatesrl |5 11.972.000/| ' S5 de72000(8 1.972.000( 5. L1833535.uu1"
\ {ENERO DE 2026 23/1/2026 - 8641909 |3 14.216.000 (% s O e B 14.216.000| $ 14216000 § 169,319,001




ENEROC DE 2026 23/1/2026 BG 41910 S 2,958.000 | S < s 2.958.000 | $ 2.958,000| § 166.361,001 |-
- ENERO DE 2036 23/1/2026 - BG 41911 $ 14,537,000 | § - $ 14.537.000| ¢~ 14.537.000| $  151.824.001
Valor total ejecutado

5 108.175.009 | § s 100.175.999] § 108175999 ¢ 151.824.001

“'Nombre dol Suparvisor; - -

ANDREA SANDOVAL CASTRO

Unidad de Servicios da Salud y
Rl drea; s vl i b

DIRECTOR DE SERVICIOS HOSPITALARIOS

"~ OBSERVACIONES

Verificadas las obligaciones confractuales establacidas en el contralo, como Supervisor manifiesto que el contralista ha cumplide de conformidad,

cuenla de cobro nimero:

en cansecuencia certifico el pago de la factura o

BG41642

BG41643 I BGA41644 | BG 41909

BG 41910

BG 41911 |

Nota: En caso de incumplimiento, no certificar e indicar lo pertinente de manera oficial a la Oficina Juridica

Porcentaje’de Ejecuclén on Dinaro!

41,61‘,’:’

ANDREA SANDOVAL CASTRO

~ Porcentalo de Ejécucion on Tlempo:

66,85%|

Firma del Supervisor del Conlrato



