
ISVIMED

TESORERIA

COMPROBANTE DE EGRESO No. 146665

76790

Facturas:

Orden(es) de Pago:

Beneficiario: 

NIT/C.C. 4035241Tel: 

Fecha: 26/03/2026

Valor: 13.960.072

LAPOINT ICT SAS

900.862.761,1

A11533

DETALLE CONTABLE :

CréditosDébitosC.CostosNIT o C.C.Nombre CuentaCod. CuentaTipo

15.007.6030235900.862.761,1Servicio De Soporte Y Mantenimiento511180010101NIIF

27.014900.862.761,1Rte Ica Tarifa 1.8 X 1.000243627010101NIIF

195.099900.862.761,1Tasa Prodeporte Y Recreacion 1.3% Acuerdo 018 De 2020244024010101NIIF

300.152900.862.761,1Estampilla Para La Justicia Familiar244090010101NIIF

525.266900.862.761,1Servicio De Licenciamiento O Derechos De Uso De Software 3.5%243605010104NIIF

13.960.072900.862.761,1Adquisicion De Servicios Nacionales (proveedores)240101010102NIIF

SUMAS IGUALES 15.007.60315.007.603

DETALLE CE:

Débitos CréditosC.CostosNIT o C.C.Nombre CuentaCod. CuentaTipo

13.960.072900.862.761,1Adquisicion De Servicios Nacionales (proveedores)240101010102NIIF
13.960.072Bancolombia Cuenta De Ahorros # 00949814220111006010101NIIF
13.960.07213.960.072SUMAS IGUALES

Valor en Letras  TRECE MILLONES NOVECIENTOS SESENTA MIL SETENTA Y DOS PESOS 
M.C.************************

FORMA DE PAGO: CONSIGNAR EN LA CUENTA CORRIENTE No. 61645316939 DE BANCOLOMBIA  S.A 

JULIAN MAURICIO VELASQUEZ RAMIREZ 
AUXILIAR ADMINSITRATIVO

JULIAN MAURICIO VELASQUEZ RAMIREZ 
AUXILIAR ADMINSITRATIVO





SOLICITUD DE PAGO

CÓDIGO: F-GF-05

VERSIÓN: 13

FECHA: 15/01/2024

PÁGINA: 1 de 1

Señores
Tesorería ISVIMED
Subdirección Administrativa y Financiera

ASUNTO: Solicitud Orden de Pago.
Cordialmente le solicito realizar el pago, con la información que se relaciona a continuación:

Fecha 24 de marzo 2026

Beneficiario del pago LAPOINT ICT S.A.S

Nit / C.C. 900.862.761-1

Beneficiario para el pago LAPOINT ICT S.A.S

Nit / C.C. 900.862.761-1

Tipo y Número de 
Documento soporte

A11533

Objeto del pago
Prestar servicio de alojamiento de base de datos, soporte y mantenimiento a las 
licencias de contabilidad, presupuesto, tesorería, nómina y almacén adquiridas por el 
ISVIMED, para el manejo de los recursos.

Valor Certificado $ 15.007.603 (Quince millones siete mil seiscientos tres pesos)

Cuenta Bancaria
Ahorros Entidad: Bancolombia

Corriente                                                 No. Cuenta: 61645316939

Registros 
presupuestales

Compromiso No 60 del 6 de enero de 
2026.

Disponibilidad No 83 del 2 de enero de 
2026.

Valor a imputar por 
rubro de acuerdo a la 
disponibilidad de PAC

Rubro 111-Fortalecimiento 
institucional-MCHFM $ 15.007.603

No. Contrato u orden de 
compra y/o servicio

46-2026

Subdirector y nombre de 
la dependencia que 
solicita el pago

Marisol García Ospina                
Administrativa y Financiera

Analizados los documentos soporte, el Acta de Recibo 
a Satisfacción (si aplica) y los Procedimientos 
establecidos, se aprueba la presente Solicitud de Pago.

Revisa para VoB
Diego León Monroy Pizarro - Contratista

Proyectó: Diego León Monroy Pizarro Nota: se autoriza la realización del pago relacionado de acuerdo con la información 
contenida en el ACTA DE RECIBO A SATISFACCIÓN (si aplica), documento que se anexa 
al presente como soporte.

Recibido para pago Tesorera 

Claudia Victoria Gómez Toro

Tesorera 

El pago cumple con los requisitos 
establecidos.

Aprobó subdirector Administrativo y 
Financiero Marisol García Ospina 

Corriente                                                 






























































