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SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E 	CÓDIGO: AP-IA-FT-009 
APOYO - GESTIÓN DE INSUMOS Y ABASTECIMIENTO 	 VERSIÓN: 03 

1 (telltilISI 	 FORMATO SOLICITUD DE MODIFICACIÓN AL CONTRATO 	 FECHA: 2018-07-10 

, 
Fecha de Solicitud (A/M/D): 	 2021-10-04 	 No Contrato 02-BS-0012-2021 	' 

DATOS DE LA SOLICITUD 

Contratista: 	 PROMED QUIRURGICOS E.U. , 

Objeto: CONTRATAR EL SUMINISTRO DE MATERIAL DE OSTEOSINTESIS PARA LA ATENCION DE LOS USUARIOS DE LA SURRED INTEGRADA DE 
SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ESE'.  

.7 

Adición: 	 X 	 Valor: $120.054.333 / 

Prorroga: Tiempo: 

Otro r) 	1 1 

DESCRIPCION DE LA MODIFICACIÓN 

Se requiere adicionar el contrato 02-BS-0012-202 lén.  CIENTO VEINTE MILLONES CINCUENTA Y CUATRO MIL TRESCIENTOS 
TREINTA Y TRES PESOS ($120.054.333) M/CTE fy 

JUSTIFICACIÓN DE LA MODIFICACIÓN 

La Subred Integrada de Servicios de Salud Centro Oriente ESE tiene habilitado el servicio de Ortopedia en la Unidades Médicas de 

Hospitalización Especializadas Santa Clara. La Victoria y San Blas. Para prestar una atención adecuada y oportuna a los pacientes y así 

garantizar la realización de procedimientos quirúrgicos para tratamiento de fracturas a pacientes que por su condición clínica requieren manejo 
con procedimientos de osteosíntesis, es indispensable la disponibilidad de este tipo de materiales en las unidades quirúrgicas para una 

prestación de servicio oportuna, segura, continua y pertinente teniendo en cuenta además que la subred atiende una gran demanda de pacientes 

que requieren estos materiales. Actualmente la Subred tiene suscrito el contrato N° 02-BS-0012-202101 cual tiene fecha de terminación 30 de 

Noviembre de 2021-y es viable adicionarlo en Ciento veinte millones cincuenta y cuatro mil trescientos treinta y tres pesos ($120.054.333) 

según lo contemplado en el manual de contratación, A la fecha el contrato cuenta con un saldo de $ 7.346.2IMos items adjudicados son 
utilizados en pacientes de trauma; el consumo promedio menusual es es de 90.000.000/aproximadamente El proveedor, a través de la 
representante comercial Natalia Ramirez, tiene conocimiento del trámite y manifestó estar de acuerdo,- 

Elaborado por: Nombre, Cargo 
y Firma EDNA KAROLINA CUÉLLAR PÉREZ ECNICO AREA SALI TD CODIGO 313 

GRADO 13 
4ictp-a44 

QI 	1  
Supervisor: Nombre, Cargo y 
Firma EDNA KAROLINA CUÉLLAR PÉREZ TECNICO AREA SALUD CODIGO 3231) 

GRADO 13 

Jefe de Ona o Director: 
Nombre, Cargo y firma DRA. MARIA ANGELINA QUIÑONES SANDOVAL DIREICTI0OspRoTEALACNRICioOsSERVICIOS 

(E) 

Firma del Ordenador del Gasto: 
Nombre, Cargo y Firma DRA. CLAUDIA LUCIA ARDILA TORRES — 	GERENTE 

VAIM Direcc1ós de Contra:acide 0 

es del gasto: A la Subgerencir 

natural, cuando la misma esté 

de Contratación de Órdenes 

la cuantía siempre y cuando 

NOTA: De acuerdo a la Resolucion No. 284 del 27 de junio de 2018, seran delegados como ordenado 

Corporativa, la suscripción de los procesos de Contratación de Órdenes de Prestación de Servicios con persona 

relacionada con el ámbito Administrativo y a la Subgerencia de Servicios de Salud, la suscripción de los procesos 

de Prestación de Servicios con persona natural, cuando la misma esté relacionada con el ámbito Asistencial, según 
la mismas no superen los 800 S.M.M.L.V. 

La presente Resolucion no es aplicable a los procesos de Contratación de Bienes y Servicios. 
, 



lit . 	 MIOPE INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ESE 	 CÓDIGO: mma.pr-o Lo 

a-r:::::::.,....z........„-,... .4.. 	 APOYO—GESTIÓN DE INSUMOS V ABASTECIMIENTO 	 VERSIÓN: 06 
III 	centro ortenvo E.S.E. 	 FORMATO CERTIFICACION DE CUMPLIMIEIATO Y/0 INFORME PARCIAL DE St/PERVISION 	 FECHA: 2111144412 

CERTIFICACION No. 321 
e---  

INFORME PARCIAL/ 
M arqoe ceo usa (XI mesio eerroPood. 

CONTRATO No. 02-B5411112-2121 FECHA DEL INFORME : DINMM/AAAA onmezi 7 
e 	 e 

I DATOS BÁSICOS DEL CONTRATO j'ORDEN 

Contratista: PROPALO QUIRURGICOS EU. NIT O CC 900.117.147-5 

Representante 

Leeel: 
RAFAEL ERNESTO AVILA DAN 

Identificación Represeola ole Legar C.C: 
CE: 

vo 1 o26 1434 	( 

Objeto del 

Contrato a 

orden: 

CONMATAR EL SUMINISTRO DE MATERIAL PF ontosinnsts PARA LA ATE NCION DE LOS USUARIOS DF LA SURRED INTEGRADA DE SERVICIOS DF SALUD CENTRO ORIENTE ESE "e ( 
FORMA 

DE 

PACO: 

gu Gas 

• SEGUIMIENTO PRESUPUESTAL 	 • 	
. Frrba ale luido: 

DD/MM/AAAA 
Feo • de Terminal.: DD/MMIAAAA  

Volar Tope del Cetlezto 
Olsxlmor 

5 100.217.332.110 
Valor Inicial 

mando: 
5 2200S4 333 00 PD. 22.111/202 I 21/02/2021 

Caos/cativo CDP Feria CLIP 
DDITIM/AAAA 

Registros Prempaenales CemecolivoCRP 
Fecha CRP 

DD/MM/AAAA AdIdoent 
Medleackm Mor Adicione Pnfrrogoa 

Fecho inkiol Prorroga 
DD/MM/AAAA 

Frcba de Terndetrión Prorrogo,: DIUMMIAAAA 

Dhpoollálldad lolebl 7 04511/201/ Reglan IdeloI 64118 111811/2021 

1391 28M4Y20.21 

Registro. Prnopeessaks de 
Adirbee 

20984 1150/21121 AdMilo I: S 220 054 331 Ml Prirrem I: 22/02/2021 118(3/2021 

2282 15,97CO21 28023 21/07/2021 Adiekila 1: 5 22o 04 333:0: Prórroga 2: 01/0.1/2021 1 I 817/21321 

2796 25111/1/21111 32704 01A19/2021 Adlcian 3: 5 100.000 18( 11141 Putman 3: 01MIDO2I 30/11/2021 

Adkiin. 4: SO0o MIAR. 4: 

Ofipsalliilidades Adklia S: 50.1(1 Primo," 5: 
Némerin «le Adiciones Modificarla III S 0 00 Prórroga A: 

Atlitiós fa $000 Pulan. 7: 

Adkiáo 7: 50.00 EN'INPS, 0,  

AdleMo S: 5  O 09  Pnirrogo 9: 

AdIc15:19: 5 11  m 1 Pe/Irrogo It 

Valor Tool 
.., 

5 76€111L99100 Fecha Terminado zettubl: 11 1/ 1/2o21 ' 

Nombre0111•4.01 
MATERJAL MÉDICOQUIRÚRGIC05 	e".  

C64156(5)Ruhro(S) 

12141,1,111 	VII 
Validarlo Tope M'ID.) del 

Com:rato Adicionar presopoestal 
4111021111.1u21(1 

2. AVANCE DE EIECUCION DEL CONTRATO U ORDEN 

INFORMACION DE ACTIVIDADES 

No, INFORME 
CERTIFiCACION 

ACTIVIDADES DESARROLLADAS EN ESTE PERIODO CENTRO DE COSTO ASPECTOS RELEVANTES EN ESTE PERIODO 

322 
CONTRATAR I U. SUMINISIRODE MATERIAL DE OWITOSIILIFSIS PARA TA ATENCIONDE 
I5/5 USUARIOS DE LA SUME() INTEGRADA DF. SERVICIOS DE SALUD CENTRO DIITENTE 

ESE 
N A 

Operuoldol dentrega 
SI 1 
N/A 
NO: 

ComplImlone de 
docomeotocklo 

tromftada o prefrotado 
SI: z 	../. NO: 

1.15/0:11.de IcoprestrIos y Emergeodo 
SI;' 	7 

N/A 
NO- 

Comptledeeto calidad 
de la preatacklu 

SI:' NO: 

11  DE ACUERDO AL IVIANUAL DE CONTRATACION RESOLUCIÓN 152 DEL 18 DE MARZO DE 2019 ,LOS CONTRATOS QUE CELEBRE LA SUBRED, SE PODRÁN ADICIONAR HASTA TRES(3) VECES EL VALOR INICIAL; 

SIEMPRE Y CUANDO EXISTA UNA JUSTIFICACIÓN DEL CONTRATO. QUE SOPORTE LA ADICIÓN Y LAS CONDICIONES DEL MISMO LO PERMITAN. 

72.5 

c. 

Iss 



()5 3. INFORMACION DE FACTURA O CUENTAS 

No. 

Na. FACTURA. CUENTA DE 
COBRO. NOTA CREDITO O 

del lestructIvo 

FECIIA DE FACTURA, 
CUENTA COBRO, 
NOTA CREDITO O NOTA nonio - verns 39 EJECUTADO 

PERIODO FACTURADO 
VALOR FACTURA INCLUIDO IVA O 
CUENTA DE COBRO CERTIFICADO. 

Ver Pbi 43 e• halrocIlvo 

ACUMULADO 
SALDO % EJECUCIÓN OBSERVACIONES 

NOTA DEBITO: 
DDIMM/AAAA 

320 0. 	7842 13/09/2021 	4- SEPTIEMBRE , 	 $ 3387.288.00 5 637 076390.00 1103,186.109,00 00614% 4.. 

321 7151 13/092021 1741.125.10 0657816710,00 5 102.346.284.00 86.34% AGOSTO 

5 95.00074.00 $752.116.719,90 S%346.210.00 99.03% 

$000 9752.890.759.00 57.346110.00 9903% 

$000 5752.816.789.90 57346210.89 99.03% 
4 

10.00 0751.819,759.90 07.346210.00 99.03% 

50.69 5752816.7890G 57.346110.00 9103% 

50.00 9752.116.719.90 17.346.210.00 99.03% 

56.06 1752.8I6759.090 £7.316.210,90 99.01% 

50.60 5751.616219,90 81.346.110,89 99.03% 

S SAO 9752.016719.00 97.316.210.90 99.03% 

50.60 5792.816.709.00 9903% 

S 0.00 9731116,719.00 $ 7.346.210.00 99.03% 

S 9.410 0752.016.719.00 57,346210.00 99.03% 

59.M 9752,816,769.00 17.346,210,00 99.03% 

$ LOO 9 752.816,789.02 £7346210,89 99.03% 

59.00 5752.816.789.00 5 7.346.210.00 99.03% 

00.60 5 752.81089.GO 57346 210.03 9903% 

10.60 1 151816.759.00 97,316.210.00 99.03% 

5 041 5711,016.707.00 99.03% 

5 0.0 £751.816.719,90 57.346.210.00 99.03% 

.. 4 	. 
- 	. 

• - 	- 	-. 	••-• 

5752119,759 9792.116709 17.346.210 9903% 



COMO SUPERVISOR DEL CONTRATO 

CERTIFICO 

Ver:Duda. las oblipounes Asninctualez &sublimaos ,AAAI Supeniser mínale. .poor ~Asma ha cumplido dc wnrAniLlad 	pressAs spommdad y calidad 

FJEC1/CION DEL CONTRATO 
CONCEPTO 

e 	 e e 	 VALOR %LETRAS 
e VAIAZR EN NÚMEROS 

Valor ejecutado SETECIENTOS CINCUENTA Y DOS MILLONES OCHOCIENTOS DIECISEIS SUL SETECIENTOS OCHENTA Y NUEVE 00/1011 75LS16.789 

man por [Motor SIETE MILLONES TRESCIENTOS CUARENTA V SEIS MIL DOSCIENTOS DEP noma 5 	 1.345.110 

Vidor letal certificado (Acumulado) SETECIENTOS CINCUENTA Y DOS MILLONES OCHOCIENTOS DIECISMS MIL SETECIENTOS OCHENTA Y NUEVE 10/100 1 	 751116.789 

No. FACTURA, CUENTA DE COBRO, NOTA CREDITO O NOTA DEBITO DEL PERIODO 
CERTIFICADO FECHA DE EMISION DE LA FACTURA.CUENTA DE COBRO, NOTA CREDITO O NOTA DEBITO DEL PERIODO CERTIFICADO; DDAIWAAAA 

78.51 13/09/2011 

VALOR A PAGARL LA FACTURA, CUENTA DE COBRO, NOTAXREDITO O NOTA DEBITO DEL 
PERIODO CERTIFICADO " 	 S MOMO 	• 	 . 

OBSERVACIONES DEL SUPERVISOR FRENTE A LA EJECUCIÓN DEL CONTRATO: 

ANEXOS: FACTURA.110JA DE GASTO ORIGINAL,ENTRADA A LMACEN CERTIFICACION O PLANILLA DE PAGO DE APORTES AL SISTEMA INTEGRAL DE SEGURIDAD YCERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO Y/0 
INFORME PARCIAL 

FIRMA SUPERVISOR CONTRATO 

NOMBRE Y APELLIDOS EDNA ¡CAROLINA CUÉLLAR PEREZ 

C.C. No. 52481402 

CARGO/PERFIL DISTRIEMENTAZYSS A OUIRURGICA TECNICO ASEA DE SALUD CODICr0123 GRADO U 

AREA DE UBICACIÓN SALAS DE MUGA 

CORREO ELECTRONICO wociwo„,,,,,io„,b, 	„„ri„, 	.a, 

NOMBRE Y APELLIDOS DE QUIEN ELABORA JET/NOWA mota 	olmxo ENMANUEL 

AREA DE UBICACIÓN OFICINA DE CROMA 

CORREO ELECTRONICO uhrelnelthemoclimmtoPornail toro 

-?0(0. 



o 

Nal 
Seorn de 
Subted 'merada de Semáz de Salud 

Cenuo Oriente I S.E. 

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E 
APOYO — GESTIÓN DE RECURSOS FINANCIEROS 

FORMATO SOLICITUD DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL 

lbans_ 
CÓDIGO: AP-CR-FT-001 
VERSIÓN: 03 
FECHA: 2018-07-10 

Fecha de realización de la solicitud: 
	 114:1tl 17.1 7 

DATOS DEL SOLICITANTE 

Proceso y/o UPSS 
solicitante: 'I  

QUIRURG1COS SANTA CLARA 	/ 

Objeto: 
ADICION AL CONTRATO 02-BS-0012-202 14N EL PROVEEDOR PROMED QUIRURGICOS E.U. CUYO OBJETO ES CONTRATAR EL SUMINISTRO DE 

MATERIAL DE OSTEOSINTESIS PARA LA ATENCION DE LOS USUARIOS DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E 

Rubro presupuestal: Material Medico Quirurgico 42150104010.r' 

Valor Solicitado: CIENTO VEINTE MILLONES CINCUENTA Y CUATRO MIL TRESCIENTOS TREINTA Y TRES PESOS ($120054.3331 WCTE 	/ 

FIRMAS 

Nombre y firma. Direccion Financiera: / ‘A,kit 1(9899/11a0Nit . 

Nombr
eario:  

y firma. Ordenador del Gasto y/o 
Dlegat  e R 	LAUffl 	RDILA TORRES 

Nombre del Responsable del Proceso EDNA KAROLINA CUÉLLAR PÉREZ 

NOTA: De acuerdo o la Resolucion No. 284 del 27 de junio de 2018, seran delegados como ordenadores del gasto: A la Subgerencia 
Corporativa, la suscripción de los procesos de Contratación de órdenes de Prestación de Servicios con persona natural, cuando la misma 
esté relacionada con el ámbito Administrativo y a la Subgerencia de Servicios de Salud, la suscripción de los procesos de Contratación de 
Órdenes de Prestación de Servicios con persona natural, cuando la misma esté relacionada con el ámbito Asistencial, según la cuantía 
siempre y cuando la mismas no superen los 800 S.M.M.L.V. 

La presente Resolucion no es aplicable a los procesos de Contratación de Bienes y Servicios. 	 5258, 



GASTO1 RUBRO 4  

B 	21501010101 

RECURSO 

10 

CONCEPTO 

MATERIAL MÉDICO-QUIRÚRGICOS 

CREDITOS 
	

VALOR ACTUAL 

$ 0 
	

$ 120.054.333 

$ 120.054.3331 	$ 120.054.333 

VALOR 
	

DEBITOS 

$ 120.054.333 

TOTAL :1 

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E. 
SUBGERENCIA CORPORATIVA 

I I AIEW 
ti 	Centro OrientéE.S.E. 
	AREA FINANCIERA SUB - UNIDAD DE PRESUPUESTO 

CERTIFICACIÓN DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL NUMERO: 
	

3258 

UNIDAD EJECUTORA: SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E. 

	

CODIGO: 2264110011 	 AÑO: 2021 

EL RESPONSABLE DEL ÁREA DE PRESUPUESTO CERTIFICA: 

SE EXPIDE EL PRESENTE CERTIFICADO A SOLICITUD DE: CLAUDIA LUCIA ARDILA TORRES 
NOMBRE: GERENTE 

OBJETO CDP: 	ADICION AL CONTRATO 02 BS 0012 2021 CONTRATAR EL SUMINISTRO DE MATERIAL DE OSTEOSINTESIS 
NECESARIOS PARA LA PRESTACION DE LOS SERVICIOS A LOS USUARIOS DE LA SUBRED INTEGRADA DE 
SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E 

	

DISPONIBILIDAD PRESENTE: 	2.418.328.504,00 

QUE EXISTE APROPIACIÓN PRESUPUESTAL DISPONIBLE Y UBRE DE AFECTACIÓN EN EL (LOS) SIGUIENTE (S) RUBRO PRESUPUESTAL. 

__JR EN NÚMEROS Y LETRAS 	120.054.333,00 CIENTO VEINTE MILLONES CINCUENTA Y CUATRO MIL TRESCIENTOS TREINTA TRES PESOS CON 
CERO CTVS M/Cte. 

EL PRESENTE CERTIFICADO SE EXPIDE EL 	 05/10/2021 ( 
	

Y TIENE VIGENCIA HASTA EL 	 31/12/2021 

491  
RESPONSABLE DE PRESUPUESTO 	 Bogotá D.C. Diagonal 34 N° 5 -43 

NOTA: SE ENTIENDE QUE ESTA CERTIFICACIÓN ES ESTRICTAMENTE PRESUPUESTAL Y SOMETIDA AL CUMPLIMIENTO DEL PROCEDIMIENTO 
CONTRACTUAL LEGAL ESTABLECIDO 

Nombre reporte : 	 Usuario: 1010185771 

PSRPGDisponibilidadVic 

LICENCIADO A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ESE.] NIT [900959051-7] 
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