SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.

ALCALOIAMAYGR
DE BOGOTAD.C,

INFORME DE SUPERVISION CONTRATO DE SUMINISTRO, BIENES, SERVICIOS, CONSULTORIA, OBRA E INTERVENTORIA

CO-CBS-FT-12 VS

FECHA:

2021-SEPTIEMBRE

INFORME PARCIAL

INFORME FINAL

No. CONTRATO: 4346 DEL 2021

CONTRATISTA:

DISTRIBUIDORA COLOMBIANA DE MEDICAMENTOS S.A.S. — DISCOLMEDICAS.A.S .

CEDULA DE CIUDADANIA O

NIT; 828.002.423-5

Objeto del Contrato:

“SUMINISTRO DE MEDICAMENTOS CON DESTINO A LAS SUBREDES INTEGRADAS DE SERVICIOS DE SALUD E.S.E ADSCRITAS A LA SECRETARIA DISTRITAL DE SALUD DE BOGOTA D.C”

f:g:f.SENTANTE ADDY FERNANDO CORTES CUBILLOS CEDULA DE CIUDADANIA: 7.727.146
ASESOR COMERCIAL: YULY PINZON TELEFONO: {1) 7023267 - (8) 8705546 - (8) 8704388
DATOS DEL CONTRATISTA: - -
DIRECCION: CARRERA 12 No. 12-32 NEIVA-HUILA CELULAR: 3168305509
E-MAIL: N lzerencia@discolmédica.com.co PAGINA WEB: '
NOMBRES Y '
NANCY STELLA T7 SARES RAMIREZ IUDADANIA: 24.718.057
APELLIDOS: i CEDULA DE CIUDADANIA: 057

CARGO/PERFIL DEL

DIRECTORA SERVICIOS COMPLEMENTARIOS

AREA O DEPENDENCIA:

105 COMPLEMENTARIOS
|suPERvisOR: SERVIC .
DATOS DEL SUPERVISOR / INTERVENTOR: | DIRECCION: Carrera 20 # 47B - 35 SUR TELEFONO FHIO: 7300000
{Diligenciar los que aplique, ingresar filas -
en caso que se requiera. Ocultar filas en CORREO .
iligenci DIR.COMPLEMENTARIOS@SUBREDSUR.GOV.CO : 31326;

<caso de no diligenciarlas) ELECTRONICO: CELULAR: ) 1326 2?447

NOMBRE DEL APOYO S . -

FRANCY YAMELY DOMINGUEZ SALAZAR DE QU : 52;
A LA SUPERVISION CEDULA DE CIUDADANIA; 272090
CARGO/PERFIL PROFESIONAL ESPECIALIZADO IV AREA O DEPENDENCIA: FARMACIA
FECHA DE .
FECHA ACTA DE INICIO: 12/04/2021 TERMINACION 11/07/2021 PLAZO INICIAL: 3 MESES .
N - INICIAL:

VALOR INICIAL EN

VALOR INICIAL DEL CONTRATO: '203.336.154 LETRAS: DOSCIENTOS TRES MILLONES TRE‘SCIENTOS TR’EINTA‘ Y SEiS MIL FIENTO CINCUENTA'Y CUATRO PESOS M/CTE
DESCRIPCIGN DEL RUBRO: . MEDICAMENTOS CODIGO DEL RUBRO: s 421501_030101
:i:z:fLEAEz?A?_EN?:SPONIBIU PAD 323 . FECHA DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL: 4/02/2021
:::;::LE‘:;?AD:_?EGISTRO 18965 FECHA DE REGISTRO PRESUPUESTAL: 31/03/2021

E oA ik =

- P . CERTIFICADO DE
FECHA SUSCRIPCION DE FECHA DE LA CERTIFICADO DE REGISTRO
Ne VALOR DE LA ADICION ¥ s :
DE ADICION LA ADICION: DISPONIBILIDAD |\ o oaD: PRESUPUESTAL N FECHA DEL REGISTRO: | CODIGO DEL REGISTRQ PRESUPUESTAL:
PRESUPUESTAL:
1 74.000.000 30/06/2021 1818 29/06/2021 27775 3/07/2021 421501030101
2 134.000.000 2/08/2021 '2146 30/07/2021 30210 3/08/2021 421501030101

No { Aclaratori

OTROSI
inclusion, Exclusfon) '

CONSIDERACION DEL OTRO SI

N PRORROGA / SUSPENSION piazo FECHA DE SUSCRIPCION FECHA DE INICIO FECHA DE TERMINACION R
1 PRORROGA 20008 17/06/2021 12/07/2021 . 31/07/2021 N

2 : PRORROGA 2 MESES 28/07/2021 1/08/2021 30/09/2021

3 PRORRPGA 2 MESES ' 22/09/2021 1/10/2021 30/11/2021

FECHA DE SUSCRIPCION DEL OTRO S)




ALCALDIA MAYOR

DE BOGOTADL.

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.

INFORME DE SUPERVISION CONTRATO DE SUMINISTRO, BIENES, SERVICIOS, CONSULTORIA, OBRA E INTERVENTORIA

CO-CBS-FT-12 V5

FECHA:

2021-SEPTIEMBRE

- FECHA DE FACTURA | NUMERO DE FACTURA VALOR DE FACTURA ! B
Tem Y/O CUENTA DE Y/O CUENTA DE N* ENTRADA ALMACEN ‘VIO CUENTA DE 22:?:;::0'. N° ORDEN pE PAGO ' FECHA ORDEN DE PAGO |- VALOR CANCELADO
COBRO COBRO COBRO .

1 25/04/2021 33088 4-5969° 11.490.560 399.845.594 000000000343012 10/09/2021 11.490.560
2 R 26/04/2021 33096 X 4-5970 1.9931211 397.847.383 ooooooooéus?)u 10/09/2021 1.998.211
3 28/04/2021 33209 45998 ‘ 1.361.100 396.486.283 co00000003a3012 10/09/2021 1.361.100
4 27/04/2021 33184 4-6000 257.600 396.228.683 000000000343012 ‘10/09/2021 257.600
5 29/04/‘2021 33245 4-6006 2.815.200 393413483 : moowuaolz 10/09/’2021 2.815.200
6 29/04/2021 33330 46017 111111 392302372 000000000343012 10/09/2021 1111111
7 3/05/2021 33452 46026 ‘sr9.92 391322380 | NOSERAN RE::L?: 0 PAGOS ALA v B
8 3/05/2021 a0 46027 . 26167 391.296.21.3 NOSEHAN RE:EL'CZH“: OPAGOSALA -
9 4/05/2021 33638 46021 6.642.168| 384,654,045 | VO SEHAN RE:;&“: OPAGOS ALA : -
10 4/05/2021 33569 4-6032 14.083.490 370.570.555 NOSEHAN RE::LZHAAD.O PAGOS ALA -
11, 7/05/2021 33938 4-6053 1.290.000 ’ 369.280.555 NOSEHAN RE::::ZHAADO PAGOSA LA -
12 8/05/2022 34001 4-6054 8.845.014 360.435.541 Né SEHAN RE:;:;‘A:O PAGOSALA -
. 13 , 11/05/2021 ’ 34180 4-6063 4.444.444 355.991.097 NOSEHAN RE:EL::?::O PAGOSALA i -
13 10/0?/2021 : 34032 4-6072 436.800 355.554.297 NOSEHAN RE:;'ICZHA:O PAGOS A Lf\ -
15 10/05/2021 ’ N , 3;081 4-6064 180.000 . 355.‘374.297 NOSEHAN RE:;;‘AIO PAGOSA lA . -
16 18/05/2021 34696 4-6080 2.068.872 353.305.425 No 55 HAR RE:;:;'A:O PAGOSALA -
17 15/05/2021 34612 o081 1428030 351.877.305 | NOSEHAN RE:;?::° PAGOS ALA X R -
18 - 14/05/2021 . 34600 4-6084 300.000 351.577.395 NOSE HAN RE?::}Z?ADO PAGOSALA -
.19 14/05/2021 34603 4-6085 12.314.012 . 339.263.383 NOSEHAN RE::CZHAAI?O PAGOS ALA -
20 14/05/2021 34602 h 4‘-6086 2.203.200 337.060.183 NOSE HAN RE::CZHAA?O PAGOS ALA ’ -
21 . 18/05/2021 34821 4-6087 3.375.528 333.684.655 NOSE HAN RE?:CZHAAI?O PAGOSALA | . -
2 - 19/05/2021 34927 46088 120000 333,564,655 | O SE HAN RE:EL:.E:(’ PAGOS ALA .
23 20/05/2021 35080 4-6098 : 1.9544354\ -331.600.271 NOSE HAN RE:SCZHAAITO PAGOSALA -
24 22/05/2021 35204 4-6099 ' R 183.880 331.416.391 NOSE HAN RE::::ZHA:O PAGOS A LA N
25 21/05/2021 551(‘)0 , 4-6104 3.008.480 328.407.911 NOSE HaN RE:SCZHA:O PAGOSALA - -
‘ 26 7/05/2021 - 33937 4-6105 1.905.540 325.5_02.371 NOSEHAN RE?SCZ"AA?O PAGOSALA -
27 3/06/2021 35982 4-6164 ) 24.957.900 301.544.471 NOSE HAN RE::QZCEO PAGQS AlA ‘ -
. 28 22/0‘6/2021 37608 4-6260 856.800 300.58‘7‘571 NO‘SE HAN RB:EL::ZHAAI?O PAGOSALA -




SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.
aCaLDia AR
i~ et INFORME DE SUPERVISION CONTRATO DE SUMINISTRO, BIENES, SERVICIOS, CONSULTORIA, OBRA E INTERVENTORIA CO-CBS-FT-12 V5
FECHA: 2021-SEPTIEMBRE
0 SE HAN REALIZADO PAGOS A LA
2 19/06/2021 37282 16267 11.187.912 289.499.759 | MOS TEA
No EALIZADO PAGOS
30 5/06/2021 36150 4-6269 5.988.840 283.510.919 | NOSEHANR Ala
: FECHA.
LiZADO P
31 3/07/2021 38681 4-6316 16.723.260 266,787,659 | NO SEHAN “:ECH“ AGOSA LA
’ NOSE HAN REALIZADO PAGOS A LA
2 13/07/2021 39379 46328 6.350.750 260.436.509 R TEC
NO SE HAN REALIZADO PAGOS A 1A
33 7/07/2021 38918 46359 5.988.840 254.448,060 | N0 SEHAN
FECHA.
REALIZADO PAGOS A LA
34 14/07/2021 39581 26368 1,959,984 252488085 | VO SEHAN oS A
i ’ FECHA.
SE HAN RE AGOS A LA .
35 19/07/2021 35993 4-6407 1.469.988 251.018.007 | N© REALIZADO PAGOS
FECHA.
P
: SE HAN REALIZADO PAGOS A LA
38 27/07/2021 40423 46434 12.027.704 238.900.303 | N© o AD
) : ALIZADO
37 28/07/2021 40458 46437 4.609.458 234.380.935 | O SE HAN REALIZADO PAGOS ALA
. g FECHA.
£ HAN REA GOSALA
38 28/07/2021 . 40457 46438 '11.238.300 223.142.635 | VO S EF:LZH:D" PA
REALIZADO 1A
33 4/08/2021 40870 4-6478 8.000.000 215.142.635 | NOSEHAN IZADO PAGOS A
FECHA.
' E HAN REALS GOS ATA
20  11/08/2021 21473 46510 1.096.500 214.006.135 | V05 - CZ:AD 0 PA
' N EALIZADO PAG
a 11/08/2021 41507 4-6521 3.660.100 210.386.035 | N© SE HAN REALIZA 0S ALA
FECHA.
' . . | NOSEH DO PAGOS A LA
42 4/08/2021 40961 4-6525 258.000 210.128.035 AN REALIZA
X FECHA.
. NOSS| 0 PAGOS
a3 5/08/2021 41009 26526 34.923.020 175.205.015 | NO SEHAN RE‘F‘;:ZQ:’ AlA
DG P
2 20/08/2021 22129 26561 1.633.320 173.571.605 | NOSEHAN RE:EL":?A AGOS ALA
. JAN RI 0S ALA
as 17/08/2021 21893 26562 546.000 173,025,695 | NO SE HAN REALIZADO PAG
FECHA.
. o PAGOS
6 26/08/2021 42519 46629 3.050.000 165,975,695 | MO SE HAN REALIZADO AlA
© FECHA.
) NO SE HAN Ri DO PAGOS A LA
a7 1/08/2021 42899 4-6656 26.016.110 143.950.585 s |
' NO 0 PAGO! ,
48 9/09/2021 43531 4-6683 55.769.673 88.189.912 SE HAN REALIZADO PAGOS A LA
; FECHA.
REALIZADO P A
a9 13/09/2021 43782 . 46700 813,960 87.375.952 | NOSEHAN AGOS A
FECHA.
HAN REALIZADO PAGOS A LA
50 15/09/2021 24034 46715 5241.2%)| 78,134 662| NOSE 0 PAG
i FECHA.
- SE PAGOS A
51 16/08/2021 44066 46727 345.440 77.785.222| MO SEHAN REATERDO A
52 17/03/2021 4237 26734 2362721 75.422.501 | NO SEHAN REALIZADO PAGOS A LA
FECHA.
. o DO P,
53 28/08/2021 45053 26787 139.000 75.203.501 | NO SE HAN REALIZADO PAGOS ALA
FECHA.
54 /1072021 45418 46799 350.700 76,542,501 | NO SE HAN REALIZADO PAGOS A LA
FECHA.
55 6/10/2021 45680 s6812 23,033,000 51,500,797 | NO SE HAN REALIZADO PAGOS A LA
, FECHA. .
s6 7/10/2021 5715 46816 1.238.280 50.671.517| NO SE HAN REAUZADO PAGOS A LA
? FECHA.
3 Gos
57 9/10/2021 45953 46822 12.448.754 38.722.763 | MO SE HAN REALIZADO PAGOS A LA
: FECHA.
58 8/10/2021 45874° 26823 . 101680 38.421.083 | NO SF HAN REALIZADO PAGOS A LA
’ FECHA.
T
TOTAL EJECUTADO: 373.215.071




SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.

ALCALDIAMAYOR -
ulk' BOGOTA oe INFORME DE SUPERVISION CONTRATO DE SUMINISTRO, BIENES, SERVICIOS, CONSULTORIA, OBRA E INTERVENTORIA * CO-CBS-FT-12V5 .
. Y ; B
FECHA, N \ 2021-SEPTIEMBRE . \
Y \‘ B
VALOR INICIAL DEL CONTRATO: 203.336.154 VALOR PAGADO: , 3 19.033.782
i . . : .
VALOCR DE ADICIONES DEL CONTRATO: \ 208.000.000 SALDO POR PAGAR: . 354.181.289
'
VALOR TOTAL DEL CONTRATO: \ 411.336.154 SALDO A REINTEGRAR: -

| v
CUMPLIMIENTO  |EMITE SU CONCEPTOQ EN EL CASO DE
No. OBLIGACION SOPORTE DE VERIFICACION
SI/NO PRESENTAR ALGUNA DIFICULTAD -
Garantizar con sus propios recursos el surinistro y disponibilidad de forma continua y .
1 permanente de los medicamentos requeridos por las Subredes Integradas de Servicios de Sl CUMPLE' N FACTURAS. ORDENES DE COMPRA.
Salud del Distrito Capital, durante el término-gue estipule el plazo de ejecucion del presente L& O APLICA v B
contrato. .
Entregar los medicamentos que sean solicitados por cada una de las Subredes Integradas de
2 Servicios de Salud def Distrito Capital, segin las caracteristicas técnicas establecidas en fas S CUMPLE NOAPLICA FACTURAS, ORDENES DE COMPRA.
FICHAS TECNICAS de los medicamentos
Garantizar-en todos los casos |a reposicién de los medicamentos teniendo en cuenta las u !
3 solicitudes del supervisor del contrato o de quien reciba los medicamentos, sin que lo :EO Ui;:gg " NO APLICA . NO HA SIDO REQUERIDO
anterior genere costos adicionales para las subredes, . al -
Garantizar durante el plazo de ejecucion del contrato la entrega de los medicamentos
4 conforme solicitud en los puntos de las subredes de acuerdo con el raquerimiento del - S| CUMPLE NINGUNA . FACTURAS, ORDENES DE COMPRA.
supervisor.
Informar periddicamente los lugares y los sitios de almacenaje y ta relacién del inventario de
sus eguipos, los cuales al finalizar el contrato deberd, a costo propio, retirar de las
instafaciones de las Subredes Integradas de Salud del Distrito Capital {SISS), el proveedor serd NO HA SIDO
5 en todo momento propietario y re§ponsable de los medios tecnoldgicos y de la REQUERIDO : NO APLICA EL CONTRATO NO CUENTA CON EQUIPOS EN COMODATO.
infraestructura necesaria para el “SUMINISTRO DE MEDICAMENTOS CON DESTINO A LAS - :
SUBREDES INTEGRADAS DE SERVICIOS DE SALUD E.S.E ADSCRITAS A LA SECRETARIA
DISTRITAL DE SALUD DE BOGOTA D.C". B
Dar imi 2 la normativi i y sanitaria vigente en materia de vertimientos, .
residuos sélidos y peligrosos, medicién y control de ruido ocupacional y ambiental, materia .
N . e s . NO APLICA
6 de agua potable, ahorro y uso eficiente de la misma y sobre la utilizacidn de insumos NOAPLICA NO APLICA
S biodegradables. ‘
ceni : DOCUMENTOS EN £ .
7 Pr_e-senffr |:: ?::as te.cnu:as de l:z;:in:ment?s y protocolos documentados para la AREADE Docultg\:‘;l:rORSA’ErI:;;:REA DE DOCUMENTOS EN EL AREA DE CONTRATAGION
) CONTRATACION -
Presentar los protocalos d jo clinico de medicament do asi | jera el
N resentar los protocalos de manejo clinico de medicamentos cuando asi los requiera & NO HASIDO NO HA SIDO REQUERIDO NO HA SIDO REQUERIDO
supervisor del contrato. REQUERIDO
' - .
I i de f i ‘
9 Entreg.ar s - ; L. N N Y @ forma tal que se 51 CUMPLE . NO APLICA FACTURAS, ORDENES DE COMPRA, RECEPCIONES TECNICAS.
garantice las condiciones éptimas de calidad de los mismos. . . .
- - T
Garantizar que el vehiculo de transporte de los medicamentos cumpla con las normas de ! . -
bioseguridad requeridas y la normatividad vigente para el transporte de medicamentos, de NO HA SIDO
< enlit N it o AL MOMENTQC NO SE HA REQUERIDO.
10 ser necesario el supervisor del contrate podra solicitar copia del acta de Inspeccidn Sanitaria REQUERIDO NO APLICA QUEF
emitida por la Secretaria Distrital de Salud o Departamental.
= 4
. Cambio por vencimiento y/o vida Gtil de productos: Manifestacién expresa firmada por el
representante legal en la cual se establece que la fecha de vencimiento de los medicamentos
no podedn ser inferior a dos {2) afios 6 el 75% de la vida titil, declarada en el registro sanitario, NOHA
1 al momento de la recepcién técnica del mismo en fa institucion; asi mismo, el proveedor se HASIDO . NO APLICA NO HA SIDO REQUERIDO
p 3 a cambiar los i os cuya fecha de expiracién sea menor a seis (6) REQUERIDO '
meses,.dentro de los tres {3) meses siguientes a la fecha de notificacién, aun cuando los *
contratos celebrados con la Subredes cumplan su vigencia y/o vencimiento. :
Deberd mantener los precios minimos por un afio, es decir'se obliga a mantener la oferta N
12 - - . = oo S| CUMPLE NO APLICA . FACTURAS, ORDENES DE COMPRA.
econdmica minima durante un afio contado desde Ia firma del acta de inicio del contrato. -
13 Las demds asignadas inherentes al objeto contractual. © NOAPLICA NO APLICA NO SE HAN GENERADO DEMAS OBLIGACIONES.
. \
OBSERVACIONES: PORCENTALE DE EJECUCION \ 90,73%
PRESUPUESTAL ’

VERIFICACION DE PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL Y PARAFISCALES

Planillas/ Ceritifcacién por parte de Revisor Fiscal /Co_ntador PARAFISCALES ADJUNTO A CADA FACTURA
ESPECIFICANDO EL MES N .
FIRMA DEL APOYO A LA SUPERVISION ANEXOS (CD} FECHA: |
FIRMA DEL SUPERVISOR “ TOTAL FOLICS I . FECHA:




