PERSONERIA DISTRITAL DE L
" CARTAGENA Codigo: GA-F-005
GESTION ADMINISTRATIVAY Version: 2
*ERSONERIA FINANCIERA ’
\ FORMATO DE INFORME DE Fecha de aprobacion (d/m/a):
ACTIVIDADES 22/04/2016

CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS No.144-2021

OBJETO

La prestacion de servicios profesionales como Abogada para apoyo por parte del Contratista a la Personeria Distrital de

Cartagena, en todo lo referente a las actividades propias de la PERSONERIA DELEGADA PARA PROMOCION Y

PROTECCION DE LOS DERECHOS HUMANOS - SALUD 24 HORAS - IPS.

VALOR DEL CONTRATO

$ 10000000

PLAZO DE EJECUCION

4 Meses

FECHA FIRMA DEL
CONTRATO

25 de Agosto del 2021

FECHA INICIO DEL
CONTRATO

25 de Agosto del 2021

DOCUMENTO DE
IDENTIFICACION:

1101815718

NOMBRES Y APELLIDOS:

ANNY GONZALEZ GARCIA

VALOR PAGO PARCIAL:

2500000

PERIODO DE ACTIVIDADES:

Del 25 de Octubre al 24 de Noviembre del 2021

ACTIVIDADES REALIZADAS

Radicado Fecha |Nombre Descripcion Lugar
PACIRNTE DE FRACTURA DE RODILLA SE DIRECTCIONA CON
2021-11-
DDHH11018157182021241139 VISITA A EPS LOS AUDITORES DE LA CLINICA DEL BOSQUE Y SE ips
24
INTERVIENE SATIFACTORIAMENTE
2021-11- paciente con un diasgnostico de prostata requeria tratamiento de
DDHH11018157182021241138 VISITA A EPS ips
23 urgencia se gesstiona imediatanmnete y a satifacion
2021-11- SE GESTIONA CON SU EPS TRATAMIENTO POR EL CA DE
DDHH11018157182021241134 VISITA A EPS IPS
13 CARCEL QUE TIENE LA PACIENTE A SATIFACION
PACIENTE CON UN DISGNOSTICO DE FRACTURA DE CADERA
2021-11- [ELABORACION DE
DDHH11018157182021241133 SE GESTIONA CON SU EPS E IPS EN SATIFACIONA SU IPS
10 DERECHOS DE PETICION
REQUERIMIENTO
2021-11- PACIENTE CON UN DX DE CANCER EN PROSTATA SE
DDHH11018157182021241131 VISITA A EPS IPS
06 GESTIONA CON SU EPS A SATIFACION
PACIENTE CON UN DIAGNOSTICO DE ASTRITE REMAUTO
2021-11-
DDHH11018157182021241130 VISITA A EPS ISEA SE GESTIONA CON HOSPITAL DEL DOLOR SU IPS
03
REQUERIMIENTO
2021-10- se requiere con urgencia procedimiento quirurgico se gestiona con |ips gestion
DDHH11018157182021235519 LLAMADA TELEFONICA
30 la eps la gastion con exitos salud




PACIENTE DE MUTIUAL SER EPS YA QUE SU DIASGNOSTICO
2021-10-
DDHH11018157182021241129 VIGILANCIAS ESPECIALES |FUE UN TRAUMA OCULAR SE GESTIONA A SATIFACION SU IPS
29
PROCEDIMIENTO
2021-10- PACIENTE CON FRACTURA SU EPS TENIA DEMORADA LA
DDHH11018157182021241128 VISITA A EPS IPS
27 AUTORIZACIO SE GESTIONA PROCEDIMIENTO A SATIFACION
2021-10- SE GESTIONO REQUERIMIENTO CON SU EPS YA QUE EL
DDHH11018157182021241118 VISITA A EPS IPS
25 USUARIO REQUERIA TRATAMIENTO UNCOLOGICO

Numero Total de Actividades: 10

bi\"} bavialkLé

ANNY GONZALEZ GARCIA

C.C 1101815718
Contratista
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Cartagena de Indias, 30 de Noviembre del 2021
CERTIFICADO DE REVISION DE CUENTASDE COBRO

Luego de la revision de la cuenta de cobro del contratista: ANNY GONZALEZ GARCIA, identificado(a) con cedula
de ciudadia No. 1101815718, con el contrato de servicios No. 144-2021 en su cuota No. 3 encontramos:

1. La documentacion anexada se encuentra dentro de los lineamientos juridicos y legales que se exigen para su
pago.

2. El pago de su seguridad social fue verificado en la plataforma de liquidacion.

3. El pago de la seguridad social esta bajo las condiciones de ley; el IBC es igual o superior al 40% de la cuota del
contrato.

4. Se evidencia y verifica el pago a los aportes parafiscales de salud, pension y ARL.

5. Se verifica que el periodo de pago de la seguridad social es el correcto y coincide con el periodo de las
actividades.

6. Se verifica que la cuenta ya cumplio con su periodo de actividades.
OBSERVACIONES: INFORMACION CORRECTA.

CONCLUSION: LA CUENTA DE COBRO SE ENCUENTRA EN ESTADO VIABILIZADO PARA LA
SUPERVISION DE ACTIVIDADES.

Reviso,

LUIS E PALOMARES AMADOR
CC 73138667
ASESOR
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INFORME DE CONTROL TECNICO, ADMINISTRATIVO, FINANCIERO, CONTABLE, Y JURIDICO
SOBRE EL CUMPLIMIENTO DEL OBJETO DEL CONTRATO.

1. INFORMACION ADMINISTRATIVA, TECNICA Y JURIDICA DEL CONTRATO No. 144-2021

1.1 Lugar y fecha de suscripcion: Cartagena de Indias, 25 de Agosto del 2021

1.2 Tipo de Contrato: Prestacion de servicios

Nombre: ANNY GONZALEZ GARCIA
CC/NIT: 1101815718

PERSONERIA DISTRITAL DE CARTAGENA
NIT: 806000054-2

1.3 Contratista:

1.4 Contratante:

Nombre: VISMAIRA MADRID CORREA

1.5 Supervisor:
Cargo: PERSONERO DELEGADO

La prestacion de servicios profesionales como Abogada para apoyo
por parte del Contratista a la Personeria Distrital de Cartagena, en
1.6 Objeto: todo lo referente a las actividades propias de la PERSONERIA
DELEGADA PARA PROMOCION Y PROTECCION DE LOS
DERECHOS HUMANOS - SALUD 24 HORAS - IPS.

1.7 Plazo: 4 Meses
1.8 Polizas:
1.9 Fecha de Inicio: 25 de Agosto del 2021
2. INFORMACION FINANCIERA Y CONTABLE DEL CONTRATO No. 144-2021
2.1 CDP No: 0128
2.2 CRP No: 205
2.3 Valor del contrato: $ 10000000
2.4 Valor parcial: $ 2500000

3. CONTROL DE CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO No. 144-2021

El suscrito Supervisor, por medio del presente informe certifica que ha revisado a través del sistema
SIAP y/o SECOP Il el informe de actividades presentado por el contratista y los soportes de estas,
para acreditar el cumplimiento del objeto contractual durante el periodo de ejecucion comprendido
entre 25 de Octubre del 2021 al 24 de Noviembre del 2021 y que dicho informe de actividades
satisface el cumplimiento las obligaciones contraidas en el Contrato, por lo que se reciben a
satisfaccion. Asi mismo se informa, que el Contratista anexé a través del sistema SIAP y/o SECOP I
su factura o cuenta de cobro con la documentacion exigida para el tramite de pago, la cual fue objeto
de verificacion por la Direccion Administrativa de la Personeria de Cartagena, respecto a la
informacion financiera, periodos de pago y de seguridad social del contratista.

Conforme con lo anterior, se expide el presente informe para el pago de los servicios prestados, el 01 de
Diciembre del 2021
Atentamente,

274’ 7/,,4'0/ c

VISMAIRA MADRID CORREA
PERSONERO DELEGADO



LA PERSONERIA DISTRITAL DE CARTAGENA
DEBE A:

ANNY CAROLINA GONZALEZ GARCIA

CC 1101815718

LA SUMA DE: DOS MILLONES QUINIENTOS MIL PESOS M/C ($
2.500.000 M/C)

POR CONCEPTO DE:

Prestacion de servicios profesionales como Abogada para apoyo
por parte del Contratista a la Personeria Distrital de Cartagena,
en todo lo referente a las actividades propias de la PERSONERIA
DELEGADA PARA PROMOCION Y PROTECCION DE LOS
DERECHOS HUMANOS - SALUD 24 HORAS - IPS.

Periodo comprendido entre el 25 de OCTUBRE al 24 de
NOVIEMBRE del afio 2021

Favor consignar alacuenta de ahorro numero 4-635-02-02827-8
BANCO AGRARIO DE COLOMBIA

Bvy bovialkLé

ATENTAMENTE
ANNY CAROLINA GONZALES GARCIA
CC 1101815718



SO// o PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES }//»\
COMPROBANTE DE PAGO Bancoomeva
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 1101815718
NOMBRE O RAZON SOCIAL: ANNY CAROLINA GONZALEZ GARCIA
CIUDAD/MUNICIPIO: OVEJAS DEPARTAMENTO: SUCRE
DIRECCION: CALLE 22 NRO 13-49 TELEFONO: 2222222
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades reguladoras y
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
DATOS GENERALES DE LA PLANILLA
NUMERO PLANILLA: 4420782714 TIPO DE PLANILLA: I-INDEPENDIENTES
PERIODO COTIZACION MES: octubre PERIODO COTIZACION MES: octubre
OTROS SUBSISTEMAS: ANO: 2021 SALUD: ANO: 2021
DIAS DE MORA: 0
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2021/11/18 NUMERO AUTORIZACION: 9997577280
LIQUIDACION GENERAL
TOTALES
COTIZANTES | TOTAL PAGADO
PENSION
ADMINISTRADORA
NIT CODIGO NOMBRE
800224808 | 230301 [230301-PORVENIR 1 $ 145.400
SUBTOTAL: 1 $ 145.400
SALUD
ADMINISTRADORA
NIT CODIGO NOMBRE
806008394 | ESSCO7 [ESSCO07-ASOC. MUT. SER EMPRESA SOL=ESS 1 $ 113.600
SUBTOTAL: 1 $113.600
RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA
NIT CODIGO NOMBRE
860011153 14-23  [14-23-POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S.A. 1 $ 4.800
SUBTOTAL: 1 $ 4.800
TOTAL PAGADO: $ 263.800
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