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SUPERVISION DE CONTRATOS

N°: SDCA-CPP - 2022- 2076

FECHA: 14 dias del mes de septiembre de 2022

PERIODO: 2020

ESTADO: (X ) EJECUCION

() INICIO ACTA No: SC1846 FECHA: 09 DE AGOSTO DE 2022
() ADICION 1

. ACTA No: N/A FECHA: N/A

() ADICION 2 ACTA No: N/A FECHA: N/A

() ADICION 3 ACTA No: N/A FECHA: N/A

() TERMINACION ACTA No: FECHA: EJECUCION:
0,22363519285714287

() LIQUIDACION ACTA No: FECHA:

CONTRATO No. SC1846 | DE FECHA: 09 DE AGOSTO DE 2022
CONTRATISTA: CASA DE LA DIABETES CALI LTDA

DOCUMENTO NIT 900164981 9

SUPERVISOR: JANETH BLANCO MONTANEZ- SUBDIRECTORA CIENTIFICA

OBJETO: SUMINISTRO DE REACTIVOS DE LABORATORIO PARA LA ESE HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS DE PAMPLONA Y SUS

ORGANISMOS ADSCRITOS CON EQUIPOS EN APOYO TECNOLOGICO.

FECHA DE INICIO

FECHA DE TERMINACION DEL PLAZO

09 DE AGOSTO DE 2022

08 DE DICIEMBRE DE 2022

DESCRIPCION CANTIDAD
VALOR INICIAL DEL CONTRATO: $280.000.000,00
VALOR ADICION N/A $ ,00
VALOR ADICION N/A $ ,00
VALOR ADICION N/A $ ,00
VALOR TOTAL DEL CONTRATO $280.000.000,00

VALOR EJECUTADO

$ 62.617.854,00

VALOR POR EJECUTAR

$217.382.146,00

VALOR TOTAL EJECUTADO

$ 62.617.854,00

PORCENTAJE POR EJECUTAR

0,77636480714285716

VALOR NO EJECUTADO DEL CONTRATO:

$217.382.146,00

CRITERIO DE SUPERVISION C NC NA
1 Cumplimiento a especificaciones técnicas establecidas en las cldusulas contractuales X
2 Ejecuciéon de actividades administrativas establecidas en el contrato X
3 Cumplimiento a procesos y procedimientos institucionales relacionados con la ejecuciéon X
del contrato
| 4 Trdmite a la correspondencia X
5 Cumplimiento a la programacién y cronogramas establecidos X
6 Entrega de los archivos e informacion técnica administrativa y contable una vez X
liguidado el contrato
Presentacion de informes periddicos de ejecucién del contfrato (minimo uno cada dos
7 meses dependiendo de las cldusulas contractuales, tipo de contrato y periodos de X
pPago)
8 Los informes periddicos evidencian el cumplimiento de las obligaciones del contratista X
9 Las actividades ejecutadas corresponden a los montos y tiempos establecidos X
10 Garantias vigentes X
11 Cumplimiento a normas bdsicas de seguridad y ambientales aplicables segun el caso X
12 Cumplimiento con dfiliacién al Sistema de Seguridad Social para el contratista y/o X
empleados
Para adquisicion de bienes
13 Existe acta o alta de ingreso del bien o producto recibido X
14 Existe registro de recibido a satisfaccion y cumplimiento de calidad requerida X
Para prestacion de servicios
15 El contratista utilizo el personal y equipos suministrados para la ejecucion del contrato X
SUBTOTAL 15
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NOVEDADES, ORDENES E INSTRUCCIONES IMPARTIDAS DURANTE LA EJECUCION DEL CONTRATO O PERIODO EVALUADO

Se redliza el presente informe de supervisién, para dar cumplimiento a las funciones de supervision de la Subdireccion
Cientifica.

Se certifica el cumplimento de actividades con calidad y oportunidad, donde se recibid el servicio del objeto
contractual relacionados en la factura expedida por CASA DE LA DIABETES CALl LTDA factura de venta FE-3762,
relacionadas en las remisiones enviadas por la entidad como se refiere a continuacién:

# FACTURA Fecha de Factura Valor
FE-3762 08/19/2022 $ 62.617.854,00

Se verifica el comprobante de entrada a almacén expedidos por la farmacia FCF-2487, de fecha 22/08/2022, contienen
los elementos relacionados en la factura:

Sistema contable Valor total
SUMINISTRO DE MEDICAMENTOS $ 62.617.854,00

Total $ 62.617.854,00

Se evidencia Certificado de Revisor Fiscal.

Se evidencia copia FACTURA No FE-3762

Se evidencia copia del Acta de Inicio No SC1846

Se evidencia Certificado pago de Seguridad Social. 1047846293
Se evidencia Certificado de entrada a almacén FCF-2487

CUMPLE SI X NO

RECOMENDACIONES PARA AJUSTES NECESARIOS

NO EXISTEN RECOMENDACIONES

OBSERVACIONES

Los pagos de seguridad social son verificados por el drea administrativa de la institucion.

TOTALES

(o4 NC NA SUBTOTAL TOTAL CUMPLE Y NO CUMPLE % CUMPLIMIENTO

X CUMPLE 100

Se firma en cumplimiento de las funciones de la Subdireccion Cientifica, dada en Pamplona (N.S.),
a los 14 dias del mes de septiembre de 2022.

SUPERVISOR
Firma
—_ =
_ —
Nombre JANETH BLANCO MONTANEZ
Subdirectora Cientifica




