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PROCESO DE GESTION LOGISTICA
SANJUAN DE DIOS E.S

Puertn Carreta - Vichata CERTIFICACION UNICA DE PAGO
ORDEN DE l’Rl‘tSl/\(‘.I()N DE SERVICIOS / SUMINISTROS

oL ikt |HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN JUAN DE DIOS E.S.E. if% i% E!
2

Version:
Codigo: GLO-FT-01
Fecha: 28/03/2022

[ INFORMACION BASICA
CONTRATO No. ANO BENEFICIARIO (NOMBRE COMPLETO) TIPO DOCUMENTO| NUMERO DE IDENTIFICACION
1.968 2023 CESAR AUGUSTO GARCIA AMAYA €6 18.614,214
No. DE FACTURA / PAGO FECHA INICIAL INFORME FECHA FINAL INFORME VALOR A COBRAR
3 01 de noviembre de 2023 | 30 de noviembre de 2023 $ 1.600.000,00
CONCEPTO: J Monoararios | X Anticipo 1 ! Pago Parcin/l ’ Pago Total | | otro: | |cuar?
NUMERO DE CUENTA BENEFICIARIO 735154981 BANCO l Banco BBVA

OBJETO DEL CONTRATO:

PRESTACION DE SERVICIOS Y APOYO COMO OPERARIO DE SERVICIOS GENERALES DEL HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN JUAN DE DIOS E.S.t

SUPERVISOR/INTERVENTOR DEPENDENCIA (Supervisor/Interventor)
YONIK BERNARDO LESMES SAAVEDRA SUBGERENCIA ADMINISTRATIVA
CUENTA CONJUNTA PARA MANEJO DE ANTICIPOS
No. DE CUENTA N/A TITULAR ] N/A
TIPO DE ASIGNACION Y VALOR C.D.P. FECHA EXP. C.R.P. FECHA EXP.
CONTR%'bz']E_::;‘gOS REL Inicial 'l s 4.800.000 2.690 73 ag0./ 203 2724 | asop. 2073
Adicion | s 1.600.000 3.840 | 23-nov./ 2023 3.800 | 30-nov.;, 2023
LIQUIDACION DEL SALDO CONTRACTUAL VALORES DEL CONTRATO HISTORIAL DE ANTICIPOS
VALOR INICIAL % 4.800.000,00 FECHA VALOR
+ ,\mcéN $ 7 ”,17.600.00'0, 00 3
= VALOR TOTAL $ 6.400.000,00 ; s
- TOTAL PAGADO Y/Q AMORTIZADO (ANTES DE ESTA FACTURA) 3$ 3.200.000,00 HISTORIAL DE PAGOS PARCIALES
= SALDO DISPONIBLE  (ANTES DE ESTA FACTURA) $ 3.200.000,00 S
~PAGADC Y/O AMORTIZADO EN EL PERIORO ACTUAL ‘ $ - $
- VALOR QUi St AUTORIZA PAGAR EN ESTA FACTURA $ 1.600.000,00 $
= SALDO FINAL ;Dasn&;;:s; ;AGJRA) $ 1.600.000,00 TOTAL HISTORIAL $ -

OBSERVACIONES DEL SUPERVISOR/INTERVENTOR:

SE AUTORIZA DESCONTAR EL VALOR DE $358.900; POR CONCEPTO DE PAGO SEGURIDAD SOCIAL MES DE NOVIEMBRE

Con la presente firma se avale of cumplimienta del presente G = < o ¢
ot ; (,,"m;”[" 2 P A. Cumplimiento del objeto del contrato: s recibir a entera satisfaccion los servicios contratados.
ato

B. Calidad del servicio: bs la cvaluacior de los recursos humanes, téenicos, fingncicros vy materigles
indispensables para la prestacion éptima del servicio.

YONIK BERNARDO LESMES SAAVEDRA

C. Cumplimiento de las obligaciones contractuales: ts la realizacion de los deberes y funciones propias
j o tuz Res idades, Tr. 5 iones srpersonalos, ontre otr
SUPERVISOR/INTERVENTOR DEL CONTRATO del objeto contractual. (Tarcas, Responsabilidades, Trabajos, Relaciones interpersonales, entre ¢ )

Con la presente firma se avala que presenlté el informe en esla
coordinacion y la certificacion de cumplimiento por parte del
Supervisor.

[3. Copia: Copia de todas los documentes soportes fueron enviados para archivo en la carpeta original del
contrato a la subdireccion administrativa y financiera

. Informe Parcial: Presento informe de actividades del mes contractual para que repose en el respec
contrato, presento certificacion de cumplimiente por parte del interventor, copia de page de
pensiones, impuesto de timbre (si hay lugar a ello).

5d

ALVARO ALBERTO CARDOSO CASTRO r. Informe Final: A cfectos el pago fin2l esta condicionado a la presentacién en la subdireccion

administrativa y financicra del informe final donde conste la cjecucion del contrate y la certificacien de
GERENTE cumplimiento expedida por el supervisor o interventor,

Calle 18# 1043 B. la Primavera
Telefax: 5654009 / 438 hsanjuandedio!
Puerto Carredo (Vichada

ichada@yahoo.com
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HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN JUAN DE DIOS

PROCESO GESTION LOGISTICA

PRESENTACION DE INFORME DE CONTRATISTAS
ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS Y DE APOYO A LA GESTION

E.S.E.

G

Cddigo: GLO-FT-04
Fecha: 28/03/2022

{Contrato Ne°, l 1.968 L CDP N°. 2.690 I CRP N°.] 2.724 I Tipo Informe:l Periodico ]
Ifontratista: l(:f SAR AUGUSTO GARCIA AMAYA L Informe de actividades N°.[ 3 ]
lFecha Inicial Informe N°, 3: ] 01 de noviembre de 2023 l Fecha Final Informe N°. 3:[ 30 de noviembre de 2023 I
|Supervlsor: IY()NIK BERNARDO LESMES SAAVEDRA I Dependencia Supervisor:ISUBGI:R[N(‘.I/\ ADMINISTRATIVA I

Objeto del contrato: E.5.0

PRESTACION DE SERVICIOS Y APOYO COMO OPERARIO DE SERVICIOS GENERALES DL HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN JUAN DE DIOS

OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA l

ACTIVIDADES REALIZADAS POR EL CONTRATISTA

=

Realizar labores como reparacion de clementos, maguinaria y
cquipos, carpinteria, cerrajeria,tontancria, albadileria, pintura,
electricidad ¢ jardineria, eléctricas o sanitarias que sean
programadas por el cocrdinador de mantenirmiento.

se realizaron las actividades de acuerde a lo programado por el coordinador

Realizar los trabajos de mantenimiento preventivo y correctivo
a los equipos eléctricos y Electrénicos de! Hospital.

~

se realizan los respectivos mantenimientos

Cumplir con los turnos de servicio de acuerdo a la
programacion establecida y a las necesidades

del servicio.

w

he cumplido con responsabilidad cada uno de los turnos

i Realizar | labor de podas y guadafa de jardines y zonas
verdes del hospital,

cumpli con la poda y cuidado de los jardines

Realizar el asco diario de las diferentes areas comunes internas
y externas de la institucion sequn
los procedimientos establecidos.

n

se realiza

6 | t-fectuar diariamente la desinfeccion de areas contaminadas.

se desinfecla y se informa a los transeuntes

Telefax

Calie 18 # 10— 43 B. La Primavera

: 5654009 / 438 hsanjuandediosvichada@yahoo.com

Puerto Carrefo (Vichada)




HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN JUAN DE DIOS S e Tl
HOSPITAL DEPARTAMENTAL E.S.E. ] g g a% i 3
S R T e PROCESO GESTION LOGISTICA
SANJUANDEDIOSESE Versién:
HeteCaTeRdy-ichaty PRESENTACION DE INFORME DE CONTRATISTAS Codigo: GLOFT=0
ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS Y DE APOYO A LA GESTION Fecha: 28/03/2022

Ffectuar la recoleccion y disposicidon de residuos hospitalarios
cumpliendo estrictamente con las normas de biosequridad y los|se cumple con el mangjo de los residuos
procedimientos establecidos.

~

=

Realizar diariamente ¢l aseo y el mantenimicnto de los pisos.  |se realiza de mancra diaria esta labor

9 |Realizar diariamente Ia limpieza de vidrios y ventanas. se cumple

Realizar el mantenimiento periddico de jardines internos y
externos.

o

se realiza la limpieza de jardines y de las alcantarillas y canales de aguas negras

Controlar ¢l usc adecuado y racional de los suministros y|
demds insumos utilizados en las actividades de asco y servicios|se hace control de los insumos
generales.

Cumplir con los turnos de servicio de acuerdo ala programacién

se cumple
establecida y a las necesidades del servicio. B

Atender las normas disciplinarias y reglamentarias de la
institucion.

o

sc cumplen los protocolos de la institucion

Calle 18 # 10— 43 B. La Primavera
Telefax: 5654009 / 438 hsanjuandediosvichada@yahoo.com
Puerto Carreno (Vichada)




HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN JUAN DE DIOS

E.S.E.
PROCESO GESTION LOGISTICA

bukets Carrera-Vichiady PRESENTACION DE INFORME DE CONTRATISTAS
ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS Y DE APOYO A LA GESTION

Codigo: GLO-FT-04
Fecha: 28/03/2022

=

Custodiar los elementos, materiales y cquipos asignados a su
area, con el fin de lograr el uso racional de los mismos.

se cuidan los maleriales y las herramientas para laborar

o

Entregar los docurnentos que generen las furiciones a su cargo,
al archive general, de acuerdo con las disposiciones de la ley
general de archivos

s¢ cumple

_|de su arca, para contribuir al

Participar en el desarrollo de los planes, programas y proyectos

cumplimiento de la plataforma estratégica institucional.

se cumpie

Participar en comités y grupos de trabajo en les que haya sido
incluido, para el desarrollo de la plataforma estralégica.

no aplica

Participar en las actividades académicas, seminarios, reunijones
y comités interinstitucionales

relacionados con la naturaleza del cargo, que faciliten la
coordinacion y evaluacidn de acciones conjuntas y promover el
desarrollo personal e institucional.

no aplica

Reportar a las autoridades competentes sobre  posibles
conductas delictivas, hechos de origen institucional

no aplica

~
S

Cumplir con las normas de salud ccupacional y scquridad
Industrial,

se cumple con los protocolos de bioseguridad

Calle 18 # 1043 B. La Primavera

Telefax: 5654008 / 438 hsanjuandediosvichada@yahoo.com

Puerto Carrefo (Vichada)




HOSPITAL DEPARTAMENTAL
SANJUAN DE DIOS E.S.E

Puerto Carreio - Vichada

HOSPITAL DEPARTAMEN
E.S

PRESENTACIOM DE INFO

TAL SAN JUAN DE DIOS
.E.

PROCESO GESTION LOGISTICA

RME DE CONTRATISTAS

NG E

Codigo: GLO-FT-04
Fecha: 28/03/2022

ORDEN DE PRESTACION DE SERVICIOS Y DE APOYO A LA GESTION

i Hacer cumplir las disposiciones legales en lo relacionado con la no aplica

Vigilancia y control Epidemioldgico en la institucion. P

No acceder a peticiones ¢ amenazas de quienes actden por

fuera de la ley que tengan por finalidad obligarlo a realizar u
22 omitir algun acto o hecho. En tales eventos, EL CONTRATISTA 8 cumple

deberd informar inmediatamente al HOSPITAL vy demas|™

autoridades competentes sobre el acaecimiento de tales

5UCES0S,

EL CONTRATISTA debera acreditar durante la ejecucion del

objeto contractual, el pago de los aportes frente al régimen de

scquridad social integral, en los términos y condiciones
2 : LR ~ " se cumple

establecidas en las leyes y normas sobre la materia en especial

de lo contenide en el articulo 50 de la Ley

789 de 2002 y demas normas cormnplementarias.

El CONTRATISTA se compromete a entregar la informacién que
2 i B e : i sc cumple

se genere con ocasion a la ejecucion del contrato,

EVIDENCIAS: £n caso de que las actividades desarrolladas lo ameriten, Relacionelds a continuacion y anexelas al final.
EVIDENCIA 1 EVIDENCIA 2 EVIDENCIA 3 EVIDENCIA 4
DETALLE DE PAGOS A SEGURIDAD SOCIAL Y APORTES PARAFISCALES
ITEM - ENTIDAD MES PAGADO VALOR PAGADO RECOMENDACIONES
Salud NUEVA EPS NOVIEMBRE $ 145.000,00 | Su seguridad social debe estar al dia
con corte al Gltimo mes vencido.
Pension COLPENSIONES NOVIEMBRE $ 185.600,00 (Sujete a Vigencia de la Norma)
Riesgos Profesionales POSITIVA NOVIEMBRE $ 28.300,00 NUMERO DE PLANILLA
Parafiscales (ICBF - SENA - CAJA DE COMPENSACION) N/A N/A 28237952
Total Cotizacién: $ 358.900,00 | Se Anexa Resumen Planilla Pagada.

e

En constancia de lo anterior, sc firma el presente informe en dos (2) copias originales con destino a: (Tesoreria - Juridica)

Cesay A. Gavcia

CESAR AUGUSTO GARCIA AMAYA

CONTRATISTA

YONIK BERNARDO

LESMES SAAVEDRA

SUPERVISOR DEL CONTRATO

NOTA: Corresponde al supervisor revisar que las obligaciones y productos que constituyen el objeto dei contrato sean ejecutadas, reportadas en el informe y con los
soportes correspondientes, asi como el seguimiento técnice, administrativo y financiero segun los establecidos en la LEY 1474 de 2011

Calle 18 # 1043 8.
Telefax: 5654009 / 438 hsanjuand

La Primavera
ediosvichada@yahoo.com

Puerto Carrefo (Vichada)




RAZON SOCIAL :

HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN JUAN DL DIOS

Sl pAGOS iosynrnmcnow : NI-842000004
i COD. DEPENDENCIA O SUCURSAL: 003
NOM. DCPENDENCIA O SUCURSAL:  Operarios
FECHA GENERACION REPORTE: 2023-11-15
'FECHA LIMITE DE PAGO: 12023-12-04
PERIODO PENSION: 2023-11
PERIODO SALUD: 2023-11
" NUMGRO PLANILLA: 28237952
TOTAL COTIZANTES: 49
.RE'FESA?ENC!I\"DE PAGO (PIN): 28237952
TIPO DE PLANILLA: &
%ggg&g! - Nowse i B R LT e e V::’E%Z::R] VALOR PAGAR
!EPSM! 200130907 SALUD TOTAL 1 $ 1.160.000 sa 50 3C ’MSM"V ¥ _'—5_;(_‘)0&
~¥EPS(‘,)7 ‘WISZSG NUEVAEPS SA. F-1 $ 29.006.000 $0 50 s0 $3A25000 ! "‘S—J.ﬁ_; Lod §
iepsou | 500156264 NUEVAEPS.SA MOV . 2 $ 26,680 000 sof’ so 5o s:n;o;uth.—” ;:"nl;a‘;'
imzm g 300279739 E PROTECCIKON b $ 1.480 000 $0 50 » 50 ssum} Sb_ﬁ»l:ﬂl
I{{Qiu,‘ £ Llf\(ﬂJl!&l PORVENR 25 $ 30.150.000 $0 so se !ll)ﬁﬂ@! !'!)..ﬁb\?’l.'
i 231001 !NOETM COLFONDOS 1 smsomo' so 11 !Ul 5'!55-‘0!’ H 7'.‘-'—;‘::
’ —:':’:':7-' ;mww COLPENSIONES Ar $ 19.720.000 .1 s ) $0 SJI:SZEBE ___,,_’_J 'f:i;}
[ua Jawons  {eosmia 4 § 56 840000 se 50 so $1386700 ] R tied
i - Total a pagar so0|° 10 so 3172000 | swramol
FECHA DL PAGO DEL SlGUlE“TE MES: 0211;.1/20?4
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AN A PARA PAGO

CAVHREGDOSPH AL DEPARTAMENT AL SAN JUAN DE DION
POl 1 A FONGN 843000004

SRS ik

RO Mg

R TS PP AN

PEANTLLA NT MERO: 282379582

¢« Revuende que i usted efectivn ol pago de sus aportes después de la hora de cierre, fines de

sty s Testivosg ef pago de su planilla quedari debitada en esta fecha y ¢l shonn de este
pava sern tectivo el din habil signiente.

Codigo atidad
220201
230101
2310
25-14
| PSHu2
121'S037
S0
1123

Nit Nombre ) Valor Pagar
K00229739 PROTECCION (ING I PROTECCION) $556.800
ROD224808 PORVENIR ;7 $4.825.600
]00227940 © COLFONDOS . $185.600

0336004 Adnuinistradora Colombiana de Pensiones COLPENSIONES  $3.155.200
RO0T30907 SALUD TOTAL S A. ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD  $145.000
00156204 NUEVA EMPRESA PROMOTORA DE SALUD S.A. $3.625.000
900156261 NUEVA FEMPRESA PROMOTORA DE SALUD S.A. EPSS  §3.335.000

8O0011133 ARL « POSITIVA COMPANIA DI SEGUROS " $1.386.700
: Toul | < $17.214.900

'

Apreclado Usuario
Verifique que la informacidn’de su
liquidacion contenga datos correctos.

(Imprimir

' (De acuerdo con el Decreto 1465/ Usted
es responsable de la liquidacion y pago)

Pecnerde que ol papo serh reahizado o travéds del Proveedor de Servicios Electranicos PSIF

1172072023, 7:17 a. m.
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" " PENSION 16%
NAO NOMBKES Y ARELLIDOS 19C NOMINA SALUD % i it 4
& i AUEVA € "w_m_nm ToTAL 12 COLPENNON |COLPONO] yara 1ow, ant ToTaL
PY LIR1173] AGUANE SANCHEZ ENRIQUT JOSE o »eesess) amnnne 30 1.160.0CC 145,000 N ¢ 148,000/ 0 5 185,600 s dmm.aaa 78,300 348 5241
slee “a796302]A_AaCON BY u.:,,,; DACSE sancsco | trezouz| cecacza | 30 1100.908) 445 000 2 145,000] 145,680 o of ¢ 185600| 28,300 354 525
sl cc CHITIRLTRGE ANG L0 GLAR \ JTVRON LOSE 4900008 taccooe bl 1.16C.000 1¢5 000 3 145,000 185,660 ¢ ) : 185,600 26,300 1AL
o cc IRUSSCTIAPONTEJAENZ INME = | 1183008 vgepos | 30 1160000  yu000] o 145,000 o 3 of 3 of 28,30 33
ol cc | 11273523¢[BAUTISTA PAVA ANDIRSON 1.400890) +prncen | 30 1180000 yuonm] g ziu,_mB o ol 1ssgo0l o 185.600] 28,300 368 90,
o PT 3450067 [BRACA MARQUEZ JUAN ANTONIO = *.102.000] ¢ g Su. 30 1,160,000 145,000 3 145,000 185,600 ) ek [] 2 185,600 28,300 358 500
7] ‘cc | 1127383L15/CALDERON SALAZAR KENNVSERASTIAN | 1182003 1 gyo00s | 30 1180006 yo5000| o 145,000 o of 185600 ¢ isss00| 28300 B850
o PT 6410202 ﬂn.wmﬂﬂw::_,z Qe Ttevieon! tsatocn | %0 1,160.000] 345,000 0 445,000 a..._ o] 185600] o 185,600/ 28,300 3890
o[ CC | 3127385360|CASTARO SALAZAR RLOYPALL . * 18 geesess | W 1.160.000| 345 000 ) 145,000 [ of 185600] ¢ 185,600 28,300 32852
o co| 1127387393 canMAY HERRENUMA IONATHAN weeags | 30 1180000 yz5000] o 145,000 185,600 o ol 2 'es00] 29,300 Ewm_
| co | 105332587 |cHARARRO ROIKS JAVILR ESNEIDER +.463608| 4gpoany | 30 1,180,000 E.S& N 145,000 0 o 1sseool o 185.600] 28,300 38,550
| ¢ | 1312738H476{CORREA USCATEGUI MARIA ISABEL * 82838 qpnpong | 30 1.160,000] 445 ong 0 145,000 0 u 85,6000 2 185,600 28,300 &u.m
| co | 11273R753)|CORTEZ HERNANDEZ BETZAIDE MILAGRO | ¢.469.080| yennons | 30 1.160000] 14s000| ¢ 145,000 0 o' 1ss600] ¢ 186,600| 28,300 35393
< p1 809680 FEINANIEZAZUAE ANVBEN LOSE T am. | 0822000 ¢ prpoen |30 11800000 yi5000] o 445,000 0 o| 185600 ¢ 185600 28,300 36692
wlcec LB261978|FERNANDEZ CUBIDES CARLODS YESIO c.t63238f o 652,550 30 1,160.000 145,020 ) 145,000, 185,600 o 0 [ 4-u.mao“ 28,300 358 000
-l cc 16267408 |F EANANDEZ CUBIDES JOSE FIDEL +.°82992) g gnanas | 30 1.160.000] 445 050 [ 145,000] 185,600 [ ol..e 185,600] 28,300 58500
P 5482576 |FLORLS CABALLERD YORNY JOST cgogoss | W0 1.180000] esoc0] ¢ 145,000 185,600 3 o ¢ 185,600 26,300 31830
-a| CC | 1292735780(FONSECA PELAEL 0AYS ARNULFO s6coccs | 30 1460000}  y45000) ¢ 1a5,000] 185,500 9 o ¢ " yss600]° 28,300 slaw.u.”‘_
ol co | 27395661 [GAITAN GAITAN MOISES ALEXANDER — | = n22| L grnpee | 30, 1,180,000 - 425,00 3 145,000 185,600 0 o ¢ 185,600 28,300 383925
»lecc 8152856 {GALLARDO GAITAN EUSEQ (80,0281 ygrangy | 30 1.180000]  q4s5000] 0 145,000 0 0 ol .8 ....u. 28,300 1733
sl cc | -:27383084|GAMEZ BLANCO CARLOS ELIECER = | *°63.0%C| 4ganons | 30 1.160.000) ygzec0| o 145,000 185,600 0 ¢ 8 185,600] 28,300 356928
alce 18634214 |GARCIA AMAYA CESAR AUGUSTO *UBITIE| e prasns | 30 1,160,000 $ 145,000 0| 0]  185.600] ¢ 185,600 28,300! 358008
alce 5658362 [GUERREAD MANTILLA ENRIQUE 08| «gaacar | 30 1.160.008)  qu5q00 .9 ) 145,000 185,600 0 (") [ 185,600| 28,300 358,502
2| oo | 1:273500E[GUTIERAEZ YEPES DANIEL ALDNSD J reaox| ipeeaed | 30 1.162.002) 45 00 3 145,000 o] 0| 185600 o 185,500 29,300 353,923
2l o 297:137) INFANTE CAYUPARE EUDYN DIMIAN -5 cgxoes ) 30 1160.000)  ie5000] Lo 145,000] 185,600 g ] o) 185,600/ 28,300 358.500]
; 4 36250000 o 3,625,000| 2,227,200 of 2.0a1,600] 0 4,268,800 707,500| « 8,601,300
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