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Atlantico ’E " —— CONTRATOS PARA PRESTACION DE
para la Gente ; ATLANTICO
= SERVICIOS - BIENES Y SUMINISTROS FECHA DE
APROBACION 2021-11-22

Nota: (Diligenciar los cuadros con la informacion del contrato y acta de inicio)

Informe de Supervisién No: 9- Final

Contrato No: 202300147

1. ASPECTOS GENERALES DEL CONTRATO

Contratista: INGRID MERCADO URQUIO
Identificacion: CC 32701058

Tipo de Contrato: Prestacién de Servicios

Nombre del Supervisor: ELOINA GOENAGA JIMENEZ

Prestacidon de servicios profesionales para el fortalecimiento
en las acciones y actividades que se llevan a cabo en el area
Objeto del Contrato: L. . Lo L.
de vigilancia en salud publica, en los 22 municipios del

departamento del Atlantico.

El plazo de ejecucién del contrato sera de seis (6) meses
contados a partir del cumplimiento de los requisitos de
perfeccionamiento y ejecucidn; Se prdrroga el plazo de
Plazo de Ejecucién: . » ., .
ejecuciéon del Contrato de Prestacién de Servicios No.
202300147, por tres (3) meses, contados a partir del

vencimiento del plazo inicial.

Numero de Certificacién de Disponibilidad 202300043 2023/017/05
Fecha de C.D.P.
Presupuestal (C.D.P) 202302149 2023/07 /11
202301035 2023/02/22
Numero de Registro Presupuestal (R.P.) Fecha del R.P.
202305922 2023/ 08/ 02

Contrato Inicial $ 23.140.000
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Valor del Contrato

Adicion 1 $ 10.680.000
Adicion 2 $
Adicion 3 $
Total $ 33.820.000

Fecha de inicio del contrato

Fecha de terminacion del contrato

Fechade

Suspensién del contrato

Fecha de reinicio

22/02/2023 21/11/2023
1.1 MODIFICACIONES DEL CONTRATO
(Relacionar Adiciones y/u Otro si, Si aplica)
FECHA .
PRORROGA DEL PLAZO . .
DOCUMENTO SUSCRIPCION ; ADICION VALOR (%) OBSERVACION
(meses y/o dias)
AAA/MM/DD
Adicion 'y prorroga | 22/08/2023 Tres (3) meses 10.680.000 No aplica
contrato 202300147
2. GARANTIAS CONSTITUIDAS POR EL CONTRATISTA (segln se establezcan en el Contrato)
Nota: Aplica solo para Informes de supervision de Bienes y suministros.
Vigencia
Actualizacion de
Aseguradora No de Péliza Péliza (En caso Amparos Desde Hasta

que aplique)

(yyyy-mm-dd)

(yyyy-mm-dd)

Calidad del servicio

Cumplimiento

Anticipo
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APROBACION
Pago anticipado
Calidad y correcto funcionamiento de los
bienes y equipos suministrados
Salarios y prestaciones
Responsabilidad Civil Extracontractual
Otros
3. ESTADO FINANCIERO DEL CONTRATO (*)
DESCRIPCION VALOR

Valor del Contrato Inicial $ 23.140.000
Adicién No. 1 $10.680.000
Adicién No. 2 $
Adicién No. 3 $
Valor Total del contrato $ 33.820.000
Porcentaje del Anticipo % $
Porcentaje del Pago anticipado % $
Valor Amortizado del Anticipo $
Valor Ejecutado del Contrato $33.820.000
Valor por ejecutar $0
Valor a pagar en el presente Informe $3.560.000
No. Factura o Cuenta de Cobro 9-final

4. INFORMACION SOBRE AVANCE DEL CONTRATO

4.1 SERVICIOS Y/O PRODUCTOS RECIBIDOS A SATISFACCION CORRESPONDIENTES AL PERIODO DEL 22 DE
OCTUBRE AL 21 DE NOVIEMBRE DE 2023. (No aplica para personas juridicas — No establecer periodo)

3
(@) S :
icontec Gobernacion del Atlantico ¢ ?ter)\(cu))nalcxudadano@atlantlco.gov.co
NIT: 890.102.006-1 +(57)(5) 3307103
Cédigo Postal: 080003 o o @ « Calle 40 carreras 45 y 46 / Barranquilla - Colombia

SCCERe27381 CodigoDANE0s-000 | atlantico.gov.co Linea Gratuita: 01 8000 915 307




INFORME DE SUPERVISION DE VERSION 001
Atlantico ﬁ‘ COBERNACION DEL CONTRATOS PARA PRESTACION DE
para la Gente i ATLANTICO
= SERVICIOS - BIENES Y SUMINISTROS FECHA DE
APROBACION 2021-11-22

Las actividades desarrolladas por el contratista en el periodo descrito anteriormente, relacionadas con
cada una de las obligaciones especificas establecidas en los estudios previos de la contratacion se
desagregan a continuacién y asi mismo se detallan las evidencias o soportes, con lo cual se verifica el

cumplimiento a satisfaccion de la obligacion establecida:

Detalle de las Actividades Realizadas-

Obligacién

Producto

1. Realizar asistencia técnica al municipio asignado, para
lograr que se realice la notificacion de manera oportuna
por parte de la Unidad Notificadora Municipal y todas las
Unidades Primarias Generadoras de Datos-UPGD,
logrando asi un cumplimiento del 95% de la notificacién
para UPGD y UNM, oportunidad de la notificacion
semanal en maximo 7 dias, silencio epidemiolégico
menor del 5%, preferible 0%.

Se realizé gestion de seguimiento del
cumplimiento de la notificacion inmediata y
semanal, al municipio asignado: Puerto
Colombia. Se revision con el
municipio asignado de la base de datos
recibida retroalimenténdoles en los eventos
de interés en salud publica

realiza

2. Asesorar y acompaniar al municipio en la realizacion de
las investigaciones epidemiolégicas de campo de
eventos priorizados, con el fin de lograr un ajuste de
casos en un tiempo inferior a 30 dias promedio y que se
ajuste el 100% de los casos que se notifiqguen con
residencia del municipio asignado

Se envia a diario al municipio asignado,
base de datos de casos positivos para lec,
cerco epidemiolégico, toma de muestras y
seguimiento respectivo. Se realizan,
ajustes de evento 300: por tipo de agresion,
vacuna, seguimiento a casos de Aptr.
Ajustes Violencia de género: Fisicas, No
cumplen con definicién de caso. Enviados
pantallazos a referente del evento. Envio
de Bai de cada evento a los referentes y
cargadas al drive.

3. Realizar minimo dos (2) visitas semanales para el
desarrollo de la asesoria, asistencia técnica y
acompafiamiento al municipio asignado. De esta
entregara acta de visita firmada por el referente
municipal, el secretario de salud y el contratista.

Realizacion de asistencias técnicas al
municipio de Puerto Colombia, con sus
respectivas actas subidas al drive.

4. Hacer seguimiento y acompafiar al municipio para la

realizacion de todas las busquedas activas institucionales

Realizacion de las Busquedas Activas
Institucionales y comunitarias con su
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y comunitarias establecidas en los lineamientos 2022, de
tal manera que sean entregas mensualmente las
descargas del SIANIESP y el formato establecido por el
INS para las blsquedas activas institucionales y
comunitarias.

respectivo informe, enviadas al drive y al
Profesional a cargo de cada evento. Se
realiza Bai de eventos inmunoprevenibles
en la Ese de Puerto Colombia para localizar
posibles casos para Sarampién(31 de
octubre, 14 de noviembre).

5. Coordinar con las Secretarias de Salud Municipales y
el referente del evento la realizacién de capacitaciones
(minimo una mensual), sobre un grupo de eventos de
interés en salud publica, siguiendo lo establecido en los
protocolos de vigilancia y los lineamientos 2022

Se realiza capacitacion y asistencia técnica
de los eventos de salud mental e
intoxicaciones agudas con sustancias
guimicas a los municipios pendientes por
realizar ajustes.

6. Organizar y participar en las capacitaciones de todos
los grupos de eventos de interés en salud publica, en
coordinacion con la Secretaria de Salud Municipal y el
referente departamental de vigilancia del evento, de tal
manera que durante el afio se logre una cobertura de
capacitacién del 100% de los grupos de eventos y del
90% de Unidades Primarias Generadoras de Datos —
UPGD. De los cuales debe entregar evidencia fotografica
y resumen de cada actividad.

Participacion activa en las capacitaciones y
Apoyo al municipio con los referentes de
eventos de interés en salud publica.

7. Hacer revision de la base de datos entregada por el
SIVIGILA a nivel departamental y retroalimentar al
municipio sobre la situacion existente. También debera
analizar semanalmente con su municipio la base de datos
y realizar la asistencia técnica necesaria para que se
realice el proceso de vigilancia de cada evento de
acuerdo con los protocolos establecidos por el nivel
nacional

Semanalmente con el referente municipal y
el encargado de Sivigila del municipio de
Puerto Colombia se realiza analisis de la
base de datos enviada en la
retroalimentacién del departamento, se
realiza acta y se carga al drive.

8. Realizar y entregar informes de investigacion
epidemiolégica de campo (incluye informe de visita
domiciliaria), en menos de 24 horas de conocido el caso

Las Investigaciones epidemiolégicas de
campo resultantes de la presentacion del
evento respectivo, realizadas vy
cargadas al drive.

son
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y hacer el informe final en un plazo no superior a 72
horas.

9. Elaborar el boletin por periodo epidemiolégico que
contenga toda la informacién epidemiologica y resalte los
avances municipales en vigilancia en salud publica

Quincenalmente se realiza PPT del evento
de Salud Mental e Intoxicaciones por
Sustancias quimicas y son cargadas al
drive.

10. Acompafiar al municipio para la realizacion y
presentacion de la situacion epidemiolégica y del sistema
de registro de nacimientos y defunciones en los Comités
de Estadisticas Vitales, COVEM y COVECOM, ademas
debera asistir a las reuniones de comités del municipio
asignado.

Se realiza acompafiamiento con la
realizacion de los diferentes comités:
Estadisticas vitales, Covem y Comité de
Vigilancia Comunitaria.  Asistencia vy
participacion al Coved departamental.

11. Coordinar el proceso de auditoria y seguimiento al
cumplimiento de vigilancia en salud publica en los
municipios e instituciones prestadoras de servicios de
salud que pertenezcan a la red de vigilancia en salud
publica

Se realiza seguimiento a cumplimiento de
protocolos y fichas de notificacion.
Realizando  socializaciones de las
respectivas actualizaciones recibidas del
Ins en las diferentes Upgd del municipio.

12. Estar disponible para participar en la atencién de
emergencias o brotes en las semanas asignadas de
acuerdo con la programacion de la Subsecretaria de
Salud Publica. Al finalizar la semana debera entregar y
presentar un resumen de todo lo atendido durante el
tiempo de disponibilidad.

En la fecha asignada para la disponibilidad
semana se acompafia en la realizacién de
IEC

13. Para la entrega mensual de informes debe presentar
documento escrito donde muestre los avances por cada
actividad contratada, las actas de visitas, informes de
capacitacién e investigaciones las cuales debe entregar
en medio fisico y magnético.

Las actas de asistencias técnicas, mesas
de intento de suicidio (3 y 17 de noviembre)
y visitas al municipio se realizan y cargan al
drive del area de Vigilancia Epidemiolégica.
Se han realizado asistencias a
capacitaciones: Fondo Colombiano de
enfermedades de alto costo, Intoxicaciones
agudas por Fentanilo, vigilancia
intensificada de lesiones por polvora
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pirotécnica e intoxicaciones por fosforo
blanco y licor adulterado con metanol.

NOTA: Se relacionan las actividades realizadas por el contratista durante el plazo de ejecucién del contrato.

5. NOVEDADES O SITUACIONES ANORMALES PRESENTADAS DURANTE EL DESARROLLO DEL CONTRATO

Durante el presente periodo no se han presentado novedades o situaciones anormales que afecten el
desarrollo del contrato.

6. RESUMEN DE ACTIVIDADES REALIZADAS POR LA SUPERVISION.

a) Seguimiento financiero y presupuestal del contrato.

b) Conformacion, actualizacion y seguimiento del expediente con la documentacioén relacionada con la ejecucion
del contrato.

c) Verificacion del pago de Estampillas
d) Verificacion de la vigencia de la garantia exigida en el contrato.

e) Verificacion y aprobacion de los soportes necesarios para el pago.

f) Expedicion de la certificacion del recibo a satisfaccion correspondiente al periodo descrito, de conformidad
con el servicio recibido.

g) Tramite de reconocimiento y pago de honorarios ante la Oficina de Contabilidad

Y todas las demés obligaciones del contrato establecidas en los Estudios Previos, Anexos, y el Manual de
Contratacion.

7. CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA RELACIONADAS CON EL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL
INTEGRAL Y APORTES PARAFISCALES (Ley 100 de 1993 y sus decretos reglamentarios, en el articulo 50 de la Ley
789 de 2002, Leyes 828 de 2003, 1122 de 2007, 1150 de 2007 y 1562 de 2012, Decretos 1072 de 2015y 1273 de 2018y
demas normas concordantes).
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ELOINA GOENAGA JIMENEZ, quien act(ia en nombre y representacion del Departamento del Atlantico, en calidad
de Supervisor, deja constancia que el contratista ejecutd a cabalidad el objeto del contrato conforme a lo sefialado en
el Estudio previo, y verificéd el cumplimiento de las obligaciones del contratista con los sistemas de Seguridad Social
Integral en salud, pensiones y riesgos laborales, informacion que se puede constatar en la planilla , certificacion de
pago correspondiente al periodo aqui relacionado.

7.1 ANEXO CONTROL DE APORTES A SEGURIDAD SOCIAL (*)

Valor Total de la Planilla (sin
Numero de la Cuenta de Cobro Numero de la Planilla Fecha de Pago Planilla intereses)
1 9447639762 9/03/2023 420.800
2 9448802554 14/04/2023 420.800
3 9450153577 2023/05/12 420.800
4 9451662596 2023/06/13 420.800
5 9452877813 2023/07/11 420.800
6 9454204480 2023/08/15 420.800
7 9456075287 2023/09/13 420.900
8 9456075626 2023/10/13 421.000
9 9458235536 2023/11/20 420.800
SUMATORIA TOTAL DE 3.787.500
LAS PLANILLAS

(La sumatoria total de las planillas sin intereses debe ser igual al pago de la seguridad social sobre el 40% del valor del

contrato)

NOTA: Aplica para persona natural. Para persona juridica, anexar certificacion del pago de planillas de

Seguridad Social por parte del Representante Legal y/o Revisor Fiscal con los soportes asociados.
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Se firma en Barranquilla, a los 22 dias del mes de NOVIEMBRE de 2023.

P el

FIRMA DEL SUPERVISOR FIRMA DEL CONTRATISTA
C.C.: 32.609.770 de Barranquilla C.C.: (32701058) de (Barranquilla)
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Barranquilla, 14-04-2023

Sefiores

SUBSECRETARIA DE CONTABILIDAD DEL DEPARTAMENTO DEL ATLANTICO
Atn, Dr. Edgardo Gémez Barros

Subsecretario de Contabilidad

egomez@atlantico.gov.co

ASUNTO: UTILIZACION DE FIRMA DIGITAL EN INFORMES DE GESTION
(RESPUESTA A CIRCULAR 20210740003173 DEL 16-11-2021).

Cordial saludo.

Esta Subsecretaria de Desarrollo Administrativo recibi6 la circular con radicado 20210740003173 del 16
de noviembre de 2021, por medio de la cual el Subsecretario de Contabilidad del Departamento del
Atlantico informé lo siguiente:

“Por medio de la presente nos permitimos informar que a partir de la fecha el formato de
INFORME DE GESTION DEL SUPERVISOR Y/O INTERVENTOR, debe tener firma
manuscrita, en caso dado que el supervisor siga con la firma digital debe informar por
correo electronico a este despacho al correo egomez@atlantico.gov.co y cargar con la
respectiva cuenta como adjunto al informe (...)".

Dado lo anterior, me permito comunicarle que esta Subsecretaria de Salud Publica del Departamento
del Atlantico, continuara utilizando la firma digital' en los informes de gestién de supervisién y/o
interventoria hasta el mes de diciembre de 2023, para los funcionarios cuyo supervisor sea la
subsecretaria de salud publica.

Atentamente,

E@oouo%q
ELOINA GOENAGA JIMENEZ

Subsecretaria de Salud Publica del Departamento del Atlantico

Pr: Ricardo Guerra
V°B*: Katherine del P. Gonzélez M.

! Ley 527 de 1999 - Articulo 28

“ARTICULO 28. ATRIBUTOS JURIDICOS DE UNA FIRMA DIGITAL. Cuando una firma digital haya sido fijada en un mensaje de datos se presume que el suscriptor de aquella tenia la
intencion de acreditar ese mensaje de datos y de ser vinculado con el contenido del mismo.

PARAGRAFO. El uso de una firma digital tendrd la misma fuerza y efectos que el uso de una firma manuscrita, si aquélla incorpora los siguientes atributos:

1. Es unica a la persona que la usa.

2. Es susceptible de ser verificada.

3. Estd bajo el control exclusivo de la persona que la usa.

4. Estd ligada a la informacion o mensaje, de tal manera que si éstos son cambiados, la firma digital es invalidada.

5. Estd conforme a las reglamentaciones adoptadas por el Gobierno Nacional”.
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De: Edgardo Efrain Gomez Barros <egomez@atlantico.gov.cox

Enviado: lunes, 17 de abril de 2023 11:22

Para: Eloina del Carmen Goenaga Jlimenez <egoenaga@atlantico.gov.cox

Asunto: RE: UTILIZACION DE FIRMA DIGITAL EN INFORMES DE GESTION (RESPIUESTA A CIRCULAR 20210740003173 DEL 16-11-2021). 2023

Solicitud atendida

EDGARDO E. GOMEZ BARROS
Subsecretario de Contabilidad
SECRETARIA DE HACIENDA
GOBERNACION DEL ATLANTICO




