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

INFORME DE SUPERVISION CONTRATC) DE SUMINISTRO, BIENES, SERVICIOS, CONSULTORIA, OBRA E INTERVENTORIA

CO-CBS-FT-12 V5

FECHA: ABRIL DEL 2023
INFORME PARCIAL X INFORME FINAL
1. DATOS GENERALES DEL CONTRATO
No. CONTRATO: 36602023 CONTRATISTA: RAFAEL ANTONIO SALAMANCA - DEPOSITO DE DROGAS BOYACA EDADE ﬁ:}r’f’“’m'“ 0 17068260-3

Objeto del Contrato:

SUMINISTRO DE MEDICAMENTOS POS Y NO POS, PARA CUBRIR LAS NECESIDADES DE LOS SERVICIOS ASISTENCIALES EN LA SUBRED INTEGRADA DE Sl

ERVICIOS DE SALUD SUR E.S.|

REPRESENTANTE

EaAls RAFAEI. ANTONIO SALAMANCA CEDULA DE CIUDADANIA: 17068260
ASESOR COMERCIAL: CARLO3 GARZON TELEFONO: 7432597
DATOS DEL CONTRATISTA:
DIRECCION: TRANSYV 93-51-98 Parque empresarial puerta del sol Bodega 18 bogota D.C CELULAR: 3005362345
E-MAIL: info@cdb.com.co PAGINA WEB: ’
NOMBRES Y
NANCY STELLA TABARES RAMIREZ :
s sl CY STELLA TA! R CEDULA DE CIUDADANIA: 24718057
CARCO/PERTILDSE DIRECTORA SERVICIOS COMPLEMENTARIOS /AREA O DEPENDENCIA: DIRECCION DE COMPLEMENTARIOS
SUPERVISOR:
DIRECCION: Carrerz 20 # 478 - 35 SUR TELEFONO FIIO: 7300000
DATOS DEL SUPERVISOR / INTERVENTOR:
(Diligenciar los que aplique, ingresar filas | CORREO %
b Caso qiia'se FerlIRSraYOLNAE fhac w1l =t s TaBICO! DIR.COMPLEMENTARIOS@SUBREDSUR.GOV.CO CELULAR: 3044951728
caso de no dil )
NOMBRE DELAPOYO. | g ancy yAMELY DOMINGUEZ SALAZAR CEDULA DE CIUDADANIA: 522720%

A LA SUPERVISION

PROFESIONAL ESPECIALIZADO

CARGO/PERFIL AREA O DEPENDENCIA: DIRECCION DE COMPLEMENTARIOS
CORREO
£ K .GOV.
 ECIRONICO: REFERENTEADM.FARMACIA@SUBREDSUR.GOV.CO 3138881375
FECHA DE
FECHA ACTA DE INICIO: 20/02/2023 TERMINACION 19/04/2023 PLAZO INICIAL: 2 MESES
INICIAL: ;
VALOR INICIAL DEL CONTRATO: 731.683.796 V:r'.::s IMCIALEN SETECIENTOS TREINTA Y UN MILLONES SEISCIENTOS OCHENTA Y TRES MIL SETECIENTOS NOVENTA Y SEIS PESOS MCTE
DESCRIPCION DEL RUBRO: MEDICAMENTOS CODIGO DEL RUBRO: 4245010301
CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD
] 337 FECHA DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL: 20/01/2023
CERTIFICADO DE REGISTRO
eSO UESTAINY 11818 FECHA DE REGISTRO PRESUPUESTAL: 17/02/2023
2. INFORMACION DE ADICIONES REALIZADAS AL CONTRATO
i N* CERTIFICADO DE
. FECHA SUSCRIPCION DE FECHA DE LA CERTIFICADO DE REGISTRO
N* DE ADICION VALOR DE LA ADICION " 5
e DISPONIBILIDAD |\ 0 b CRES TP URSTALE FECHA DELREGISTRO: | CODIGO DEL REGISTRO PRESUPUESTAL:
PRESUPUESTAL:
1
3. INFORMACION DE PRORROGAS O SUSPENSIONES REALIZADAS AL CONTRATO
N PRORROGA / SUSPENSION PLAZO FECHA DE SUSCRIPCION FECHA DE INICIO FECHA DE TERMINACION
31 PRORROGA 20 Dlas 2023-04-13 20/04/2023 30/04/2023
4. OTRAS NOVEDADES CONTRACTUALES
N aImoy CONSIDERACION DEL OTRO SI FECHA DE SUSCRIPCION DEL OTRO SI
No { Aclaratorio, inclusion, Exclusion)
Otro Si modificatorio al presente contrato, en el sentido de excluir el siguiente item dado que el
proveedor en mencién mediante oficio 620-095 radicado el dia 06 de marzo, indica los siguiente” que por
1 ~MCDIFICATORIO N* 1 comunicado de laboratorio informa que se encuentra en adelanto de produccién sin confirmar la fecha de 22/03/2023
entrega del producto y su costo”. Por lo anterior se solicita realizar la exclusién del mismo.TAMSULOSINA 0.4
MG CAPSULA LIBERACION PROLONGADA
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5. EJECUCION DEL CONTRATO incluidas las facturas a certificar
FECHA DE FACTURA | NUMERO DE FACTURA VALOR DE FACTURA
frem Y/OCUENTADE | Y/OCUENTADE | N'ENTRADAALMACEN | Y/O CUENTA DE P e N* ORDEN DE PAGO FECHA ORDEN DE PAGO VALOR CANCELADO
coBRO coBrRO coBRO

1 2023-02-20 124704 0400000010575 $ 8672480 | $ 723011316 | NOSEHAN RE::::INA:O PAGOSALA

2 20230220 124700 0400000010576 $ sitdilooo|[18551; Zamisonizse)| N SEANREALZADO PASBS ATA

3 2023-02-20 124702 04000000010577 $ 1564008 |$ 712336308 | NOSEHAN nsx.lz'ﬁ‘po PAGOSALA
e o 2023-02-20 124701 0400000010578 s 102412895 |$  610223.413 | NOSEHAN “E::LZ:;"’ PAGOSALA

5 2023-02-20 124703 0400000010579 $ 11508840 | § 598714573 | NOSEHAN “:E”cl::° PAGOSATA
6 2023-02-20 124705 104000000010580 $ 360450 | §  598.354,123 | O SEHAN RE?:'CZ':‘BO PAGOSIATA
7 2023-02-21 124840 0400000010582 $ 49083940 | $  549.270.83 | NOSEHAN RE?:';::‘"" PAGOSALA
8 2023-02-21 124781 0400000010583 $ 56664 |§ 549213519 | NOSEHAN RE:E“CZ’::’O PAGOSALA
9 20230221 124780 0400000010584 s TAT8T0| S sat7aszee | Ot PANREAUZADG FRGCS ALK
10 2023-02-21 124778 0400000010585 $ 11276108 | $ 530463621 | NOSEHANREALZABOPAGOS Ala
u 2023-02-21 124777 04000000010586 $ 8241920 | $  s22221701 |NOSEHAN "E’:Lg:l"o FAGUSIAEA
12 2023-02-21 124779 04000000010587 $ 2964000 | §  s19257.701 | NOSEHAN "‘:‘Z‘:w PAGOSALA
13 2023-02-23 124962 0400000001058 $ 9056000 | § 510491701 | NOSEHAN RE“:;‘:O PAGOSIATA
1 2023-02-21 124787 04000000010589 $ 427150 | Sos.20.181 | NOSEHAN RE::'CZN_“A‘” EAGOSTAILA
15 2023-02-23 124998 04000000010603 $ 18284570 | $  as7.e3s.e11 | NOSEHAN “E“‘E“ri::") PAGOSIAIA
16 2023-02-22 124946 0400000010604 $ 741060 | $ 486800551 | NOSEHAN "E‘::'CZ':‘“W FASOS/ATEA
17 2023-02-22 124947 04000000010605 $ 73200 |§  4se.s21351 | NOSEHAN RE::gﬁ:’" PAGOSALA
13 20230227 125241 0400000010629 $ 2714400 | §  4sa106.951 | NOSEHANRERLEZRDOPAGOS AR
19 2023-02-27 125203 04000000010630 $ 8143200 | §  475.963.751 | NOSEHAN RE‘:EL'CZNA‘:"’ PAGOS ALA
20 2023-03-01 125351 04000000010642 $ 43680057 | §  432.283.604 | NOSEHAN "E‘F‘E“cz::o PAGOSALA
2 2023-03-01 125352 0400000010643 $ 16124550 | § 46159144 | NOSEHANREALZADOPAGOSALA
22 2023-03-02 125529 0400000010645 $ 6666000 [$  409.493.144 | NOSEHAN RE::'CZ‘;"m PASOSTALA
2 2023-03-04 125805 0400000010664 $ 7515.6%0] 1§ otiarrasal|[MOSEHANBEALESORACOS RIA
24 2023-03-07 126089 0400000010671 $ 61s016a | $  395.787.250 | NOSEHAN RE::';;” PAGOSATA
25 2023-03-09 126356 04000000010692 $ 857700 §  394.929.500 | NOSEHAN “E:;‘z"‘:m PAGOSALA
26 2023-03-11 126659 0400000010699 $ 1523930 [§  393.405.60 | NOSEHANREALZEDO PAGOSIALA
27 2023-03-15 127068 0400000010731 $ 4603536 | §  388.802.124 | NOSEHAN RE:”Z‘“’O PAGOSALA
28 2023-03-15 127040 0400000010732 $ 1006500 [ §  387.795.624 | NO SF HANREALZADOPAGOSALA
29 2023-03-17 127317 0400000010740 $ 3178400 [$  384.617.24 | NOSEHAN RE:"'CZ“::" PRAGOSILA
30 2023-03-17 127316 0400000010741 $ 20140276 | 360.476.9a8 | NOSEHAN RE:::CZHA‘:"’ PAGOSALA
31 2023-03-22 127657 04000000010751 $ 9368.650 | $ 351108208 | NOSEHAN RE:EUCZ:AW BAGOSAILA
32 2023-03-22 127655 04000000010752 $ 52216237 | $  298.892.061 | NOSEHAN “E::[':z:r PAGOSALA
33 2023-03-22 127656 4000000010753 $ 6727552 |$ 29164500 | NOSEHANREALZIDO BAGOSIAIA
34 2023-03-22 127683 04000000010754 $ 15056448 [$  277.108061 | NOSEHAN “::'CZ'::’" PAGOSALA
35 2023-03-23 127761 0400000001070 $ 1254704 | §  275.853.357 | NOSEHAN RE‘::';::" PAGOS/AILA
36 2023-03-24 127857 0400000001076 $ Zariiasol|[s ~ zyaladaiiny| [0 SEHANREMEADOPAGOS ALA F
37 2023-03-24 127856 0400000001077 $ 187.780 | $ 273,254,397 | NOSEHAN RE:::ZH?O e
38 2023-03-25 127956 0400000001074 $ 7498500 | § 265,755,807 | NOSEHANREALZADO ASOSIATA
39 2023-03-29 128165 04000000010799 $ 6e28868 | $  198.977.029 | NOSEHANRERLZADOPAGOS AlK
a0 2023-03-30 128267 0400000010801 $ 335700 | 198501320 | NOSEHAN REC;:Z::O PAGOS ALA
a 2023.03:29 128246 o iotaibaes s 0300 |8 197,588,320 | NO SE FANREALIZADO PAGOS A LA
a2 2023-04-05 125082 0400000010808 $ 1892720 | 186.095.600 | N0 SEHANREALZIDO PAGOS Al
43 2023-04-14 129892 04000000010821 $ 1894659 | $  167.149.010 | NOSEHAN RE::::?:W PAGOS ALA
a 2023-04-14 129893 0400000010822 $ 10203826 | §  156.945.193 | NOSEMAN RE::m" FAGOSIAIA
as 2023-04-14 120891 0000000010824 $ a18565% | $  115.088.603 | NOSEHANREALZADOPAGOSALA
46 2023-04-15 130079 04000000010840 s 572.000 | § 114.116.603 | NOSEHAN RE;‘ECEZ“:" PAGOSALA =
a7 2023-04-15 130080 o s 79300 |5 tacarsos |NOSERANREALZASG FAGGS ALK
48 2023-04-18 130381 | 0400000001091 $ 5666400 |$ 108370903 | NOSEHAN RE:SCZEA:’O PAGOSALA
49 2023-04-21 130878 0400000010951 $ 72802114 | $ 35.568.789 | NOSEHAN Rff:g:’:’" PAGOSIALA
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50 2023-04-21 130879 04000000¢10954 $ 22.188.128 | $ 18,300,661 | NOSEHAN “‘F‘E“mmo“ PAGOS A LA
5 NO SE HAN REALIZADO PAGOS A LA
51 2023-04-2: 130868 (05000000€00165 $ 8.398.320 | $ 4.982.341 FECHA.,
52 2023-04-22 130984 04000000C10960 $ 1.100.190 | $ 3.882.151 NOSE HANﬂLIZAEO PAGOSAILA
o NO SE HAN REALIZADO PAGOS A LA
53 2023-04-24 131062 04000000¢10965 $ 183.000 | § 3.699.151 EECHA
54 2023-04-25 131240 04000000¢11032 $ 860.820 | $ 2gan7y1 | PSERAN “Ei‘:":z:f" PAGOSA LA .
55 2023-04-25 131242 04000000€11034 $ 925.548 | $ 1.912.723 D SERAN RE:EUC’Z:‘ADO PASOSAA
TOTAL EJECUTADO: 729.771.073 1.912.723
6. INFORMACION PRESUPUESTAL
VALOR INICIAL DEL CONTRATO: 731.683.79 VALOR PAGADO: &
VALOR DE ADICIONES DEL CONTRATO: . SALDO POR PAGAR: 729.771.073
VALOR TOTAL DEL CONTRATO: 731.683.796 SALDO A REINTEGRAR: i
7.  CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES DECLARE S| SE CUMPLIO A SATISFACCION EL OBJETO CONTRACTUAL)
No. OBLIGACION CUMPLIMIENTO | EMITE SU CONCEPTO EN EL CASO DE! SOPORTE DE VERIFICACION
SI/NO PRESENTAR ALGUNA DIFICULTAD
1 Cumplir con el objeto contractual pactado, de conformidad con la Invitacién a Cotizar del presente proceso. S o NO APLICA NO APLICA
Permitir a la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur E S.E., realizar auditorias técnicas a sus instalaciones y
medios de transporte {vehiculos) con el fin de verificar la eficiente ejecucion del contrato. El hallazgo por parte del
equipo de Auditoria de una no conformidad en el almacer 3n, pri i6
2 [ 6ny Pt de los it o la ocurrencia de un evento adverso en el paciente a quien se le Sl NO APLICA NO APLICA
administre los medicamentos, serd causal de incumplimiento del contrato y en consecuencia, la Subred Sur
adelantard el trdmite previsto en el articulo 86 de la Ley No. 1474 de 2011 (Estatuto de Anticorrupcidn) y se realizard
el reporte correspondiente a los Entes de Control cuando sea el caso.
Realizar la entrega de los i enlas licitadas, en la fecha, lugar, y dentro del
ok tehget poT b nior S COTEEAT wh e 5156 g sy oo (W) ek ARe g REAZALNTRECAS
3 Ly eq N . 2 T " " 2 N CORRESPONDIENTES A LO ORDENES DE COMPRA, FACTURAS
el Si por alguna en la importacién, entre SOLICITADO
otros), el Contratista no puede entregar los medicamentcs, asumird el posible incumplimiento al contrato.
Atender con un tiempo méximo de seis {6) horas, las solit o impl de los i que
4 requiera la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur E.S.E. ol NOARLICA ORDENESIDE COMPRA, FACTLIRAS
Realizar la entrega en el embalaje correspondiente de acuerdo al tipo de producto y recomendaciones del
5 fabricante, e icentificando el nombre del producto, canticlad, unidad de medida, lote y fecha de vencimiento, s NO APLICA FORMATO DE RECEPCION TECNICA
Registro INVIMA, no se aceptaran entregas por medio de transportadoras. L,
Realizar la i 6n, i i iény icién de los med que hayan sido requeridos por
¢ el INVIMA mediante alerta sanitaria en un término no mayor a cuarenta y ocho (48) horas, posterior al evento. £l CUANDOSEREQLNGRA ORDENESIDEICOMBRATFACTURAS
7 Pa-g.ar a la Subred Sur todas las .sumas.y costos que la misma d?bi asumir, por r?zon fi’c la accién que contra ellas s NOAPLICA NO APLICA
inicien terceros que hayan sufrido dafios por causa del contratista, durante la ejecucion del contrato. .
Garantizar que dispone de un sitio adecuado para atender las solicitudes de pedidos y conservacién de los INO APLICA PARA EL
8 5 e - NO NO APLICA
medicamentos, solicitados por el supervisor del contrato, PERIODO
Garantizar que la fecha de il de los it 8 sea superior al 75% de su vida (til. €n los
casos que por necesidad del serviclo se requiera mﬁdlcamentos, y su vida (til sea inferior al 75%, el Contratista CARTAS DE COMPROMISOS CON FECHA
9 deberd presentar carta de compromiso y autorizacién del Supervisor del Contrato, adjunto a la factura, en la cual st NO APLICA
; 4 E 5 CORTA DE VENCIMIENTO
recibir los que por su rotacién lleguen a vencerse, aun cuando el contrato celebrado esté
en 6n o ya haya el plazo de
Cambiar los madicamentos, que estén proximos a vencerse, ya sea por el mismo producto o por el que la Subred
10 Integrada de Sarvicios de Salud Sur E.S.E., requiera de acLerdo a sus necesidades y que se encuentren dentro del S NO APLICA CARTAS DE COMPROMIOS CORIFECHA
o Sy " o CORTA DE VENCIMIENTO
contrato. Para lo anterior, la Subred Sur avisara con una antelacién de minimo tres (3) meses.
2 P 7 i A ;
1 Establecer mecanismos que le permitan recibiry rlespondel: las sugerer}clas, quejas y reclamaciones que se o NO APLICA CORREOS
pi en del contratoy d las medidas pertinentes.
Garantizar que, si durante la ejecucion del contrato la Secretaria Distrital de Salud o el INVIMA revoca la certificacion
12 para distribuir algunos medicamentos, el Contratista deberd reportarlo por escrito al Contratante en un término st NO APLICA NO HA SIDO REQUERIDO
mdximo de tres (3) dias habiles siguientes a la radicacién de la novedad por parte del Ente Territorial.
1 | Garantizar que dispone en sus bodegas del stock necesario para atender las solicitudes de pedidos de los s NO APLICA NO APLICA
medicamentos, objeto del contrato.
Realizar los cambios que sean ios cuando los i no cumplan con los criterios de: Cadena de frio,
calidad, referencia, presentacién o cuando no se cumplan las condiciones técnicas contratadas; el cambio debe
14 realizarse dentro de los términos acordados con el supervisor del contrato. No se dard el recibido de la factura hasta Sl NOAPLICA NO HA SIDO REQUERIDO
que ésta, esté acorde con los cambios reportados y no se tramitard para pago. Lo anterior no debe generar ningin
costo adicional para la Subred Sur.
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Entregar durante la ién del contrato los que fueron ofertados con las mismas especificaciones
écni das; i é i i I ti
tecrlccas re en ca'so d'e P! allguna se deberd |n'formar p?r e“,”w’ con la respectiva INCLUSION DE CORREOS CON ALTERNATIVAS, OTRO S1
15 y técnica al sup del contrato el cual evaluard y avalard segin el caso, mediante s MEDICAMENTOS, MODIFICATORIO
concepto técnico el requerimiento. En todo caso esto NO deberd extender el plazo de entrega la cual siempre debe ALTERNATIVAS
darse en el tiempo establecido.
6 Entregar de manera oportuna la documentacién para la radicacién de facturas junto con el pedido, en los tiempos s y NO APLICA ORDENES DE COMPRA, FACTURAS,
Bl |establecidos por el Supervisor del Contrato. : PARAFISCALES
PORCENTAJE DE EJECUCION
IONES: -
OBSERVACI! S: PRESUPUESTAL 99,74%

8. INFORMACION SOPORTES DE EJECUCION Y DOCUMENTOS ADJUNTOS

VERIFICACION DE PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL Y PARAFISCALES

Planillas/ Ceritifcacién por parte de Revisor Fiscal /Contador PARAFISCALES ADJUNTO A CADA FACTURA
ESPECIFICANDO EL MES %

/S

FIRMA DEL APOYO A LA SUPERVISION

. P
FIRMA DEL SUPERVISOR Wg_v ; TOTAL FOLIOS FECHA:
‘ /

NOMBRE COMPLETO DE QUIEN RECIBE EL
INFORME

ANEXOS {CD} FECHA:

CARGO/PERFIL FIRMA FECHA:




