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

INFORME DE SUPERVISION CONTRATO DE SUMINISTRO, BIENES, SERVICIOS, CONSULTCRIA, OBRA E INTERVENTORIA

CO-CBS-FT-12V5

FECHA: l NOVIEMBRE DEL 2023
INFORME PARCIAL: | X [ wrFoRMEFNAL: |
1. DATOS GENERALES DEL CONTRATO
No. DE CONTRATO: | 3663-2023 CONTRATISTA: VITALIS S ACI gmﬁﬁa i | BAOOEAT19-1
OBJETO: SUMINISTRO DE MEDICAMENTOS POS Y NO POS, PARA CUBRIR LAS NECESIDADES DE LOS SERVICIOS ASISTENCIALES EN LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E S E
'f:;iﬁ?w“““- CARMEN CECILIA AMORTEGUI PRIETO CEDULA DE CIUDADANIA: | 51784637
DATOS DEL CONTRATISTA: e ralis et RARRDSS TELEFONO: 3102408188
DIRECCION: VEREDA LA DIANA LA VICTORIA BIS LOTE 2 VIA BRISERD SOPO CELULAR: 0
E-MAIL: sepacicalchentegdvitalis. com.co A WEB; ]
NOMBRES Y ; 3
PELiarCEl NANCY STELLA TABARES RAMIREZ CEDULA DE CIUDADANIA: 24718057
CARGO | PERFIL o = DIRECCION DE
|oEL supeRVisaR DIRECTORA SERVICIOS COMPLEMENTARIOS AREA O DEPENDENCIA: c
DIRECGION: Carrera 20 # 47B - 35 SUR TELEFONO FIJO: 7300000
DATOS DEL SUPERVISOR | OR:
{Diligenciar los que aplique, ingresar filas en ceso °°RRE°|5 DIR COMPLEMENTARIOS@SUBREDSUR GOV.CO CELULAR: 3044951728
que se requiera, ocultar filas en caso de no ELECTRONICO;
diligenciarlas) MOMERE DEL
APOYO A LA FRANCY YAMELY DOMINGUEZ SALAZAR CEDULA DE CILDADANIA: 52272090
CARGOIPERFIL PROFESIONAL ESPECIALIZADO AREA O DEPENDENCIA: ggasgciou e
CORREQ =
[ELEcTRGMCO: REFERENTEADM.FARMACIA@SUBREDSUR.GOV.CO CELULAR: 3138881375
FECHA ACTA DE INICIO: 2023-03-0 FECHA DE TERMINACION INICIAL: 2023-04-30 PLAZO INICIAL: 2 Meses
VALOR INICIAL DEL CONTRATO: 5 2.405.000 VALOR INICIAL EN LETRAS: DOS MILLONES CUATROCIENTOS CINCO MIL PESOS MCTE
DESCRIPCION DEL RUBRO: MEDICAMENTOS CODIGO DEL RUBRO: 4245010301
ﬁ.: ! 337 FECHA DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL: 2023-01-20
CERTIFICADO DE REGISTRO PRESUPUESTA N': 12023 FECHA DE REGISTRO PRESUPUESTAL: 2023-02-27
2. INFORMACION DE ADICIONES REALIZADAS AL CONTRATO
o FECHA SUSCRIPCION CE N" CERTIFICADO DE FECHA DE LA CERTIFICADD DE REGISTRO i CODIGO DEL REGISTRO
Kb AiGion ¥ALBRDELA Anicion LA ADICION: ‘ﬁ"""mm DISPONIBILIDAD: PRESUPUESTAL N': RERRACES HERE TRl PRESUPUESTAL
1 $ 1.700.000 2023-05-11 1456 2023-05-10 17030 2023-05-15 4245010301
2 $ 1.700.000 2023-05-26 1570 2023-05-23 17189 2023-05-28 4245010301
3 $ 1.000.000 2023-10-09 3026 2023-10-03 34017 2023-10-12 4245010301
4 $ 1.000.000 2023-11-09 3428 2023-11-08 38588 2023-11-15 4245010301
3. INFORMACION DE PRORROGAS o SUSPENSIONES REALIZADAS AL CONTRATO
PRORROGA /
N SUSPENSION PLAZO FECHA DE SUSCRIFCION FECHA DE INICIO FECHA DE TERMINACION
1 PRORROGA 1 Mes 2023-04-28 2023-05-01 31/05/2023
2 PRORROGA 1 Mas 2023-05-26 2023-05-01 30/06/2023
3 PRORROGA 1 Mes 2023-08-30 2023-07-01 31/07/2023
4 PRORROGA 2 Mases 2023-07-21 2023-08-01 30/02/2023
5 PRORROGA 1 Mes 2023-08-01 2023-10-01 31/10/2023
3 PRORROGA 30 Dias 2023-10-09 2023-11-01 30/11/2023
7 PRORROGA 31 Dias 2023-11-09 2023-12-01 31M2/2023
4, OTRAS NOVEDADES CONTRACTUALES
OTRO 81
N No { Aclaratorio, CONSIDERACION DEL OTRO 81 FECHA DE SUSCRIPCION DEL OTRO SI
Inclusion, Exclusion)
1
5. EJECUCION DEL CONTRATO incluidas las facturas a certificar
FECHA DE NUMERC DE
VALOR DE FACTURA
FACTURA /0 FACTURAYIO |, ., SALDO DEL o FECHA ORDEN DE
Irem GUENTA DE CUENTADE |N° ENTRADA ALMACEN| Yio gg‘:;l;LA DE St N° ORDEN DE PAGD PAGO VALOR CANCELADO
COBRO COBRO
1 2023-03-30 116719 04000000010803 $ 740.000 | § 7.065.000 |  00000DODCATEE20 2023-07-18 5 740.000
2 2023-04-14 117736 04000000010835 | 5 1.665.000 | $ 5.400.000 | 00DODO00D0484892 2023-08-23 $ 1.665.000
3 2023-06-28 123630 04000000011517 s 740,000 | 5 4.660.000 000000000487521 2023-10-23 S 740.000
4 2023-07-27 126171 04000000011683 | § 296.000 | $ 4.364.000 |  0OD0OO000497523 2023-10-23 s 296.000
5 2023-07-28 126286 04000000011687 § 444.000 | § 3,920,000 | 000D000000497523 2023-10-23 $ 444,000
6 2023-09-08 130116 04000000011931 $ 1.850.000 | § 2.070.000
T 2023-11-01 134936 04000000012302 $ 370.000 | & 1.700.000
2 2023-11-23 137307 04000000012437 | § 370,000 | § 1,330,000
TOTAL EJECUTADO I $ 6.475.000 ] i s 3.885.000
6. INFORMACION PRESUPUESTAL
VALOR INICIAL DEL CONTRATO: g 2.405.000 |VALOR PAGADO: $ 3.885.000




SI.FEIRED INTEGRADA DE- SERVICIO$ DE EA.LUD SUR E.S E

: INTRRVENTORIA,

VALOR'DE ADICIGNESDEL SONTRA

VALOR TOTAL DEL CONTRATO:

7. CUMPLIMIENTODELAS OBLIGACIONES DECLARE 8| SE GUMPLIO A SATISFAGCION EL OBJETO GONTRACTUAL}

*|" ERITE 50 CONGEFTO EN

SUPERMISK

) o L cuMpw|E_N‘[o AITE SU ' 8SOPORTE nsﬁ_mﬁch&.tdﬂ-\jé"" )
Mo . OBLIGACION "SUND. EL Fa'ﬁ?t:% ;Eff;?ﬁ UBIEACIGN -
1 . E;n:::; can.el nbjeto contraclual pactadn, de confermidad cor L Invitacitn.a Cotizar: del presenle . St NO APLICA NO'APLICA
’ Ii_ﬁ'e.u'rnlw' aky Subred .
1nstalaclcnes ¥ med
2 ) "NOAPLIGA NO APLIGA
Ir émlté'p- stoen &l artictlo as de.ja Ley h B
3Ny .38 18 zaré_ | repurte cun-espundlente a IDs Enles de Contm! cuandc sea_el :
ENTREGAS DEL
. 100% DE.CANTIDAD
3 éuarenta y.ocha: (48) l'ioras luggo:da: realz it el -§t. DE g‘gﬁgﬁfﬁgcﬁ FA%F'{I'?;:?: chAglhs!git’ES
- i S BN [z 1a imjy raci entre ol:os). -l Cunl:atista : “BURANTE LA BN e -
__EJRGUCION. 1 _
: " R ORDENES DE GOMPRA,
4 8 NOAPLICA | FaCFURAS, PARAFISCALES
\ . C i ABT ‘FGRMATQ DE REGEPGION,
] k=i . NO APLICA “FEENICA
6 - NO-APLICA HO AFLIGA
b4 ] NC-APLICA NO APLICA
8 8 "NO-APLIGA NO-APLIGA
__ - | cArtas DE cOmPROMISOS
9 . Supamsar el Ccn . ot Si -NO APLICA - CON\::EE;;A CQRT\A DE
por su rotaclon Eleguen WIENTO
de:
.- . . NO SE HA REQUERIDO
1w o NO APLICA. “NINGUN CAMBID
- KEFURTE'IJE ]
F MEDICAMENTOS A ’
" s | PENDIENTES POR VIACORREQ:
—ENTREFLE
1z 8- MO APLICA NG HA SIDO REQUERIDO
13 &l NG APLICK HO-APLICA
\_ -
b suparvlsor dél centrato. No se dard-el racibido.de-fa factura: hasia’ que : St NO'APLICA O APLIGA
camblos repcrtadcs y no se tramitara. para pagoe.. Lo anienor no debe-generar mngun Godle :
8 . .
'  ERWIAN,
. ALTYERMNATIVAS . [P
16 i _ PARALOS CORRELS GON
. MED!GAMENTCIS ALTERNATIVAS
todo. caso estc NO deber& extender el plazo de entrega ta cual. s:empra debe darse en sltempe :
establacido: AGDT-ABOS
ie Entnegar de maners oporluna | 'documentacibn para la. [admacmr! i48 facluras junto con gl padidn .N' O ABLICA ORDENES DE. COMPRA
e Jos tempos. eslablemdos par al Stipervigar del Ccrntratn B T FACTURAS, PARAFISGALES
o PORCENTAJE DE L
OBSERVACIGNES: EIECUEION B2,96%.
. . . : N PRESUPUESTAL
’ : ‘8. INFGRMACISN SOPCRTES DEEJECUCION ¥ DGGUMENTOS ADJUNTOS,
VERIFIGAGION DEPAGD DE SEGHURIDAD SOCIAL Y PARAFISCALES
Flanlllas! Ceitfiteacidn por parte dy, Raylzar Flsc!lrﬁalmldnr o
ESPECIFIGANDO EL MES ) fq
FIRMA DEL APOYOALA . . AKEXOS {CI'-'_!]. [y FEDHA:




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

INFORME DE SUPERVISION GONTRATO DE SUMINISTRO, BIENES, SERVICIOS, CONSULTORIA, OBRA E INTERVENTORIA CO-CBS-FT-12V§
FECHA: NOVIEMERE DEL 2023
FIRMA DEL SUPERVISOR a_’7 { 5 TOTAL FOLIOS 1 FECHA:
NOMBRE COMPLETO DE [ ;
QUIEN RECIBE EL INFORME |m“°‘"““' | FIRMA TELA:







