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. San Rafael
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SUSCRITA PROFESIONAL RESPONSABLE DE COORDINAR LA GESTION
ADMINISTRATIVA DE LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN RAFAEL

CERTIFICA QUE:

En mi calidad de Supervisora del Contrato No. CDP20240059, cuyo objeto es PRESTACION DE
SERVICIOS DE MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y REPARACION CORRECTIVA A TODO COSTO
PARA LOS VEHICULOS AUTOMOTORES DE USO DE LA E.S.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL
SAN RAFAEL DE FUNDACION MAGDALENA., certifico que el contratista, SINDY PAOLA MUNOZ
BARCINILLA, identificado con C.C N° 1.081.800.478, en su calidad de representante legal de
MARTINEZ CONSULTORIA S.A.S identificada con NIT 901.454.026-8 cumpli6 con el objeto
contractual del presente contrato y presento los documentos correspondientes para pago.

LA PRESENTE CERTIFICACION SE FIRMA EL DIECISIETE (17) DEL MES DE MAYO DEL 2024.

WE MARTINEZ VARGAS
Responsable de Coordinar |2 Gestion Administrativa

anrafaeldefundacion.gov.co @v“ar-s“ wafael @es¢:hosp:raisar1rafaef OE‘-“E Hospital San Rafa






AN FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

I AN

Represéntacic’m Grafica

Cadigo Unico de Factura - CUFE :

f6b2a283e2b80212f3326d805933c7e70473a3ac9a8396bad60a669e0958a0926992df9192010ebc2604a62a8efdfSed

MC-1
16/04/2024
16/04/2024
10 - Estandar

Numero de Factura:
Fecha de Emision:
Fecha de Vencimiento:

lipo de Operacion:

Nnaedaor

MARTINEZ CONSULTORIA SAS
MARTINEZ CONSULTORIA SAS
901454026

Persona Juridica

Razon Social:
Nombre Comercial:
Nit del Emisor:
lipo de Contribuyente:
- Régimen Fiscal:0-23

Responsabilidad tributaria: 01 - IVA
4520

Actividad Economica:

Datos del Adquiriente / Comprador
iwombre o Razon Social: E.S.E. HOSPITAL SAN RAFAEL

NIT

891780008

Persona Juridica

Tipo de Documento:

Niumero Documento:

y de Contribuyente:
2gil R-99-PN

Responsakilidad tributaria:

nen fiscal

Z7 - No aplica

Matsllae Aa Demidsintae
velglies de ¥roQucio

Descripcion U/M  Cantidad Precio unitario

{ "u. Codigo
SERVICIO DE
MANTENIMIENTO .
( .
! o PREVENTIVO Y N

CORRECTIVO

1,00 $  42.013.000,00 $

Motas Finales

Descilento Recargo detalle ' VA Yo . INC Y

Forma de pago: Contado
Medic de Pago: Efectivo
Orden de pedido:

Fecha de orden de pedido:

Colombia

Departamento: Magdalena

Municipio / Ciudad: Fundacion

CR 18 17 37 BRR LA BANCA
3005995016

Correo: martinezconsultoressas@gmail.com

Pais:

Direccion:
Teletono | Movil:

Colombia

Departamento: Magdakena ,

Fundacion

CL165A46

4143110

Correo: gerencia@hospitakanrafaeldefundacion.gov.co

Pais:

Municipio / Ciudad:
Direccion:

Telefono / Movii:

IMPUESTOS 2L
g Sr Precio unitario
de venta

detalle

0,00 % 0,00 $ 7.982.470,00 19.00 | $ 42.013.000,00

SERVICIO DE MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y CORRECTIVO A VEHICULGS DEL HOSPITAL SAN RAFAEL DE FUNDACION

Linea de negocio:






Datos Totales

MONEDA cop.
; TASA DE CAMBIO

| Subtotal 42.013.000,00
| Descuento detalle 0,00
| Recargo detae 0,00,
Total Bruto Factura 42.013.000,00
v VA 7.982.470,00
Documento validado por la DIAN 2024~ INC 0,00
04-16 19:00:44 Bolsas 0,00
Documento generado el: 2024-04-16 Otros impuestos 0,00
19:00:43 -~ Lo
Generado por: Solucion Gratuita DIAN Tpsatimpuento (=) e Hr0.00)
Nit:800197268 Total neto factura (=) 49.995.470,00
Descuento Global (-) 0,00
| Recargo Global (+) 0,00
[_Total factura (=) COP $ $ 49.995.470109
Valores informativos

ANTICIPOS 2
_ﬂ Anticipos 0,00]
Rete fuente 0,00
Rete IVA 0,00
Rete ICA 0,00

Numero de Autorizacion: 18764067124141 Rango desde: 1 Rango hasta: 1000 Vigencia: 2025-03-11







MARTINEZ CONSULTORIA S.A.S.

SINDY PAOLA MUNOZ B. - NIT: 901.454.026-8 - Imuestos Sobre Las Ventas IVA
CARRERA 18 No. 17 - 37 LA BANCA - 3017389919 - FUNDACION - MAGDALENA
E-malti: martnezconsuitoressas@gmail.com

FACTURA PROFORMA 01

F. EXPEDICI( 9/03/2024|F. VENCIMIENTO

CLIENTE: |[ESE HSR C.C/NIT: |

VEHICULO: AMBULANCIA JSK 784

CANT. DESCRIPCION REF VR. UNID. VR. TOTAL
1|ESCANER $ 180.000 | $ 180.000
2|DISCOS DE FRENO $ 600.000 | $ 1.200.000
2|AMORTIGUADORES $ 490.000 | $ 980.000
2|PASTILLAS DE FRENO $ 225.000 | $ 450.000
1|LIQUIDO DE FRENO $ 22.000 | $ 22.000
2|JUEGO DE EMPASTE B. TRASE. $ 67.000 | $ 134.000
2|HOJAS DE MUELLE $ 120.000 | $ 240.000
1|REP. CRUZETA $ 340.000 | $ 340.000
8|CAMBIO ACEITE 20W 50 $ 45.000 | $ 360.000
1|FILTRO DE ACEITE $ 32.000 | $ 32.000
1|FILTRO COMBUSTIBLE $ 40.000 | $ 40.000
1|FILTRO AIRE MOTOR $ 62.000 | $ 62.000
1|PLATAFORMA REF. ESCP. TRAS $ 380.000 | $ 380.000
8|BUJES TIJERAS $ 40.000 | $ 320.000
1[LAV. GRAL. GRAFITO OVERHAUL $ 200.000 | $ 200.000
2|RODAMIENTO DELANTERO $ 680.000 | $ 1.360.000
1|MANO DE OBRA $ 1.670.000 | $ 1.670.000

OBSERVACIONES: FALTA DE LA VALVULA SOLENOIDE DDL TURBO COMPRENSOR

SUBTOTAL| $ 7.970.000
IVA 19%] $ 1.514.300
EXENTAS
TOTAL| $ 9.484.300







MARTINEZ CONSULTORIA S.A.S.

SINDY PACLA MUNOZ B. - NIT: 901.454.026-8 - Imuestos Sobre Las Ventas IVA
CARRERA 18 No. 17 - 37 LA BANCA - 3017389918 - FUNDACION - MAGDALENA
E-maill martinezconsultoressas(@gmail.com

02

FACTURA PROFORMA
F. EXPEDICI( 14/03/2024|F. VENCIMIENTO
CLIENTE: |[ESE HSR C.C./NIT: |
VEHICULO: AMBULANCIA JSK 775
CANT. DESCRIPCION REF VR. UNID. VR. TOTAL
1|CEPILLADO DE CULATA $ 1.400.000 | $  1.400.000
1|EMPAQUES CULATA $ 160.000 | $ 160.000
1|RESORTE DE BANDA $ 24.000 | $ 24.000
1|JUEGO PASTILLAS DELANTERA $ 420.000 | $ 420.000
1|/AMORTIGUADORES DELANT. $ 960.000 | $ 960.000
1|REP. MANT. AC $ 480.000 | $ 480.000
7|/CAMBIO ACEITE 20W 50 0/ $ 45.000 | $ 315.000
1|FILTRO DE ACEITE 0| $ 32.000 | $ 32.000
1|FILTRO COMBUSTIBLE 0| $ 40.000 | $ 40.000
1|FILTRO AIRE MOTOR 0 $ 62.000 | $ 62.000
1|MANO DE OBRA $ 860.000 | $ 860.000
2|CORREA MULTIUSOS 17590 $ 80.000 | $ 160.000
1|BATERIA 850 AUX. $ 630.000 | $ 630.000
OBSERVACIONES: FALTA CAMBIO SENSOR PRESION DEL TURBO
SUBTOTAL| $§ 5.543.000
IVA19%[ $ 1.053.170
EXENTAS
TOTAL| $ 6.596.170







S§NDY PAQLA ,MU!“!C'Z,B' - er”.'i 901.454.026-8 - Imuestos Sobre Las Ventas IVA

E-mail: martinezconsultoressas@gmail.com

- MARTINEZ CONSULTORIA S.A.S.

FACTURA PROFORMA 03
F. EXPEDICI 14/04/2024]F. VENCIMIENTO
CLIENTE: |ESE HSR C.CINIT: |
VEHICULO: JHT 904
CANT. DESCRIPCION REF VR. UNID. VR. TOTAL
1|BETERIA PPAL 1000 MA $ 780.000 | $ 780.000
2|RODAMIENTOS DELANTEROS $ 680.000 | $  1.360.000
2|PASTILLAS DE FRENOS $ 225.000 | $ 450.000
2|BANDAS DE FRENO $ 60.000 | $ 120.000
7|CAMBIO DE ACEITE 20W 50 $ 45.000 | $ 315.000
1|MANGUERA RES. 11/2 X 24 $ 105.000 | $ 105.000
1|MANGUERA RES. 11/2 X 28 $ 116.000 | $ 116.000
4| ABRAZADERA DE PRESION $ 8.000 | § 32.000
1|GAL. REFRIGERANTE $ 32.000 | $ 32.000
1|BAJADA Y ARREGLO RADIADOR $ 280.000 | $ 280.000
1|ARREGLO SISTEMA ELECTRICO $ 350.000 | $ 350.000
4|CAMBIO LLANTAS $ 569.000 | $  2.276.000
1|JUEGO BOMB. 90/100 H4 $ 48.000 | $ 48.000
1{INST. COMP. AC $  2.400.000 |$  2.400.000
1|FILTRO ACEITE $ 32.000 | $ 32.000
1|FILTRO AIRE MOTOR $ 62.000 | $ 62.000
1{FILTRO COMBUSTIBLE $ 40.000 | $ 40.000
1|MANO DE OBRA $ 370.000 | $ 370.000
SUBTOTAL|$  9.168.000
IVA19%| $  1.741.920
EXENTAS
TOTAL| $  10.909.920







SSND“1’ PAO_L_A_ MUNOZ B. - NlT{VQOjASf{.OZG-S - Imuestos Sobre Las Ventas IVA

E-mail: martinezconsultoressas@gmail.com

ULTORIA S.AS.

FACTURA PROFORMA 04

F. EXPEDICION F. VENCIMIENTO

CLIENTE: | C.CINIT: ]

VEHICULO: ODT 976

CANT. DESCRIPCION REF VR. UNID. VR. TOTAL
1|MANT. RAMAL SIST. ELECTRICO $ 855.000 | $§  855.000
1/INST. COMP. AC $  2.400.000 | $  2.400.000
1|MANT. CAJA FUSIBLERA $ 135.000 [ $  135.000
2|RODAMIENTOS DELANTEROS $ 680.000 | $  1.360.000
7|CAMBIO ACEITE 20W 50 $ 45.000 |$  315.000
1|FILTRO ACEITE $ 32.000 | $ 32.000
1|FILTRO AIRE MOTOR $ 62.000 | $ 62.000
1|FILTRO COMBUSTIBLE $ 40.000 | $ 40.000
2|TIJERAS SUP. $ 460.000 [ $  920.000
2|TIJERAS INF. $ 280.000 | $  560.000
2|BARRA ESTABILIZADORA $ 430.000 | $  860.000
8|BUJES TIJERAS $ 60.000 | $  480.000
8/|BUJES DE SUSPENSION 5 60.000 | §  480.000
1|TAPA VALVULAS $ 439.000 | $  439.000
2|ROTULAS $ 145.000 | $  290.000
1|ALTERNADOR Y REG. DE VOLTAJE $  1.630.000 | $  1.630.000
1|MANO DE OBRA $  1.230.000 | $  1.230.000

OBSERVACIONES: ORGANIZAR AC, CAMBIO DE PANEL DE SISTEMA DE VENTILACION

SUBTOTAL

$

12.088.000

IVA 19%

$

2.296.720

EXENTAS

TOTAL

$

14.384.720







MARTINEZ CONSULTORIA S.A.S.

SINDY PAOLA MUNOZ B. - NIT: 901.454.026-8 - Imuestos Sobre Las Ventas IVA
CARRERA 18 No. 17 - 37 LA BANCA - 3017389919 - FUNDACION - MAGDALENA

- E-mail: martinezconsultoressas@gmail.com
FACTURA PROFORMA 05
F. EXPEDICION F. VENCIMIENTO
CLIENTE: [E.S.E HSR C.C./NIT:
VEHICULO: GKU 473
CANT. DESCRIPCION REF VR. UNID. VR. TOTAL
1|PILA PARA GASOLINA $ 230.000 | $ 230.000
1|MANT. SIST. ELECTRICO $ 160.000 | $ 160.000
1|FILTRO DE ACEITE $ 36.000 | $ 36.000
4|ACEITE 20W 50 $ 45.000 | $ 180.000
1|FILTRO AIRE MOTOR $ 48.000 | $ 48.000
1|FILTRO COMBUSTIBLE $ 40.000 | $ 40.000
1|INST. INT. CARC. COMPRENSOR $ 860.000 | $ 860.000
2|MANTENIMIENTO AC $ 240.000 | $ 480.000
1|LATONERIA Y PINTURA $ 1.450.000 | $ 1.450.000
1|INST. CARPA PLANA $ 700.000 | $ 700.000
1|VALVULA EGR. $ 320.000 | $ 320.000
2|PASTILLAS DE FRENOS $ 380.000 | $ 760.000
2|EMPASTE DE BANDAS $ 65.000 | $ 130.000
1|SENSORES ABS $ 430.000 | $ 430.000
1|CINTA AIRBAG CONDUCTOR $ 420.000 | $ 420.000
1|PITO DUSTER $ 120.000 | $ 120.000
1|OVERHAUL $ 220.000 | $ 220.000
1|MANO DE OBRA $ 660.000 | $ 660.000
SUBTOTAL| $ 7.244.000
IVA19%| $ 1.376.360,00
EXENTAS
TOTAL| $ 8.620.360







MARTINEZ CONSU LTORIA S.A.S.

NIT: 901.454.026
Dir: Cra. 18 No. 17-37 - Cel. 314 5966531

|
INFORME PRELIMINAR 001
Sres: E.S.E. DEPARTAMENTAL HOSPITAL SAN RAFAEL DE FUNDACION

REF: INFORME PRELIMINAR AMBULANCIA NISSAN JSK 784

El dia 5 de marzo del afio en curso, se procede a efectuar con la inspeccion técnica
al vehiculo operativo de marca CHEVROLET DMAX tipo ambulancia de placa JSK
784, perteneciente a la E.S.E. HOSPITAL SAN RAFAEL DE FUNDACION, con el fin
de constatar, el estado fisico y el grado de operatividad del mismo.

DIAGNOSTICO:
Segun la inspeccion se puntualizan los siguientes aspectos a corregir:

e PROBLEMAS CON LA SUSPENSION TRASERAY DELANTERA

e DEFICIENCIAEN EL SISTEMA ELECTRONICO

e 2 HOJAS DEL MUELLE TRASERO PARTIDOS

» PLATAFORMA PARA ENTRAR A LA CABINA TRASERA EN MAL ESTADO
« SUMBIDOS EN EL RODAMIENTO

 VIBRACION EN LA DIRECCION

« FALTA DE MANTENIMIENTO PREVENTIVO

DESARROLLO:

Los trabajos que se realizaron para la solucionar los problemas antes
diagnosticados fueron:

e Suspension: Cambios discos de frenos, cambio de pastillas de frenos,
arreglo caliper de freno, juego de empastes traseros, reparacion cruceta,




MARTINEZ CONSULTORIA S.A.S.

NIT: 901.454.026
Dir: Cra. 18 No. 17-37 - Cel. 314 5966531

cambios de rodamientos delanteros, cambio de bujes de las tijeras, cambio
de 2 hojas de muelles traseros, cambio de amortiguadores delanteros.

« Electrénico: Se realiza escaneo del vehiculo, y se corrigen errores.

. Fisico exterior: arreglo parte trasera de la escala pie, lavado general +
Overhaul + grafito.

« Mantenimiento preventivo: Cambio de aceite 20w 50, cambio de filtros de
combustible, aire y motor.

OBSERVACIONES:

« El escaner arroja falla en la valvula solenoide DDL TURBO COMPRENSOR
que debe ser cambiada a la brevedad.

RECOMENDACIONES:

Se entrega vehiculo en optimas condiciones operacionales, recomendando realizar
el respectivo mantenimiento en los tiempos estipulados.

E| vehiculo antes mencionado se entrega a la E.S.E HOSPITAL SAN RAFAEL DE
FUNDACION, a los nueve (9) dias del mes de Marzo de dos mil veinticuatro (2.024).

Cordialmente,

f%m dumw\ %@(
)\\

NATAN PENALOZA\ARRIETA
EPRESENTANTE LEGAL



MARTINEZ CONSULTORIA S.A.S.

NIT: 901.454.026 |
Dir: Cra. 18 No. 17-37 - Cel. 314 5966531

INFORME PRELIMINAR 002
Sres: E.S.E. DEPARTAMENTAL HOSPITAL SAN RAFAEL DE FUNDACION

REF: INFORME PRELIMINAR AMBULANCIA NISSAN JSK 775

El dia 11 de marzo del afio en curso, se procede a efectuar con la inspeccion técnica
al vehiculo operativo de marca NISSAN FRONTIER tipo ambulancia de placa JSK
775, perteneciente a la E.S.E. DEPARTAMENTAL HOSPITAL SAN RAFAEL DE
FUNDACION, con el fin de constatar, el estado fisico y el grado de operatividad del
mismo.

DIAGNOSTICO:
Segun la inspeccion se puntualizan los siguientes aspectos a corregir:

e ELEVACION DE TEMPERATURA SIN SINTOMA DE CALENTAMIENTO
e DEFICIENCIAEN FRENOS Y AMORTIGUACION

e DEFICIENCIAEN EL AIRE ACONDICIONADO

» FALLAS EN LA BATERIA PRINCIPAL

e FALTA DE MANTENIMIENTO PREVENTIVO

DESARROLLO:

Los trabajos que se realizaron para la solucionar los problemas antes
diagnosticados fueron:

¢ Motor: Desmonte de la culata, se lleva al banco para realizar cepillado y
asentamiento de valvulas, cambio de dos (2) correas multiusos por
desviacion de poleas.

¢ Suspension: Cambio de amortiguadores delanteros y juego de pastillas.

e Eléctrico: cambio de bateria auxiliar



MARTINEZ CONSU LTORIA S.A.S.

NIT: 901.454.026
Dir: Cra. 18 No. 17-37 - Cel. 314 5966531

¢ Aire Acondicionado: Reemplazo de mangueras, mantenimiento de aire
acondicionado

e Mantenimiento preventivo: Cambio de aceite 20w 50, cambio de filtros de
combustible, aire y motor.

RECOMENDACIONES:

Se entrega vehiculo en optimas condiciones operacionales, recomendando realizar
el respectivo mantenimiento en los tiempos estipulados.

El vehiculo antes mencionado se entrega a la E.S.E HOSPITAL SAN RAFAEL DE

FUNDACION, a los catorce (14) dias del mes de Marzo de dos mil veinticuatro
(2.024).

Cordialmente,

%I/\ @‘MLO«L @\Q Lr?\d

NATAN PENALOZA ARRIETA
[ EPRESENTANTE LEGAL




MARTINEZ CONSULTORIA S.A.S.

NIT: 901.454.026
Dir: Cra. 18 No. 17-37 - Cel. 314 5966531

INFORME PRELIMINAR 003

Sres: E.S.E. DEPARTAMENTAL HOSPITAL SAN RAFAEL DE FUNDACION

El dia 18 de marzo del afio en curso, se procede a efectuar con la inspeccion técnica
al vehiculo operativo de marca NISSAN FRONTIER tipo ambulancia de placa JHT
904, perteneciente a la E.S.E. DEPARTAMENTAL HOSPITAL SAN RAFAEL DE
FUNDACION, con el fin de constatar, el estado fisico y el grado de operatividad del

REF: INFORME PRELIMINAR AMBULANCIA NISSAN JHT 904

mismo.

DIAGNOSTICO:

Segun la inspeccion se puntualizan los siguientes aspectos a corregir:

SUMBIDOS EN LOS RODAMIENTOS

DEFICIENCIA EN FRENOS

FALTA AIRE ACONDICIONADO Y SUS INSTALACIONES (CABINAY
HABITACULO)

FALLAS EN LA BATERIA PRINCIPAL Y SISTEMAS ELECTRICOS
DESGASTES DE MAS DE 50% EN LLANTAS

FALTA DE MANTENIMIENTO PREVENTIVO

DESARROLLO:

Los trabajos que se realizaron para la solucionar los problemas antes

diagnosticados fueron:

Rodamiento: Reemplazo de rodamientos delanteros originales, cambio de
pastillas de frenos delanteras, cambio bandas de frenos traseras y cambio

de las 4 llantas.




MARTINEZ CONSULTORIA S.A.S.

NIT: 901.454.026
Dir: Cra. 18 No. 17-37 - Cel. 314 5966531

* Aire Acondicionado: Instalacién completa desde 0 del AC, mantenimiento
del radiador, e instalacion de mangueras vencidas.

* Eléctrico: Mantenimiento al sistema eléctrico y cambio de bateria principal.

* Mantenimiento preventivo: Cambio de aceite 20w 50, cambio de filtros de
combustible, aire y motor.

RECOMENDACIONES:

Se entrega vehiculo en éptimas condiciones operacionales, recomendando realizar
seguimiento al vehiculo con respecto a la instalacion del aire acondicionado.

El vehiculo antes mencionado se entrega a la E.S.E DEPARTAMENTAL HOSPITAL
SAN RAFAEL DE FUNDACION, a los veintiseis (26) dias del mes de Marzo de dos
mil veinticuatro (2.024).

Cordialmente,

%)de\“/u)(/\ Q\m(aaf

ONATAN PENALOZA ARRIETA
REPRESENTANTE LEGAL




MARTINEZ CONSULTORIA S.A.S.

NIT: 901.454.026
Dir: Cra. 18 No. 17-37 - Cel. 314 5966531

INFORME PRELIMINAR 004
Sres: E.S.E. DEPARTAMENTAL HOSPITAL SAN RAFAEL DE FUNDACION

REF: INFORME PRELIMINAR AMBULANCIA NISSAN ODT 976

El dia 19 de marzo del afio en curso, se procede a efectuar con la inspeccion técnica
al vehiculo operativo de marca NISSAN FRONTIER tipo ambulancia de placa ODT
976, perteneciente a la E.S.E. DEPARTAMENTAL HOSPITAL SAN RAFAEL DE
FUNDACION, con el fin de constatar, el estado fisico y el grado de operatividad del
mismo.

DIAGNOSTICO:
Segun la inspeccién se puntualizan los siguientes aspectos a corregir:

e FRENTE INTERNA: FALTA ENFOCADOR DE AIRE.

e VENTILADOR, TANQUE AUX., CREMALLERAY FANCLUCHT NO
PROPIOS DEL VEHICULO

e AUSENCIA DEL SISTEMA AC (CARCASA SOLO PARA
ELFUNSIONAMIENTO DE LA CORREA)

« TAPA VALVULA EN MAL ESTADO.

« ALTERNADOR SIN FUNCIONAMIENTO.

» DEFICIENCIA EN EL RAMAL ELECTRICO (FALTA DE PINES Y SOCKET)

e DEFICIENCIA EN LA SUSPENSION Y ESTABILIDAD DEL VEHICULO

e PRESENCIA DE RECALENTAMIENTO, NO ESTABILIZA LA
TEMPERATURA

» FALTADE MANTENIMIENTO PREVENTIVO

Nota: Cabe resaltar que este vehiculo, procede del proveedor de mantenimiento
anterior, donde nos comunican que tuvo un accidente frontal, debido a esto la
ambulancia no estaba operativa por falta de partes, para su correcto
funcionamiento:

DESARROLLO:




MARTINEZ CONSULTORIA S.A.S.

NIT: 901.454.026
Dir: Cra. 18 No. 17-37 - Cel. 314 5966531

Los trabajos que se realizaron para la solucionar los problemas antes
diagnosticados fueron:

Motor: instalacion de la tapa valvulas.

Aire Acondicionado: Instalacion completa desde 0 del AC, instalacion de 2
electroventiladores adicionales para mayor refrigeracion.

Eléctrico: Mantenimiento del ramal, la caja fusiblera y reemplazo del
alternador de voltaje

Rodamiento: Cambio de rodamientos delanteros, cambio de tijeras
superiores e inferiores, cambio de barras estabilizadoras, cambio de todos
los bujes de la suspension, cambio de dos rotulas.

Mantenimiento preventivo: Cambio de aceite 20w 50, cambio de filtros de
combustible, aire y motor.

RECOMENDACIONES:

Se entrega vehiculo para pruebas de rutas, teniendo en cuenta que no se le hizo
cambio de enfocador, fanclucht, bomba de agua y tanque aux, ya que no fueron
autorizados por la E.S.E. DEPARTAMENTAL HOSPITAL SAN RAFAEL DE
FUNDACION.

E| vehiculo antes mencionado se entrega a la E.S.E DEPARTAMENTAL HOSPITAL
SAN RAFAEL DE FUNDACION, a los dieciseis (16) dias del mes de Abril de dos mil
veinticuatro (2.024).

Cordialmente,

%wau«w\ /@&(ﬁ(

P

v;f)NATAN PENALOZA ARRIETA
EPRESENTANTE LEGAL



MARTINEZ CONSULTORIAS.A.S.

NIT: 901.454.026
Dir: Cra. 18 No. 17-37 - Cel. 314 5966531

INFORME PRELIMINAR 005
Sres: E.S.E. DEPARTAMENTAL HOSPITAL SAN RAFAEL DE FUNDACION

REF: INFORME PRELIMINAR CAMIONETA RENAULT GKU 473

El dia 14 de marzo del afio en curso, se procede a efectuar con la inspeccion técnica
al vehiculo administrativo de marca RENAULT DUSTER OROCH tipo pick up de
placa GKU 473, perteneciente a la E.S.E. DEPARTAMENTAL HOSPITAL SAN
RAFAEL DE FUNDACION, con el fin de constatar, el estado fisico y el grado de
operatividad del mismo.

DIAGNOSTICO:
Segun la inspeccion se puntualizan los siguientes aspectos a corregir:

e LEVE FALLAEN ESTABILIDAD DEL MOTOR

e TESTIGOS DE ABS’s Y AIRBAG ACTIVOS

» DEFICIENCIA EN FRENOS

e GOLPES Y ABOLLADURAS EN LAS LATAS

e CHILLIDO EN EL COMPRENSOR Y DEFICIENCIADELAC
e CARPATAPAPLATON EN MAL ESTADO

e FALTA DE MANTENIMIENTO PREVENTIVO

DESARROLLO:

Los trabajos que se realizaron para la solucionar los problemas antes
diagnosticados fueron:

e Eléctrico: se realiza escaner, cambio de valvula EGR, cambio pila de la
gasolina, cambio sensor ABS, instalacion cinta Airbag conductor, Instalacion
de pito y mantenimiento sistema eléctrico
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* Rodamiento: Cambio de pastillas de frenos delanteras, cambio bandas de
frenos traseros.

* Aire Acondicionado: Instalacion interna carcasa tipo cuchilla del AC,
mantenimiento del AC (Incluido Millare interno).

* Mantenimiento preventivo: Cambio de aceite 20w 50, cambio de filtros de
combustible, aire y motor.

* Plantén: Instalacion de carpa plana.

* Latoneria: latoneria y pintura, bomper delantero, costillal, guardafangos y
bomper trasero

El vehiculo antes mencionado se entrega a la E.S.E DEPARTAMENTAL HOSPITAL
SAN RAFAEL DE FUNDACION, a los veinticinco (26) dias del mes de Marzo de dos
mil veinticuatro (2.024).

Cordialmente,

Ll (2

NATAN PENALOQZA ARRIETA
REPRESENTANTE LEGAL
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INFORME DE SUPERVISION No. 1
CONTRATO No. CDP20240059 DE 2024

1. ASPECTOS GENERALES DEL CONTRATO.

SINDY PAOLA MUNOZ BARCINILLA (MARTINEZ CONSULTORIA

Contratista SAS)

Identificacion 1.081.800.478 (NIT: 901.454.026-8)
Fecha de suscripcion del | 05/03/2024

Contrato

PRESTACIQN DE SERVICIOS DE MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y
REPARACION CORRECTIVA A TODO COSTO PARA LOS

Objeto VEHICULOS AUTOMOTORES DE USO DE LA E.S.E. HOSPITAL
DEPARTAMENTAL SAN RAFAEL DE FUNDACION MAGDALENA.

Plazo de Ejecucién 45 DIAS

Fecha de Iniciacion 08/03/2024

Fecha de Finalizacion 23/04/2024

2. ESTADO FINANCIERO DEL CONTRATO

Valor total del Contrato $50.000.000
Valor Honorarios

N/A
mensuales

Valor ejecutado (a la fecha $50.000.000
de este informe)

Valor faltante por ejecutar /| N/A
Valor pendiente por pagar
Porcentaje de Ejecucion | 100%
Porcentaje por Ejecutar

Estado de la Garantia Vigente
Matriz de Riesgos del Sin afectacion.
Contrato En monitoreo y revision por parte de la supervision.

3. INFORMACION SOBRE AVANCE DEL CONTRATO

3.1 SERVICIOS Y/O PRODUCTOS RECIBIDOS A SATISFACCION CORRESPONDIENTES AL
PERIODO DEL 08 DE MARZO AL 23 DE ABRIL 2024.

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 continuacion y asi mismo se detallan las evidencias o soportes, con lo cual se
verifica el cumplimiento a satisfaccion de la obligacion establecida:
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OBLIGACIONES. (Diligenciar con cada una de las obligaciones especificas establecidas en los
estudios previos y agregar si asi se requiere)

Detalle de las actividades realizadas

Actividad Evidencias o Soportes Fecha
PRESTACION DE SERVICIOS DE MANTENIMIENTO | Anexo 1. Cuenta de cobro
PREVENTIVO Y REPARACION CORRECTIVA A TODO | Anexo 2. Seguridad social 16 de Abril del
USO DE LA E.S.E. HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN
RAFAEL DE FUNDACION MAGDALENA.

NOTA: El informe de ejecucion del contratista junto con los soportes del caso hacen parte de la
carpeta de supervision del contrato y del expediente contractual correspondiente.

a. ESTADO Y AVANCE DEL CONTRATO

El Contrato No. CDP20240059, se encuentra EN EJECUCION, con un porcentaje de AVANCE del
100%.

4 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.

5. RESUMEN DE ACTIVIDADES REALIZADAS POR LA SUPERVISION O INTERVENTORIA

97. Seguimiento financiero y presupuestal del contrato.

98. Conformacion, actualizacion y seguimiento del expediente con la documentacion
relacionada con la ejecucion del contrato.

99. Verificacion de la ejecucion de las actividades especificas del contrato y seguimiento a
la matriz de riesgos.

100.  Verificacion del pago al Sistema de Seguridad Social Integral realizado por el
contratista, de conformidad con la normatividad vigente.

101.  Verificacion de la vigencia de la garantia exigida en el contrato.

102.  Verificacion y aprobacion de los soportes necesarios para el pago.

103.  Expedicién de la certificacion del recibo a satisfaccion correspondiente al periodo
descrito, de conformidad al servicio recibido.

104, Tramite de reconocimiento y pago de honorarios ante la Subdireccion Financiera.

6. CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA RELACIONADAS CON EL
PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL INTEGRAL Y APORTES PARAFISCALES (Ley 100 de

oty . - - ,
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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
2018 y demas normas concordantes).

Se verifico 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 o
certificacion de pago correspondiente al periodo aqui relacionado. -

7. ACTIVIDADES DE TRATAMIENTO Y MONITOREO A LA MATRIZ DE RIESGO DEL
CONTRATO

Se ha realizado el monitoreo por parte de la supervision, de acuerdo con el tratamiento y/o control de
los riesgos establecido en la matriz de los estudios previos del confrato, evidenciandose que no hay
materializacion de los mismos. Lo anterior se verifica a través del informe mensual de actividades del
contratista de acuerdo con las obligaciones especificas pactadas, las cuales han tenido satisfactorio
cumplimiento a la fecha.

8. CERTIFICACION DEL CUMPLIMIENTO DEL OBJETO CONTRACTUAL

Se certifica que el contratista ha cumplido con el 100% de la ejecucion del contrato, por lo que se autoriza la
cancelacion parcial del periodo comprendido del dia 08 del mes de Marzo del afio 2024 y el dia 23 del mes
de Abril del afio 2024. Se anexa facturas, la cual hace parte integral del presente informe de supervision.

El presente informe se firma en Fundacion Magdalena., a los DIECISIETE (17) dias del mes de
MAYO de 2024.

Atentamente,

P

WE
Responsable de Coordinar|a Gestion Administrativa
Supervisor (a) del Contrato No. CDP20240059
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