Version q 3
i e seriin de sl SOLICITUD DE ADICION Y PRORROGA Fecha de aprobacion: 110/2018 ; g,g

h
FJ suroccidente ESE. ALEaLDiA

Cédigo: 18-02-FO-0010 seaocorioe
1.[ ORDEN | | CONTRATO | X ]' MARQUE CON UNA (X) SEGUN CUANTIA |
2. Bogota D.C., SEPTIEMBRE DE 2024
3. Doctor (a) ANDREA ELIZABETH HURTADO NEIRA
4,[ADICION | [ PRORROGA | X | MARQUE CON UNA (X)

De manera atenta, solicito se tramite el proceso con la informacién relacionada a continuacion:

5. No. ORDEN/ CONTRATO  |5448 DE 2024 -~

6. NOMBRE CONTRATISTA _ |JOHNSON & JOHNSON MEDTECH COLOMBIA SA S o
7. NIT/ICEDULA 901.560.7882 7

CONTRATAR EL SUMINISTRO DE INSUMOS Y DISPOSITIVOS MEDICO QUIRURGICOS PARA
: LOS SERVICIOS ASISTENCIALES DE LAS UNIDADES DE PRESTACION DE SERVICIOS DE

8. OBJETO _[SALUD DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E. DE

ACUERDO CON LA DESCRIPC[ON DEL ANEXO TECNICO NO. 1 Y EL APOYO TECNOLOGIC/O

REQUERIDO

9. VALOR A ADICIONAR

10.PLAZO A PRORROGAR  [UN (1)MES Y CINCO (05§ DIAS CONTADOS A PARTIR DEL 08 DE OCTUBRE DE 2024

SE REQUIERE GARANTIZAR EL SUMINISTRO DE DISPOSITIVOS MEDICOS PARA LA
PRESTACION DE SERVICIOS A LOS USUARIOS DE LAS DIFERENTES UNIDADES QUE
CONFORMAN LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E.

EL CONTRATO 5448 DE 2024 TIENE COMO OBJETO CONTRATAR EL SUMINISTRO DE
INSUMOS Y DISPOSITIVOS MEDICO QUIRURGICOS PARA LOS SERVICIOS ASISTENGIALES
DE LAS UNIDADES DE PRESTACION DE SERVIGIOS DE SALUD DE LA SUBRED INTEGRADA
DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E. DE ACUERDO CON LA DESCRIPCION DEL
ANEXO TECNICO NO. 1 Y EL APOYO TECNOLOGICO REQUERIDO.

111. JUSTIFICACION g
A LA-FECHA CON CARGO AL CONTRATO 54/ 8 DE 2024 NO SE HAN REALIZADO
SOLICITUDES DE PEDIDO POR LO QUE SU EJECUCION ESTA EN UN 0%, CON UN SALDO
DISPONIBLE DE $1.528.696'Y TIENE COMO FECHA DE FINALIZACION EL 07 DE OCTUBRE DE
2024.

POR LO ANTERIOR SE HACE NECESARIO PRORROGAR EL CONTRATO 5448 DE 2024 EN UN
(1) MES Y CINCO (05)DIAS CONTADOS A PARTIR DEL 08 DE OCTUBRE DE 2024.

Tty .

RLOS ALBERTO.FONSECA SAMACA -
“Profesional Universitario - Direccion Administrativa
| —

o 23

Cordialmente, ; _ ,\
(e
| €A

TATIANA EUGENIA MARIN SALAZAR
Directora Administrativa

15. Anexé: _ (_)folios,




CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO Y/O INFORME PARCIAL DE ‘F’:;“:: eaerey m;m‘ E7
8 ap : P v
5 SUPERV'S!ON Cédigo: 18:02-F0-0007 | =TT
CERTIFICACION: ; INFORME PARCIAL: X Marque con una [X) sagin corresponda
CONTRATO No. 54482024 / [ FECHA DEL INFORME : [ 23/09/2024
1. DATOS BASICOS DEL CONTRATO U ORDEN Fecha de Inicio: Fecha de T
o 7 ;
Consatist: [ ‘OHHNSONE JOHNSON MEDTECH A\t 0 5.0 901.550.788-2 [Valor inicia $1.528.696 / 1/06/2024 30/06/2024
2‘?’;;"_"‘3“ PAULA ANDREA NAVAS PIEDRAHITA | Cedula Representan| 52.500.032 | Adicién 1: Proimoga 1: 1/07/2024 31/08/2024
CONTRATAR EL SUMINISTRO DE INSUMOS Y DISPOSITIVOS A
MEDICO QUIRURGICOS PARA LOS SERVICIOS ASISTENCIALES
Objeto  ¢et| DE LAS UNIDADES DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD DE )
Contrato  u| LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR Adicion 2; Prérmoga 2 1/09/2024 6/09/2024
orden: OCCIDENTE E.S.E. DE ACUERDO CON LA DESCRIPGION DEL
ANEXO TECNICO NO. 1 Y EL APOYO TECNOLOGICO REQUERIDO
%‘;‘“" UN (1) MES | Adicién 3: Prommoga 3 7/09/2024 7/10/2024
| Adicion 4: 2 Promoga 4:
Adicion 5. Prérmoga 5:
Dispanbitida 4 IR 2
des | B0B-14/03/2024 o ST
Numeros Adicion 7: Prowmoga 7:
Registros Adicin 8: Prérmoga B:
Presupueslales Adicin 9; Proroga 9:
(i e R [ cODIGO [Adcien 10: \ Promoga 10: /
B AT RS % | HttihnnnsseR [ Vaior Totat: \ §1.528698 Fecha T ion actual: 7/10/2024
FUNCIONES TECNICAS DE LA SUPERVISION L
2. AVANCE DE EJECUCION DEL CONTRATO U ORDEN
FECHA ENTREGA INFORME FINAL DE SUPERVISION | 3 g
INFORMACION DE ACTIVIDADES
T
ACTIVIDADES DESARROLLADAS EN |  CENTRO DE
u::gmy ESTE PERIODO o Th CUMPLIO ASPECTOS RELEVANTES EN ESYE PERIODO :
Cumplimiento de
SUMINISTRO = DE  INSUMOS' ' Y : S X 5
DISPOSITIVOS MEDICO s NO Oportunidad de NIA ducum'entac»on sl X NO:
QUIRURGICOS DE ACUERDO CON LA| entrega NO: tramitada o
DESCRIPCION DEL' ANEXO TECNICO, t presentada
CON EL APOYO TECNOLOGICO :

1 |requeriDo, EN cADA UNa DE Las Fesplegta do iy | 81X Cumplimiento calidad [ io:
UNIDADES 'DE  PRESTACION DE imprevistos y NIA de la prestacion . |°F X i
SERVICIOS ' DE  SALUD QUE X E ia NO:

CONFORMAN LA SUBRED| ey 7
INTEGRADA ' DE  SERVICIOS DE unp ket de s’,’ &
SALUD SUR OCCIDENTE ES £ foncciones [ [N,

conlratadas [NO:

Observaciones:;
2 FUNCION FINANCIERA Y CONTABLE DE LA SUPERVISION
3. INFORMACION DE FACTURA O CUENTAS 2
No.FACTURA | FECHADE
VALOR FACTURA O
o FACTURAO | PERIODO No. ENTRADA ACUMULADO
k : : ECUC OBSERVACIONES
o CUENTADE CUENTA FACTURADO ALMACEN CUEJ;‘;{:JI:E%SRO EJECUTADO 00 i KSN' .
COBRO COBRO

1 X $ - $1.528.696 0%

2 s - $1.528.696 0%

3 5 - $1.528.696 0%

4 s - $1.528.696 0%

5 s - $1.528.696 0% ¥

6 : s - $1.528.696 0%

7 s - $1.528.696 0%

8 B - 61528696 0%

9 s - 61528696 0%

10 s - $1.528.696 0%

11 B - 61528696 0%

12 s 5 $1.528.696 0%

13 s - $1.528.696 0%

TOTAL 0 0 1.528.696] 0%
4. VERIFICACION GARANTIAS I
Sk | x
tencia de Garantias NO:
COMO SUPERVISOR DEL CONTRATO
CERTIFICO 3
QUE EL CONTRATISTA CUMPLIO CON LAS OBLIGACIONES CONTRACTUALES
/- EJECUCION DEL CONTRATO A
CONCEPTO Fd VALOR EN LETRAS VALOR EN NUMEROS
Valor ejecutado CERO PESOS MCTE $ ]
Salda por ejecutar UN MILLON QUINIENTOS MIL 0S NOVENTA Y SEIS P MCTE $ 1.528.696)
VALOR TOTAL CERTIFICADO §0,00
No. FACTURA (s} A PAGAR O CUENTA I_JE COBRO FECHA DE EMISION DE LAFACTURA O CUENTADE COBRO

FACTURAS [TEM DEL AL CORRESFONDIENTES AL MES DE MES DE
[VALOR A PAGAR CERO PESOS MCTE
OBSERVACIONES DEL SUPERVISOR FRENTE A LA EJECUCION DEL | Durantd fa del contr sa ha presenta los Servicios prestados por el contratista, Y hay cumplimiento del objeta del
CONTRATO: contrato :
ANEXOS: FACTURA Y PARAFISCALES

N
= =
FIRMA SUPERVISOR CONTRATO q -
P < AT ~
NOMBRE Y APELLIDOS \ CAl 'S ALBERTO FONSECA SAMAEA 4
C.C. No. Pl K 1T T g
CARGO/PERFIL R EE PROFESIONAL UNIVERSITARIO
AREA DE UBICACION DIRECCION ADMINISTRATIVA




