HOSPTTALMILITAR CENTRAL FORMATO: DE ONY/O APAGO CODIGO: GA-GECO-MN-01-FT-08
/_;—3\ (UNIDAD: COMPRAS, LICITACIONES Y BIENES ACTIVOS FECHA DE EMISION: 19-05-2024
HI‘ [[ i [ \m/-‘ HANUAL: CONTRATAGION VERSION: 10
PROCESO: GESTION DE ADQUISICIONES
SISTEMADE GESTION INTEGRADO SGT PAGINA 1DE 2
INFORMEDE. X TRAMITE X M o
NOVIEM NOVIEMBRE 2024
s 25NOVIEMBRE 2024 SUPERVISOR. PARAPAGO DESERVICIO o
Tr——— YO MES DE
R UCLB-0749/2023 1$60.290.000,00
X YALOR
Contrato:
N°de Proceso [CPSUCLB-0425-2023
enel SECOPII
[Tiendavirtual

Objeto IPRESTACION DE SERVICIOS COMO PROFESIONAL DE ENFERMERIA PARA EL SERVICIO DE ENFERMERIA DE LA ENTIDAD DESCENTRALIZADA DEL SECTOR
DEFENSA -HOSPITAL MILITAR CENTRAL

FERNADEZ DIAZ LUIS DIEGO 1019143391
Nombre de NITicC
Contratista
PRESTACION DE SERVICIOS i s CONTRATACION DIRECTA
Modalidadde
Clasede Contratacién
Contrato
194471423470 IBANCOLOMBIA X
CuentaBancaria Banco: Tipode  [Anomos Corriente
No. Cuenta:
Garantia |Asegurador Fecha de aprobacién de la
|Cumplimiento (Si a(Si Garantia (Si
aplica): aplica): aplica):
VALOR
§  OBLIGACION
8524 1/9/2024 8524 1/9/2024 INOVIEMBRE 2024 1$4.363.000,00
VALOR AUTORIZADO PARA PAGO $4.363.000,00
VALOR AUTORIZADO A PAGO EN LETRAS: CUATRO MILLONES TRECIENTOS SESENTA Y TRES MIL PESOS
VALOR VALOR SALDO
VIGENCIA CONTRATO VR.ADICION (B) REDUCCIONES ylo EJECUTAD CONTRATO
LIBERACIONES(C) [}
ANO2023  [$7.934.000,00 15264.466,00 167.669.534,00 5 .00
ANO 2024 1343.630.000,00 168.726.000,00 15290.866,00 [$47.702.134,00 1$4.363.000,00
TOTAL $$51.564.000,00 - | $8.726.000,00 $555.332,00 $55.371.668,00 $4.363.000,00
CONTRATO
OBSERVACIONES: En tramite de factura del mes vigente I ’
VALOR A LIBERAR MES DE NOVIEMBRE 2024 $ 00
|Nombre del Supervisor MARTHA CONSUELO ROMERO TORRES l?echa de notificacion:01/08/2024 |

Llazo de ejecucion FECHA DE INICIO FECHA DE TERMINACION




0171172023 11102024

Vigencia del Contrato: 13111012024

[En tiempo
1-30112/2024
2-

3

[PRORROGAS

NOTA 1: Verifico pago de parafiscales EPS y Pension PRESTACION DE SERVICIOS COMO PROFESIONAL DE ENFERMERIA PARA EL SERVICIO DE ENFERMERIA DE LA ENTIDAD
DESCENTRALIZADA DEL SECTOR DEFENSA -HOSPITAL MILITAR CENTRALY riesgos profesionalesPRESTACION DE SERVICIOS COMO PROFESIONAL DE ENFERMERIA PARA EL
SERVICIO DE ENFERMERIA DE LA ENTIDAD DESCENTRALIZADA DEL SECTOR DEFENSA -HOSPITAL MILITAR CENTRAL Planilla 81718891PRESTACION DE SERVICIOS COMO
PROFESIONAL DE ENFERMERIA PARA EL SERVICIO DE ENFERMERIA DE LA ENTIDAD DESCENTRALIZADA DEL SECTOR DEFENSA -HOSPITAL MILITAR CENTRAL -

diente al mes de OCTUBRE

NOTA 2: Recuerde en el anexo relacionar de manera detallada el valor de los imi y el valor de los bienes que sean req| durante las actvidades.
NOTA 3 : Para el suministro de rep debe diligenciar de manera detalla da el cuadro realcionado a continuacion:
ESTADO
NOMERO DE NUMERO DE NUMERODE | (instalado NUMERO DE
[EQUIPO AL QUE SEINSTALA| PLACA FECHA FECHADE VALOR

REPUESTO 'ELREPUESTO MARCA ‘SERIE DEL Em mz{u DE PARTE (1 "d—ﬂ CANTIDAD. gom DE | neraiacon | unTaro | VALORTOTAL| - OBSERVACIONES

NOTA 4: En las casillas debe registrarse el equipo el cual debe P al contrato del que se esta haciendo la supervisio
FECHA
DESCRIPCIO DE FECHA
MDEL SERIE ELA(L.AEEAME’DEAF.EN‘:IJ.EMA.ME] 80 EECHAl earnal nE NRSERVAC]
I I [ 1 [

OBSERVACIONES

NOTA5: Enlo que respectaalas p les cuyo valor del pago mensual sea superior a los $ 6.500.000 se debera anexar el siguiente cuadro.
INFORMACION GENERAL
Entidad N*Planilla Fochadepago SALUD PENSION RESGOS PROFESIONALES
Entdad | Valor Entidad | Valor Entidad Valor
I CODIGO: VERSION | 10
FORMATO INFORME DE SUPERVISION PARA TRAMITES APAGO | o oes
< -
INOMBRES Y APELLIDOS DEL SUPERVISOR: A 42,,,,,‘3“/.-.,,1 -

et

Martha Consuelo Romero Torres
Servidor Misional en Sanidad Militar

Servicio de Enfermeria
Supervisora Contrato
51.871.493
NUMERO DE CEDULA:
CELULAR: CORREO: mromero@homil.gov.co
DOCUMENTOS SOPORTES VERIFICADOS Y ANEXOS AL INFORME:
DOCUMENTOS El N°FOLIOS

Informe de Actividades con sus soportes

Actade supervisién ylo Factura

Pago de Seguridad Social




