MEDICENTER EDUCACION VIRTUAL S.A.S
NIT 901704533-4

CERTIFICA QUE

PAOLA ANDREA GOMEZ AFANADOR

IDENTIFICADO (A) CON CEDULA DE CIUDADANIA N: 1001940118
Asistiod al Curso:

INSTITUCIONES AMIGAS DE L& MUJER Y LA INFANCIA 1AMI INTEGRAL (1AMI)

Con una intensidad horaria de 45 Horas

ESTE CERTIFICADO ES EXPEDIDO EN LA CIUDAD DE NEIVA A LOS 23 DIA$ DEL MES DE DICIEMBRE DEL 2024, LA PRESENTE CERTIFICACION SE EXPIDE
MEDIANTE EL MARCO NORMATIVO PARA LA EDUCACION INFORMAL Y NO CO UCE"-.A TITULO ALGUNO O CERTIFICACION DE APTITUD OCUPACIONAL.

LUISA FERNANDA CERQUERA ORTIZ [=] 2=

GERENTE VERIFICACION

CERTIFICACION DE ASISTENCIA DE 1 ANOS A PARTIR DE LA GENERACION DE LA MISMA

ORMAL MINISTERIO DE EDUCACION NACIONAL/ RESOLUCION 3100 DE 2019 ESTANDAR DE TALENTO
UCACION CONTINUA PARA EL PERSONAL DE LA SALUD
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Ejecucion del Contrato
Modificaciones del Contrato

Incumplimientos

o = Ver contrato

@ Cancelar

VER CONTRATO
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Evaluacion de |a Entidad Estatal | =

1D del contrato en SECOP
Numero del contrato

Version del contrato
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Fecha de inicio del contrato
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Duracion del contrato

Tiempo adiciones en dias
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Estado del contrato
Liguidacion

Obligaciones Ambientales
Obligaciones Pos Consumo

Reversion

Entidad Estatal

CO1.5LCNTR. 12582445
CD20242718

2

PREZTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES COMD ENFERM ERA (0} PARA REALIZAR ACTIVIDADES
ASISTENCIALES ENLAE.S E HOSPITAL UNIVERSITARIO JULID MENDEZ BARREMECHE.
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ESE HOSPITAL UNIVERSITARIO JULIO MENDEZ BARRENECHE

0 Recomendacicn {es)



REPUBLICA DE COLOMBIA

IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE CIUDADANIA

mwtne1.001.940.118
GOMEZ AFANADOR

APELLIDOS
PAOLA ANDREA

N EBRES

bacte ooz

FIRMA




HA DE NACIMIENT 14'ENE"2000
BARRANQUILLA
(ATLANTICO)

\H DE NACIMIENTO

172 O+ F

Vigy ||t |

05-FEB-2018 BARRANQUILLA
~ECHA Y LUGAR DE EXPEDI I

o4 3
REGIETRADORINA Jﬂ
|
JUAN CARLOS GALINDO vACHA

P-0300150-00990159-F-10019401 18-20180327




porvenir

sélo hay uno

SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTIAS
PORVENIR S.A.
En su condicion de administradora del

FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PORVENIR
NIT 800.224.808-8

CERTIFICA QUE:

PAOLA ANDREA GOMEZ AFANADOR, identificado(a) con cédula de ciudadania 1.001.940.118, se encuentra
afiliado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir.

La presente certificacion se expide el 26 de Diciembre del 2024.

Cordialmente,

Gerencia de Clientes

,Q:

Tenga en cuenta:

En este momento de su vida, lo que mas le conviene es estar en un fondo privado como Porvenir, ¢ por que? porque esta
acumulando semanas, ahorrando dinero y obteniendo rendimiento.

Grupo

Sociedad Administradora de Fondos de Pensiones y Cesantias S.A. - Nit. 800.144.331-3 Filial de AVA L




26/12/24,11:06 Certificado de Afiliacion

EPS | CajacopiriC

Cuida de ti

CERTIFICADO DE AFILIACION DE CAJACOPI EPS SAS

Se certifica que GOMEZ AFANADOR PAOLA ANDREA identificado(a) con CEDULA DE CIUDADANIA
nimero 1001940118 , se encuentra registrado(a), con la siguiente informacion:

TIPO Y NUMERO DE IDENTIFICACION: CC-1001940118

NOMBRES Y APELLIDOS: GOMEZ AFANADOR PAOLA ANDREA
TIPO DE AFILIADO: COTIZANTE

ESTADO DE AFILIACION: ACTIVO

FECHA DE INGRESO A CAJACOPI EPS SAS: 01/01/2022

FECHA RETIRO CAJACOPI EPS SAS:

DISCAPACIDAD: NINGUNA

REGIMEN: CONTRIBUTIVO

NIVEL: 2

MUNICIPIO / DEPARTAMENTO: SANTA MARTA / MAGDALENA

SUBDIRECCION NACIONAL OPERACIONES
Fecha de generacion: 26/12/2024

Codigo de verificacion: AFCS202200000326755
Generado por: usuweb

ESTE DOCUMENTO NO ES VALIDO PARA LA PRESTACION DEL SERVICIO, NI PARA TRASLADO

https://genesis.cajacopieps.com/views/consultaafiliados/soportes/cert_afiliacion.php?tipo=CC&id=1001940118



TIC

MINISTERIO DE TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION Y LAS
COMUNICACIONES - MINTIC

CERTIFICA QUE

Una vez consultada la base de datos de deudores alimentarios morosos REDAM,
el(la) ciudadano(a) con numero de identificacion CC 1001940118 NO SE
ENCUENTRA INSCRITO EN EL REGISTRO DE DEUDORES ALIMENTARIOS
MOROSOS

Esta certificacion es valida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el tipo y
namero consignados en el respectivo documento de identificacion, coincidan con los
aqui registrados.

Se expide en Bogota el 26/12/2024 01:16 PM

Cadigo Verificacion: SWN67EC4JL
Valida hasta: 26/03/2025

Direccion de Gobierno Digital

MINISTERIO DE TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION Y LAS
COMUNICACIONES - MINTIC



Solicitud de certificado etico
profesional

mi 12:09p. m.

P

para TRIENFERCERTIFICADO v

ﬁ] Traducir al Espanol

La presente es para solicitar el certificado ético
profesional a nombre de:

Paola Andréa Gomez afanador
C.C 1001940118
Universidad metropolitana

TARJETA cedula.pdf
PROFESIONAL....

Documento POF PDF
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AYEIING]
P FUNSE Educacién

FUNDACION NUESTRA SERDRA DE LA ESPERANZA

INSTITUCION EDUCATIVA PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO HUMAND

NIT 901544869-6

Aprobado Mediante Resolucion No 1700-01588 del 17 de Julio del 2024, Secretaria de
Educacion Municipal y el Decreto No 1075 del 26 Mayo de 2015 - Educacion No Formal.

Certifi,ca
Paola Andrea Gomez Afanado
CC 1001940118 de Barranquilla

Realiz0 y aprobo e Curso Protocolos de Atencion Integral a Victimas de Quemadura con Agentes Quimicos-
oy Resolucion 3100 de 2019.
ahy! con un total de 48 Horas.

Fecha de emision: 2023-09-27
Fecha de vencimiento: 2025-09-27

o SUNBRCIONMUESTRA
QLD miomonuarseeninza

verifique la autenficidad

da su cartificada an s pagins

v fundacionn uestrasenoradelaesperanza. co

D"~ e Ny

FREDGY ARBEY HERNANDEZ DEIB NS BRA DGBANDD/S ROSA GUZMAN 7/

A Jefe {e Enferpferia AT
TP. No 70876 - 051880, Copnia 3 Docente Especialista

Docente.
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AYEIING]
P FUNSE Educacién

FUNDACION NUESTRA SERDRA DE LA ESPERANZA

INSTITUCION EDUCATIVA PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO HUMAND

NIT 901544869-6

Aprobado Mediante Resolucion No 1700-01588 del 17 de Julio del 2024, Secretaria de
Educacion Municipal y el Decreto No 1075 del 26 Mayo de 2015 - Educacion No Formal.

Certifi,ca
Paola Andrea Gomez Afanado
CC 1001940118 de Barranquilla

Realiz0 y aprobo el Curso de Acompariamiento en Proceso de Duelo con Enfasis en Terapia Emocional
e Resolucion 3100/ 2019
ahy! con un total de 48 Horas.

Fecha de emision: 2023-09-29
Fecha de vencimiento: 2025-09-29

o SUNBRCIONMUESTRA
QLD miomonuarseeninza

verifique la autenficidad

da su cartificada an s pagins
v fundacionn uestrasenoradelaesperanza. co

/ 54
D"~ e Ny

FREDGY ARBEY HERNANDEZ DEIB NS BRA DGBANDD/S ROSA GUZMAN 7/

A Jefe {e Enferpferia AT
TP. No 70876 - 051880, Copnia 3 Docente Especialista

Docente.




REPUBLICA DE COLOMBIA.
MINISTERIO DE EDUCACION NACIONAL

| UNIVERSIDAD METROPOLITANA

Eon Bervaem lorsbca M. 105 S T3 do Avtenrs e 1970
apnin b Revic e 5 ORUET i 14 50 it da 19T b ] i T TS —

TENIENDO EN CUENTA QUE

PAOLA ANDREA GOMEZ AFANADOR

CCN 1.001890 118

HA CUMPLIDO CON LOS REQUISITOS ACADEM!C()S
REGLAMENTARIAMENTE EXIGIDOS. LE CONFIERE EL TITULO DE:

ENFERMERA

SE EXPIDE EL PRESENTE DIPLOMA EN BARMNQUILLA.. ATLANTICO.
A LOS 25 DIAS DEL MES  JUNIO DEL ANO 2021

- .
z g mc%n ™ M\C.!:ﬁr-s
DARSCTOR DI FROGRAMA
Vic EADEACO

ARCIADG N B L @ T 34 1o o Dinosa w £- 3259

18024

Escaneado con CamScanner
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) en su nombry

Institucion Educativa Distrital

‘CMagdalena”

el Distrito Furistico Cultural ¢ Histdrico
de Santa Marta - Magdalena

OAprobado por resohucidn 884 de 28 de noviembre de 2002 de la Secretaria de educacion distrital de
Santa Marta D.I.C.H

Confiere a:

Paola Andrea Gomez Afanador

Doc. de Identificacion T.1./C.C. 1.001.940.118 de Santa Marta

GBachiller Clécnico

E specialidad Comercial

@Por haber cursado p aprobado los estudios correspondientes al nivel de educacion media,
sequin los planes p programas vigentes.

Anotado en el control interno del plantel en el

HAeta N, 05Y Folio N, ©33~
@ado en Santa Hlarta, a los.~7 de Diciembre de 2016
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REPUBLICA DE COLOMBIA
~ . Distrito Turistico, Cultural ¢ Historico de Santa Marta
e 1 ¥ o Secretaria de Educacién Distrital

INSTITUCION EDUCATIVA DISTRITAL
“MAGDALENA™

Aprobado por resolucion 884 de 28 de noviembre de 2002 de la Secretaria de educacidn distrital de
Santa Marta D.TCH

Acta de Grado

En la ciudad de Santa Marta al (01) dia del mes de Diciembre del 2016, se reunieron con el fin de
formalizar la graduacion de las alumnas del dltimo grado, los suscritos Rector ¥ Secretaria de la
INSTITUCION EDUCATIVA DISTRITAL MAGDALENA., Institucion aprobada hasta Undécimo
Grado en el nivel de Educacion Media Técnica y autorizada por la Secretaria de Educacion Distrital

para otorgar el titulo de BACHILLER TECNICO especialidad Comercial seglin Resolucion No.884
del 28 de noviembre de 2002.

Comprobada la situacion legal y académica, de cada una de las alumnas que cursaron y aprobaron los
estudios correspondientes al nivel de Educacién Media Técnica se procedio a otorgar el titulo
BACHILLER TECNICO CON ESPECIALIDAD COMERCIAL a las graduandas cuyos nombres.
apellidos y nimeros del documento de identidad se relacionan a continuacién:

CPaola Andrea Gomez @ﬁnador

@Doc. de Identificacion T.9./C.C. 1.001.9%0.118 de Santa Marta

Es fiel copia tomada del acta original general No0.054 de fecha 01 de Diciembre de 2016 que
Consta de (120) estudiantes que comienza con el nombre de AARON PALACIO STEFANY
ALEJANDRA termina con el nombre de WITT RODRIGUEZ CARMEN SOFIA.

Firmado por ELEAZAR ALVAREZ CANTILLO (Rector)y DALIS TEJEDA FLOREZ (Secretaria).
Esta acta es fiel copia del libro general de graduacion de la Institucion.

Se expide la presente a solicitud de la interesada en Santa Marta D.T.C. e H. al (01) dia del mes de
Diciembre de2016.

Firmado y Sellado

ﬁé——\@ﬂ af’ . \&3 &'k-\\lzof—r‘lr

ELEAZAR’ALVAREZ|CANTILLO DAL|IS TEJEDA FLOREZ
Rector Secretaria




UNIVERSIDAD METROPOLITANA

[ Porpemptie fosnthe 8 Sua JOR ] it 73 dhe Retirweg e 1974wty pue ¢ Rbprbosm de haario s § Imn
madarie 12 hesohosin e DRMEY Aol 14 de aeim Be |7 ovpedids pov of Mminterss do §obm i o Nar sl

ACTA DE GRADO
@rograma de ENFERMERIA Cédigo: Cédigo: E-113-4209-21

En Barranquilla a los 25 dias del mes de Junio de 2021, segiin consta en el Acta, de forma
virtual a través de la aplicaciéon Teams de la Platuforma Office 365 y en atencion a la
Directiva del Ministerio de Educacién Nacional No. 02 del 19 de marzo de 2020, los seiiores
JUAN JOSE ACOSTA OSSIO, Rector de Ia Universidad Metropolitana; ARTURO
GONZALEZ PERA, Vice-Rector Academico, MARIA CLAUDIA VARGAS VASQUEZ
Director(a) del Programa, con el fin de protocolizar ¢l grado en ¢l Programa de Programa
de ENFERMERIA a:

Paola Andrea Gomez Afanador

Cédula De Ciudadania 1.001.940.118 de Barranquilla

Quien recibe su titulo despices de haber llenado los requisitos que los Reglamentos de la
Universidad exigen para tal fin.

El seiior Rector de la Universidad autorizé el envio del Diploma que lo acredita como:

Enfermera

Para constancin se firma la presente Acta por todos los que en ella han intervenido.

(Fdo) JUAN JOSE ACOSTA 0SSI10 (Fdo)MARIA CLAUDIA VARGAS VASQUEZ
Rector Director(a) de Programa

(Fdo)ARTURO DAVID GONZALEZ PERA
Vice-Rector Academico

Es fiel copia de la parte pertinente del original, tomado del Libro de Actas respectivo.

ARTURO DA WLEZ PENA
Viee-R&Tor Acndemico

Escaneado con CamScanner
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i Dirrecion: CALLE 18 No. 3-50 p 12 Cs 1202 y 1203
? CERTIFICADO MEDICO OCUPACIONAL PRE Teiéfono: (57 1) 7443001

’ |NGRES° Web: www.cendlatra.com
‘ Email: contactenos@cendiatra.com
.
Cendiatra
SEDE CENDIATRA SANTAMARTA DIRECCION CARRERA 19 N° 23 - 65 BARRIO
LOS NARANJOS

TELEFONO 4358314 EMAIL santamarta@cendiatra.com
FECHA DE EXAMEN 2021-09-27 TIPO DE EXAMEN PREINGRESO

IDENTIFICACION DEL PACIENTE

Nombres y Apellidos PAOLA ANDREA GOMEZ AFANADOR Identificacion CC Nro 1001940118

Fecha de Nacimiento  2000-01-14 Edad 23 Sexo F

Empresa PACIENTE OCASIONAL

Cargo ENFERMERA JEFE

Fecha Ingreso  2021-09-27 16:04:27 Fecha Salida 2021-09-27 16:06:39
EXAMENES

EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL DE PRE INGRESO
CONCEPTO_DE_APTITUD

CONCEPTO DE APTITUD SIN RESTRICCIONES PARA EL CARGO
RECOMENDACIONES

OTRAS: NO PRESENTA
SE_SUGIERE_CONTROL_PROGRAMAS_VIGILANCIA_EPIDEMIOLOGICA

OTROS NO PRESENTA

La presente certificacién se expide con base a la historia clinica ocupacional del trabajador, la cual tiene caracter confidencial y su manejo est4 regulado
por la Resolucion 1995 de 1999, Resolucion 2346 de 2007, Resolucién 1918 de 2009 y Resolucion 217 de 2014.

Acepto las anteriores valoraciones Médicas realizadas, hago constar que la informacién suministrada sobre mi condicién de salud es verdadera, y me
comprometo a cumplir las recomendaciones y las restricciones a que haya lugar. Cualquier omisién o falsedad sera causa justa de finalizacion de
contrato. Articulo 62 CST.

La firma de este documento no significa aceptacion de los conceptos médicos expresados y de su contenido. Sirve adicionalmente para constar quien
presento la valoracién.

Fui Informado sobre mi estado actual de condiciones salud.

TEABEL JARABK
RM: 28671638 CC 1001840118
Firma y sello del médico Firma del trabajador




- o o CODIGO: GJC19F
<!: l .

CONSENTIMIENTO INFORMADO \F/EES;SBJ:EOSETIMA

SIS MENDES CONSULTA EN BASE DE DATOS REVISION: 11/12/2024
nnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnn PAGINA 1 de 1

El (Ia) suscrito(a) PAOLA ANDREA GOMEZ AFANADOR identificado con C.C./C.E./P.P

No. 1001940118 expedida en BARRANQUILLA _ , autorizo libre, expresa e

inequivocamente, y exclusivamente para los fines y en los términos sefialados en la Ley 1918 de 2018
reglamentada por el Decreto 753 de 2019, a la E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO JULIO MENDEZ
BARRENECHE, a consultar mis datos personales en las siguientes bases de datos (Certificado de
Antecedentes Fiscales — Contraloria General de la Republica, Certificado de Antecedentes Disciplinarios
— Procuraduria General de la Nacion, Consulta de Antecedentes Judiciales — Ministerio de Defensa
(Policia Nacional) - Consulta de Inhabilidades Delitos sexuales cometidos contra menores de 18 afios.
Ley 1918 de 2018 — Ministerio de Defensa (Policia Nacional)), de manera previa a mi eventual
vinculacion laboral, contractual o legal y reglamentaria y, de llegarse a formalizar, cada tres (3) meses a
partir del inicio de la misma y mientras se encuentre vigente.

Asi mismo, declaro que conozco que la recoleccion y tratamiento de mis datos se realizara de
conformidad con la normatividad vigente sobre proteccion de datos personales, en especial la Ley 1581
de 2012, el Decreto 1074 de 2015 y la Politica de Tratamiento de Datos Personales publicada en
www.hujmb.gov.co, manifestando que he sido informado(a) de forma clara y suficiente de los fines de
su tratamiento.

Se suscribe en la ciudad de Santa Marta, el dia 30 del mes de diciembre de 2024.

X
Firma: ﬂﬁé ’é

Nombre: PAOLA ANDREA GOMEZ AFANADOR

Cédula: 1001940118



http://www.hujmb.gov.co/

PUBLICACION PROACTIVA DECLARACION DE BIENES Y
R RENTAS Y REGISTRO DE CONFLICTOS DE INTERES
Funcion Publica (Ley 2013 de 2019, Ley 1437 de 2011, 734 de 2002 y 2003 de 2019)

Tipo de declaracion INGRESO Fecha de publicacidon 2024-11-02 15:02

Nombres y apellidos completos

Primer nombre Segundo nombre Primer apellido Segundo apellido

PAOLA ANDREA GOMEZ AFANADOR

Documento de identificacion

Tipo CEDULA DE CIUDADANIA Nudmero 1001940118

Lugar de nacimiento

Pais COLOMBIA Departamento MAGDALENA Municipio SANTA MARTA

Lugar de domicilio

Pais COLOMBIA Departamento MAGDALENA Municipio SANTA MARTA

Nombre de la entidad/organismo/institucién/persona
juridica publica o privada que presten funciéon publica o
servicios publicos o que administren, celebren contratos y |ESE HOSPITAL UNIVERSITARIO JULIO MENDEZ BARRENECHE
ejecuten bienes o recursos publicos/Notarias/Curadurias/ u
otra donde trabaje

Lugar de sede

Pais COLOMBIA Departamento MAGDALENA Municipio SANTA MARTA

Direccidn ['Carrera 14 No. 23-42 Alcazares']

Cargo o funcién que cumple CONTRATISTA

Tipo de sujeto obligado de acuerdo con el articulo 2 de la Ley 2013 de 2019: Persona natural y juridica, publica o privada, que
presten funcién publica, que presten servicios publicos respecto de la informacién directamente relacionada con la prestacion
del servicio publico.

1. DECLARACION JURAMENTADA DE BIENES Y RENTAS

De acuerdo con lo consagrado en la Ley 2013 de 2019, a continuacion procedo a publicar y divulgar proactivamente mi
declaracién de bienes y rentas y manifiesto que los Unicos bienes y rentas que poseo a la fecha, en forma personal o por
interpuesta persona, son los que relaciono a continuacion.

1.1. DE INGRESOS, BIENES Y ACREENCIAS

Los ingresos y rentas que obtuve en el afio gravable 2023 fueron:
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CONCEPTO

VALOR

Salarios y demas ingresos laborales

$34.800.000,00

Cesantias e intereses de cesantias

Gastos de representacion

Arriendos

Honorarios

Otros ingresos y rentas

TOTAL

$34.800.000,00

Las cuentas bancarias de las que soy titular en Colombia y en el exterior son:

Tipo de cuenta Sede de la cuenta (Pais)

Saldo total de la cuenta a diciembre 31 del afio
inmediatamente anterior

Mis bienes patrimoniales son los siguientes:

Tipo de bien Pais Departamento Municipio Valor
Mis acreencias y obligaciones vigentes a la fecha son:
Concepto Saldo

1.2. PARTICIPACION EN JUNTAS, CONSEJOS, CORPORACIONES, SOCIEDADES Y/0 ASOCIACIONES

Tengo participacién en juntas, consejos o directivos: Si No | X

En la actualidad participo como miembro de las siguientes Juntas o Consejos Directivos:

Version 4.3 - Agosto 2024
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Nombre entidad o institucion Organo Calidad de miembro Pais

Tengo participacion en corporaciones, sociedades y asociaciones: Si No | X

A la fecha soy socio de las siguientes corporaciones, sociedades y/o asociaciones:

Nombre corporacion,

. o Tipo Calidad de socio Pais
sociedad o asociacion

1.3. DECLARACION DE LAS ACTIVIDADES ECONOMICAS DE CARACTER PRIVADO

Tengo actividades econdmicas privadas: Si No | X

Las actividades econdmicas de caracter privado, adicionales a las declaradas anteriormente, que he venido desarrollando de
forma ocasional o permanente son las siguientes:

Detalle de las actividades Forma participacion

2. CONFLICTOS DE INTERES

De acuerdo con lo consagrado en la Ley 2013 de 2019, a continuacion procedo a publicar y divulgar proactivamente el registro
de la informacién que puede ser susceptible de generarme un conflicto de interés, asi como aquella relacionada con los
intereses de mi conyuge o compariero(a) permanente, parientes y socios de hecho o de derecho.

2.1. INFORMACION DE CONYUGE O COMPANERO(A) PERMANENTE

Tengo conyuge o compafriero(a) permanente:; Si No | X
Los intereses personales de mi cdnyuge o compafiero o compafiera permanente son susceptibles de .
. . . > . A L .l Si No
generar una posible situaciéon de conflicto de interés frente a la labor o actividad que desempefio:
Primer nombre Segundo nombre Primer apellido Segundo apellido
Tipo documento Numero
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Descripcion del potencial conflicto de interés con su cényuge o compafero(a) permanente:

2.2. INFORMACION DE PARIENTES POR CONSANGUINIDAD, AFINIDAD Y CIVIL

Tengo parientes hasta el cuarto grado de consanguinidad, segundo de afinidad o primero civil con
Intereses personales que son susceptibles de generar una posible situaciéon de conflicto de interés Si No | X
frente a la labor o actividad que desempefio:

A continuacién presento la informacion de los parientes hasta el cuarto grado de consanguinidad, segundo de afinidad y
primero civil que son susceptibles de generar conflicto de interés frente a la labor o actividad que desempefio.

De acuerdo con la Ley 2003 de 2019, los congresistas deben registrar sus parientes hasta el segundo grado de
consanguinidad, segundo de afinidad y primero civil si son susceptibles de generar conflicto de interés frente a la labor o
actividad que desemperian.

Tipo de
Parentesco Pariente documento de Do%umggtc:jde Descripcion del potencial conflicto de interés
identidad dentida

2.3. INTERES DIRECTO O ACTUACIONES DENTRO DEL ANO ANTERIOR

Tuve intereses directos o actué como representante, asesor, presidente, gerente, director, miembro de
junta directiva o socio de gremio, sindicato, sociedad, asociacién, grupo social u organizacién con
4animo o sin animo de lucro y esto puede influir en mis decisiones y acciones en el desempefio de mi
cargo actual:

Si No | X

Dentro del afio anterior tuve interés directo o actué como representante, asesor, presidente, gerente, director, miembro de junta
directiva o socio de gremio, sindicato, sociedad, asociacion, grupo social u organizaciéon con animo o sin animo de lucro
(nacional o extranjera), y a continuacién describo como puede influir en las decisiones y acciones de mi cargo actual:

2.4. OTRAS INVERSIONES

Tengo fideicomisos en Colombia o en el exterior: Si No | X

Los fideicomisos y encargos fiduciarios de los cuales soy constituyente o beneficiario en Colombia y en el exterior son:

Nombre del fideicomiso o

A Calidad Valor Pais
encargo fiduciario
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Tengo inversiones en Colombia o en el exterior: Si No | X

Las inversiones en bonos, fondos de inversion, fondos de ahorro voluntario y otras que tengo en Colombia y en el exterior son:

Tipo de inversion Valor Pais

2.5. DONACIONES QUE REPRESENTARON REDUCCIONES EN LA DECLARACION DE RENTA

Realicé donaciones: Si No | X

Las donaciones que me representaron reducciones en la declaracién de renta del dltimo afio gravable son:

Nombre entidad Valor

2.6. POTENCIALES CONFLICTOS DE INTERES

Tengo potenciales conflictos personales de interés: Si No | X

Los conflictos de interés pueden generarse a partir de, por ejemplo:

> Actividades y negocios que realiza o tiene con socio o socios de hecho o de derecho.
> Establecimientos que posee.

> Litigio o controversia ante autoridades administrativas o jurisdiccionales.
> Haber hecho parte de listas de candidatos a cuerpos colegiados de eleccién popular.

Los potenciales conflictos personales de interés que tengo son:
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Libertad y Orden

FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1998)

ENTIDAD RECEPTORA

1 DATOS PERSONALES

PRIMER APELLIDO

Gomez

Afanador

SEGUNDO APELLIDO (O DE CASADA)

NOMBRES

Paola Andrea

DOCUMENTO DE IDENTIFICACION

cc. ®ce O pas O No. 1001940118

SEXO

MO

NACIONALIDAD PAIS
COL. ® EXTRANJERO O COLOMBIA

LIBRETA MILITAR

PRIMERA CLASE O SEGUNDA CLASE O NUMERO D.M.
FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA
EECHA . - parques de bolivar etapa 2
DIA | 14 | MES | 01 | ANO | 2000 |
PAIS COLOMBIA PAIS COLOMBIA DEPTO MAGDALENA
DEPTO MAGDALENA MUNICIPIO SANTA MARTA
MUNICIPIO SANTA MARTA TELEFONO 2488247 EMAIL paolagomez144665@gmail.com

2 FORMACION ACADEMICA

EDUCACION BASICA Y MEDIA

BASICA SECUNDARIA Y MEDIA )

MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO ( LOS GRADOS DE 10. A 60. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 60. A 110. DE EDUCACION

EDUCACION BASICA TITULO OBTENIDO | BASICA SECUNDARIA
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA FECHA DE GRADO
1° | 2 | 3° | 4 | 5° 6° | 7° | 8° | o 10° 1X1° MES | 1 | ARO | 2022
EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADO)
DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO, EN MODALIDAD ACADEMICA ESCRIBA:
TC (TECNICA) TL (TECNOLOGICA) TE (TECNOLOGICA ESPECIALIZADA) UN (UNIVERSITARIA)
ES (ESPECIALIZACION) MG (MAESTRIA O MAGISTER) DOC (DOCTORADO O PHD)

RELACIONE AL FRENTE EL NUMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL (S| ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY).

MODALIDAD No. SEMESTRES GRADUADO NOMBRE DE LOS ESTUDIOS O TiTULO TERMINACION No. DE TARJETA
ACADEMICA APROBADOS OBTENIDO N PROFESIONAL
s NO MES ARO
PREGRADO 8 X ENFERMERIA PROFESIONAL 06 2021 1001940118

ESPECIFIQUE LOS IDIOMAS DIFERENTES AL ESPANOL QUE: HABLA, LEE, ESCRIBE DE FORMA, REGULAR (R), BIEN (B) O MUY BIEN (MB)

IDIOMA

LO HABLA

LO LEE

LO ESCRIBE

R B MB

MB

R B MB



mailto:paolagomez144665@gmail.com

FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1998)

3 EXPERIENCIA LABORAL

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR EL ACTUAL

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

ENFERMERA L5

AREA DE ENFERMERIA

AVENIDA 24 489 null

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
ESE HOSPITAL UNIVERSITARIO JULIO MENDEZ BARRENECHE X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
MAGDALENA SANTA MARTA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
Dia | 16 | Mes | 04 | Afio | 2024 Dia | 31 | Mes | 08 | Afio 2024
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
1680 2009 ENFERMERA AREA DE ENFERMERIA CARRERA 14 23 42 barrio los alcazares
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
ESE HOSPITAL UNIVERSITARIO JULIO MENDEZ BARRENECHE X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
MAGDALENA SANTA MARTA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
Dia | 16 | Mes | 02 | Afio | 2024 Dia | 31 | Mes | 03 | Afio 2024
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
1680 2009 ENFERMERA ARE DE ENFERMERIA CARRERA 14 23 42 barrio los alcazares
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
ESE HOSPITAL UNIVERSITARIO JULIO MENDEZ BARRENECHE X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
MAGDALENA SANTA MARTA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
Dia | 12 | Mes | 01 | Afio | 2024 Dia | 31 | Mes | 01 | Afio 2024
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
1680 2009 ENFERMERA ARE DE ENFERMERIA CARRERA 14 23 42 barrio los alcazares
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
ESE HOSPITAL UNIVERSITARIO JULIO MENDEZ BARRENECHE X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
MAGDALENA SANTA MARTA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
Dia | 01 | Mes | 10 | Afio | 2023 Dia | 31 | Mes | 12 | Afio 2023
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
1958 1 2010 ENFERMERA ARE DE ENFERMERIA CARRERA 14 23 42 barrio alcazares
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
ALEJANDRO PROSPERO REVERAND X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
MAGDALENA SANTA MARTA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
4207010 Dia | 01 | Mes | 09 | Afio | 2022 Dia | 31 | Mes | 12 | Afio 2022
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1998)

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD
ALEJANDRO PROSPERO REVERAND

PUBLICA

PRIVADA PAIS
X COLOMBIA

ENFERMERO ESPECIALISTA

ENFERMERA SERVICIOS DE SALUD

CARRERA 10 SUR null null

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
MAGDALENA SANTA MARTA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
4207010 Dia | 18 | Mes | 02 | Afio | 2022 Dia | 31 | Mes | 08 | Afio | 2022
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
ENFERMERA L5 AREA ENFERMERIA AVENIDA 26 SUR 289 nul
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAis
GOBERNACION DE META X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
META PUERTO GAITAN
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
986460017 Dia | 19 | Mes | 09 | Afio | 2021 Dia | 28 | Mes | 12 | Afio | 2021
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

4 EXPERIENCIA LABORAL DOCENTE

EXPERIENCIAS DEL DOCENTE

INSTITUCION EDUCATIVA

PUBLICA PRIVADA [PAIS

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
Dia: | |Mes: | IAﬁo: | Dia: | | Mes: | | Afio: |
AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO DIRECCION
5 TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA
INDIQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN NUMERO DE ANOS Y MESES
. TIEMPO DE EXPERIENCIA
OCUPACION —
ANOS MESES
SERVIDOR PUBLICO 1 11
EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO 0 0
TRABAJADOR INDEPENDIENTE 0 0
TOTAL TIEMPO EXPERIENCIA 1 11




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1998)

6 FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE SI __ NOX ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOPATIBILIDAD DEL
ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVICIOS CON
LA ADMINISTRACION PUBLICA

PARA TODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATOS POR MI ANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATO UNICO DE HOJA DE VIDA, SON
VERACES, (ARTICULO 50. DE LA LEY 190/95).

Ciudad y fecha de diligenciamiento  Santa Marta, Diciembre 2024

Faola Homeg AW»),
% ¢

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

7 OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

CERTIFICO QUE LA INFORMACION AQUI SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE A LOS DOCUMENTOS QUE HAN SIDO PRESENTADOS COMO
SOPORTE.

Ciudad y fecha NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS

LINEA GRATUITA DE ATENCION AL CLIENTE No. 018000917770 PAGINA WEB: www.funcionpublica.gov.co


http://www.funcionpublica.gov.co/

Santa Marta, DICIEMBRE de 2024

Doctor
Nora Anillo Romero
Gerente (E)

E.S.E HOSPITAL UNIVERSITARIO JULIO BARRENECHE

ASUNTO: Oferta de Servicio

Yo PAOLA ANDREA GOMEZ AFANADOR, identificada con documento numero 1.001.940.118
expedida en BARRANQUILLA, Presento mi propuesta para Prestar servicios profesionales de
enfermeria para apoyar a la subgerencia asistencial

Por lo anterior me comprometo a cumplir a cabalidad las obligaciones especificas derivadas de la
oferta y/o aquellas contenidas en los estudios de convivencia y oportunidad de la contratacidn.

PLAZO: me sujeto al plazo del contrato que establezca la entidad de acuerdo a la necesidad del
servicio.

VALOR Y FORMA DE PAGO: los servicios ofrecidos seran por la suma mensual que estime la
entidad, de acuerdo a su disponibilidad presupuestal.

PERFIL: Adjunto al presente, me permito hacer llegar copia d mi hoja de vida con su respectivo
soportes legales, necesarios para contratacion.

De antemano agradezco su atencidn prestada.

Cordialmente,

A

@rrug,

PAOLA ANDREA GOMEZ AFANADOR
CC:1,001940118 de BARRANQUILLA
Telf.: 3002488247
CORREO:PAOLAGOMEZ144665@G
MAIL.COM

DIRRECION: PARQUES DE BOLIVAR
ETAPA 2



ingrese numero de identificacién

... 1
[ :

145 DUSCaa0 el numero de identificacion: 1001940118

Resultados encontrados:

No. Primer Segundo Primer Segundo Fecha y Hoera
#  Documento Apellido Apellido Nombre Nombre de Registra
1 1001940118 GOMEZ AFANADOR PAOLA ANDREA 2023-09-10,
1:08 pm
No. Primer Segundo Primer Segundo Fecha y Hora
#  Documento Apellido Apellido Nombre Nombre de Registro
Z 1001940118 GOMEZ AFANADOR PAOLA ANDREA 2023-09-11,
5:06 pm

© Adaptado para el Hospital Universitario Julio Méndez Barreneche 2023




Atencion telefonica a través del Centro de Contacto:

En Bogota: +57(1) 3305043 Resto del pais: 018000960020

Horario de atencidn:

Lunes a Viemes de 7:00 a.m. a 8:00 p.m. y sabados de 8:00a.m. a 1:00 p.m. en jomada

9540

Verificar Registro en ReTHUS Limpiar

Resultado General -2023-05-30--3:44:15 PM

cCc 1001940118 PAOLA ANDREA GOMEZ AFANADOR  Vigante Ver

De conformidad con les articulos 100 y 101 del Decreto Ley 2106 de 2019, una vez revisadas las bases de datos del Reglstro Unico Naclonal de Talento Humano
en Salud se constatd que el (1a) sefior(a) PAOLA ANDREA GOMEZ AFANADOR identificado(a) con CC 1001540118 registra La siguiente informacidon:

2023-05-30-3:144:15 PM

Informacion Académica

UNv Local ENFERMERIA 2021-08-20 1001940118 ORGANIZACION COLEGIAL DE ENFERMERIA
Datos SSO
l ! l La
Exonerado del Local COLOMBIJAINO 1800-01-  180001- Sin Medalidad Enfermeria ORGANIZACION COLEGIAL DE
880 APLICA| o1 01 ENFERMERIA

Informacién dispuesta se encuentra en proceso de actualizacién de conformidad con lo sefialado por el Ministerio de Salud y Protecclon Soclal. E talento humano en
salud puede continuar ejerciendo su profesion u ocupacién del drea de la salud, pr 1do los d que acreditaron el cumplimiento de los requisitos que se
encontraban vigentes (Resolucién de sutorizacion de ejercicio en todo el territorio naclonal, expedida por este Ministerlo o por una Secretaria de Salud, y segun la

profesién, tarjeta profesional, il pr ional, etc.). Regl Unico Nacional del Talento Humane en Salud (ReTHUS).




Formulario del Registro Unico Tributario

2. Concepto |1 |3

Actualizacion de oficio

4. Numero de formulario

141076632673

(415)7707 0) 00001

212489984(802

4107663267 3

6. DV

12. Direccién seccional

14. Buzén electrénico

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT)

10019 40

8 Impuestos y Aduanas de Santa Marta

118

IDENTIFICACION

24. Tipo de contribuyente
Persona natural o sucesion iliquida

25. Tipo de documento
2 |Cédula de Ciudadania

1

3

26. Nimero de Identificacion

27. Fecha expedicion

1001940118

I 30. Citdac/Municipio

Lugar de expedicién 28. Pais 29. Departamento
COLOMBIA 1 6 9 |Atlantico 0 -8 Barranquilla 001
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre |’34. Otrg's nombres
GOMEZ AFANADOR PAOLA ANDREA

35. Razén social

36. Nombre comercial 37 Sigla

VA WA A\ . NN
UBICACION

38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Magdalena 4 7 | Santa Marta 001
41. Direccion principal

CL 46 CR64 48ET 2TO 33 AP 103

42. Correo electronico paolagomez144665@gmail.com

43. Codigo postal |44. Teléfono 1 3’002 4 8 8 2 4 7|45. Teléfono 2

CLASIFICACION
Actividad econémica Ocupacion
Actividad principal Actividad.secundaria Otras actividades 52. NGmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codiga 49. Fechia inicio actividad 50. Cédigo 1 2 51. Cédigo establecimientos
i | |
|8699||2019|09|10|L_ WK% | | | 2224
Responsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 8 7 ) 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
- I

sewo|s (a9l | [/NVNRL | [ L L [ ]
05- Impto. renta y compl. régimen ordinar

49 - No responsable de IVA

Usuarios aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
| ‘ | | | | | ‘ | ‘ 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Codigo |57. Modo | |
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
L1 ] e |

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida y en consecuencia no se exigira su renovacion

Para uso exclusivo de la DIAN

SI|:| NO

59. Anexos

60. No. de Folios: ljl

61. Fecha |2024 -07-271/23:02: 57 |

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspension
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspension, segun el caso, Pardgrafo del articulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625
del 2016. De igual manera al formalizar el tramite el usuario fue informado y acepta la politica de
tratamiento de datos ley 1581 de 2012.

Firma del solicitante:

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
Firma autorizada:

984. Nombre
985. Cargo

ACTUACION DE OFICIO AUTOMATICA

Fecha generacion documento PDF: 02-11-2024 01:09:35PM




E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO

Julio Méndez GOBERNACION DEL
BARRENECHE MAGDALENA

En Santa Marta, entre los suscritos, NORA ELVIRA ANILLO ROMERO, Mayor de edad, identificada con
Cédula de Ciudadania N° 45.523.791 de Cartagena (Bolivar), domiciliada y residenciada en la ciudad de
Santa Marta (Magdalena), en su calidad de Gerente Encargado, mediante decreto 235 del 01 de abril de
2024 de la E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO “JULIO MENDEZ BARRENECHE, identificado con el NIT.
891.780.185-2, creado mediante Decreto 377 del 23 de diciembre de 2005, cuya denominacion fue
modificada mediante Ordenanza No. 084 del 03 de diciembre de 2018, facultado para contratar de
conformidad con los establecido en el Acuerdo 009 de 2015, y demas modificaciones, por una parte y por
la otra, PAOLA ANDREA GOMEZ AFANADOR mayor de edad, identificado (a) con cédula de ciudadania No.
1001940118, quien en adelante y para efectos del presente acuerdo de voluntades se denominara EL
CONTRATISTA, hemos convenido celebrar el presente documento de clausulas adicionales, las cuales se
entienden incorporadas al Contrato de Prestacion de Servicios No. CD20242716, suscrito por Firma

electronica en SECOP Il a través de mensajes de datos:

¥UB

PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES COMO ENFERMERA (0) PARA
OBJETO: REALIZAR ACTIVIDADES ASISTENCIALES EN LA ES.E HOSPITAL
UNIVERSITARIO JULIO MENDEZ BARRENECHE.

1. Recibir y entregar turno de acuerdo a la guia institucional.

2. Asignacion de pacientes, consultorios al personal de auxiliar de
Enfermeria y enfermera asistencial antes de la ronda de Enfermeria

3. Propiciar un ambiente agradable, utilizando siempre la comunicacion
asertiva tanto con paciente, familiar y grupo de trabajo

4. Proporcionar atencion de enfermeria a pacientes hospitalizados segun
las necesidades fisicas, fisioldgicas, psicoldgicas y sociales (plan de atencién
de enfermeria)

5. Elaboracién de reporte de enfermeria
6. Manejo y control de material y equipo en la atencién del paciente.
7. Garantizar la presencia oportuna, cuando se requieran hacer los

procedimientos y labores propias del profesional en enfermeria en cualquiera
de los servicios de la E.S.E.

8. Cuando el paciente ingrese y en el turno nocturno, realizar el pedido de
jeringa, liquidos de 100cc, y 250 cc para 24 horas dependiendo de la cantidad
OBLIGACIONES: de dosis de medicamento que tenga el paciente, asi mismo solicitar las
jeringas necearias para la toma de laboratorio, la solucién salina para el previo
lavado pre y post para permeabilizacion de venopuncién, equipos cuando el
paciente ingrese

9. Entregar de historia clinica a facturacidon de paciente que tengan
egresos en el orden establecidos

10. Asistir a las rondas Médicas y a los especialistas y médicos generales
durante los procedimientos.

11. Responder por los dafios y perjuicios en salud que se le genere a un
usuario por su negligencia, omisién, descuido, olvido, exceso o cualquier otra
accién imputable a su culpa. Lo que conllevara igualmente a las sanciones
disciplinarias a las que tenga lugar.

12. Participar en las jornadas cientificas, actividades académicas y de
investigacion.
13. Cumplir con el diligenciamiento de los RIPS, formatos, instrumentos de

control, sequimiento, evaluacién, de la E.S.E.
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BARRENECHE MAGDALENA
14. Diligenciar la Historia clinica de los pacientes cumpliendo con los

parametros establecidos en la Resolucion No. 1995 de Julio 08 1.999 y demas
normas legales que la complementen, sustituyan o deroguen.

15. Realizar seguimiento diario de la historia clinica (evolucién, ordenes
médica, notas de Enfermeria, etc.,) en todo lo referente a la atencién y
evolucion de los pacientes.

16. Actualizar Kardex y tarjetas de medicamentos de acuerdo a los
cambios efectuados por médico tratante en la evolucién y ordenes médicas, en
los diferentes turnos (corrido, noche) etc.

17. Participar en las juntas médicas y dejar constancia por escrito de
conceptos médicos emitidos Tener comunicacion las 24 horas del dia para su
facil localizacion en casos de urgencias, para lo cual deberan certificar el
numero telefénico.

18. Administracién de medicamentos de acuerdo al protocolo
institucional.

19. Solicitar los productos de asepsia y Supervisar la desinfeccion en el
servicio y registrarlo en el formato correspondiente

20. Supervisar el cuidado, conservacion y reposicion de batas, sabanillas,
sabanas, toallas, etc.

21. Supervisar y cumplir con la correcta segregacion de los elementos de
proteccion personal y manejo de ropa sucia,

22. Diligenciar correctamente los formatos requeridos en los servicios.

23. La suspension, cancelacion y atrasos en la prestacion de los servicios

por incumplimiento en los turnos asignados sin justificacién que ocasionen
trastornos y o alteraciones en la oportunidad de la prestacién del servicio,
seran objeto de glosas de la orden que se genere.

24. Prestar los servicios que se encuentran relacionados en el estudio de
conveniencia, necesidad y oportunidad, en las cantidades que se indiquen y
con las caracteristicas técnicas exigidas.

25. Debe cumplir con los turnos elaborados por la Unidad funcional de
enfermeria y realizar un informe de las actividades realizadas y el
cumplimiento de las mismas.

26. Hacer uso racional de los insumos y elementos que se encuentren
dentro del stock del servicio, velando por su adecuada utilizacion.
27. Realizar supervision e inspeccion oportuna al carro de paro, equipos

biomédicos con los que cuenta el servicio, hacer las respectivas anotaciones a
que hallan lugar sea diaria y/o semanal.

28. Brindar orientacion el estudiante que de acuerdo al convenio
docencia-servicio tiene la institucion con las universidades para el desarrollo
de sus practicas.

29. Realizar la notificaciéon oportuna de los eventos adversos, asi como
incidentes que se puedan presentar con el paciente durante su estancia
hospitalaria.

30. Proporcionar educacién y orientacion a pacientes y familiares para la
conservacion de la salud y tratamiento médico especifico.

31. Vigilar la conservacion y uso adecuado de la capacidad instala del
servicio.

32. Participar en la elaboracion de manuales, procesos, horarios y
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procedimientos que permitan mejorar la prestacion oportuna del servicio a los
pacientes y usuarios de la institucion.

33. Desarrollar las actividades definidas de acuerdo a contratacion
definido por partes con las agendas de turno y horas establecidas mensuales
(192h)

34. Aplica los indicadores de Seguridad del Paciente y Humanizacion del
Servicio.

35. Uso adecuado y racional de elementos, recursos y demas medios
institucionales.

36. Obrar con diligencia y el cuidado necesario en los asuntos que le
asigne el supervisor del contrato.

37. Asistencia a capacitaciones, programas de formacion continua, y
apropiacion de procesos de induccion y reinduccion.

38. Planificacion y supervisién de las actividades de enfermeria dentro del
quiréfano o puesto al que haya sido asignado

39. Respuesta oportuna a solicitudes realizadas por el Supervisor del
Contrato.

40. Adherencia a protocolos, guias y procedimientos requeridos en la
prestacién del servicio

41. Gestionar la informacién, y/o documentos fisicos, érdenes de

procedimientos que se genere en el servicio de acuerdo a la necesidad del
paciente y normatividad.

42. Apoyar a los estudiantes en practica que hagan parte de la relacion
docencia servicio.

43. Reportar a biomédicos y mantenimiento en casos que se presente
algun inconveniente con los equipos e infraestructura.

44, Verificar que el paciente que egrese se le entregue 6rdenes médicas,
epicrisis, incapacidades, resumen de procedimientos, formato de patologia,
controles médicos y entre otros.

45. Garantizar que la prestacion de servicio objeto del contrato cumplan
estrictamente con las caracteristicas y referencias descritas en el presente
documento, las cuales se deben ajustar a las normas de calidad de
conformidad con lo establecido por la E.S.E Hospital Universitario Julio
Méndez Barreneche. Adicionalmente la garantia de los servicios ofrecidos
debe permitir que estos mantengan su calidad e idoneidad.

46. Cumplir con lo establecido en la resolucion 3280 de 2018, de manera
que se garantice la efectiva y oportuna atencion definida en la Ruta Integral de
Atencion Materno Perinatal, Plan de Aceleracion para la Reduccién de la
Mortalidad Materna y Estrategia Hospital Padrino, segun su competencia.

47. Participar en la elaboracion de documentos institucionales refrentes a
la Ruta Integral de Atencién Materno Perinatal, Plan de Aceleracién para la
Reduccidn de la Mortalidad Materna y Estrategia Hospital Padrino.

48. Garantizar la participacién a las actividades referentes a la Ruta
Integral de Atencion Materno Perinatal, Plan de Aceleracion para la Reduccion
de la Mortalidad Materna y Estrategia Hospital Padrino, dirigida al personal de
la Institucion e instituciones apadrinadas.

49, Recibir Asistencia Técnica para la implementacion y seguimiento de la
Ruta Integral de Atencion Materno Perinatal, Plan de Aceleracion para la
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Reduccién de la Mortalidad Materna y Estrategia Hospital Padrino, por parte
del Ministerio de Salud o de las Instituciones Asesoras (Superpadrinos).

50. Seguimiento a las asesorias y aplicacion de métodos anticonceptivos
a la mujer en periodo posparto y en edad fértil.
51. Realizar seguimientos de la adherencia de guias, protocolos,

procedimientos y otros establecidos en los servicios de salud, en cumplimiento
de la Ruta Integral de Atencién Materno Perinatal, Plan de Aceleracion para la
Reduccién de la Mortalidad Materna y Estrategia Hospital Padrino.

52. Las demas que determine el Gerente, el Supervisor y que se deriven de
las necesidades de la E.S.E.

VALOR:

QUINCE MILLONES QUINIENTOS MIL PESOS M/L. ($15.500.000)

FORMA DE PAGO:

El HUJMB cancelara al CONTRATISTA 5 cuota(s), por valor de TRES
MILLONES CIEN MIL PESOS M/L. ( $3.100.000), de conformidad con el
informe de la ejecucién de las actividades contractuales realizadas, previa
certificacion de cumplimiento expedida por parte del Supervisor del contrato.

CDP:

N° 510

PLAZO:

Previa legalizacion del contrato sin exceder el 31 de agosto de 2024

SUPERVISOR:

La supervision, control y vigilancia del contrato sera ejercida por la UNIDAD
FUNCIONAL DE ENFERMERIA, o por quien designe el ordenador del gasto,
quedando obligado EL CONTRATISTA a suministrar toda la informacion que
le sea solicitada para verificar el correcto y oportuno cumplimiento de las
obligaciones.

DERECHOS DEL
CONTRATISTA

a) Tendra derecho a recibir oportunamente la remuneracién pactada en la
clausula del presente contrato y a que el valor intrinseco de la misma no se
altere o modifique durante la vigencia del contrato. En consecuencia,
tendran derecho, previa solicitud, a que la administracion les restablezca el
equilibrio de la ecuacién econdmica del contrato a un punto de no pérdida
por la ocurrencia de situaciones imprevistas que no sean imputables a los
contratistas. Si dicho equilibrio se rompe por incumplimiento de la entidad
estatal contratante, tendra que restablecerse la ecuacion surgida al
momento del nacimiento del contrato. b) Podran acudir a las autoridades
con el fin de obtener la proteccion de los derechos derivados del contrato y
la sancién para quienes los desconozcan o vulneren.

DERECHOS DEL
CONTRATANTE

Para la ejecucion de los fines, se exigira del CONTRATISTA 1. la ejecucion
idonea y oportuna del objeto contratado. Igual exigencia podra hacer al
garante. 2. Adelantara las gestiones necesarias para el reconocimiento y
cobro de las sanciones pecuniarias y garantias a que hubiere lugar. 3.
Solicitara la actualizacion o la revision de los precios cuando se produzcan
fendmenos que alteren en su contra el equilibrio econémico o financiero del
contrato. 4. Adelantara las acciones conducentes a obtener |Ia
indemnizacion de los danos que sufran en desarrollo o con ocasién del
contrato celebrado. 5. Adoptara las medidas necesarias para mantener
durante el desarrollo y ejecucion del contrato las condiciones técnicas,
econdmicas y financieras existentes al momento de proponer en los casos
en que se hubiere realizado licitacion o concurso, o de contratar en los casos
de contratacion directa. Para ello utilizaran los mecanismos de ajuste y
revision de precios, acudiran a los procedimientos de revision y correccion
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de tales mecanismos si fracasan los supuestos o hipotesis para la ejecucion
y pactaran intereses moratorios. Sin perjuicio de la actualizacidon o revision
de precios, en caso de no haberse pactado intereses moratorios, se aplicara
la tasa equivalente al doble del interés legal civil sobre el valor historico
actualizado. 6. Sin perjuicio del llamamiento en garantia, repetiran contra los
servidores publicos, contra el contratista o los terceros responsables, seglin
el caso, por las indemnizaciones que deban pagar como consecuencias de la
actividad contractual. 7. Actuara de tal modo que, por causas a ellas
imputables, no sobrevenga una mayor onerosidad en el cumplimiento de las
obligaciones a cargo del contratista. Con este fin, en el menor tiempo
posible, corregiran los desajustes que pudieren presentarse y acordaran los
mecanismos y procedimientos pertinentes para precaver o solucionar
rapida y eficazmente las diferencias o situaciones litigiosas que llegaren a
presentarse.

RESPONSABILIDAD
DEL CONTRATISTA

EL Contratista serd responsable ante las autoridades de los actos u
omisiones que desarrolle en el ejercicio de las actividades del presente
contrato, cuando con ellos cause perjuicio a la administracion o a terceros.

RESPONSABILIDAD

Los honorarios, salarios y demas pagos de personal que EL CONTRATISTA
vincule para el cumplimiento del objeto y las obligaciones del presente
contrato, seran por cuenta y riesgo de EL CONTRATISTA, en consecuencia,

DEL CONTREGEEE EL CONTRATANTE queda exonerado de toda responsabilidad y gasto que
se ocasiones por fuera del valor estipulado en gl presente contrato.
TERMINACION, La ESE HOSPITAL UNIVERSITARIO JULIO MENDEZ BARRENECHE puede

MODIFICACIONE

INTERPRETACION
UNILATERAL DEL

CONTRATO

terminar, modificar y/o interpretar unilateralmente el contrato, de acuerdo
con los articulos 15 a 17 de la Ley 80 de 1993, cuando lo considere
necesario para que el Contratista cumpla con el objeto del presente
Contrato

CADUCIDAD.

En virtud de esta clausula, si se presentase alguno de los hechos
constitutivos de incumplimiento de las obligaciones a cargo del Contratista
previstas en el presente contrato, que afecte de manera grave y directa la
ejecucion del mismo y evidencie que puede conducir a su paralizacion, el
Contratante aplicara el procedimiento dispuesto en el articulo 86 de la ley
1474 de 2011.

MULTAS.

En caso de retardo o incumplimiento parcial de alguna de las obligaciones
derivadas del presente contrato por causas imputables al Contratista; El
Contratante podra imponerle multas sucesivas, cuyo valor se liquidara con
base en un uno por ciento (1%) del valor total del contrato, por cada dia de
retardo hasta por 15 dias; o en un uno por ciento (1%) del valor estimado del
Contrato, por cada situacion o hecho constitutivo de incumplimiento parcial;
segun sea el caso. Las multas y/o sanciones se impondran de conformidad
con lo dispuesto en la ley 1150 de 2007, articulo 17 y el procedimiento para
su imposicién se aplicara teniendo en cuenta la Ley 1474 de 2011, articulo
86.

CLAUSULA PENAL

En caso de declaratoria de caducidad o de incumplimiento total de las
obligaciones derivadas del presente contrato, el Contratista pagara al
Contratante a titulo de pena pecuniaria, una suma equivalente al diez por
ciento (10%) del valor total del contrato. La imposicion de esta pena
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pecuniaria se considerara como pago parcial y definitivo de los perjuicios
que cause al Contratante. No obstante, el Contratante se reserva el derecho
de cobrar perjuicios adicionales por encima del monto de lo aqui pactado,
siempre que los mismos se acrediten. Las multas y/o sanciones se
impondran de conformidad con lo dispuesto en el articulo 17 de la Ley 1150
de 2007 vy el articulo 86 de la Ley 1474 de 2011. PARAGRAFO.
APLICACION DEL VALOR DE LAS SANCIONES: El valor de las multas y de
la clausula penal pecuniaria se tomara del saldo a favor del Contratista. Si
esto Gltimo no fuere posible, se cobrara por via ejecutiva; por lo que el
Contratista con la suscripcion del presente contrato autoriza de manera
irrevocable al Contratante, a deducir de las sumas que le llegaren a adeudar
por cualquier concepto el valor de las multas y sanciones pecuniarias que
llegaren aimponerse.

GARANTIAS Y
MECANISMOS DE
COBERTURA DEL
RIESGO

Con fundamento en lo dispuesto en el Decreto 1082 de 2015, articulo
2.2.1.2.1.4.5, que senala: “No obligatoriedad de garantias y la justificacion
para exigirlas o no debe estar en los Estudios y Documentos Previos”, no se
exigiran poblizas para el presente proceso de contratacion.

CESIONES.

EL Contratista no podra ceder este contrato a persona alguna natural o
juridica, nacional o extranjera, sin el consentimiento previo y escrito del
Contratante

INDEMNIDAD.

EL Contratista, se responsabiliza y asume por su cuenta y riesgo, y asi
mismo librard totalmente a la ESE HOSPITAL UNIVERSITARIO JULIO
MENDEZ BARRENECHE, de cualquier hecho que genere reclamaciones ya
sean de caracter civil, penal, policivo, o de cualquier situacion, hecho a causa
originado por agentes humanos que puedan originar, suscitar o producir
responsabilidad contractual o extra contractual derivada de la operacion
por ellos organizados; deberan mantener a la ESE, indemne y libre de toda
pérdida, dano y pago de todo reclamo, demandas, litigio, accion legal y
reivindicacion de cualquier especie y naturaleza que se entable o pueda
entablarse contra de la ESE, por causa de acciones u omisiones en que
incurra EL CONTRATISTA o empleados en la ejecucion de sus obligaciones
en el presente contrato.

CASO FORTUITO Y

Las partes quedan exoneradas de responsabilidad por el incumplimiento de
cualquiera de sus obligaciones o por la demora en la satisfaccion de
cualquiera de las prestaciones a su cargo derivadas del presente contrato,

FUERZA MAYOR. cuando el incumplimiento sea resultado o consecuencia de la ocurrencia de
un evento de fuerza mayor y caso fortuito debidamente invocadas vy
constatadas de acuerdo con la ley y la jurisprudencia colombiana.

2 Las partes acuerdan someter a la decision de la Procuraduria General de la

SOLUCION DE Nacion, las diferencias que puedan surgir por razon de la celebracion del

CONTROVERSIAS '

contrato y de su ejecucion, desarrollo, terminacion o liquidacion.

PERFECCIONAMIENTO

El presente contrato requiere para su perfeccionamiento de la firma de las
partes, la expedicion del registro presupuestal correspondiente y la

Y EJECUCION o o
suscripcion del acta de inicio.
REGISTRO Y .
El valor del presente contrato, se pagara con cargo al presupuesto de la
APROPIACIONES actual vigencia, segiin el CDP respectivo
PRESUPUESTALES. gencia, ses P :
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CONFIDENCIALIDAD.

En caso de que exista informacion sujeta a alguna reserva legal, las partes
deben mantener la confidencialidad de esta informacion. Para ello, debe
comunicar a la otra parte que la informacion suministrada tiene el caracter
de confidencial.

AUSENCIA DE
PRESTACIONES.

Por el presente contrato, EL CONTRATISTA no adquiere vinculo laboral
alguno con EL DEPARTAMENTO y es el Gnico responsable de la prestacion
del servicio. En consecuencia, y de conformidad con lo preceptuado en el
numeral 3° del articulo 32 de la Ley 80 de 1993, no tendra derecho a
reconocimiento de ningln otro emolumento distinto al pago del valor
determinado en la Clausula Tercera de este contrato.

AFILIACION AL
SISTEMA INTEGRAL
DE SEGURIDAD
SOCIAL.

Con el fin de dar cumplimiento a lo preceptuado en el articulo 282 de la Ley
100 de 1993, EL CONTRATISTA debera acreditar que se encuentra afiliado
a un sistema de pensioén y salud. PARAGRAFO PRIMERO. De conformidad
con lo establecido en la Ley 797 de 2003y en el Decreto 1703 de 2002, EL
CONTRATISTA, debera afiliarse de manera obligatoria al sistema de
pensiones y salud, por un valor que debera guardar relacion con los ingresos
efectivamente percibidos por el afiliado.

SUSPENSION
TEMPORAL DEL
CONTRATO.

De comin acuerdo, las partes contratantes podran suspender la ejecucion
de este contrato, mediante la suscripcidon de un acta en la cual conste el
evento sin que para efectos del término de duracion del contrato se
compute el tiempo de la suspension.

CAUSALES DE
TERMINACION.

El presente contrato se puede dar por terminado cuando: a) se declare la
caducidad o la terminacion unilateral, de conformidad con la Ley 80 de
1993, Articulos 17 y 18, b) por mutuo acuerdo de las partes. ¢) cuando se dé
cumplimiento del objeto del contrato, y d) por vencimiento del plazo.

IMPUESTOS.

Los impuestos vy las contribuciones parafiscales que se causen por razén o
con ocasion del contrato seran por cuenta del CONTRATISTA, vy las
retenciones que ordene la ley en relacibn con sus honorarios seran
efectuadas por la ESE.

LUGAR DE EJECUCION
Y DOMICILIO
CONTRACTUAL.

Para todos los efectos contractuales y legales atinentes a este compromiso,
las partes acuerdan como lugar de ejecucion del contrato la ciudad de santa
marta departamento de magdalena y como domicilio contractual el
Distrito Turistico, Cultural e Historico de Santa Marta.

NOTIFICACIONES.

Los avisos, solicitudes, comunicaciones y notificaciones que las partes
deban hacer en desarrollo del presente contrato, deben constar por escrito
y se entenderan debidamente efectuadas so6lo si son entregadas
personalmente o por correo electronico a la persona dispuesto en el SECOP
I, y las constancias emitidas por mensaje de datos en el SECOP |l
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En Santa Marta, entre los suscritos, GERMAN GAVIRIA VARGAS MOSQUERA, Mayor de edad,
identificado con Cédula de Ciudadania N° 84.458.523 de santa marta (Magdalena), domiciliado y
residenciado en la en la misma ciudad, en su calidad de Gerente Encargado, mediante decreto 211 del 23
de mayo de 2023 de la E.S.E. HOSPITAL UNIVERSITARIO “JULIO MENDEZ BARRENECHE, identificado
con el NIT. 891.780.185-2, creado mediante Decreto 377 del 23 de diciembre de 2005, cuya
denominacion fue modificada mediante Ordenanza No. 084 del 03 de diciembre de 2018, facultado para
contratar de conformidad con los establecido en el Acuerdo 009 de 2015, y demas modificaciones, por
una parte y por la otra, PAOLA ANDREA GOMEZ AFANADOR mayor de edad, identificado (a) con cédula de
ciudadania No. 1001940118, quien en adelante y para efectos del presente acuerdo de voluntades se
denominard EL CONTRATISTA, hemos convenido celebrar el presente documento de clausulas
adicionales, las cuales se entienden incorporadas al Contrato de Prestacidn de Servicios No.

CD20241437, suscrito por Firma electronica en SECOP Il, a través de mensajes de datos:

¥UB

PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES COMO ENFERMERA (0) PARA
OBIJETO: REALIZAR ACTIVIDADES ASISTENCIALES EN LA ES.E HOSPITAL
UNIVERSITARIO JULIO MENDEZ BARRENECHE.

1.Recibir y entregar turno de acuerdo a la guia institucional.

2.Asignacion de pacientes, consultorios al personal de auxiliar de Enfermeria y
enfermera asistencial antes de la ronda de Enfermeria

3.Propiciar un ambiente agradable, utilizando siempre la comunicacién
asertiva tanto con paciente, familiar y grupo de trabajo

4.Proporcionar atencién de enfermeria a pacientes hospitalizados segun las
necesidades fisicas, fisioldgicas, psicoldgicas y sociales (plan de atencién de
enfermeria)

5.Elaboracion de reporte de enfermeria

6.Manejo y control de material y equipo en la atencién del paciente.
7.Garantizar la presencia oportuna, cuando se requieran hacer los
procedimientos y labores propias del profesional en enfermeria en cualquiera
de los servicios de la E.S.E.

8.Cuando el paciente ingrese y en el turno nocturno, realizar el pedido de
jeringa, liquidos de 100cc, y 250 cc para 24 horas dependiendo de la cantidad
OBLIGACIONES: de dosis de medicamento que tenga el paciente, asi mismo solicitar las
jeringas necearias para la toma de laboratorio, la solucién salina para el previo
lavado pre y post para permeabilizacion de venopuncién, equipos cuando el
paciente ingrese

9.Entregar de historia clinica a facturacién de paciente que tengan egresos en
el orden establecidos

10.Asistir a las rondas Médicas y a los especialistas y médicos generales
durante los procedimientos.

11.Responder por los dafios y perjuicios en salud que se le genere a un usuario
por su negligencia, omisién, descuido, olvido, exceso o cualquier otra accion
imputable a su culpa. Lo que conllevara igualmente a las sanciones
disciplinarias a las que tenga lugar.

12.Participar en las jornadas cientificas, actividades académicas y de
investigacion.

13.Cumplir con el diligenciamiento de los RIPS, formatos, instrumentos de
control, sequimiento, evaluacién, de la E.S.E.
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14.Diligenciar la Historia clinica de los pacientes cumpliendo con los
parametros establecidos en la Resolucion No. 1995 de Julio 08 1.999 y demas
normas legales que la complementen, sustituyan o deroguen.

15.Realizar seguimiento diario de la historia clinica (evolucién, ordenes médica,
notas de Enfermeria, etc.,) en todo lo referente a la atencién y evolucion de los
pacientes.

16.Actualizar Kardex y tarjetas de medicamentos de acuerdo a los cambios
efectuados por médico tratante en la evolucion y ordenes médicas, en los
diferentes turnos (corrido, noche) etc.

17.Participar en las juntas médicas y dejar constancia por escrito de
conceptos médicos emitidos Tener comunicacion las 24 horas del dia para su
facil localizacion en casos de urgencias, para lo cual deberan certificar el
numero telefénico.

18.Administracién de medicamentos de acuerdo al protocolo institucional.
19.Solicitar los productos de asepsia y Supervisar la desinfeccion en el servicio
y registrarlo en el formato correspondiente

20.Supervisar el cuidado, conservacion y reposicion de batas, sabanillas,
sabanas, toallas, etc.

21.Supervisar y cumplir con la correcta segregaciéon de los elementos de
proteccion personal y manejo de ropa sucia,

22.Diligenciar correctamente los formatos requeridos en los servicios.

23.La suspension, cancelacién y atrasos en la prestacion de los servicios por
incumplimiento en los turnos asignados sin justificacion que ocasionen
trastornos y o alteraciones en la oportunidad de la prestacién del servicio,
seran objeto de glosas de la orden que se genere.

24.Prestar los servicios que se encuentran relacionados en el estudio de
conveniencia, necesidad y oportunidad, en las cantidades que se indiquen y
con las caracteristicas técnicas exigidas.

25.Debe cumplir con los turnos elaborados por la Unidad funcional de
enfermeria y realizar un informe de las actividades realizadas y el
cumplimiento de las mismas.

26.Hacer uso racional de los insumos y elementos que se encuentren dentro
del stock del servicio, velando por su adecuada utilizacion.

27.Realizar supervisién e inspeccion oportuna al carro de paro, equipos
biomédicos con los que cuenta el servicio, hacer las respectivas anotaciones a
que hallan lugar sea diaria y/o semanal.

28.Brindar orientaciéon el estudiante que de acuerdo al convenio
docencia-servicio tiene la institucion con las universidades para el desarrollo
de sus practicas.

29.Realizar la notificacion oportuna de los eventos adversos, asi como
incidentes que se puedan presentar con el paciente durante su estancia
hospitalaria.

30.Proporcionar educacion y orientacion a pacientes y familiares para la
conservacion de la salud y tratamiento médico especifico.

31.Vigilar la conservacion y uso adecuado de la capacidad instala del servicio.
32.Participar en la elaboracion de manuales, procesos, horarios y
procedimientos que permitan mejorar la prestacion oportuna del servicio a los
pacientes y usuarios de la institucion.
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33.Desarrollar las actividades definidas de acuerdo a contratacion definido por
partes con las agendas de turno y horas establecidas mensuales (192h)
34.Aplica los indicadores de Seguridad del Paciente y Humanizacion del
Servicio.

35.Uso adecuado y racional de elementos, recursos y demadas medios
institucionales.

36.0brar con diligencia y el cuidado necesario en los asuntos que le asigne el
supervisor del contrato.

37.Asistencia a capacitaciones, programas de formacion continua, y
apropiacion de procesos de induccion y reinduccion.

38.Planificacion y supervision de las actividades de enfermeria dentro del
quiréfano o puesto al que haya sido asignado

39.Respuesta oportuna a solicitudes realizadas por el Supervisor del Contrato.
40.Adherencia a protocolos, guias y procedimientos requeridos en la
prestacién del servicio

41.Gestionar la informaciéon, y/o documentos fisicos, Ordenes de
procedimientos que se genere en el servicio de acuerdo a la necesidad del
paciente y normatividad.

42.Apoyar a los estudiantes en practica que hagan parte de la relacion
docencia servicio.

43.Reportar a biomédicos y mantenimiento en casos que se presente algun
inconveniente con los equipos e infraestructura.

44 Verificar que el paciente que egrese se le entregue 6rdenes médicas,
epicrisis, incapacidades, resumen de procedimientos, formato de patologia,
controles médicos y entre otros.

45.Garantizar que la prestacion de servicio objeto del contrato cumplan
estrictamente con las caracteristicas y referencias descritas en el presente
documento, las cuales se deben ajustar a las normas de calidad de
conformidad con lo establecido por la E.S.E Hospital Universitario Julio
Méndez Barreneche. Adicionalmente la garantia de los servicios ofrecidos
debe permitir que estos mantengan su calidad e idoneidad.

46.Cumplir con lo establecido en la resolucién 3280 de 2018, de manera que se
garantice la efectiva y oportuna atencion definida en la Ruta Integral de
Atenciéon Materno Perinatal, Plan de Aceleracién para la Reduccion de la
Mortalidad Materna y Estrategia Hospital Padrino, segun su competencia.

47 Participar en la elaboracién de documentos institucionales refrentes a la
Ruta Integral de Atencion Materno Perinatal, Plan de Aceleracion para la
Reduccidn de la Mortalidad Materna y Estrategia Hospital Padrino.
48.Garantizar la participacion a las actividades referentes a la Ruta Integral de
Atencion Materno Perinatal, Plan de Aceleracion para la Reduccién de la
Mortalidad Materna y Estrategia Hospital Padrino, dirigida al personal de la
Institucion e instituciones apadrinadas.

49.Recibir Asistencia Técnica para la implementacion y seguimiento de la Ruta
Integral de Atencion Materno Perinatal, Plan de Aceleracion para la Reduccion
de la Mortalidad Materna y Estrategia Hospital Padrino, por parte del Ministerio
de Salud o de las Instituciones Asesoras (Superpadrinos).

50.Seguimiento a las asesorias y aplicacion de métodos anticonceptivos a la
mujer en periodo posparto y en edad fértil.
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51.Realizar seguimientos de la adherencia de guias, protocolos,
procedimientos y otros establecidos en los servicios de salud, en cumplimiento
de la Ruta Integral de Atencién Materno Perinatal, Plan de Aceleracion para la
Reduccién de la Mortalidad Materna y Estrategia Hospital Padrino.

52.Las demas que determine el Gerente, el Supervisor y que se deriven de las
necesidades de la E.S.E.

VALOR:

SEIS MILLONES DOSCIENTOS MIL PESOS M/L. ($6.200.000)

FORMA DE PAGO:

El HUJMB cancelara al CONTRATISTA 2 cuotas, por valor de TRES
MILLONES CIEN MIL PESOS M/L. ($3.100.000), de conformidad con el
informe de la ejecucion de las actividades contractuales realizadas, previa
certificacion de cumplimiento expedida por parte del Supervisor del
contrato.

CDP:

N° 300

PLAZO:

Previa legalizacion del contrato sin exceder el 31 de marzo de 2024.

SUPERVISOR:

La supervision, control y vigilancia del contrato sera ejercida por la UNIDAD
FUNCIONAL DE ENFERMERIA, o por quien designe el ordenador del gasto,
quedando obligado EL CONTRATISTA a suministrar toda la informacion que
le sea solicitada para verificar el correcto y oportuno cumplimiento de las
obligaciones.

DERECHOS DEL
CONTRATISTA

a) Tendra derecho a recibir oportunamente la remuneracion pactada en la
clausula del presente contrato y a que el valor intrinseco de la misma no se
altere o modifique durante la vigencia del contrato. En consecuencia,
tendran derecho, previa solicitud, a que la administracién les restablezca el
equilibrio de la ecuaciéon econdmica del contrato a un punto de no pérdida
por la ocurrencia de situaciones imprevistas que no sean imputables a los
contratistas. Si dicho equilibrio se rompe por incumplimiento de la entidad
estatal contratante, tendra que restablecerse la ecuacion surgida al
momento del nacimiento del contrato. b) Podran acudir a las autoridades
con el fin de obtener la proteccion de los derechos derivados del contrato y
la sancién para quienes los desconozcan o vulneren.

DERECHOS DEL
CONTRATANTE

Para la ejecucion de los fines, se exigira del CONTRATISTA 1. la ejecucion
idonea y oportuna del objeto contratado. lgual exigencia podra hacer al
garante. 2. Adelantara las gestiones necesarias para el reconocimiento y
cobro de las sanciones pecuniarias y garantias a que hubiere lugar. 3.
Solicitara la actualizacion o la revision de los precios cuando se produzcan
fendmenos que alteren en su contra el equilibrio econdmico o financiero del
contrato. 4. Adelantard las acciones conducentes a obtener Ia
indemnizacion de los danos que sufran en desarrollo o con ocasion del
contrato celebrado. 5. Adoptara las medidas necesarias para mantener
durante el desarrollo y ejecucion del contrato las condiciones técnicas,
econdmicas y financieras existentes al momento de proponer en los casos
en que se hubiere realizado licitacidon o concurso, o de contratar en los casos
de contratacion directa. Para ello utilizaran los mecanismos de ajuste y
revision de precios, acudiran a los procedimientos de revisidon y correccion
de tales mecanismos si fracasan los supuestos o hipotesis para la ejecucion
y pactaran intereses moratorios. Sin perjuicio de la actualizacion o revision
de precios, en caso de no haberse pactado intereses moratorios, se aplicara
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la tasa equivalente al doble del interés legal civil sobre el valor historico
actualizado. 6. Sin perjuicio del llamamiento en garantia, repetiran contra los
servidores publicos, contra el contratista o los terceros responsables, segln
el caso, por las indemnizaciones que deban pagar como consecuencias de la
actividad contractual. 7. Actuara de tal modo que, por causas a ellas
imputables, no sobrevenga una mayor onerosidad en el cumplimiento de las
obligaciones a cargo del contratista. Con este fin, en el menor tiempo
posible, corregiran los desajustes que pudieren presentarse y acordaran los
mecanismos y procedimientos pertinentes para precaver o solucionar
rapida y eficazmente las diferencias o situaciones litigiosas que llegaren a
presentarse.

RESPONSABILIDAD
DEL CONTRATISTA

EL Contratista serd responsable ante las autoridades de los actos u
omisiones que desarrolle en el ejercicio de las actividades del presente
contrato, cuando con ellos cause perjuicio a la administracion o a terceros.

RESPONSABILIDAD

Los honorarios, salarios y demas pagos de personal que EL CONTRATISTA
vincule para el cumplimiento del objeto y las obligaciones del presente
contrato, seran por cuenta y riesgo de EL CONTRATISTA, en consecuencia,

DEL CONTRATANTE EL CONTRATANTE queda exonerado de toda responsabilidad y gasto que
se ocasiones por fuera del valor estipulado en gl presente contrato.
TERMINACION, La ESE HOSPITAL UNIVERSITARIO JULIO MENDEZ BARRENECHE puede

MODIFICACION E

INTERPRETACION
UNILATERAL DEL

CONTRATO

terminar, modificar y/o interpretar unilateralmente el contrato, de acuerdo
con los articulos 15 a 17 de la Ley 80 de 1993, cuando lo considere
necesario para que el Contratista cumpla con el objeto del presente
Contrato

CADUCIDAD.

En virtud de esta clausula, si se presentase alguno de los hechos
constitutivos de incumplimiento de las obligaciones a cargo del Contratista
previstas en el presente contrato, que afecte de manera grave y directa la
ejecucion del mismo y evidencie que puede conducir a su paralizacion, el
Contratante aplicara el procedimiento dispuesto en el articulo 86 de la ley
1474 de 2011.

MULTAS.

En caso de retardo o incumplimiento parcial de alguna de las obligaciones
derivadas del presente contrato por causas imputables al Contratista; El
Contratante podra imponerle multas sucesivas, cuyo valor se liquidara con
base en un uno por ciento (1%) del valor total del contrato, por cada dia de
retardo hasta por 15 dias; o en un uno por ciento (1%) del valor estimado del
Contrato, por cada situacion o hecho constitutivo de incumplimiento parcial;
segln sea el caso. Las multas y/o sanciones se impondran de conformidad
con lo dispuesto en la ley 1150 de 2007, articulo 17 y el procedimiento para
su imposicion se aplicara teniendo en cuenta la Ley 1474 de 2011, articulo
86.

CLAUSULA PENAL

En caso de declaratoria de caducidad o de incumplimiento total de las
obligaciones derivadas del presente contrato, el Contratista pagara al
Contratante a titulo de pena pecuniaria, una suma equivalente al diez por
ciento (10%) del valor total del contrato. La imposicibn de esta pena
pecuniaria se considerara como pago parcial y definitivo de los perjuicios
que cause al Contratante. No obstante, el Contratante se reserva el derecho
de cobrar perjuicios adicionales por encima del monto de lo aqui pactado,
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siempre que los mismos se acrediten. Las multas y/o sanciones se
impondran de conformidad con lo dispuesto en el articulo 17 de la Ley 1150
de 2007 y el articulo 86 de la Ley 1474 de 2011. PARAGRAFO.
APLICACION DEL VALOR DE LAS SANCIONES: El valor de las multas y de
la clausula penal pecuniaria se tomara del saldo a favor del Contratista. Si
esto dltimo no fuere posible, se cobrara por via ejecutiva; por lo que el
Contratista con la suscripcién del presente contrato autoriza de manera
irrevocable al Contratante, a deducir de las sumas que le llegaren a adeudar
por cualquier concepto el valor de las multas y sanciones pecuniarias que
llegaren aimponerse.

GARANTIAS Y
MECANISMOS DE
COBERTURA DEL
RIESGO

Con fundamento en lo dispuesto en el Decreto 1082 de 2015, articulo
2.21.2.1.4.5, que senala: “No obligatoriedad de garantias y la justificacion
para exigirlas o no debe estar en los Estudios y Documentos Previos”, no se
exigiran polizas para el presente proceso de contratacion.

CESIONES.

EL Contratista no podra ceder este contrato a persona alguna natural o
juridica, nacional o extranjera, sin el consentimiento previo y escrito del
Contratante

INDEMNIDAD.

EL Contratista, se responsabiliza y asume por su cuenta y riesgo, y asi
mismo librara totalmente a la ESE HOSPITAL UNIVERSITARIO JULIO
MENDEZ BARRENECHE, de cualquier hecho que genere reclamaciones ya
sean de caracter civil, penal, policivo, o de cualquier situacién, hecho a causa
originado por agentes humanos que puedan originar, suscitar o producir
responsabilidad contractual o extra contractual derivada de la operacion
por ellos organizados; deberan mantener a la ESE, indemne y libre de toda
pérdida, dano y pago de todo reclamo, demandas, litigio, accion legal y
reivindicacidon de cualquier especie y naturaleza que se entable o pueda
entablarse contra de la ESE, por causa de acciones u omisiones en que
incurra EL CONTRATISTA o empleados en la ejecucion de sus obligaciones
en el presente contrato.

CASO FORTUITO Y
FUERZA MAYOR.

Las partes quedan exoneradas de responsabilidad por el incumplimiento de
cualquiera de sus obligaciones o por la demora en la satisfaccion de
cualquiera de las prestaciones a su cargo derivadas del presente contrato,
cuando el incumplimiento sea resultado o consecuencia de |la ocurrencia de
un evento de fuerza mayor y caso fortuito debidamente invocadas y
constatadas de acuerdo con la ley y la jurisprudencia colombiana.

SOLUCION DE
CONTROVERSIAS

Las partes acuerdan someter a la decision de la Procuraduria General de la
Nacion, las diferencias que puedan surgir por razon de la celebracion del
contrato y de su ejecucion, desarrollo, terminacion o liquidacion.

PERFECCIONAMIENTO
Y EJECUCION

El presente contrato requiere para su perfeccionamiento de la firma de las
partes, la expedicion del registro presupuestal correspondiente y la
suscripcion del acta de inicio.

REGISTRO Y p
El valor del presente contrato, se pagara con cargo al presupuesto de la
APROPIACIONES actual vigencia, segun el CDP respectivo
PRESUPUESTALES. gencia, ses b :
CONFIDENCIALIDAD. En caso de que exista mforma'a'on sujeta a alguna reserva legal, las partes
deben mantener la confidencialidad de esta informacion. Para ello, debe
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comunicar a la otra parte que la informacion suministrada tiene el caracter
de confidencial.

AUSENCIA DE
PRESTACIONES.

Por el presente contrato, EL CONTRATISTA no adquiere vinculo laboral
alguno con EL DEPARTAMENTO y es el Gnico responsable de la prestacion
del servicio. En consecuencia, y de conformidad con lo preceptuado en el
numeral 3° del articulo 32 de la Ley 80 de 1993, no tendra derecho a
reconocimiento de ningln otro emolumento distinto al pago del valor
determinado en la Clausula Tercera de este contrato.

AFILIACION AL
SISTEMA INTEGRAL
DE SEGURIDAD
SOCIAL.

Con el fin de dar cumplimiento a lo preceptuado en el articulo 282 de la Ley
100 de 1993, EL CONTRATISTA debera acreditar que se encuentra afiliado
a un sistema de pensién y salud. PARAGRAFO PRIMERO. De conformidad
con lo establecido en la Ley 797 de 2003y en el Decreto 1703 de 2002, EL
CONTRATISTA, debera afiliarse de manera obligatoria al sistema de
pensiones y salud, por un valor que debera guardar relacion con los ingresos
efectivamente percibidos por el afiliado.

SUSPENSION
TEMPORAL DEL
CONTRATO.

De comin acuerdo, las partes contratantes podran suspender la ejecucion
de este contrato, mediante la suscripcidon de un acta en la cual conste el
evento sin que para efectos del término de duracion del contrato se
compute el tiempo de la suspension.

CAUSALES DE
TERMINACION.

El presente contrato se puede dar por terminado cuando: a) se declare la
caducidad o la terminaciéon unilateral, de conformidad con la Ley 80 de
1993, Articulos 17 y 18, b) por mutuo acuerdo de las partes. ¢) cuando se dé
cumplimiento del objeto del contrato, y d) por vencimiento del plazo.

IMPUESTOS.

Los impuestos y las contribuciones parafiscales que se causen por razén o
con ocasion del contrato seran por cuenta del CONTRATISTA, vy las
retenciones que ordene la ley en relacion con sus honorarios seran
efectuadas por la ESE.

LUGAR DE EJECUCION
Y DOMICILIO
CONTRACTUAL.

Para todos los efectos contractuales y legales atinentes a este compromiso,
las partes acuerdan como lugar de ejecucion del contrato la ciudad de santa
marta departamento de magdalena y como domicilio contractual el
Distrito Turistico, Cultural e Histoérico de Santa Marta.

NOTIFICACIONES.

Los avisos, solicitudes, comunicaciones y notificaciones que las partes
deban hacer en desarrollo del presente contrato, deben constar por escrito
y se entenderan debidamente efectuadas so6lo si son entregadas
personalmente o por correo electronico a la persona dispuesto en el SECOP
I, y las constancias emitidas por mensaje de datos en el SECOP Il
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En Santa Marta, Entre los suscritos, GERMAN GAVIRIA VARGAS MOSQUERA, Mayor de edad, identificado
con Cedula de Ciudadania N° 84.458.523 de santa marta (Magdalena), domiciliado y residenciado en la en la
misma ciudad, en su calidad de Gerente Encargado, mediante decreto 211 del 23 de mayo de 2023 de la E.S.E.
HOSPITAL UNIVERSITARIO “JULIO MENDEZ BARRENECHE, identificado con el NIT. N.° 891.780.185 — 2,
creado mediante Decreto 377 del 23 de diciembre de 2005, cuya denominacién fue modificada mediante
Ordenanza No. 084 del 03 de diciembre de 2018, facultado para contratar de conformidad con los establecido
en el Acuerdo 009 de 2015, y demas modificaciones, por una parte y por la otra, PAOLA ANDREA GOMEZ

AFANADOR mayor de edad, identificado (a) con cedula de ciudania No. 1001940118, quien en adelante y
para efectos del presente acuerdo de voluntades se denominara EL CONTRATISTA, hemos convenido celebrar
el presente documento de clausulas adicionales, las cuales se entienden incorporadas al Contrato de Prestacion
de Servicios Profesionales, suscrito por Firma electrénica en SECOP |l, a través de mensajes de datos:

PRESTACION DE  SERVICIOS  PROFESIONALES COMO
ENFERMERA (O) PARA REALIZAR ACTIVIDADES ASISTENCIALES
EN LA ES.E HOSPITAL UNIVERSITARIO JULIO MENDEZ

BARRENECHE.

1. Recibir y entregar turno de acuerdo a la guia institucional.

2. Asignacion de pacientes, consultorios al personal de auxiliar de
Enfermeria y enfermera asistencial antes de la ronda de Enfermeria

3. Propiciar unhambiente agradable, utilizando siempre la
comunicacion asertiva tanto con paciente, familiar y grupo de trabajo
4. Proporcionar atencion de enfermeria a pacientes hospitalizados
segun las necesidades fisicas, fisioldgicas, psicoldgicas y sociales (plan
de atencion de enfermeria)

5. Elaboracion de reporte de enfermeria

6. Manejo y control de material'y.equipo en la atencion del paciente.
7. Garantizar la presencia oportuna, cuando se requieran hacer los
procedimientos y labores propias del profesional en enfermeria en
cualquiera de los servicios de la E.S.E.

8. Cuando el paciente ingrese y en el turno nocturno, realizar el
pedido de jeringa, liquidos de 100cc, y 250 cc para 24 horas
dependiendo de la cantidad de dosis de medicamento que tenga el
paciente, asi mismo solicitar las jeringas necearias para la toma de
laboratorio, la solucion salina para el previo lavado pre y post para
permeabilizacion de venopuncién, equipos cuando el paciente ingrese
9. Entregar de historia clinica a facturacioén de paciente que tengan
2. OBLIGACIONES: egresos en el orden establecidos

10. Asistir a las rondas Médicas y a los especialistas y médicos
generales durante los procedimientos.

11. Responder por los dafios y perjuicios en salud que se le genere
a un usuario por su negligencia, omision, descuido, olvido, exceso o
cualquier otra accion imputable a su culpa. Lo que conllevara
igualmente a las sanciones disciplinarias a las que tenga lugar.

12. Participar en las jornadas cientificas, actividades académicas
y de investigacion.

13. Cumplir con el diligenciamiento de los RIPS, formatos,
instrumentos de control, seguimiento, evaluacion, de la E.S.E.

14. Diligenciar la Historia clinica de los pacientes cumpliendo con
los pardmetros establecidos en la Resolucion No. 1995 de Julio 08
1.999 y demas normas legales que la complementen, sustituyan o
deroguen.

15. Realizar seguimiento diario de la historia clinica (evolucion,
ordenes médica, notas de Enfermeria, etc.,) en todo lo referente a la
atencién y evolucién de los pacientes.

16. Actualizar Kardex y tarjetas de medicamentos de acuerdo a los
cambios efectuados por médico tratante en la evolucion y ordenes
médicas, en los diferentes turnos (corrido, noche) etc.

1
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17. Participar en las juntas médicas y dejar constancia por escrito

de conceptos médicos emitidos Tener comunicacion las 24 horas del
dia para su facil localizacién en casos de urgencias, para lo cual
deberan certificar el nimero telefénico.

18. Administracion de medicamentos de acuerdo al protocolo
institucional.

19. Solicitar los productos de asepsia y Supervisar la desinfeccién
en el servicio y registrarlo en el formato correspondiente

20. Supervisar el cuidado, conservacién y reposicion de batas,
sabanillas, sabanas, toallas, etc.

21. Supervisar y cumplir con la correcta segregacion de los
elementos de proteccion personal y manejo de ropa sucia,

22. Diligenciar correctamente los formatos requeridos en los
servicios.

23. La suspension, cancelacion y atrasos en la prestacion de los
servicios por incumplimiento en los turnos asignados sin justificacion
qgue ocasionen trastornos y o alteraciones en la oportunidad de la
prestacion del servicio, serdn objeto de glosas de la orden que se
genere.

24, Prestar los servicios que se encuentran relacionados en el
estudio de conveniencia, necesidad y oportunidad, en las cantidades
gue se indiquen y con las caracteristicas técnicas exigidas.

25, Debe cumplircon,los turnos elaboradosipor. la Unidad funcional
de enfermeria y realizar un informe de las actividades realizadas y el
cumplimiento de las mismas.

26. Hacer uso racional de los insumos y elementos que se
encuentren dentro del stock del servicio, velando por su adecuada
utilizacion.

27. Realizar supervision e inspeccion oportuna al carro de paro,
equipos biomédicos con los que cuenta el servicio, hacer las
respectivas anotaciones a que hallan lugar sea diaria y/o semanal.

28. Brindar orientacion el estudiante que de acuerdo al convenio
docencia-servicio tiene la institucion con las universidades para el
desarrollo de sus practicas.

29. Realizar la naotificacion oportuna de los eventos adversos, asi
como incidentes que se puedan presentar con el paciente durante su
estancia hospitalaria.

30. Proporcionar educacion y orientacién a pacientes y familiares
para la conservacion de la salud y tratamiento médico especifico.

31. Vigilar la conservacion y uso adecuado de la capacidad instala
del servicio.

32. Participar en la elaboracion de manuales, procesos, horarios y
procedimientos que permitan mejorar la prestacion oportuna del servicio
a los pacientes y usuarios de la institucion.

33. Desarrollar las actividades definidas de acuerdo a contratacion
definido por partes con las agendas de turno y horas establecidas
mensuales (192h)

34. Aplica los indicadores de Seguridad del Paciente y
Humanizacion del Servicio.

35. Uso adecuado y racional de elementos, recursos y demas
medios institucionales.

36. Obrar con diligencia y el cuidado necesario en los asuntos que
le asigne el supervisor del contrato.

37. Asistencia a capacitaciones, programas de formacion continua,
y apropiacion de procesos de induccion y reinduccion.

38. Planificacion y supervision de las actividades de enfermeria
dentro del quiréfano o puesto al que haya sido asignado

39. Respuesta oportuna a solicitudes realizadas por el Supervisor
del Contrato.
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40. Adherencia a protocolos, guias y procedimientos requeridos en
la prestacion del servicio
41. Gestionar la informacion, y/o documentos fisicos, érdenes de

procedimientos que se genere en el servicio de acuerdo a la necesidad
del paciente y normatividad.

42. Apoyar a los estudiantes en practica que hagan parte de la
relacion docencia servicio.

43. Reportar a biomédicos y mantenimiento en casos que se
presente algun inconveniente con los equipos e infraestructura.

44, Verificar que el paciente que egrese se le entregue érdenes
médicas, epicrisis, incapacidades, resumen de procedimientos, formato
de patologia, controles médicos y entre otros.

45. Garantizar que la prestacion de servicio objeto del contrato
cumplan estrictamente con las caracteristicas y referencias descritas en
el presente documento, las cuales se deben ajustar a las normas de
calidad de conformidad con lo establecido por la E.S.E Hospital
Universitario Julio Méndez Barreneche. Adicionalmente la garantia de
los servicios ofrecidos debe permitir que estos mantengan su calidad e
idoneidad.

46. Cumplir con lo establecido en la resolucién 3280 de 2018, de
manera que se garantice la efectiva y oportuna atencion definida en la
Ruta Integral de Atencion Materno Perinatal, Plan de Aceleracion para
la_Reduccion de la Mortalidad Materna y Estrategia Hospital Padrino,
segun su competencia.

47, Participar‘en la elaboracion de documentos institucionales
refrentes a la Ruta Integral de Atencion Materno Perinatal, Plan de
Aceleracién para la Reduccion de la Mortalidad Materna y Estrategia
Hospital Padrino.

48. Garantizar la participacion alas actividades referentes a la Ruta
Integral de Atencion Materno Perinatal, Plan de Aceleracion para la
Reduccion de la Mortalidad Materna y Estrategia Hospital Padrino,
dirigida al personal de la Institucién e instituciones apadrinadas.

49, Recibir Asistencia Técnica para la implementacion y
seguimiento de la Ruta Integral de Atencion Materno Perinatal, Plan de
Aceleracién para la Reduccion de la Mortalidad Materna y Estrategia
Hospital Padrino, por parte del Ministerio de Salud o de las Instituciones
Asesoras (Superpadrinos).

50. Seguimiento a las asesorias y aplicacion de métodos
anticonceptivos a la mujer en periodo posparto y en edad fértil.
51. Realizar seguimientos de la adherencia de guias, protocolos,

procedimientos y otros establecidos en los servicios de salud, en
cumplimiento de la Ruta Integral de Atencion Materno Perinatal, Plan
de Aceleracion para la Reduccion de la Mortalidad Materna y Estrategia
Hospital Padrino.

52. Las demés que determine el Gerente, el Supervisor y que se
deriven de las necesidades de la E.S.E.

3. VALOR: DOS MILLONES NOVECIENTOS MIL PESOS ($2900000)
El HUJMB cancelara al CONTRATISTA 1 cuota por valor de DOS
4. FORMA DE PAGO: MILLONES NOVECIENTOS MIL PESOS M/L. ($2900000), de
conformidad con el informe de la ejecucion de las actividades
contractuales realizadas, previa certificacion de cumplimiento de
expedida por parte del Supervisor del contrato.
5. CDP: N° 002
6. PLAZO: Previa legalizacién del contrato sin exceder 31 de enero de 2024.
La supervision, control y vigilancia del contrato sera ejercida por la
UNIDAD FUNCIONAL DE ENFERMERIA, o por quien designe el
7. SUPERVISOR: ordenador del gasto, quedando obligado EL CONTRATISTA a

suministrarle toda la informacion que le sea solicitada para verificar el
correcto y oportuno cumplimiento de las obligaciones.
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DERECHOS DEL
CONTRATISTA

a) Tendra derecho a recibir oportunamente la remuneracion pactada en
la clausula del presente contrato y a que el valor intrinseco de la misma
no se altere o modifique durante la vigencia del contrato. En
consecuencia, tendran derecho, previa solicitud, a que la administracién
les restablezca el equilibrio de la ecuacién econdémica del contrato a un
punto de no pérdida por la ocurrencia de situaciones imprevistas que no
sean imputables a los contratistas. Si dicho equilibrio se rompe por
incumplimiento de la entidad estatal contratante, tendra que
restablecerse la ecuacion surgida al momento del nacimiento del
contrato. b) Podran acudir a las autoridades con el fin de obtener la
proteccion de los derechos derivados del contrato y la sancion para
quienes los desconozcan o vulneren.

9.

DERECHOS DEL
CONTRATANTE

Para la ejecucion de los fines, se exigird del CONTRATISTA 1. la
ejecucion idénea y oportuna del objeto contratado. Igual exigencia
podra hacer al garante. 2. Adelantara las gestiones necesarias para el
reconocimiento y cobro de las sanciones pecuniarias y garantias a que
hubiere lugar. 3. Solicitara la actualizacion o la revision de los precios
cuando se produzcan fenédmenos que alteren en su contra el equilibrio
econdmico o financiero del contrato. 4. Adelantard las acciones
conducentes a obtener la indemnizacion de los dafios que sufran en
desarrollo o con ocasién del contrato celebrado. 5. Adoptara las
medidas necesarias para mantener durante el desarrollo y ejecucion del
contrato las condicionesitécnicas, econdmicas«y financieras existentes
al momento de proponer en los casos en que se hubiere realizado
licitaciébn o concurso, o de contratar en los casos de contrataciéon
directa. Para ello utilizaran los mecanismos de ajuste y revision de
precios, acudiran a los procedimientos de revision y correccion de tales
mecanismos si fracasan los supuestos o hipotesis para la ejecucion y
pactaran intereses moratorios. Sin perjuicio de la actualizaciéon o
revision de precios, en caso de no haberse pactado intereses
moratorios, se aplicara la tasa equivalente al doble del interés legal civil
sobre el valor histérico actualizado. 6. Sin perjuicio del llamamiento en
garantia, repetird contra los servidores publicos, contra el contratista o
los terceros responsables, segun el caso, por las indemnizaciones que
deban pagar como consecuencias de la actividad contractual. 7.
Actuara de tal modo que, por causas a ellas imputables, no sobrevenga
una mayor onerosidad en el cumplimiento de las obligaciones a cargo
del contratista. Con este fin, en el menor tiempo posible, corregiran los
desajustes que pudieren presentarse y acordaran los mecanismos y
procedimientos pertinentes para precaver o0 solucionar rapida y
eficazmente las diferencias o situaciones litigiosas que llegaren a
presentarse.

10.

RESPONSABILIDAD
DEL CONTRATISTA

EL Contratista serd responsable ante las autoridades de los actos u
omisiones que desarrolle en el ejercicio de las actividades del presente
contrato, cuando con ellos cause perjuicio a la administracion o a
terceros.

11.

RESPONSABILIDAD
DEL CONTRATANTE

Los honorarios, salarios y demas pagos de personal que EL
CONTRATISTA vincule para el cumplimiento del objeto y las
obligaciones del presente contrato, seran por cuenta y riesgo de EL
CONTRATISTA, en consecuencia, EL CONTRATANTE queda
exonerado de toda responsabilidad y gasto que se ocasiones por fuera
del valor estipulado en el presente contrato.

12.

TERMINACION,
MODIFICACION E
INTERPRETACION
UNILATERAL DEL
CONTRATO

La ESE HOSPITAL UNIVERSITARIO JULIO MENDEZ BARRENECHE
puede terminar, modificar y/o interpretar unilateralmente el contrato, de
acuerdo con los articulos 15 a 17 de la Ley 80 de 1993, cuando lo
considere necesario para que el Contratista cumpla con el objeto del
presente Contrato

13.

CADUCIDAD.

En virtud de esta clausula, si se presentase alguno de los hechos
constitutivos de incumplimiento de las obligaciones a cargo del
Contratista previstas en el presente contrato, que afecte de manera
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grave y directa la ejecucion del mismo y evidencie que puede conducir
a su paralizacion, el Contratante aplicara el procedimiento dispuesto en
el articulo 86 de la ley 1474 de 2011.

14. MULTAS.

En caso de retardo o incumplimiento parcial de alguna de las
obligaciones derivadas del presente contrato por causas imputables al
Contratista; El Contratante podra imponerle multas sucesivas, cuyo
valor se liquidara con base en un uno por ciento (1%) del valor total del
contrato, por cada dia de retardo hasta por 15 dias; o en un uno por
ciento (1%) del valor estimado del Contrato, por cada situacion o hecho
constitutivo de incumplimiento parcial; segin sea el caso. Las multas
y/o sanciones se impondran de conformidad con lo dispuesto en la ley
1150 de 2007, articulo 17 y el procedimiento para su imposicion se
aplicara teniendo en cuenta la Ley 1474 de 2011, articulo 86.

15. CLAUSULA PENAL

En caso de declaratoria de caducidad o de incumplimiento total de las
obligaciones derivadas del presente contrato, el Contratista pagara al
Contratante a titulo de pena pecuniaria, una suma equivalente al diez
por ciento (10%) del valor total del contrato. La imposicion de esta pena
pecuniaria se considerara como pago parcial y definitivo de los
perjuicios que cause al Contratante. No obstante, el Contratante se
reserva el derecho de cobrar perjuicios adicionales por encima del
monto de lo aqui pactado, siempre que los mismos se acrediten. Las
multas y/o sanciones se impondran de conformidad con lo dispuesto en
el.articulo 17 de la Ley' 1150 de 2007 y el articulo'86 de la Ley 1474 de
2011, PARAGRAFO. APLICACION DEL VALOR DE LAS
SANCIONES: El valor de las multas y de la clausula penal pecuniaria
se tomara del saldo a favor del Contratista. Si esto ultimo no fuere
posible, se cobrara por via ejecutiva; por lo que el Contratista con la
suscripcion del presente contrato.autoriza de manera irrevocable al
Contratante, a deducir de las sumas que le llegaren a adeudar por
cualquier concepto el valor de las multas y sanciones pecuniarias que
llegaren a imponerse.

RIESGO

16. GARANTIAS Y
MECANISMOS\DE
COBERTURA DEL

Con fundamento en lo dispuesto en el Decreto 1082 de 2015, articulo
2.2.1.2.1.4.5, que sefala: “No obligatoriedad de garantias y la
justificacién para exigirlas o no debe estar en los Estudios y
Documentos Previos”, no se exigiran pdlizas para el presente proceso
de contratacion.

17. CESIONES. juridica, nacional o extranjera, sin el consentimiento previo y escrito del

EL Contratista no podra ceder este contrato a persona alguna natural o

Contratante

18. INDEMNIDAD. contractual derivada de la operacién por ellos organizados; deberan

EL Contratista, se responsabiliza y asume por su cuenta y riesgo, y asi
mismo librara totalmente a la ESE HOSPITAL UNIVERSITARIO JULIO
MENDEZ BARRENECHE, de cualquier hecho que genere
reclamaciones ya sean de caracter civil, penal, policivo, o de cualquier
situacion, hecho a causa originado por agentes humanos que puedan
originar, suscitar o producir responsabilidad contractual o extra

mantener a la ESE, indemne y libre de toda perdida, dafio y pago de
todo reclamo, demandas, litigio, accién legal y reivindicacion de
cualquier especie y naturaleza que se entable o pueda entablarse
contra de la ESE, por causa de acciones u omisiones en que incurra EL
CONTRATISTA o empleados en la ejecucion de sus obligaciones en el
presente contrato.

19. CASO FORTUITOY
FUERZA MAYOR.

Las partes quedan exoneradas de responsabilidad por el
incumplimiento de cualquiera de sus obligaciones o por la demora en la
satisfaccion de cualquiera de las prestaciones a su cargo derivadas del
presente contrato, cuando el incumplimiento sea resultado o
consecuencia de la ocurrencia de un evento de fuerza mayor y caso
fortuito debidamente invocadas y constatadas de acuerdo con la ley y
la jurisprudencia colombiana.
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) Las partes acuerdan someter a la decision de la Procuraduria General
20. SOLUCION DE de la Nacion, las diferencias que puedan surgir por razén de la
CONTROVERSIAS celebracion del contrato y de su ejecucion, desarrollo, terminaciéon o
liguidacion.

El presente contrato requiere para su perfeccionamiento de la firma de
las partes, la expedicion del registro presupuestal correspondiente y la
suscripcion del acta de inicio.

21. PERFECCIONAMIENTO
Y EJECUCION

22. REGISTROY
APROPIACIONES
PRESUPUESTALES.

El valor del presente contrato, se pagara con cargo al presupuesto de
la actual vigencia, segun el CDP respectivo.

En caso de que exista informacion sujeta a alguna reserva legal, las
partes deben mantener la confidencialidad de esta informacion. Para
ello, debe comunicar a la otra parte que la informacién suministrada
tiene el caracter de confidencial.
Por el presente contrato, EL CONTRATISTA no adquiere vinculo laboral
alguno con EL DEPARTAMENTO vy es el Unico responsable de la
24. AUSENCIA DE prestacion del servicio. En consecuencia, y de conformidad con lo
PRESTACIONES. preceptuado en el numeral 3° del articulo 32 de la Ley 80 de 1993, no
tendra derecho a reconocimiento de ningun otro emolumento distinto al
pago del valor determinado en la Clausula Tercera de este contrato.
Con el fin de dar cumplimiento a lo preceptuado en el articulo 282 de la
Ley 100 de 1993, EL CONTRATISTA debera acreditar que se encuentra

23. CONFIDENCIALIDAD.

25:7AFILIACION AL afiliado,a un sistema.de pension y salud. PARAGRAFO PRIMERO. De
SISTEMA INTEGRAL conformidad con lo establecido en la Ley 797 de 2003 y en el Decreto
DE SEGURIDAD 1703 de 2002, EL CONTRATISTA, debera afiliarse de manera
SOCIAL. obligatoria al sistema de pensiones y salud, por un valor que debera
guardar relacién con los ingresos efectivamente percibidos por el

afiliado.

De comun acuerdo, las partes contratantes podran suspender la
ejecucion de este contrato, mediante la suscripcion de un acta en la cual
conste el evento sin que para efectos del término de duracion del
contrato se compute el tiempo de la suspension.

El presente contrato se puede dar por terminado cuando: a) se declare
la caducidad o la terminacion unilateral, de conformidad con la Ley 80
de 1993, Articulos 17 y 18, b) por mutuo acuerdo de las partes. c)
cuando se dé cumplimiento del objeto del contrato, y d) por vencimiento
del plazo.

Los impuestos y las contribuciones parafiscales que se causen por
razén o con ocasion del contrato seran por cuenta del CONTRATISTA,
y las retenciones que ordene la ley en relacion con sus honorarios seran
efectuadas por la ESE.

26. SUSPENSION
TEMPORAL DEL
CONTRATO.

27. CAUSALES DE
TERMINACION.

28. IMPUESTQS.

29. LUGAR DE Para todos los efectos contractuales y legales atinentes a este
EJECUCION Y compromiso, las partes acuerdan como lugar de ejecucion del contrato
DOMICILIO la cuidad de santa marta departamento de magdalena y como domicilio
CONTRACTUAL. contractual el Distrito Turistico, Cultural e Histérico de Santa Marta.

Los avisos, solicitudes, comunicaciones y naotificaciones que las partes
deban hacer en desarrollo del presente contrato, deben constar por
30. NOTIFICACIONES. escrito y se entenderan debidamente efectuadas sélo si son entregadas
personalmente o por correo electrénico a la persona dispuesto en el
SECOP 1l, y las constancias emitidas por mensaje de datos en el
SECOP lI
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En Santa Marta, Entre los suscritos, GERMAN GAVIRIA VARGAS MOSQUERA, Mayor de edad, identificado con
Cedula de Ciudadania N° 84.458.523 de santa marta (Magdalena), domiciliado y residenciado en la en la misma
ciudad, en su calidad de Gerente Encargado, mediante decreto 211 del 23 de mayo de 2023 de la E.S.E. HOSPITAL
UNIVERSITARIO “JULIO MENDEZ BARRENECHE, identificado con el NIT. N.° 891.780.185 — 2, creado mediante
Decreto 377 del 23 de Diciembre de 2005, cuya denominacion fue modificada mediante Ordenanza No. 084 del 03
de diciembre de 2018, facultado para contratar de conformidad con los establecido en el Acuerdo 009 de 2015, y
demas modificaciones, por una parte y por la otra, PAOLA ANDREA GOMEZ AFANADOR mayor de edad,

identificado con cedula de ciudania No 1001940118 expedida en BARRANQUILLA (ATLANTICO), quien en
adelante y para efectos del presente acuerdo de voluntades se denominara EL CONTRATISTA, hemos convenido
celebrar el presente documento de clausulas adicionales, las cuales se entienden incorporadas al Contrato de
Prestacion de Servicios Profesionales, suscrito por Firma electrénica en SECOP I, a través de mensajes de
datos:

CLAUSULAS ADICIONALES CD20233892

1. OBJETO:
PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES COMO ENFERMERA
(O) PARA REALIZAR ACTIVIDADES ASISTENCIALES EN LA E.S.E
HOSPITAL UNIVERSITARIO JULIO MENDEZ BARRENECHE.

2. OBLIGACIONES: 1. Recibir y entregar turno de acuerdo a la guia institucional.

2. Asignacion de pacientes, consultorios al personal de auxiliar de
Enfermeria y enfermera asistencial antes de la ronda de Enfermeria

3. Propiciar un ambiente agradable, utilizando siempre la comunicacion
asertiva tanto con paciente, familiar y grupo de trabajo

4, Proporcionar atencion de enfermeria a pacientes hospitalizados
segun las necesidades fisicas, fisioldgicas, psicoldgicas y sociales (plan de
atencion de enfermeria)

5. Elaboracion de reporte de enfermeria
6. Manejo y control de material y equipo en la atencion del paciente.
7. Garantizar la presencia oportuna, cuando se requieran hacer los

procedimientos y labores propias del profesional en enfermeria en
cualquiera de los servicios de la E.S.E.

8. Cuando el paciente ingrese y en el turno nocturno, realizar el pedido
de jeringa, liquidos de 100cc, y 250 cc para 24 horas dependiendo de la
cantidad de dosis de medicamento que tenga el paciente, asi mismo
solicitar las jeringas necearias para la toma de laboratorio, la solucion salina
para el previo lavado pre y post para permeabilizacién de venopuncion,
equipos cuando el paciente ingrese

9. Entregar de historia clinica a facturacion de paciente que tengan
egresos en el orden establecidos

10. Asistir a las rondas Médicas y a los especialistas y médicos
generales durante los procedimientos.

11. Responder por los dafios y perjuicios en salud que se le genere a
un usuario por su negligencia, omision, descuido, olvido, exceso o cualquier
otra accion imputable a su culpa. Lo que conllevara igualmente a las
sanciones disciplinarias a las que tenga lugar.

12. Participar en las jornadas cientificas, actividades académicas y de
investigacion.

13. Cumplir con el diligenciamiento de los RIPS, formatos, instrumentos
de control, seguimiento, evaluacién, de la E.S.E.
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14. Diligenciar la Historia clinica de los pacientes cumpliendo con los
pardmetros establecidos en la Resolucion No. 1995 de Julio 08 1.999 y
demas normas legales que la complementen, sustituyan o deroguen.

15. Realizar seguimiento diario de la historia clinica (evolucion, ordenes
médica, notas de Enfermeria, etc.,) en todo lo referente a la atencion y
evolucion de los pacientes.

16. Actualizar Kardex y tarjetas de medicamentos de acuerdo a los
cambios efectuados por médico tratante en la evolucion y ordenes médicas,
en los diferentes turnos (corrido, noche) etc.

17. Participar en las juntas médicas y dejar constancia por escrito de
conceptos médicos emitidos Tener comunicacion las 24 horas del dia para
su facil localizacién en casos de urgencias, para lo cual deberan certificar
el numero telefénico.

18. Administracién de medicamentos de acuerdo al protocolo
institucional.

19. Solicitar los productos de asepsia y Supervisar la desinfeccién en
el servicio y registrarlo en el formato correspondiente

20. Supervisar el cuidado, conservacion y reposicion de batas,
sabanillas, sabanas, toallas, etc.

21. Supervisar y cumplir con la correcta segregacion de los elementos
de proteccién personal y manejo de ropa sucia,

22. Diligenciar correctamente los formatos requeridos en los servicios.
23. La suspension, cancelacion y atrasos en la prestaciéon de los

servicios por incumplimiento en los turnos asignados sin justificacion que
ocasionen trastornos y o alteraciones en la oportunidad de la prestacion del
servicio, seran objeto de glosas de la orden que se genere.

24, Prestar los servicios que se encuentran relacionados en el estudio
de conveniencia, necesidad y oportunidad, en las cantidades que se
indiquen y con las caracteristicas técnicas exigidas.

25. Debe cumplir con los turnos elaborados por la Unidad funcional de
enfermeria y realizar un informe de las actividades realizadas y el
cumplimiento de las mismas.

26. Hacer uso racional de los insumos y elementos que se encuentren
dentro del stock del servicio, velando por su adecuada utilizacion.
27. Realizar supervision e inspeccién oportuna al carro de paro,

equipos biomédicos con los que cuenta el servicio, hacer las respectivas
anotaciones a que hallan lugar sea diaria y/o semanal.

28. Brindar orientacién el estudiante que de acuerdo al convenio
docencia-servicio tiene la institucion con las universidades para el
desarrollo de sus practicas.

29. Realizar la notificacién oportuna de los eventos adversos, asi como
incidentes que se puedan presentar con el paciente durante su estancia
hospitalaria.

30. Proporcionar educacion y orientacion a pacientes y familiares para
la conservacién de la salud y tratamiento médico especifico.

31. Vigilar la conservacion y uso adecuado de la capacidad instala del
servicio.

32. Participar en la elaboracion de manuales, procesos, horarios y
procedimientos que permitan mejorar la prestacion oportuna del servicio a
los pacientes y usuarios de la institucion.
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33. Desarrollar las actividades definidas de acuerdo a contratacion
definido por partes con las agendas de turno y horas establecidas
mensuales (192h)

34. Aplica los indicadores de Seguridad del Paciente y Humanizacion
del Servicio.

35. Uso adecuado y racional de elementos, recursos y demas medios
institucionales.

36. Obrar con diligencia y el cuidado necesario en los asuntos que le
asigne el supervisor del contrato.

37. Asistencia a capacitaciones, programas de formacion continua, y
apropiacion de procesos de induccién y reinduccién.

38. Planificacion y supervision de las actividades de enfermeria dentro
del quiréfano o puesto al que haya sido asignado

39. Respuesta oportuna a solicitudes realizadas por el Supervisor del
Contrato.

40. Adherencia a protocolos, guias y procedimientos requeridos en la
prestacion del servicio

41. Gestionar la informacion, y/o documentos fisicos, érdenes de

procedimientos que se genere en el servicio de acuerdo a la necesidad del
paciente y normatividad.

42. Apoyar a los estudiantes en practica que hagan parte de la relacién
docencia servicio.

43. Reportar a biomédicos y mantenimiento en casos que se presente
algun inconveniente con los equipos e infraestructura.

44, Verificar que el paciente que egrese se le entregue 6rdenes
médicas, epicrisis, incapacidades, resumen de procedimientos, formato de
patologia, controles médicos y entre otros.

45, Garantizar que la prestacion de servicio objeto del contrato cumplan
estrictamente con las caracteristicas y referencias descritas en el presente
documento, las cuales se deben ajustar a las normas de calidad de
conformidad con lo establecido por la E.S.E Hospital Universitario Julio
Méndez Barreneche. Adicionalmente la garantia de los servicios ofrecidos
debe permitir que estos mantengan su calidad e idoneidad.

46. Cumplir con lo establecido en la resolucion 3280 de 2018, de
manera que se garantice la efectiva y oportuna atencion definida en la Ruta
Integral de Atencién Materno Perinatal, Plan de Aceleraciéon para la
Reduccion de la Mortalidad Materna y Estrategia Hospital Padrino, segin
su competencia.

47. Participar en la elaboracion de documentos institucionales refrentes
a la Ruta Integral de Atencién Materno Perinatal, Plan de Aceleracién para
la Reduccion de la Mortalidad Materna y Estrategia Hospital Padrino.

48. Garantizar la participacion a las actividades referentes a la Ruta
Integral de Atencién Materno Perinatal, Plan de Aceleracion para la
Reduccion de la Mortalidad Materna y Estrategia Hospital Padrino, dirigida
al personal de la Institucion e instituciones apadrinadas.

49. Recibir Asistencia Técnica para la implementacion y seguimiento
de la Ruta Integral de Atencién Materno Perinatal, Plan de Aceleracion para
la Reduccién de la Mortalidad Materna y Estrategia Hospital Padrino, por
parte del Ministerio de Salud o de las Instituciones Asesoras
(Superpadrinos).
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50. Seguimiento a las asesorias y aplicacion de métodos
anticonceptivos a la mujer en periodo posparto y en edad fértil.
51. Realizar seguimientos de la adherencia de guias, protocolos,

procedimientos y otros establecidos en los servicios de salud, en
cumplimiento de la Ruta Integral de Atencion Materno Perinatal, Plan de
Aceleracion para la Reduccién de la Mortalidad Materna y Estrategia
Hospital Padrino.

52. Las demas que determine el Gerente, el Supervisor y que se
deriven de las necesidades de la E.S.E.
VALOR: ($ 8.700.000).
4. FORMA DE PAGO: El HUIJMB cancelard al CONTRATISTA en TRES (03) pagos parciales, por

valor de ($2.900.000). De conformidad con el informe de la ejecucion de las
actividades contractuales realizadas, previa certificacion de cumplimiento
de expedida por parte del Supervisor del contrato.
CDP: N°. 1953
6. PLAZO: Previa legalizacion del contrato sin exceder del 31 DE DICIEMBRE de
2023.
7. SUPERVISOR: La supervision, control y vigilancia del contrato serd ejercida por la
UNIDAD FUNCIONAL DE ENFERMERIA, o por quien designe el
ordenador del gasto, quedando obligado EL CONTRATISTA a suministrarle
toda la informacién que le sea solicitada para verificar el correcto y oportuno
cumplimiento de las obligaciones.
8. DERECHOS DEL a) Tendra derecho a recibir oportunamente la remuneracién pactada en la
CONTRATISTA clausula del presente contrato y a que el valor intrinseco de la misma no se
altere o modifiqgue durante la vigencia del contrato. En consecuencia,
tendran derecho, previa solicitud, a que la administracion les restablezca el
equilibrio de la ecuacion econdmica del contrato a un punto de no pérdida
por la ocurrencia de situaciones imprevistas que no sean imputables a los
contratistas. Si dicho equilibrio se rompe por incumplimiento de la entidad
estatal contratante, tendra que restablecerse la ecuacion surgida al
momento del nacimiento del contrato. b) Podran acudir a las autoridades
con el fin de obtener la proteccion de los derechos derivados del contrato y
la sancién para quienes los desconozcan o vulneren.
9. DERECHOS DEL Para la ejecucion de los fines, se exigira del CONTRATISTA 1. La ejecucion
CONTRATANTE idonea y oportuna del objeto contratado. Igual exigencia podra hacer al
garante. 2. Adelantara las gestiones necesarias para el reconocimiento y
cobro de las sanciones pecuniarias y garantias a que hubiere lugar. 3.
Solicitara la actualizacion o la revision de los precios cuando se produzcan
fenédmenos que alteren en su contra el equilibrio econémico o financiero del
contrato. 4. Adelantard las acciones conducentes a obtener la
indemnizacion de los dafios que sufran en desarrollo o con ocasion del
contrato celebrado. 5. Adoptard las medidas necesarias para mantener
durante el desarrollo y ejecucion del contrato las condiciones técnicas,
econdmicas y financieras existentes al momento de proponer en los casos
en que se hubiere realizado licitacién o concurso, o de contratar en los
casos de contratacion directa. Para ello utilizaran los mecanismos de ajuste
y revision de precios, acudiran a los procedimientos de revision y correccion
de tales mecanismos si fracasan los supuestos o hipotesis para la ejecucion
y pactaran intereses moratorios. Sin perjuicio de la actualizacién o revision
de precios, en caso de no haberse pactado intereses moratorios, se
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aplicara la tasa equivalente al doble del interés legal civil sobre el valor
historico actualizado. 6. Sin perjuicio del llamamiento en garantia, repetira
contra los servidores publicos, contra el contratista o los terceros
responsables, segun el caso, por las indemnizaciones que deban pagar
como consecuencias de la actividad contractual. 7. Actuara de tal modo
gue, por causas a ellas imputables, no sobrevenga una mayor onerosidad
en el cumplimiento de las obligaciones a cargo del contratista. Con este fin,
en el menor tiempo posible, corregirdn los desajustes que pudieren
presentarse y acordaran los mecanismos y procedimientos pertinentes
para precaver o solucionar rapida y eficazmente las diferencias o
situaciones litigiosas que llegaren a presentarse.

10. RESPONSABILIDAD EL Contratista sera responsable ante las autoridades de los actos u
DEL CONTRATISTA omisiones que desarrolle en el ejercicio de las actividades del presente
contrato, cuando con ellos cause perjuicio a la administracién o a terceros.

11. RESPONSABILIDAD Los honorarios, salarios y demas pagos de personal que EL

DEL CONTRATANTE CONTRATISTA vincule para el cumplimiento del objeto y las obligaciones
del presente contrato, seran por cuenta y riesgo de EL CONTRATISTA, en
consecuencia, EL CONTRATANTE queda exonerado de toda
responsabilidad y gasto que se ocasiones por fuera del valor estipulado en
el presente contrato.

12. TERMINACION, La ESE HOSPITAL UNIVERSITARIO JULIO MENDEZ BARRENECHE
MODIFICACION E puede terminar, modificar y/o interpretar unilateralmente el contrato, de
INTERPRETACION acuerdo con los articulos 15 a 17 de la Ley 80 de 1993, cuando lo considere
UNILATERAL DEL necesario para que el Contratista cumpla con el objeto del presente
CONTRATO Contrato

13. CADUCIDAD. En virtud de esta clausula, si se presentase alguno de los hechos

constitutivos de incumplimiento de las obligaciones a cargo del Contratista
previstas en el presente contrato, que afecte de manera grave y directa la
ejecucion del mismo y evidencie que puede conducir a su paralizacion, el
Contratante aplicara el procedimiento dispuesto en el articulo 86 de la ley
1474 de 2011.

14. MULTAS. En caso de retardo o incumplimiento parcial de alguna de las obligaciones
derivadas del presente contrato por causas imputables al Contratista; El
Contratante podra imponerle multas sucesivas, cuyo valor se liquidara con
base en un uno por ciento (1%) del valor total del contrato, por cada dia de
retardo hasta por 15 dias; o en un uno por ciento (1%) del valor estimado
del Contrato, por cada situacion o hecho constitutivo de incumplimiento
parcial; segin sea el caso. Las multas y/o sanciones se impondran de
conformidad con lo dispuesto en la ley 1150 de 2007, articulo 17 y el
procedimiento para su imposicion se aplicara teniendo en cuenta la Ley
1474 de 2011, articulo 86.

15. CLAUSULA PENAL En caso de declaratoria de caducidad o de incumplimiento total de las
obligaciones derivadas del presente contrato, el Contratista pagara al
Contratante a titulo de pena pecuniaria, una suma equivalente al diez por
ciento (10%) del valor total del contrato. La imposicion de esta pena
pecuniaria se considerard como pago parcial y definitivo de los perjuicios
que cause al Contratante. No obstante, el Contratante se reserva el
derecho de cobrar perjuicios adicionales por encima del monto de lo aqui
pactado, siempre que los mismos se acrediten. Las multas y/o sanciones
se impondran de conformidad con lo dispuesto en el articulo 17 de la Ley
1150 de 2007 y el articulo 86 de la Ley 1474 de 2011. PARAGRAFO.
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APLICACION DEL VALOR DE LAS SANCIONES: El valor de las multas
y de la clausula penal pecuniaria se tomara del saldo a favor del Contratista.
Si esto ultimo no fuere posible, se cobrara por via ejecutiva; por lo que el
Contratista con la suscripcion del presente contrato autoriza de manera
irrevocable al Contratante, a deducir de las sumas que le llegaren a
adeudar por cualquier concepto el valor de las multas y sanciones
pecuniarias que llegaren a imponerse.

16.

GARANTIAS Y
MECANISMOS DE
COBERTURA DEL
RIESGO

Con fundamento en lo dispuesto en el Decreto 1082 de 2015, articulo
2.2.1.2.1.4.5, que sefala: “No obligatoriedad de garantias y la justificacion
para exigirlas o no debe estar en los Estudios y Documentos Previos”, no
se exigiran pdlizas para el presente proceso de contratacion.

17.

CESIONES.

EL Contratista no podra ceder este contrato a persona alguna natural o
juridica, nacional o extranjera, sin el consentimiento previo y escrito del
Contratante

18.

INDEMNIDAD.

EL Contratista, se responsabiliza y asume por su cuenta y riesgo, y asi
mismo librard totalmente a la ESE HOSPITAL UNIVERSITARIO JULIO
MENDEZ BARRENECHE, de cualquier hecho que genere reclamaciones
ya sean de caracter civil, penal, policivo, o de cualquier situacion, hecho a
causa originado por agentes humanos que puedan originar, suscitar o
producir responsabilidad contractual o extra contractual derivada de la
operacion por ellos organizados; deberan mantener a la ESE, indemne y
libre de toda perdida, dafio y pago de todo reclamo, demandas, litigio,
accion legal y reivindicacion de cualquier especie y naturaleza que se
entable o pueda entablarse contra de la ESE, por causa de acciones u
omisiones en que incurra EL CONTRATISTA o empleados en la ejecucion
de sus obligaciones en el presente contrato.

19.

CASO FORTUITO Y
FUERZA MAYOR.

Las partes quedan exoneradas de responsabilidad por el incumplimiento
de cualquiera de sus obligaciones o por la demora en la satisfaccion de
cualquiera de las prestaciones a su cargo derivadas del presente contrato,
cuando el incumplimiento sea resultado o consecuencia de la ocurrencia
de un evento de fuerza mayor y caso fortuito debidamente invocadas y
constatadas de acuerdo con la ley y la jurisprudencia colombiana.

20. SOLUCION DE Las partes acuerdan someter a la decision de la Procuraduria General de
CONTROVERSIAS la Nacion, las diferencias que puedan surgir por razén de la celebracion del
contrato y de su ejecucién, desarrollo, terminacién o liguidacion.
21. PERFECCIONAMIENTO | El presente contrato requiere para su perfeccionamiento de la firma de las
Y EJECUCION partes, la expedicion del registro presupuestal correspondiente y la
suscripcion del acta de inicio.
22. REGISTROY El valor del presente contrato, se pagara con cargo al presupuesto de la
APROPIACIONES actual vigencia, segun el CDP respectivo.
PRESUPUESTALES.
23. CONFIDENCIALIDAD. En caso de que exista informacion sujeta a alguna reserva legal, las partes

deben mantener la confidencialidad de esta informacion. Para ello, debe
comunicar a la otra parte que la informacién suministrada tiene el caracter
de confidencial.

24.

AUSENCIA DE
PRESTACIONES.

Por el presente contrato, EL CONTRATISTA no adquiere vinculo laboral
alguno con EL DEPARTAMENTO y es el Unico responsable de la
prestacion del servicio. En consecuencia, y de conformidad con lo
preceptuado en el numeral 3° del articulo 32 de la Ley 80 de 1993, no tendra
derecho a reconocimiento de ningln otro emolumento distinto al pago del
valor determinado en la Clausula Tercera de este contrato.
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25. AFILIACION AL Con el fin de dar cumplimiento a lo preceptuado en el articulo 282 de la Ley
SISTEMA INTEGRAL 100 de 1993, EL CONTRATISTA deberé acreditar que se encuentra afiliado
DE SEGURIDAD a un sistema de pension y salud. PARAGRAFO PRIMERO. De
SOCIAL. conformidad con lo establecido en la Ley 797 de 2003 y en el Decreto 1703

de 2002, EL CONTRATISTA, debera afiliarse de manera obligatoria al
sistema de pensiones y salud, por un valor que debera guardar relaciéon con
los ingresos efectivamente percibidos por el afiliado.

26. SUSPENSION De comun acuerdo, las partes contratantes podran suspender la ejecucion
TEMPORAL DEL de este contrato, mediante la suscripcién de un acta en la cual conste el
CONTRATO. evento sin que para efectos del término de duracion del contrato se

compute el tiempo de la suspension.

27. CAUSALES DE El presente contrato se puede dar por terminado cuando: a) se declare la
TERMINACION. caducidad o la terminacién unilateral, de conformidad con la Ley 80 de

1993, Articulos 17 y 18, b) por mutuo acuerdo de las partes. ¢) cuando se
dé cumplimiento del objeto del contrato, y d) por vencimiento del plazo.

28. IMPUESTOS. Los impuestos y las contribuciones parafiscales que se causen por razon o

con ocasion del contrato seran por cuenta del CONTRATISTA, y las
retenciones que ordene la ley en relacion con sus honorarios seran
efectuadas por la ESE.

29. LUGAR DE Para todos los efectos contractuales y legales atinentes a este compromiso,
EJECUCION Y las partes acuerdan como lugar de ejecucion del contrato la cuidad de santa
DOMICILIO marta departamento del magdalena y como domicilio contractual el
CONTRACTUAL. Distrito Turistico, Cultural e Histérico de Santa Marta.

30. NOTIFICACIONES. Los avisos, solicitudes, comunicaciones y notificaciones que las partes

deban hacer en desarrollo del presente contrato, deben constar por escrito
y se entenderan debidamente efectuadas soélo si son entregadas
personalmente o por correo electronico a la persona dispuesto en el
SECORP lI, y las constancias emitidas por mensaje de datos en el SECOP
1l
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