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FECHA DE ELABORACION 105 febrerD de 2025

NUMERO DE ACTA = | O1v

SUPERVISORA ‘FLORALBA URBANO ; _',? CARGO Secretana
. | MENESES n

CONTRATANTE ' | ESE HOSPITAL ARSENIO REPIZO VANEGAS

NIT. ' | 891.180113-8 ' 10

REPRESENTANTE ANGIE LORENA GASCA OME S

LEGAL j i

CEDULA 1. 070 015.003 b sk

DCTO DE ot f 051 DE FECHA 22 DE MARZO DE 2024 11

NOMBRAMIENTO i | !_ di

ACTA POSESION i 166 DEL 01 DE ABRIL DE 2024 : fa

CONTRATISTA = . I [ SEGUNDO SALVADOR ESPINOSA CHAVEZ

CEDULA i i | 12.141.304 ;

NUMERO DE e B 009 de 2025 R

CONTRATO: © | F b kil O

FECHA DE CONTRATO 10 de Enerode 2025, § : & | © fobod i?

OBJETO: i ;« PRESTACION DE LOS: i SERVICIOS DE
'/ | CORRESPONDENCIA ' ' ‘Y MENSAJERIA ' 'NACIONAL
gig 'ENVIADAS POR LA E.S. E.j HOSPITAL ARSENIO REPIZO

A i | VANEGAS VIA TERRESTRE.

VALOR .. | SEIS MILLONES DE PESOS ($6. OOO OOO 00) MCTE
| | Se|evidencia que el contratista ha cumplido a cabalidad con
las actividades aSIgnadas que desarrollo cada una de las
! actlvldades indicadas | y : estabIeCIdas .en el contrato,
reallzando velnt|cuatro (24) enwos a destmos requendos por

B ‘ la entldad tales como Nelva Pltallto Bogota Cah y un (1)
RN enVIo de caja con termo de muestras | COVID- 19, contando
CUMPLIMIENTOY ' | ‘con el servicio de reseccion y entrega de la correspondencta

ALACANCE DEL =

CONTRATO

s
g
[

en. las instalaciones de la E. S. E Ios dlas Iaborales
Se! hace solicitud al contratlsta que el proceso de pago de

]| segurldad socialy entrega de pazy- salvo sea oportuno, donde

‘a mas tardar el 1er. dia" habil del mes inmediatamente
siguiente a la prestacnon del servicio, se hagan llegar a la
oficina de la supervisora todos los documentos soportes al
proceso, garantizando el cumpllmlento dentro de los términos
establecidos de Ley.: |

El contratlsta desarrollo el objeto contractual en deblda
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CONTINUACION ACTA SUPERVISION No.01 AL CONT No 009 FECHA 10 DE ENERO DE

2025

CUMPLIMII;EN‘i"
ALACANCE DE

CONTRATO
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' 1 ‘ 'El contrato a la fecha por‘parte de la entidad contratante ha
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forma y acorde alas eX|genC|as deI mismo, por lo tanto, no se
presento ningun mcumpllmlento aI que haya tenido
] -con00|m|ento la parte supervnsora yel contratista atendio cada
. | una de las indicaciones y sugerenmas de la supervision.

‘cumplido con las obhgamones correspondlentes y de igual
i forma por parte del contratlsta concluyendo entonces, por la
bt parte supervisora un avahce como porcentaje del dieciséis
| ‘por ciento (16.%), quedando por ejecutar el ochenta y cuatro
| | -pormento (84.%) vy el contratlsta asf lo acepta derivado del cien
| ‘por ciento (100%) acordado contractualmente

.Se realiza la verificacion y rastreo de guias por parte de la
encargada de Ventanllla tinica. !

uwmmmlmmnnmnunmn : ,f,?l*ﬂ Hlmﬂﬂlﬂlimll L e
; 1'9180039572 “UNITARIO

I TS B llB-n«L‘-l

PITAerO i
I [ CON sEnm‘nunmex i

I i T T|PERD Mg 100 Ivm.... % ]l.a uaraws. . (M7 TERSEOTRIY
Vr. A Cobrar

(L] T

ﬂlllﬁlllﬂlllﬁll]lll[llllﬂ!l\[llﬁl

;59_,_ wo1 W01

Zoha Zana
cargal M1 Documnnm
om: CALLE 10 5 E i5 LOCAL 4. CONJUNTO SANT A ANA
FAVOR ENTREGAR HORARIO DE OFICIN

Rnclbo a cohrormld-d ’ ohonrvaclonos un laantroga:”

0§,

=
=
>
o
=]
L=
=
=

vnerr-uuuuo— TEL ECOMUNICACIGN BAS: WA
DAMNT: 3176102247 }
TEL 3175162447 e
¢ x om: CALLE10 5 E 16 LOCA.LA

i 5 Ui CDNJUNTO SANT A ANA FAVOR
{ ENTREGAR HORARIO DE OFICIN

VALl e
SO T PIL ONRARNET LT 10X
9281 35 309N e LuR() AL AI| 30 QS LYY

|Eoons enirega: 4 7 &

IlfIIllllllllllll]NIlllllllll«llllllll RO E R ";2:;;';";:;;“
g NEIVA . .9180039571 | UNITARIO' I

SO 1. res CON ~|Sxfcooraniasn - | e P
,'__, FEAOC Ky tDO. l\aoL_ o lvz HORSAN |
Vi. A Cobrar =

ot == A [ S 5 o = Ty =
numllUSDITM.ARSIMOR:PIEQ 7 ; : Towal PZ = o
san u—nu nLn - . : M i [ I 1 T - SO
TeL; 32120 At Fle 3 i !
] aca i [ ;
3 : A

PJ;;13-3 0603 |—
MA é‘:;: M1 Dbditganis

! ob-ur »s en'la entrega:

. |sarsERRceTRE

1B A
-4
E
0
3 I5]-
A
Bi o @ 1
k
N[
E
N
o
m)
bd
al
0
4
0

AR 75T

L Ala285EeZ4 g
pm: CL 17 # 25 - 42 BR 7. DE AGOSTO,

R 10 O NI NN (8
AR O SO ORI D RSECTY

Como tamblen se lleva {eglstro de reseccion y entrega de la
correspondencna fisica en|la oficina de. ventanllla Unica, para
garantlzar la trazabllldad del proceso
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EJECUCION 0

ADMINISTRATIVA |

.|| Las actmdades asngnadas al! contratista se encuentran

'desarrolladas en debida forma, atendlendo cada una de las
sugerencias del superwsor de acuerdo a las establecidas en
el proceso designado. | | |

{ 1
1 |

EJECUCION |
FlNANCIERA

- pPor concepto de pago y| conforme a las facturas presentadas

‘e indicadas en el contrato, la E.S.E. HOSPITAL ARSENIO
REPIZO VANEGAS, adeudai al contratista el valor de
SEISCIENTOS VEINTIOCHO MIL TRESCIENTOS PESOS
M/CTE ($628.300.00). | |

Discriminado de la S|gu1ente manera

‘e Valor total de 24 envios por $314 300.00

o Pruebas COVID-19 POR $64. OOO 00

. Valor fijo mensual por Sel’VICIO prestado de recibo vy

HiE entrega en las mstalamones de la ESE por $250,000. oo
‘Gran total............c.cceoeeluvihennnnnnnn, B, iieibeaveshovsusvencns $628.300.00

Establecido como pago una vez se cumpla con los requisitos
cémo es la factura electrénica. |

OBSERVACION |

'Recoge la correspondencia en Ias instalaciones de la ESE a
las 10 A.M., igual viene a dejar Ia correspondencia dentro de
llos horarlos laborales.

‘Que la relacién de guias del proveedor se compar6 con los
comprobantes de facturas electronicas que reposan en el area
‘de Ventanilla Unica de rcorrespondenma de la E.S.E., como
comprobante de envio y despues se envian a la superwsora en
‘una relacién de Excel una a una,| donde se identifica el item No.
de GU|a Fecha envio, Destlno Valor etc.

'Por Io anterior, se manlflesta que ha cumplido con las
‘actividades establecidas en el contrato de enero de 2025; con

la uItlma guia No. 9180039572 de fecha 29/01/2025.

Wﬂ / %

LORALBA URBANO MENESES
Ventanilla Unica - Archivo Central

Supervisora de ContratOx

Proyectd: Floralba Urbano M...

Soportes Originales: Contratacién

C. Copia: Tesoreria - pagaduria
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DOCUMENTOS |
ENTREGADOS POR |

M/CTE. ($628.300.00). -
EL CONTRATISTA

Nro. 9473930275

° 24 facturas electronicas del envié com
servqmo a corte 31 de enero de 2025.

i de enero de 2025 en ocho (08) folios.

-Cuenta de cobro No. 01 deI 31 de enero de 2025 por valor de:
SEISCIENTOS VEINTIOCHO MIL TRESCIENTOS PESOS

o Factura FESE-42 de fecha 04 de febrero de 2025
° Planllla de seguridad social de enero de 2025 ;
o Clave de Pago Nro. 9501 03422 y clave de planllla

oCemflcado de Pago de Segurldad SOCIaI por asesora SST
de la E.S.E. con fecha de febrero de 2025 ;

o f:omprobante del

Planilla de control y registro de comumcamones externas
' | enviadas, con sus respectivas Guias de envios, en el periodo

i W

“Salud C@munitaria Humanizada con Calidad" '
" Calle3No.2:51 Esquina. Conmutador: 8373314

Gerencia: 3133769596 Urgencias: 8373565 - 3133770857

‘E-mall: gerencla@eseharv sanagustin-huila.gov.col :;

S httpe Ilwww eseharv-sanagustin-hulla, goy.co ;

{ * . San Agustin - Hulla - Colomb]a B

B {1 Codigo Postal: 418060 i  :

Pégina 3de4d /

: :'\/Iq_llaac‘n?:Supersio].u&@ o



