Federico

Lteras Acostd
EL HOSPITAL DE TODOS

Nit: 890706833-9

LA JEFE DE LA OFICINA ASESORA JURDICA DEL
DEL HOSPITAL FEDERICO LLERAS ACOSTA DE IBAGUE TOLIMA EMPRESA
SOCIAL DEL ESTADO

CERTIFICA

Que DISTOLIMA ASESORIAS SAS, con NIT Numero 901.684.278 representado por JHON
QUERMAN CLAVIJO CAICEDO identificado con cedula de ciudadania No. 1.110.455.853 de
Ibagué, cumplié a entera satisfaccion con el objeto del Contrato de Prestacion de Servicios No.
2025-0285 de MARZO 14 de 2025 para CONTRATAR LA PRESTACION DE LOS SERVICIOS
PROFESIONALES DE UNA PERSONA JURIDICA PARA FORTALECER LOS DISTINTOS PROCESOS
GENERALES DE LA GERENCIA Y LA OFICINA ASESORA JURIDICA DEL HOSPITAL FEDERICO LLERAS
ACOSTA DE IBAGUE E.S.E. Por valor de CIENTO TREINTA Y DOS MILLONES NOVECIENTOS
NOVENTA Y SEIS MIL PESOS MCTE ($23.205.000.), motivo por el cual y de conformidad con lo
establecido en la Clausula cuarta valor del contrato y forma de pago; presenta factura No FCHH-
142 de junio 19 de 2025, por valor de SIETE MILLONES SETECIENTOS TREINTA'Y CINCO MIL
PESOS NMCTE ($7.735.000.), de! periodo comprendido del 20 de mayo al 19 de junio de 2025.

RP 2650 de MARZO 14 de 2025.

Asl mismo, la empresa DISTOLIMA ASESORIAS S.A.S, cumplid con el pago de aportes al sistema
de seguridad social y parafiscales exigidos por la ley y se encuentra al diay a paz 'y salvo por todo
concepto relacionado con dichos aportes. Lo anterior de acuerdo con certificacion de junio 19 de
2025. Expedida por el representante [egal, La cual se anexa.

La presente certificacion se expide a las 19 dias del mes de mayo de 2025.

Jolle P

MICHEL ANN MACHUCA PUENTES

@ www.hillernsgoveo @ Calle 33 12 4A - B0, La Francia ® Call2 58 Nv 5 - 25, El Limonar

@ 7739305 hogué Tolirna bhagué, Tolima




Federico
Lleras Acosta

FORMATO DE INFORME DE SUPERVISION

DEPENDENCIA: OFICINA ASESORA JURIDICA

1. DATOS DE CONTRATO

CONTRATISTA DISTOLIMA ASESORIAS S.A.5 CC. No 901,684,278
DEPENDENCIA OFICINA ASESORA JURIDICA No CONTRATO 2025-0285
FECHA DE
FECHA DE INICIO DEL CTO 20/03/2025 TERMINACION 19/06/2025
DEL CTO
TIPO CONTRATO
" PROFESION
No CDP 2159 No RP 2650 DE PRESTACION ALES
DE SERVICIOS
CERTIFICADO DE CUMPLIMIENTO DE APORTES ECHA DE PAGO
ICA I F AG 19/06/2025

NUMERO DE PLANILLA PILA

PARAFISCALES

DE PLANILLA PILA

OBJETO DEL CONTRATO

CONTRATAR LA PRESTACION DE LOS SERVICIOS PROFESIONALES DE UNA PERSONA JURIDICA PARA FORTALECER
LOS DISTINTOS PROCESOS GENERALES DE LA GERENCIA Y LA OFICINA ASESORA JURIDICA DEL HOSPITAL FEDERICO

LLERAS ACOSTA DE IBAGUE ESE

2. MODIFICACIONES DEL CONTRATO DIFERENTES AL VALOR O PLAZO

FECHA DE

NUMERO E IDENTIFICACION FECHA OBJETO LEGALIZACIC
DEL ACTA (dd/mm/aaaa) N
{dd/mm/aaaa)
3.MODIFICACIONES DEL CONTRATO EN VALOR Y PLAZO

VALOR PRORROGA O FECHA DE

NUMERO E IDENTIFICACION FECHA ADICIONADO | DISMINUCIONDEL | eepenaara LEGALIZACIO
OEL ACTA (dd/mm/aaaa) 0 PLAZO EN N
DISMINUIDO | NUMERO DE DIAS (dd/mm/azaa)
4.MODIFICACIONES SUSPENSIONES Y REINICIOS
FECHA DEL DIAS FECHA FECHA DEL
FECHA SUSPENSION EJCUTADOS/DIAS .
No. DEL ACTA ACTA REINICIACION ACTA
(dd/mm/aaaa) (dd/mm/aaaa) PENDIENTES DE dd/mm/aaaa) dd/mm/aaaa)
aaa EJECUTAR ( a (
5, CESION
NOMBRE CEDENTE IDENTIFICACION
NOMBRE CESIONARIO IDENTIFICACION
FECHA TERMINACION dd/mm/ NUEVA FECHA DE INICIO Y ddfmmn ddjimen
- mmjaaaa
ANTICIPADA mm/aaaa TERMINACION SEGUN CESION mm/aaaa
FECHA DE
cDp RP

LEGALIZACION

6. PERIODO DE REPORTE




NUMERO DE

PERIODO QUE COMRENDE | 20 DE MAYO AL19 PAGOS PAGO, CUENTA
EL. PRESENTE PAGO DE JUNIO DE 2025 TOTALES DEL 3 FCHH-142
CONTRATO DE COBRO Y/O
FACTURA
7, DESCRIPCIGN DE OBLIGACIONES, ACTIVIDADES O PRODUCTOS
Evidencia SECOP Il
OBLIGACIONES i i : i
ACTIVIDADES disponible en:
CONTRACTUALES
Detalle de evidencia cuando
Avance Global .
aplique
1, 8o asistid con cportunidad a reuniones
convacadas por [a gerencia del hospital
1. Absolver consultas, prestar| federico lleras acosta en relacién a las

asistencia juridica y emitir conceplos
en los asuntos encomendados por la
alta gerencia.

convocalerias publicas junto con fos lideres
de los procesos misionales y llevaderos a
cabo por convocatorias plblicas de la
enfidad estatal.

100%

2. Asistir a reuniones, ccmilés y
demas convocatorias de la entidad.

1 Se asistit a mesa técnica para el proceso
de dotacion equipos de quirdfanos para la
sede limenar.

100%

3, Apoyar a las édreas en la
estrucluracidn de los procesos de
contratacién  que le  sean
encomendadas por la gerencia.

2, 8e llevo a cabo el proceso contractual de
MAYOR CUANTIA- 2025- 006 DE
DISPOSITIVOS MEDICOS cuyo objeto es
CONTRATAR EL SUMINISTRO DE
DISPOSITIVOS MEDICOS PARA LA
ATENCION INTEGRAL DE PACIENTES DE
LA SEDE FRANCIA 'Y SEDE LIMONAR DEL
HOSPITAL FECERICO LLERAS ACOSTA
ESE" en fodas sus elapas hasta la firma det
contrato,

3. Actualmente se esta en desarrollo para la
estructuracion de convacataria plblica de
Minima cuantia de dispositivos desiertos

100%

4, Elaborar informes que sean
requeridos de manera eficiente,
gporiuna y de calidad de las
diferentes 4reas asignadas segin
objeto contractual.

Durante el periodo facturado no sc presento
requerimiento a la citada obligacion

100%

5. Brindar apoyo [uridico en las
mesas de {rabajo y demés procescs
que requiera la Gerencia y la Oficina
Asescra Juridica.

Durante e} periodo facturado no se presento
requerimiento a la citada obligacion

100%

6. Las demas que el Gerente
yio el Supervisor del contrato le
asigne que esté acorde con la misidn
y naturaleza del chjeto.

Durante el periado facturado no se presento
requerimiento a |a citada obligacion

100%

SE ADJUNTAN EVIDENCIAS




8. INFORME FINANCIERO

VALOR INICIAL DEL
CONTRATO

$ 23.205.000,00

ADICIONES

DISMINUCION

PAGOS PARCIALES
REALIZADOS POR LA
ENTIDAD

7.735.000,00

VALOR COBRADO-
PENDIENTE POR PAGO DE LA
ENTIDAD

7.735.000,00

VALOR DEL PRESENTE
COBRO

7.735.000,00

SALDO DEL ACTO
CONTRACTUAL

VALOR TOTAL DEL
CONTRATO(Este valor debe
incluir la suma del valor de la
adicion y en caso contrario la
resta a la disminucion
realizada )

23.205.000,00

SUMAS IGUALES

$ 23.205,000,00

23.205.000,00

9,RELACION DE FACTURAS O CUENTAS DE COBRO

FACTURA O CUENTA DE
COBRO

FECHA EMISION FACTURA VALOR

PERIODO
FACTURADO

FECHA DE
PAGO

FCHHN?

14/04/2025 $ "/ 735.000,00

20/03/2025 AL
19/04/2025

16/05/2025

FCHH134

20/05/2025 $ 7.735.000,00

20/04/2025 AL
19/05/2025

PENDIENTE

FCHH42

19/06/2025 $ 7.735.000,00

20/05/2025 AL
19/06/2025

PENDIENTE

10.CERTIFICACION DEL SUPERVISOR DEL CONTRATO

En micalidad de supervisor del presente conualo de prestacion de servicios, certiico el cumplimiento de [as obligaciones
establecidas en el mismo por parte del contratista y el desarrolle de fas aclividades o productos descritas en el presente

informe.

NOMBRE SUPERVISOR
)

n MICHEL ANN MACHUCA PUENTES

CARGO

JEFEDE |
OFICINA
ASESORA
JURIDICA

\C}Q\Z ULLC“ P

FIRMAIDE SUPERVISOR

FIRMA CONTRATISTA




