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l. Datos generales del contrato
1. Denominacion del contrato | Informe No.: |02
Contrato No.: N°CD-11-2025-4158
Nombre del supervisor: MEIBEL DEL CARMEN TATIS RODRIGUEZ
2. De la etapa contractual:
. ] Prestacién de . .
Tipo de contrato: servicios X Obra Consultoria Suministro Otro
Nombre del contratista: FERNANDO JOSE FUENTES CASTILLO
No. de identificacion del 85370976

contratista:

Objeto del contrato:

PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES PARA ADELANTAR LAS ACCIONES EN
EL PROGRAMA AMPLIADO DE INMUNIZACION PAI DE LA SECRETARIA DISTRITAL
DE SALUD

Plazo:

El plazo para la ejecucion del contrato serd hasta el trece (22) de Noviembre del
2025, contados a partir del cumplimiento de los requisitos de perfeccionamiento
y ejecucion dispuestos en el articulo 41 de la Ley 80 de1993

Numero de Certificado de
Disponibilidad Presupuestal
(C.D.P):

202501260

NUmero de Registro
Presupuestal (R.P)

20250617720250523

Fecha de inicio del contrato
(dd-mm-yyyy)

Fecha de reinicio
(dd-mm-yyyy)

Fecha de suspension

23/05/2025 (dd-mmyyyy)

Fecha de terminacion del
contrato

(dd-mm-yyyy)

22/11/2025

Prorroga No. 1

Prorroga No. 2

Prorroga No. 3

3. Garantias constituidas por el contratista (las solicitadas en el contrato)

Amparos

Vigencia

Desde
(dd-mm-
yyyy)

Hasta
(dd-mm-yyyy)

Aseguradora No. de poéliza

Calidad del servicio:

Cumplimiento:

Anticipo:

Pago anticipado:

Version 2.0
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FORMATO DE INFORME DE GESTION DEL SUPERVISOR

Calidad y correcto

funcionamiento de los bienes y
equipos suministrados:

Salarios y prestaciones:

Responsabilidad civil

extracontractual:

Otros:

Nota: la vigencia deberd actualizarse acorde a las modificaciones de la poéliza.

4. Ejecucion del contrato

Descripcién Valor
_\/alor del contrato inicial (I_\/A . $ 24.960.000
incluido en caso de que aplique):
Adicion No. 1 $
Adicion No. 2 $
Adicién No. 3 $
Valor total del contrato: $ 24.9600.000
Porcentaje del anticipo: % $
Porcentaje del pago % $
anticipado:
Valor ejecutado del contrato (incluye | $8.320.000
el presente cobro):
Valor por ejecutar (valor total del $ 16.640.000
contrato — valor ejecutado del
contrato):
Valor por pagar en el presente $4.160.000
informe:
Nota crédito (-): $
No. factura o cuenta de cobro: 2

Il. Ejecucion contractual: el informe de ejecucion del contratista junto con los soportes del caso, se pueden
verificar en la plataforma SECOP 1, contrato No. N°CD-11-2025-4158 asi mismo, los documentos hacen parte
del expediente contractual correspondiente.

Adicionalmente se realiza un resumen de las actividades realizadas donde se evalla y se muestra:

v

v
v
v

Evidencias
Porcentaje

de ejecucion

Logro de resultados.
Impactos a futuro
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OBLIGACION PRODUCTO
CONTRACTUAL

Durante el periodo realizd cronograma de asesoria, asistencia técnica con
Brindar  asesoria,  asistencia | supervisién y seguimiento a compromisos en los diferentes componentes del
técnica con  supervision y | programa como consolidar, analizar los hallazgos, tanto del programa permanente
seguimiento a compromisos en los | IPS priorizados.

diferentes  componentes  del
programa; asi como consolidar, 1. PASO MALVINA 07/07/2025

analizar los  hallazgos, del | gus ggp pocess | SEens : DY | epny | aows
programa en EPS e IPS. i

e Rewiihd T P 1 Verwie 3

AWLWOO D8
LITA U6 CuECURD DN CONDICIONS § RASICAS PARA LA ATENCION N VWCURACON

RARRANDLLA | s | 1

WOMDEL. GG LA WA TTTO0N ‘
w=a
Lo B8 e wmamckin e s x

1
e T 1 Py e Lk WAk 1 1RAS 0 Lk CThSeect) | VG fF o e GOMTACT !

WWLSELA RCORICUCT ENFTRMERD PROFT MOMEL e eregte g it lEreLisY l

WOMIAE G YACLWADOR 1

TRLENRA M e T Fladive

T D L ey T ———

el BT ECCEE KR W

TLAETT % EAR I raohiads o e e acooom i M TS (om0 6 G A e P Y7 I
" | II"‘ | "
(b B8¢ PROCER _— SEASCTANS BN ANLD FLELEA R e
| } ! { {
X Torss Awwearsian Tecwene P | Vo ]
LA OF CoECURC CF CORMOOAE S BADCAS PARA LA ATENCIOH BN VACUNACON
TG z
TNy 1 1
P ————— | — ] -
AOWLO ROGADO
WERHRELE TF] P = | A L R T T GaTALTiT
MOMSEE D NERAn ! e 1 ! |
MARL S MEADCUA WUIEIAR DE SAECRaan anaaiur A nA2 S Wiugr | s el

| A R A TR AT W DO O AL (N GO T 1O (MR . o ) (8 e et

e “i‘ l"'"'“{_-_i:_ e r l_- e u‘* l,

VR TG £ EAVTI b n socmt of P O 260300 O W 75 G e 10 gt 0w P fawmm o W00 0047

.
3. VIVALA CARRERA 50 07/07/2025
. BEG | e | eeremmmimmemesest |Gl o

— —
4P a0 st du Pobin oo x x
T T wooweLt LA T e _CORALD ELECTROMO 0N D CONTALTO
MARM AUELIADORA CRTZ MESA EAFEAMERA JEFE | aocarseegaiias | 05100 |
\
WARIEE. DEL YRCWER | reiva |
MLENA CAS TELLAR | Ma0LAN DF ENFERVERA #ali o 1N

Frc 2% [“ I I Jrger Y Cotirs I

(0TI 15 AT W e Aot o Py 00 0000 000 W I, e e ) o (0 PG (8 4 ) 21 G99

4. COLSANITAS PREMIUM 08/07/2025

Version 2.0
Fecha de aprobacién: 27/09/2021

Calle 34 # 44 - 31 - Barranquilla, Colombia BARRANQUILLA.GOV.CO



ALCALDIA DE
@ BARRANQUILLA

NIT 890,102.015-1 CODIGO: MA-
GC-F-012

FORMATO DE INFORME DE GESTION DEL SUPERVISOR

W ._!9 PROcE0 i COLECTRAS EN SALUID FCELICA B ]

Formato Asistencias Tecnkas PAI Version 2

WOMEIRE DE LA INSTTTOCION.
UT [ENESTAR 'S CLIMICA GENERAL DEL NORTE SEDE 2

La 19'S oferta vacunacion del  arier Recrio (B, 0a Naturaloza de 180 4cs Prrads wta|  x
n ety IPs
RESPONSASLE DEL PAL | PROFESIONDEBASE |  CORRECELECTROMOOD | TELEFONO DE CONTACTO
CARLOS PRETEL iarasrssl @i sam 3133453388
NOVGRE DEL VACUNADOR
GERALDIN RAMOS AUXILIAR VACUNACION (s greieiSsoniria comco 16433164

| Ctras. Ecuu
ey
¢La EPS 0 EAPB e b sacakzade ef Flan de accion de ta IPS que gae n gestion del PAl para of ato 20267

1™ ]

St nO NA

[TUSITA Con wwdencas pas al dusanilo du s
s| x| no actwidodes descrtas en o Plan da Accan s|x|no

RAgHING 10 eASenciads (IIGTEs @ Plan ds SCON 54 GASIOCIE S0p0s G HELA00 08 2Gtenca NHemO Con SIS 03 TATES humano 06l PAse. para 12 S0CAICACIEN 08 13 260unda DMada
de sacunacion nacianal o infuerza ceps sur

puns s on comscasors] [ I [ [ [T ] W T 1
5. SST CONSULTING 08/07/2025

Dsmeans !!6 rhocess . COLECTIEAS ENSALLED PYELICA G

i §

Porvam Jontene Tecen P

T INCICADOR CONCRAL N

0N G DTRE] WEARE Y SNESANI BAOCH S PAL S (et Tiacumd sarnn Db £ ety o 20 on weioec e Y

o E lw- ] [ Comms
8 EP5 CEAFTI o s krnds of o 0 e 00 I 1155 00 G by b o B o e AGES

6. IPS PEREZ RADIOLOGO 10/07/2025
umisaan '.e oS o ‘COLECTNAS EN SALLD PSLTA | cesge | crem

PROGRAMA APLIADS D6 INMLWIAC KON

La PS5 alrm vacunackn del

AEAPCAALE 061 P CORFED T4 L CTROMOD TEL£FOWD DF CONIALT0
WEACHY FERNANCES EMFERVERA £6E LR men £ A e 1 TeRTIET
ROUGE DEL WACRADON FHVE
DEREMS MARGUED - Sarvud ian Jecereant
(rm weres v . e ot ?
o [ - [ EM v -
e THS0 BRSO N ke w 39 #6000 8 0TS 0 0w W g (i P pae o ote i

o no

7. PASOEL FERRY 11/07/2025
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UISTA DE CHEQUEO DE CONDICIONES BASICAS PARA LA ATENCION EN VACUNACION
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NOMBRE DE LA INSTITUCION
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Porcentaje de ejecucion: 100%

Logro de resultados: Durante el periodo comprendido realiz6 asesoria, asistencia
técnica con supervision y seguimiento a compromisos en los diferentes hallazgos,
del programa en EPS e IPS .

Impactos a futuro: Lograr la oferta de IPS vacunadoras que cumplan la
normatividad vigente para la prestacion del servicio de vacunacion.

Desarrollar plan de capacitacién a | Durante el periodo no participd en las reuniones internas del Programa PAI a los
los integrantes de los equipos PAI | integrantes de los equipos PAI.

de sus IPS asignadas, otros actores | Porcentaje de ejecucion: 0%

como madres comunitarias, lideres | Logro de resultados: Para el periodo no programé capacitacion.

y comunidad en general Impactos a futuro: Sensibilizar a los integrantes de los equipos PAI sobre los
avances del Programa Ampliado De Inmunizacion a fin de mantenerlos actualizados
de las necesidades y responsabilidades del servicio.

Durante el periodo realiz6 el seguimiento a la blsqueda susceptibles especialmente
Participar y hacer seguimiento ala | a los nifios de 5 afios a las IPS asignadas durante las visitas

busqueda de susceptibles
especialmente los nifios de 5 afios.
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Logro de resultados: Durante el periodo comprendido realiz6 asesoria, asistencia
técnica con supervision y seguimiento a compromisos en los diferentes hallazgos,
del programa en EPS e IPS .

Impactos a futuro: Lograr la oferta de IPS vacunadoras que cumplan la
normatividad vigente para la prestacion del servicio de vacunacion.
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Realizar auditorias a las EAPB, | Porcentaje ejecucion: 0%

para el seguimiento a los | Logro de resultados: Para el periodo comprendido no hubo programacion para la
indicadores de coberturas en todos | auditoria a las EAPB.

los cursos de vida e indicadores de | Impacto a futuro: Fomentar en las Entidades Responsables del Aseguramiento el
gestion del programa cumplimiento de los indicadores de evaluacion establecidos en Programa Ampliado
de Inmunizacién a fin de lograr coberturas optimas que permitan evitar la aparicion
de enfermedades prevenibles por vacunas.

Durante el periodo no realizd revision de planes de mejoramiento de las EAPB
Revisar y hacer seguimiento a los | Porcentaje de ejecucion: 0%

planes de mejoramiento de las | Logro de resultados: Para el periodo comprendido no se programé seguimiento al
EAPB y IPS prestadores del | plan de mejoramiento a la EAPB para el seguimiento a los indicadores.

servicio de vacunacion. de vida e | Impacto a futuro: Fomentar en las Entidades Responsables del Aseguramiento el
indicadores de gestion  del | cumplimiento de los indicadores de evaluacion establecidos en Programa Ampliado
programa de Inmunizacién a fin de lograr coberturas optimas que permitan evitar la aparicion
de enfermedades prevenibles por vacunas
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Realizar seguimiento a los
reportes de pérdidas de cadena de
frio de los bioldgicos (vacunas),
fechas de expiracion de los
medicamentos biol6gicos
(vacunas), dispositivos médicos
(como jeringas) e insumos, en aras
de evitar su pérdida por esta causa.
revisar que las medidas de
aislamiento y control de los
bioldgicos o insumos involucrados
se cumplan, e informar de manera
oportuna la respuesta de uso 0 no
uso de los insumos implicados

Durante el periodo comprendido no realiz6 seguimiento a los reportes de “perdidas
de cadena de frio de los biol6gicos

Porcentaje de ejecucion:0%

Logro de resultados: Durante el periodo comprendido no tuve reporte de perdida
de cadena de frio.

Impactos a futuro: Minimizar las pérdidas por eventos de ruptura de la cadena de
frio en cada IPS , adicionalmente se presenta realizar seguimientos a los bioldgicos
involucrados en el evento para promover una vacunacion segura

Durante el periodo no fue programado reuniones o eventos, mesas de trabajo o
actividades misionales de la secretaria de salud.
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Participar apoyar y/o asistir a
reuniones, eventos, actividades y
mesas de trabajos para fortalecer
las actividades misionales de la
Secretaria Distrital de Salud

Porcentaje de ejecucion: 0%

Logro de resultados: Presencia del programa en actividades extramurales.
Impactos a futuro: Participar apoyar y/o asistir a reuniones, eventos, actividades y
mesas de trabajos para fortalecer las actividades misionales de la secretaria Distrital
de Salud

Las demas que le sean asignadas
en virtud de sus competencias
profesionales, para el alcance de
las metas de los proyectos,
programas y el cumplimiento de
los fines misionales de Ia
dependencia.

Durante el periodo fui asignado para apoyar a un evento en el PMU
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2. Actividades de tratamiento y monitoreo a la matriz de riesgo del contrato.
Se ha realizado el monitoreo por parte de la supervision, de acuerdo con el tratamiento y/o control de los riesgos

establecidos en la matriz de los estudios previos del contrato, evidencidndose que no hay materializacion de estos.
Lo anterior se verifica a través del informe mensual de actividades del contratista de acuerdo con las obligaciones
especificas pactadas, las cuales han tenido satisfactorio cumplimiento a la fecha.

MEIBEL DEL CARMEN TATIS RODRIGUEZ quien actia en nombre y representacion del DISTRITO
ESPECIAL, INDUSTRIAL Y PORTUARIO DE BARRANQUILLA, en calidad de supervisor, deja constancia
de que el contratista ejecuté a cabalidad el objeto del contrato conforme a lo sefialado en el estudio previo y la
propuesta presentada, como también la verificacion el pago de las estampillas distritales y departamentales, y de la
acreditacion del pago de seguridad social, para el periodo correspondiente.

Se firma en Barran

QM Jok

s

illaalos 28 dias del mes de julio del 2025

MEIBEL []SEL CARMEN TATIS RODRIGUEZ

C.C.:32829674

Cargo: Profesional Universitario Grado 6
Dependencia: secretaria de Salud Correo electronico: mtatisr@barranquilla.gov.co
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