L SUBRED INTEGRADA OE SERVICIOS DE SALUD SURE.S.E. I

[ INFORME DE e BIENES, CONSULTORIA, DBRA E INTERVENTORIA ! CO-CBSFT-12V7
L FECHA: Noviembre 14 de 2024 l INFORME PARCIAL: X I INFORME FINAL : l
1. DATOS GENERALES DEL CONTRATG
CEDULA DE
. 2024 . -
No. DE CONTRATO: L 4311202 CONTRATISTA: GNA MEDICAL SAS. CUDADANAONIT: | 900691119-6
OBJETO DEL CONTRATO: WA
SUMINISTRO DE MATERIAL DE OSTEOSINTESIS E INJERTOS OSEQS PARA LAS ESPECIALIDADES DE ORTOPEDIA CIRUGIA DE TORAX CIRUGIA DE MANO,CIRUGIA DE
©OBJETO DEL CONTRATG: COLUMNA, CIRUGIA MAXILOFACIAL Y NEUROCIRUGIA, DENTRO DE LOS DIFERENTES PROCESOS Y PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS EN LA SUBRED INTEGRADA DE
DE SALUD SUR ESE
. | ANDRES FELIPE CRIALES CEDULA DE
REPRESENTANTE LEGAL: [\ e7 CADATANA: 1140831222
DATOS DEL CONTRATISTA: ASESOR COMERCIAL: __|LESLY TELEFONO: 3005771187
DIRECCION: 0 CELULAR: 3005771167
E-MAIL: racepcion@oriopedicasuropea.com PAGINA WEB:
NOMBRES Y APELLIDOS: |HECTOR JAVIER QUINONES ALBARRACIN g‘e‘uuu D8 80417247
CARGO/ PERFIL DEL AREA O
SUPERVISOR DIRECTOR SERVICIOS HOSPITALARIOS DEPENDENCIA: HOSPITALARIOS
DATDS DEL SU 1 CRA20 #47835 SUR TELEFONO FIJO: 7428585
INTERVENTOR
iar fos que aplique, ingresar filas | CORREO ELECTRONICO: | DiR HOSPITALARIOS@SUBREDSUR GOV.CO CELULAR: 3012903861
en caso que se requiera, ocultar filas en NOMBRE DEL APOYO A LA CEDULADE
< d ditigenciartas|
as0 de no dilige: ) it SONIA MAYERLY TIRADO DUARTE S UDADANIA: 52432913
AREA O
CARGOPERFIL APOYO TECNICO A LA SUPERVISION DEPENDENCIA: HOSPITALARIOS
CORREO ELECTRONICO: | REFERENTE INSTRUMENTACION CENTRAL @SUBREDSUR GOV.CO CELULAR: 3125144033
FECHA ACTA DE INICIO: 20240312 [ FECHA DE TERMINACION INICIAL: 20240511 | PLAZO INICIAL: 2Moses
VALOR INICIAL DEL CONTRATO: s 25,000,000 ’ VALOR INICIAL EN LETRAS: VEINTICINCO MILLONES DE PESOS MCTE
e
DESCRIPCION DEL RUBRO: MATERIAL MEDICO QUIRURGICO COOHG0 DEL RUBRO: 4245010401
DESCRIPCION DEL RUBRO: [S1 splica para | ¢ 00100 DEL RUBRO: .
dos rubros)
CERTIFICAGO DE DISPONBILIOAD X
PRESUPUES Tl Ao 504 FECHA DE DISPONIBILIOAD PRESUPUESTAL: 20240131
PRESLIPL .u..?:.. 17198 FECHA DE REGISTRO PRESUPUESTAL: 2024.03-07
2. INFORMACION DE ADICIONES REALIZADAS AL CONTRATO
FECHA N* CERTIFICADO DE CERTIFICADO DE
N° DE ADICION VALOR DE LA ADICION SUSCRIPCIONDE | DISPONIBILIDAD | | FECHADE LS REGISTRO  |FECHA DEL REGISTRO: °°"P:°Es‘$‘{"§$ﬁ"‘°
LA ADICION: PRESUPUESTAL: © | PRESUPUESTAL N*:
1 3 75,000,000 20240509 1277 20240502 23151 70240510 4245010401
2 3 15.000.000 2024-10-15 2527 2024-10-10 35408 2024-10-15 4501040
3. INFORMAC! DE PRORROGAS o SUSPENSIONES REALIZADAS AL CONTRATO
N :R":RW" PLAZO FECHA DE SUSCRIPCION FECHA DE INICIO FECHA DE TERMINACION
[ PRORRQGA TMety 19 Dios 3024.05-08 202405 30M0672024
2 PRORROGA 1 Mes. 2024-06-1. 202 31072024
3 PRORROGA 1 Mes 2024.07-1 202 31/0B7202:
4 PRORRQGA 1 Mes 2024-08-1 202 30/09/202:
s PRORROGA 15 Dies 202409-2 2024-10. 154107202
(] PRORROGA 16 Dias 2024-10-15 2024- 317107202«
7 ERORROGA 2 D 2024-10-31 2024 121117202
4. OTRAS NOVEDAES CONTRACTUALES
DTRO §1
w Ne {Asiaratorio. CONSIDERACION DEL OTRO S FECHA DE SUSCRIPCION DEL OTRO St
Exclusion)
8§ _EJECUC L Auid) 1a facturas 8 T
FACRURAYIO |NOMERD DE FACTURA YI0| N ENTRADA VALOR DE SALDODEL | No. COMPROBANTE FECHA
ITEM FACTURA Y/IO . 'COMPROBANTE DE VALOR CANGELADO
CUENT:HDE CUENTA DE COBRO ALMACEN GUENTA DE COBRO CONTRATD DE EGRESO EGRESO
i Soiroror premy T R T T
Z 1aos: ) 5000 FrTran i)
F) 25000 Tinow i3 508000 910000
4 29203 1.100.000 28.50%.000 3.200.000
5 15106 3160000 e300 3100000
I an 2310000 1293000 [ 131000 |
7 19973 1245000 35,350 000 10140916 3.245.000
8 24003 s £30.000 34620000
9, e007 s 43000 Sinsom
10 34020 $ £30.000 33,605,000
1n Bass 385,000 33.220000
12 4 9220000 23.110.000
13 sy oo YY)
14 4450 585,000 24095
15 2es27 Taboon 2wss
16 4308 2.875.000 FEETT)
17 20506 ) ST
18, 4304 305.000 18350,
19 {1 1520000 15 440000
20 _3am £30.000 30.020.000
21 25y 1.640.000 34.370.000
22 FrTY 1265000 LT
23 2024-30-22 2579 30,000 295.000
[ 24 FEITETETY o o Sesoe0
26 TSN ey 3% oo
26 Toins022 oo [y 255000
27 ankioze oo T 10000
2 k1028 T T4 15210000
29 201107 wan T e o YY)
TOTAL EJECUTA 13 $1.378.000 | 1s 14.250.000 |
8. INFORMACION PRESUPUESTAL
VALOR INICIAL DEL CONTRATO: 3 25.000.000 | VALOR PAGADO: s 14.750 000
VALOR DE ADICIONE S DEL CONTRATO: 3 40.000.000 | SALOO POR PAGAR : 3 36 620.000
VALDR TOTAL DEL CONTRATD : 3 65.000.000 | SALDO A REINTREGRAR
T.  CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES DECLARE $1 SE CUMPLIO A SATISFACCION EL OBJETO CONTRACTUAL)
EMITESU
CUMPLIMIENTO SOPORTE DE VERIFICACION
AC
No. OBLIGACION ENELCASODE UBICACION
1 Cumplir con al objeto contractual pactado, de conformidad con is invitacion a colizar de! presente proceso. Si
Roakizar el cambio de los maten: alcuias defecto e mala i iguno pars la subred
2 dentro de los ocho (8) dias calendario siguientes ai v-qucmm-mn i
Mantener un stock wisl de @ injertos 65eos en ies unidades de los servicios de
3 saiud de la subred sur, de acUardo a is necesidad de cada unidad (Meissen y Tunal), junte con ef instrumsntal necesario si
i Ppara su colocacion. La reposicion se hsra dentio de iss doce (12) horas siguientes a su uso.
i . Soportar con et y quij | ubiizacion de e injertos
05605 cuando asl se requiesa. Si
Garantizar i con soporte 't 1 of insumo durante los procedimiAntos
€ qiriirgicos que e Consideren neceserios sin que generé L costo edicional pa sur. si
8 Responder por Qua vincule para 1a prestacion de! servicio. Para lo cuat
debers suministrar los alementos de proteccién personal (cndm. cualios, moriogefes, entre otros). Si
7 Entrogar los productos de acuerdo con 1as especificacienas técnicas requeridas. Si
Sinsiurmeiaiwauarido park o so e o iarmos. s uales previaments deber el Soriios o pars de
3 contratista a mensual, pars garanti quinirgicos & si
raajizar,
Garanbzar of #quipas y molores, para Te colocacidn de Tos maleriafes
. acuerdo s los plmdlmlonm uulmrglm a caalizar, En ¢aso de presantarse aigun incidento con el instrumental. p i
¥ motores. durante sl procedimiento quirirgico. el contratista debard emitic respuesta con los debidos sopartes s
16rmine no mavel 3 es dias habiles,
10 o materia 123 oniregas en cads una de 1as umidades de senvicios de
saiud da Ix subred sur (Msisseny Tunul) da ncimedon la nacesidad y los horarios establecidos. Si
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Asumir los costos do transporte, fetes, segures y similares que se ocasiones en razon de fa entreg d los materiaies
n contrataces. si
Garantizar que Ia fecha da expiracién de los insumos, no sea inferior en tiempo al 90% de su vida it declerade en el
" fegistro INVIMA, EI iempo mirimo de vide it Serk de un afo, En caso de que los insumos recibidos se encuentren
préximos @ vencer o vencidus, por Su baja rotacion, dwm;.mwm-:wunimmammumo- S
generar nota cradito por el valor de delos o jgiin costo para fa subred sur.
a lo Subred integreda do Servicio de Saiud sur E.S.E. por lex dafes que 5o acasianen durant Ja ejecucisn )
" del contiato. si
[T ‘Mantener los precios dUranta Ia efecucion ael contralo y cuaio Y Gl mismo y de scusrdo I8y S0
Garantizer In entrega n ia contra) de esteriiizacion de un dacumento bglhk Y complata el sl pare ctsosntats
ainjertos 63603 soiicitados, n des (2) capiss, una parn f i6n En diche
15 Gocumento deberd raieciondr e mataral de asieusintesis ¢ injertos 6seon .mugm: canstades por o y pracios si
unitarios especificando si apiica o no IVA de acuerdo al bre del quirirgice .niombre
del paciente, numere de idenifficacion, y nombre el médico programado. o fa cruga
Entregar les materiales de is ylo injortos 63608 de ester do cada uridad de
12 subrad s, de acuerdo can las solicitudes realizedas pravismente, incluyends tado ef instrumentai, motores y demés
18 rios para ncuocacin do el durarty is resiizacion del procedimiento quirirgice, fos cuales deberdn s
opetacion, ampaque y
. Garantizar in entrega de ios insumos solicitados previements minimo con doce (12) horas de antelacién a ia reaiizacion )
del procadimiento quirirgice en ol case de cirugias progrsmadas. s
Garantizar Ia antrege de los insumos solicitados con L tiempo ne mayor & seis (6) horas posteriores a la soiicitud en ios s
1. casos de procedimiontos quinirgicos de ugencia d
. Radicar (as facturos en un término o mayor a cuatenta y 8) heras, postarlor at gasto do on cada une de .
s los procadimientos con los soportes de acuerdo & 103 raquerimientos establecidos por ia subred sur. i
Prasentar informe do jeccion de) conrato durarie kos primercs cinco dias hébiles de cads mos y rewlzar cruce de
LY ol sren da de Ia subrad i desaiud surESE. sl
21 Curplit y segui los procesos intemos, guiss y protocolos de la subred sur. si
Capacitar técnicamente an tado (o refersnte al uso el materia injartos 6secs, motores y s
2 quipos il parsonal de ecustdo & a nacesidad de ies servicios asiatenciaies de ia subred sur. l
Garantizn: que no suspendors, cadark Retrasacd o cancetard
s 0 presentacion de los MsmOs, VECacones colectvas, produccson, ba oferta. bajs demanda. o escasez en ¢l mercado &
Garantizer (a atencién las 24 horas dor dia e 7 ciws c 18 do Guugha de auma y wgancias
2 de (2 subred sur. Si
PORCENTAJE DE
OBSERVACIONES: EJECUCION 79,03%
PRESUPUESTAL
3. INFORMACION SOPORTES DE EJECUCION Y DOCUMENTOS ADJUNTOS
DE PAGO DE SOGIAL Y ES
Planillas! Ceritifcacion por parte de Revisor Fiscal /Contador
ESPECIFICANDO EL MES N " .
FIRMA DEL APOYO ALA . i .
SUPERVISION MWLK_\Q ! ANEXOS (CD) FECHA:
FIRMA DEL SUPERVISOR é ¢ ‘ 2 - TOTAL FOLIOS. FECHA:
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