INFORME DE SUPERVISION DE VERSION 001
CONTRATOS PARA PRESTACION DE
7 SERVICIOS — BIENES Y FECHADE | 5024.01.31
SECRETAIA GENERAL SUMINISTROS APROBACION
Informe de Supervisién No: 03
202500909

Contrato No:

1. ASPECTOS GENERALES DEL CONTRATO

Contratista:

NADIA ELENA VANEGAS SOLANO

Identificacién:

1.045.676.782

Tipo de Contrato:

PRESTACION DE SERVICIOS

Nombre del Supervisor:

OLINDA ONORO JIMENEZ

Objeto del Contrato:

PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES PARA ASISTIR, ACOMPANAR
Y FORTALECER LOS DIFERENTES PROCESOS QUE SE LLEVAN A CABO
DENTRO DEL LABORATORIO DE SALUD PUBLICA DEL DEPARTAMENTO DEL

ATLANTICO.

Plazo de Ejecucién:

El plazo para la ejecucién del contrato sera por seis (6) meses, contados a partir del
cumplimiento de los requisitos de perfeccionamiento y ejecucion.

Numero de Certificacién de Disponibilidad
Presupuestal (C.D.P) 202500294 Fecha de C.D.P. 2025/ 01/ 29
Numero de Registro Presupuestal (R.P.) 202501545 Fecha del R.P. 2025/03/10
Contrato Inicial $ 34.800.000
Adicidén 1 $
Adicidén 2 $
Adicién 3 $
Valor del Contrato Total $ 34.800.000

Fecha de inicio del

contrato

Fecha de terminacién del contrato

Fecha de
Suspensién del contrato

Fecha de reinicio

2025/03/10

2025/09/09

1.1 MODIFICACIONES DEL CONTRATO
(Relacionar Adiciones y/u Otro si, Si aplica)

DOCUMENTO

FECHA SUSCRIPCION
AAA/MM/DD

PRORROGA DEL PLAZO
(meses y/o dias)

ADICION VALOR (%)

OBSERVACION

2. GARANTIAS CONSTITUIDAS POR EL CONTRATISTA (segln se establezcan en el Contrato)

Nota: Aplica solo para Informes de supervisién de Bienes y suministros.

Aseguradora

No de Pdliza

Actualizacion de
Péliza (En caso
que aplique)

Amparos

Vigencia

Desde

(yyyy-mm-dd)

Hasta
(yyyy-mm-dd)

Calidad del servi

cio

Cumplimiento

Anticipo

Pago anticipad

[¢]

Calidad y correcto funcionamiento de los
bienes y equipos suministrados

Salarios y prestaci

ones
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Responsabilidad Civil Extracontractual
Otros
3. ESTADO FINANCIERO DEL CONTRATO (*)
DESCRIPCION VALOR

Valor del Contrato Inicial $ 34.800.000

Adicion No. 1 $

Adicién No. 2 $

Adicién No. 3 $

Valor Total del contrato $ 34.800.000

Porcentaje del Anticipo [ % $

Porcentaje del Pago anticipado | % $

Valor Amortizado del Anticipo $

Valor Ejecutado del Contrato $ 17 400 000

Valor por ejecutar $ 17 400 000

Valor a pagar en el presente Informe $ 5.800.000

No. Factura o Cuenta de Cobro 3

4. INFORMACION SOBRE AVANCE DEL CONTRATO

4.1 SERVICIOS Y/O PRODUCTOS RECIBIDOS A SATISFACCION CORRESPONDIENTES AL PERIODO DEL 10 DE MAYO

AL 09 DE JUNIO DE 2025.

Las actividades desarrolladas por el contratista en el periodo descrito anteriormente, relacionadas con
cada una de las obligaciones especificas establecidas en los estudios previos de la contratacion se
desagregan a continuacién y asi mismo se detallan las evidencias o soportes, con lo cual se verifica el

cumplimiento a satisfaccion de la obligacion establecida:

Detalle de las Actividades Realizadas-

Obligacién

Producto

1 Elaborar plan de actividades y cronograma para la
ejecucion de las obligaciones contractuales de
acuerdo a los eventos y area que se designe.

Actividad ejecutada en el
pasado

periodo

2 Apoyar en la planeacién, seguimiento y analisis de
las visitas de asistencia técnicas a realizar a la red
de laboratorios departamental.

Actividad programada para el préximo
periodo.

3 Apoyar el desarrollo de capacitaciones de acuerdo

Participe en la Revisién y socializaciéon
de los resultados de control de Lavado
de material de vidrio (detergente) y

procesamiento de las muestras cuando sean
asignadas acorde con sus conocimientos Yy
experiencia.

a los lineamientos nacionales a la red|resultados Control microbiolégico de
departamental. areas y equipos en el mes de mayo del
2025.
Anexo 3.
4 Apoyar a los profesionales del Laboratorio
Departamental de Salud Publica en el

Actividad programada para el préximo
periodo.

Gobernacion del Departamento del Atlantico - www.atlantico.gov.co - Conmutador 3307000

Pagina2de 6



http://www.atlantico.gov.co/

SUMINISTROS

INFORME DE SUPERVISION DE
CONTRATOS PARA PRESTACION DE
SERVICIOS - BIENES Y

VERSION 001
FECHA DE 2024-01-31
APROBACION

5 Apoyar a los profesionales del laboratorio el
correcto funcionamiento de las operaciones
técnicas y desarrollar, verificar o validar los métodos
de ensayo/calibracibn apropiados, incluida la
evaluacion de su incertidumbre cuando sean
asignadas.

Actividad programada para el préximo
periodo.

6 Apoyar en el proceso de aseguramiento de la
calidad en el area que se asigne en el Laboratorio
Departamental de Salud Publica

Supervise el aseguramiento de la
calidad en los procesos de verificacion
del lavado de material de vidrio, Control
microbiol6gico a é&reas y equipos,
control de técnica, Control del
funcionamiento de la autoclave en el
area microbiologia de alimentos, mes
mayo del presente afio

Anexo 6.

7 Apoyar la actualizacién del directorio de la red
Departamental y Distrital de laboratorios registrados
en la base de datos articulados con el RELAB.

Actividad programada para el préximo
periodo.

8 Apoyar con ocho (8) visitas de asistencia técnicas
mensuales a la Red de Laboratorios en la aplicacion
de los estandares de calidad en marcadas en el
decreto 1619 de 2015.

Actividad programada para el préximo
periodo.

9 Suministrar informacion requerida de la Red de
Laboratorios para los informes de gestion de
acuerdo a los eventos y area que se designe.

Actividad programada para el préximo
periodo.

10 Apoyar en la evaluaciéon y seguimiento de planes
de mejoramiento establecidos durante las visitas de
asistencia técnica de la Red de laboratorios

Actividad programada para el préximo
periodo.

11 Apoyar en la entrega de informes estadisticos y
de gestibn mensual de las visitas de asistencia
técnica de la Red de laboratorios en los diferentes
programas asignados

Actividad programada para el préximo
periodo.

12 Apoyar a los profesionales del Laboratorio
Departamental de Salud Publica en las acciones
tendientes para el control de brotes, epidemias y
emergencias de eventos de interés en salud publica
y factores de riesgo del consumo y del ambiente,
como apoyo a la vigilancia de los mismos.

Actividad programada para el préximo
periodo.

13 Apoyar el cumplimiento de los estandares de
calidad incluyendo la participacion en ensayos de
comparacion interlaboratorios y en programas de
evaluacion externa del desempefio con entidades
internacionales, a fin de demostrar su competencia
y establecer y adoptar técnicas relacionadas de
acuerdo a los eventos y area que se designe

Confirme que el area de microbiologia
de alimentos se encuentra inscrito en la
participacion de ensayos de aptitud. en
espera de las pruebas 2025.

14 Cumplir con los pardmetros establecidos en el
sistema de gestion de la calidad de la institucion,

Se cumpli6 con los parametros
establecidos en el SGC, realizando los
registros en los formatos utilizados,
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garantizando que la documentacion a su cargo se |actualizados, verificando que no

presenten errores, ni tachaduras.
Anexol4.

15 Cumplir con las normas de bioseguridad y
gestion integral de residuos en el area, realizando
actos responsables y seguros y haciendo uso de los
elementos de proteccion personal (EPP) acordes
con el riego al que se expone en el desarrollo de las
diferentes actividades.

Cumpli con las normas de bioseguridad
haciendo uso de los elementos de
proteccion personal (EPP) acorde con
el riesgo al que se expone en todas las
areas del LDSP.

Anexol15.

16 Acreditar el cumplimiento de sus obligaciones
con el sistema de seguridad social presentando
mensualmente el comprobante de pago de los
respectivos aportes en salud, pensién y riesgos
laborales de conformidad con la clase de riesgo del
laboratorio de salud publica departamental

Realice el cumplimiento de pago en el
sistema de seguridad social del periodo
de mayo numero de planilla
9486930727

Anexo 16.

17 Proyectar de manera oportuna y de fondo las
respuestas de las comunicaciones oficiales
asignadas, en cumplimiento al procedimiento
establecido y requisitos legales.

Actividad programada para el préximo
periodo.

18 Las demds actividades que le sean asignadas,
de conformidad a las competencias del ente
territorial.

Realice la elaboracion del mapa de
riesgos para la auditoria interna.
Participe de las reuniones de
requerimientos del INVIMA.
Recolecte informacion via email, para
retroalimentar el instrumento de la
auditoria interna.

los

NOTA: Se relacionan las actividades realizadas por el contratista durante el plazo de ejecucion del contrato.

5. NOVEDADES O SITUACIONES ANORMALES PRESENTADAS DURANTE EL DESARROLLO DEL CONTRATO

Durante el presente periodo no se han presentado novedades o situaciones anormales que afecten el

desarrollo del contrato.

(En caso contrario describir la situacion y las acciones de la supervision)

6. RESUMEN DE ACTIVIDADES REALIZADAS POR LA SUPERVISION.

a) Seguimiento financiero y presupuestal del contrato.

b) Conformacion, actualizacion y seguimiento del expediente con la documentacién relacionada con la ejecucion

del contrato.
c) Verificacion del pago de Estampillas

d) Verificacion de la vigencia de la garantia exigida en el contrato.
e) Verificacion y aprobacion de los soportes necesarios para el pago.
f) Expedicion de la certificacion del recibo a satisfaccion correspondiente al periodo descrito, de conformidad

con el servicio recibido.

g) Tramite de reconocimiento y pago de honorarios ante la Oficina de Contabilidad

Y todas las demés obligaciones del contrato establecidas en los Estudios Previos, Anexos, y el Manual de

Contratacién.

7. CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA RELACIONADAS CON EL PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL
INTEGRAL Y APORTES PARAFISCALES (Ley 100 de 1993 y sus decretos reglamentarios, en el articulo 50 de la Ley
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789 de 2002, Leyes 828 de 2003, 1122 de 2007, 1150 de 2007 y 1562 de 2012, Decretos 1072 de 2015y 1273 de 2018 y
demas normas concordantes).

OLINDA ONORO JIMENEZ quien actdia en nombre y representacion del Departamento del Atlantico, en calidad de
Supervisor, deja constancia que el contratista ejecut6 a cabalidad el objeto del contrato conforme a lo sefialado en el
Estudio previo, y verific6 el cumplimiento de las obligaciones del contratista con los sistemas de Seguridad Social
Integral en salud, pensiones y riesgos laborales, informacion que se puede constatar en la planilla , certificacion de
pago correspondiente al periodo aqui relacionado.

7.1 ANEXO CONTROL DE APORTES A SEGURIDAD SOCIAL (*)

Valor Total de la Planilla (sin
Nimero de la Cuenta de Cobro Nimero de la Planilla Fecha de Pago Planilla intereses)
01 0484928325 2025/04/22 $717,800
02 9485491953 2025/05/21 $717,800
03 9486930727 2025/06/18 $717,800
SUMATORIA TOTAL DE LAS $ 2.153.400
PLANILLAS
(La sumatoria total de las planillas sin intereses debe ser igual al pago de la seguridad social sobre el 40% del valor del
contrato)

NOTA: Aplica para persona natural. Para persona juridica, anexar certificacion del pago de planillas de
Seguridad Social por parte del Representante Legal y/o Revisor Fiscal con los soportes asociados.

Se firma en Barranquilla, a los 20 dias del mes de junio de 2025.

FIRMA DEL CONTRATISTA
C.C.: (1.045.676.782) de (Barranquilla)
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VALIDACION PLANILLA DE PAGO - NADIA ELENA VANEGAS SOLANO

aportes Contribucion Solidaria  Certificado de aportes  Declaracion de renta  Numero de planilla  Pago elecirénico  Soporte de pago

en Ifnea Verificar planilla

Por favor indique la siguiente informacidn:

Tipo de documento Nimero de documento
Cédula de ciudadania ~ 1045676782

EPS

Binstructivo
EPS SURA (ANTES SUSALUD)

Valor aportado a EPS

290000
Clave de pago
s : 9486930727
Verificar planilla
Verifique la validez de un soporte de pago. Periodo de cotizacion (salud)
2025 v 05 v

™
D No soy un robot
reCAPTCHA

Privacidad - Condiciones

Verificar planilla
9 La informacién especificacla coincide con un pago reg\strado en el sistema
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3 Y GOBERNACION DEL

ATLANTICO

CERTIFICADO

EL SUSCRITO LIDER DE PROGRAMA
DE LA SUBSECRETARIA DE SALUD PUBLICA
DEL DEPARTAMENTO DEL ATLANTICO
NIT: 890.102.006 - 1

CERTIFICA

Que el Sr(a) NADIA ELENA VANEGAS SOLANO'ﬁentlfcada(o) con la C.C No
1.045.676. 7824/real|zo las activadas en el periodo comprendido del 10 de mayo al 09 de
junio del 2025-de acuerdo al objeto del contrato de prestacién de servicios No 202500909, —
cuyo objeto es “PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES PARA ASISTIR,
ACOMPANAR Y FORTALECER LOS DIFERENTES PROCESOS QUE SE LLEVAN A
CABO DENTRO DEL LABORATORIO DE SALUD PUBLICA DEL DEPARTAMENTO
DEL ATLANTICO”,"en el Laboratorio de Salud Publica Departamental; por tal motivo, se

da aval técnico de las actividades que relaciona el contratista en el informe segtn el
cronograma establecido.

En constancia de lo anterior se firma el 19 de junio del 2025.—

Cordialmente,

CARLOS ANDRES CARMONA PATINO

7@ Lider de Programa
Laboratorio de Salud Publica Departamental

Coberacitn det Adantice » atencionzalciudadano@atlantico.gov.co
NIT: 890,302 006- 3 OO «(57)(5) 3307103
C50150 Powak 080003 | f « Calle 40 carveras 45 y 46 / Barranquilla - Calombia
1 oo DANE: 08:000 atiantico.gov.cp Linea Gratuita: 01 8000 915 307
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De: Edgardo Efrain Gomez Barros <egomez@atlantico.gov.co>

Enviado: jueves, 13 de marzo de 2025 8:23

Para: Olinda Oforo Jiménez <oonoro@atlantico.gov.co>

Asunto: RE: UTILIZACION DE FIRMA DIGITAL EN INFORMES DE GESTION SUBSECRETARIA DE SALUD
PUBLICA

solicitud atendida

EDGARDO E. GOMEZ BARROS
Subsecretario de Contabilidad
SECRETARIA DE HACIENDA
GOBERNACION DEL ATLANTICO

De: Olinda Ofioro Jiménez <oonoro@atlantico.gov.co>

Enviado: miércoles, 12 de marzo de 2025 17:38

Para: Edgardo Efrain Gémez Barros <egomez@atlantico.gov.co>

Cc: Rosario Paola Hernandez Herrera

<rhernandez@atlantico.gov.co>; contratacionopssaludpublica@gmail.com <contratacionopssalud
publica@gmail.com>

Asunto: UTILIZACION DE FIRMA DIGITAL EN INFORMES DE GESTION SUBSECRETARIA DE SALUD
PUBLICA

Barranquilla, 12 de marzo de 2025

Doctor

EDGARDO GOMEZ BARROS

Subsecretario de Contabilidad

SECRETARIA DE HACIENDA DEL DEPARTAMENTO DEL
ATLANTICO egomez@atlantico.gov.co

Cordial saludo.

Me permito informarle que, en cumplimiento de la Circular con radicado 20210740003173
del 16 de noviembre de 2021, por medio de la cual se comunica que debe ser notificado
previamente a su despacho el uso de la firma digital en los Informes de Gestidon de
Supervision y/o Interventoria, la Subsecretaria de Salud Publica notifica formalmente el
uso de la firma digital en los informes mencionados anteriormente, que se encuentren
bajo la supervisién de la misma Subsecretaria de Salud Publica.

Atentamente,

OLINDA ONORO JIMENEZ
Subsecretaria de Salud Publica
Secretaria de Salud Departamental
Gobernacién del Atlantico
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