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HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS DE HONDAE.S.E

 [Proceso GESTION CONTRACTUAL [Cédigo GCT-GCO-FOR-019 Vession | .08
Subproceso Contratacién Fecha de elabaracion 30£1 212020
Nombre del documenta I INFORME DE SURERWVISION Uitima actualizacion l 20/08/2025
Rupcmahé:i,gg;ﬁ::mwso de | Revisado: Lider de Calidad 3:;22:;:’3‘;&:::“"“ Institucional de Gestidn y
INFORME DE SUPERVISION
No. /S /D/‘l
CONTRATO No.: A000629-2025
CONTRATISTA: ADISTRIMEDIC ALL SA.S
EJECUTAR LOS PROCESQS Y SUBPROCESOS DE OFTALMOLOGIA
OBJETO: REQUERIDOS PARA LA ATENCION INTEGRAL DE LOS PACIENTES
DEL HOSFITAL SAN JUAN DE DIOS DE HONDAES.E
FECHA DEL CONTRATO: /;;eosm 28 DE 2025
FECHA DE INICIO: /|SEPTIEMBRE 1 DE 2025
PERIODO DE ACTIVIDADES: /(SEPTIEMBRE DE 2025
VALOR INICIAL: A% 500,000,000.00
VALOR ADICIONADO: $0.00
VALOR FINAL: /[ 500,000,000.00
PLAZO INICIAL: - 1Bos(2) MESES
PLAZO ADICIONADO: NINGUNO
PLAZO EJECUTADO: AUN (1) MES
PLAZO POR EJECUTAR: AUn(1) MES
FECHA DE TERMINAGION: J61 DE OCTUBRE DE 2025
VALOR DE LOS SERVICIOS: A5 374,829,525.00
VALOR GLOSADO: $0.00
VALOR DEL PRESENTE PAGO: AS 374,829,525.00
VALOR EJEGUTADO: 5 374,829,525.00
VALOR POR EJECUTAR: £4$ 125,170,475.00
VALOR A REINTEGRAR: NINGUNO

De acuerdo a los términos estgblecidos en el Contrato de Prestacion de Servicios Profesionales N° 000629
del 28 de AGOSTO de 2028;suscrito con  DISTRI MEDIC ALL S.A.§  identificado(a) con cédula ¢ Nit
901695718-1 llevo a cabo las siguientes actividades en cumplimiento de objeto contractuat:

ACTIVIDADES EJECUTADAS DURANTE EL MES SOPORTE

1. Realizo consulta ambulatoria y procedimientos de Oftalmelogia de

acuerdo a lo Programado por la coordinacian,

Historia Clinica Electronica

2. Diligencio la historia clinfea y demds registros que evidencien la atencion integral al

paciente segun criterios técnicos, eticos y legales; optimizando las tecnologias de la Historia Clinica Electronica

informacion y la comenicacion.
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HOSPITAL SAN JUJAN DE DIOS DE HONDAE.SE

Procyso

| GESTION CONTRACTUAL |Cadigo |

GCT-GCO-FOR-019

Version ] 05

Subproceso | Contratacion

|Fecha de etaboracisn

30122020

Nombre del documento

WFORME DE SUPERVISION

Ultima actualizacién | 2010812025

Responsabla: Lider de Procesa de
Contrataci

Revisado: Lides de Calldad

Aprobadeo: Comitd Instilucional de Gestidn ¥
Desempefio

EL CONTRATISTA APORTO LOS SIGUIENTES DOCUMENTOS:

CLASE DE DOCUMENTO

DESCRIPCION

CERTIFICACION DE PAGO DE
APORTES AL SISTEMA
INTEGRAL DE SEGURIDAD
SOCIAL Y DE PARAFISCALES
(SOLO PERSONAS JURIDICAS).

SE ANEXA CERTIFICACION POR PARTE DEL CONTADOR

PLANILLA DE PAGO DE PERIODO
APORTES AL SISTEMA SALDD Toension] ARL | No- DE FLANILLA VALOR
INTEGRAL DE SEGURIDAD
SOC[ALRYADE PARAFISCALES sep-25 | ago-25 | ago-25 7984872989 $ 8,663,500.00
\\
" - FECHA ELABORACIUN | No, FACTURA VALOR
FACTURA DE VENTA =
OCTUBRE 03 DE 2025 FEM46\ $ 374,820,§25.00
DOCUMENTO EQUIVALENTE A -
LA FAGTURA DE VENTA PARA | [ FECHAELABORACION | No. FACTURA VALOR
PERSONAS DEL REGIMEN
SIMPLIFICADO, \\
N

De los anteriores soportes aportados por el contratista DISTRI MEDIC ALL S.A.S  se deduce que esie:

CONTROL LEGAL DEL CONTRATO

ASPECTOS Sl NO N/A OBSERVACIONES
Pdliza de Responsabilidad Civil
Extracontractual.N*1-100012280
POLIZAS INICIALES VIGENTES X Poliza de Respensabilidad Civil
Cumplimienta N°: 1-100047340
Aseguradora: Mundial de seguros
SE ANEXA CERTIFICACION POR
CONSTANCIA DE PAGC DE APORTES AL PARTE DEL CONTADORY
SISTEMA INTEGRAL DE SEGURIDAD X PLANILLA DE PAGO
SCOCIAL Y DE PARAFISCALES AUTOLIQUIDACION DE APCRTES
A SEGURIDAD SOCIAL
ESTAMPILLAS X
ESTAMPILLAS ABICION X
ADICIONES X
AMPLIACION POLIZAS X
INFORME DE ACTIVIDADES X EN QCHENTA Y SEIS (B8) FOLIOS
INGRESO A ALMACEN X |
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HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS DEHONDAES E

Procesa GESTION CONTRACTUAL [Cédige | GCT-GCO-FOR-019 Version ! .05
{Subproceso Contratacion |Fecha ds elaboracion 30{12/2020
Nombre del documento INFORME DE SUPERVISION Ultima actualizaclian i 20{0812025
Responsable: Lider d2 Procass de . e Aprobado: Comitg Institucional de Gestidn ¥
Contratacidn Revisado: Lider da Calidad Desempedto

/

Por [o anterior, es procedente realizar el PRIMER pago del 2ontrato de Prestacion de Servicios
Profesionzles N® 000629 del 28 de AGOSTO de 2025.

El presente se suscribe por el S%or del Contrato en Honda, 2 los siete (07) dias del mes de octubre
de Dos Mil Veinticinco (2025).

)|
ook (\;8\ ‘cw%ksn
ARIA PATRICIA PAB GONZALEZ q 6 .

Prefesional Area de la Salud - (Optometra)
Supervisora

Elaboro: Vivivan Andrea Diaz -Tecnico administrativo







