e | [Cédigo: FTO-GAJ-SCAP-22 i{
Sl FORMATO DE SUPERVISION DE CONTRATOS Y AUTORIZACION DE PAGOS Version: 4
CEIEIL AT . Fecha: 26/02/2025
Dependencia: SUBGERENCIA ADMINISTRATIVA Nimero de pago/ total de pagos: 10/10 Fecha: JJueves, 18 de diciembre del 2025
Valor: $ 1.849,075,099.00 Valormensual §  99.024,110.00 l Saldo del conirato:  § 944,563.00
NUmero:; 059-25 Fec.Suscripcion 19/02/2025 Fecha de iniciacién: 21/02/2025
N®CDP 1: 425 Fecha ; 31/01/2025
NE QP2 Feche : Fecha de terminacion: 15/12/2025
DATOS DEL CONTRATO |N°RP 1 : 454 Fechg: 19/02/2025
NORP 2: Fecho: Duracion: 9 Meses 15 Digs
Rubro Presupues 245020887154~ Periotlo o pagar BICIEMBRE
Requiere Informe: Sl X NO: Suspensién No.: En fiempo:
Entregd Informe: Sl: X NO: Promoga: No.; En tiempao:
OBJETO DEL PRESTACION DE SERVICIO DE MANFE‘NIMIENTO CORRECTIVO, PREDICTIVO Y ’
CONIRATO: PREVENTIVO DE LOS DISPOSITIVOS MEDICOS DE LOS DIFERENTES CENTROS DE
ATENCION DE LA E.5.E. HOSPITAL LOCAL CARTAGENA DE INDIAS
T INFORMACION BASICA DEL CONTRATISTA
Nombre: BIOSISTEMAS INGENIERIA MEDICA SAS
Identificacion: Tipo de docume Cédula | [ Nit. [ [ Nomero: | 800.208.795 [ ov. ] 3
Direccion; CR45CL 195 44 |.C 42 CC FULL HOUSE
NUmero de Teléfono: 4013087078 ]FA)(: CEl, 3186770563
Clase y nimero de cue Corrienie: T X [ Ahorros [ [Nomero |46956999942§~] Banco: DAVIVIENDA
Persona Natural: Persona Juridica:
= Marque con X" Gran Contrisuyenio: Autorctenedor;
= . Responsable de IVA X Entidad sin dnimo de lucro
~TOSTRIBUTARIOS NO responsable de IVA
He verficode de esta informacion frente o RUT Si: X NO:
INFORME DEL SUPERVISOR
El contratista presentd el informe cormespendiente; st: X NO: # de folips: 932
Elinforme cumple con lo csfipulado en ¢l contrato: Sl: X NO:
Cg\li?:ﬁgbl’%R Qbservaciones del supervisor a los actividodes ejccutadas:
ACTIVIDAD
Se anexa informe de supervision de ejecucion contractual (FTO-SAF-ISEC) e informe de aclividades realizadas por el contratista
Persona Natural:
Aportes a Salud ' __Aportes a Pension
Valor pagedo § Peficdo Vealor pagade § Periodo
Comprobante de pago Nomero: Comprobonte de page Nomero Planilla):
APORTES SEGURIDAD Fecha de page: Fecha de pago:
SOCIAL Aporfes a A.R.L. Pensionado: 5B NO:
Valor pagadoe § Periodo ____|Cerlificacisn: Stz NO:
Comprobante de page Numero:
Fecha de pago: ]
Persona Juridica: Sk X NO:
PLANILLA : 9495745377 - 9494445871 - 92121134
“TNCITUD DE PAGO Ccrfiﬁ'cc que ru§ c_:cn‘vidcndcs se estan cjecutando conforme alo esfablecldo en el comroio, que_el confratista cumplié con los pagos de seguridad social en salud,
persion vy Administradora do Riesgos Laborales conforme a las nermas vigentes, por lo fanto autorizo el paga de § 99,026,110
r_ Anexes:  Copid de oporic a ponsion Sl X NO: Cuenta de Cot Sl NO:
Copla de aporte g solud Sl: X NQO: factura Sk X NC  FEQDD000002662
Copic de aporte ARL. Sl X
FIRMA CONTRATISTA M PERVISOR
NOMBRE CONTRATISTA: BIOSISTEMAS INGENIERIA MEDICA 3.AS NOMBRE SUPERVISOR: JOSE RAMON PAZ DIAZ
CiC; 800208795-3 (g, 73,084,288
RL: EDICKSON IOVANNI SALGADO AVILAN DENOMINACION DEL CARGO: SUBGERENTE ADMINISTRATIVO Y FINANCIERO
e 79.593.151 de Bogotd AREA ASIGNADA SUBGERENCIA ADMINISTRATIVA [N
NOMBRE APOYO SUPERVISION ALVARO ALFONSO ACUNA ARIZA . ¥
CARGO: ASESOR INGEMIERQ BIOMEDICO DE LA ESERLGY |/
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INFORME

SUPERVISION DE EJECUCION CONTRACTUAL

Cédigo: FTO-SAF- ISEC-28
Versién: 1
Fecha: 07/07/2020

TIPO DE CONTRATO:

fPRESTACION DE SERVICIOS.

N° 059-25

NOMERE CONTRATISTA:

BIOSISTEMAS INGENIERIA MEDICA 5.A S

IDENTIFICACION:

NIT 800.208.795-3

FECHA DE INICIO:

21 DE FEBRERO DE 2025

PERIODO DEL INFORME

DICIEMBRE

LUGAR DE EJECUCION (Area)

En la ciudad de Cartagena, asi como en las zonas urbanas, rura
corregimientos donde se encuentran ubicados los centros
como asistenciales de la E.S.E H.L.C.]

de atencidn, tanto adminisirativos

les, insulares y

OQBJETQ DEL CONTRATO.

PRESTACION DE SERVICIO DE MANTENIMIENTO CORRECTIVO, PREDICTIVO Y
PREVENTIVO DE LOS DISPOSITIVOS MEDICOS DE LOS DIFERENTES CENTROS DE
ATENCION DE LA E.S.E. HOSPITAL LOCAL CARTAGENA DE INDIAS

ACTIVIDADES REALIZADAS EN EL PERIODO DE ACUERDO CON LAS OBLIGACIONES ESPECIFICAS ESTABLECIDAS EN EL CONTRATO.

OBLIGACIONES

ACTIVIDADES EJECUTADAS PARA LA VERIFICACION DEL
CUMPLIMIENTO DE LA OBLIGACION

RESULTADO
CUMPLE/NO CUMPLE

Acompanier o la institucién durante las visitas que realizan los
funcionarios de la siper intendencia nacional de salud,
direcciones seccionales y departamentales de salud, Empresas

Cuando se presente, se redlizara el acompdfiamiento a la

indicadores denfro de los 5 primeros dias de cada mes

promotoras de servicios de salud, entre otros, cuando ejerzan instifucion durante las visitas que realicen los funcionarios de Ia Cumple.
funciones de inspecceion, vigilancia y control sobre el super infendencla nacional de salud.
mantenimiento biomédico v demds procesos desarrollados en
gestion fecnoldgica en salud, en lg institucién
2) Seguiry cumplir con fodos los lineamientos de los procesos El contrafista reclizd la intervencion en les lineamientos de los
insfitucionales de procedimientos, guias, manugles, policitas, procesos institucionales de procedimientos, guias, manuales, Gurigle
protocolos y demas documentos gue sea directos o politicas, protocolos y demds documentos que sea directos o pie.
fransversales al departamento de mantenimiente bicmédico. fransversales al deparfamento de mantenimiento biomédico.
El contratista realiza la elaboracién, actuslizacion Y custodia y
3] Redlizar la elaboracion, actualizacisn Y enfrega a custodia de [centralizacion de las hojas de vida de tedos los equipos
las hojas de vida fisicas y en medio magnétice de todos los biomédicos de la institucidn. Ingresar a la pagina de la ESE Cumple.
equipos biomédicos de la institucién Hospital Local Cartagena de Indies mediante el Link
esecartagenadeindias.gov.co
BIOSISTEMAS INGENIERIA MEDICA S.AS redliza lo actualizacién
4) Apoyar d la enfidad en la realizacion y actualizacién del del inventario técnico de los equipos biomédicos.ngresar a la CiitlG
“ntario técnico de los equipos biomeédicos. pdgina de la ESE Hospital Local Cartagena de Indias mediante R
el link esecarfagenadeindias.gov.co
5) Asesorar y acompaiiar en el disefio del plan de
mantenimiento hospitalaro v todos los documentos técnicos En cumplimiento. Cumple.
que se deriven de este
8) Eloborar guias de uso rdpido de los equipos biomédicos que 2 3
el hospital solicite. En cumpilimiento. Cumple.
7) Realizar cronograma de capacitacion, talleres y charlas sobre
la operafividad, cui o, limpieza o se ; ) T
B 3 : Ud,Oq HlpisLCy L.Js seguro .. El contratista realiza el cronograma de capacitacion, talleres y
de los equipos biomédicos o los funcienaros que adminisfran y e ; A
: : PN W " charlas sobre la operatividad, cuidads, limpieza y uso seguro
manejan la dotacién biomédica en la institucion, estas : S . i Cumple,
i - de los equipos biomédicos o los funcionaros que administran y
capacitaciones deben de tener una evaluacion manejan la dotacién biomédica en la InShtuciGn
correspondiente al equipo biomédico presentado para medir el = e 9 :
grado de adherencia de estas
. i . El contratisia hace entrega del informe de gestién mensual
m g 3 ]
8) Elaborar informe de gesfion mensual con sus respuaiives con sus respectivos indicadores. Ver anexos en los folios del N° |Cumple.

118- 188




?) Cumplir al $5% los mantenimientos preveniivos programados
en el plan del mantenimiento cada mes, en

BIOSISTEMAS INGENIERIA MEDICA S.A.S cumplid con el 33% de
los mantenimientos preventivos programados para el mes de

pertenecientes a las ESE, salve previa autorizacion de la
gerencia y/o interventoria del confrato. Deberd disponer de
ropa (pijamas) para ingresar a las dreas esteriles, quirirgicas de
la entidad. Adicionalmente los elementos que lo identifiquen
claramente como el carmet

folio N° 109 y enfrega de EPPS en los folios del N° 111 al 112

imi i repr cié i g i g
b Lt tcricomana  Gosar 4c evoss s ago DT Ver vt da s o cmsomcongorar " |cumsl
fic 5 manfenimientos preventivos en folios del N° 189 - 628,
maximo en el mes siguientes.
eporcs ecnicos o o manrenmonos corsenas |8 conflbia entogs sreporisecnico e o
preventivos reclizados, debidamente firmados por el respeciive morf’renlm\enfos COBENGS prevenﬂvos’ realiaios: .. |Cumple
; W . ) debidamente firmados por el respectivo jefe de cada servicio :
jefe de cada servicio en los informes de g_c;:shon s Ver anexos de los reportes en los folios del N° 189 - 932.
cuando estos sean solicitados por el hospital.
11) Realizar en cade rutina de mantenimiento preventivo
programada los actividades recomendadas del fabricante. Las
actividades de cada rutina de mantenimiento corresponderdn
o las contempladas en los protocolos técnice de
mantenimiento del hospital para cada equipo los cuales hacen Fan
parte de la gestion documenial del drea de manienimiento en &n cumplimiento. Cumple.
cumplimiento de los requisitos del modelo estar de control
intero y sistema obligatorio de garantia de la calidad de la ESE,
gnormar técnicas vigentes especificas las cuales se basardn en
— 2comendacicnes del fabricante.
BIOSISTEMAS INGENIERIA MEDICA 5.A.S realiza el
12) Bl contratiste debard realizar el mantenimiento correctivo mantenimiento correctivo una ver se presente la falla en el
una vez se presente la falla en el equipo generando un equipo generando un diagndstico o infervencién inmediata,  [Cumple,
diagnéstico o intervencion inmediata, Ver anexos de los reportes correctivos en folios del N° 773- 932.
correspondientes al mes de diciembre.
13) Apoyar los requisitos del sistema de calidad de la institucién Bl contratista apoya los requisitos del sistema de calidad de la
elaborando informes técnicos sobre el estado institucion eloborando informes técnicos sobre el estado
situacional de los equipos biomédicos para toma de decisiones [situacional de los equipos biomédicos para toma de Cumple.
sobre bajas y reemplazos y /o actualizacién ge decisiones sobre bajas y reemplazos y /o actualizacién de
equipos biomédicos con argumenios téenicos especificos. equipos biomédicos con argumentes técnicos especificos.
14) Presentar los recibos de page al sistema de seguridad social |BIOSISTEMAS INGENIERIA MEDICA S.A.S presenta los recibos de
(salud. pensiones vy riesgos profesionales) y parafiscales (caja de |pagoe al sistema de seguridad social (salud, pensiones y riesgos Eimple
compensacién, SENA, ICBF) al presentar la factura mensual y profesionales| y parafiscales [caja de compensacion, SENA, ’
cuando haya lugar a ellos par requerimiento de la enfidad. ICBF). Ver cnexos en los folios del N° 2 ¢l 9.
“TTodos los materiales {limpiadores electrénicos, lubricantes,
anfectantes, detergentes, papeleria, entre otros), equipos y

nerramientas (destorilladores, llaves, alicates pinzas, necesarios
CONTRATSTA ot ot o uess okt o gt mane 5 SorTole surinstsos 95 50 emoleadores

’ ' i’ herramientas necesarias. Ver anexo de las hemamientas en el |Cumple.




16) El coniratista deberd suminisirar una lista de los cquipos v
herramientas que tendra o disposicion y que piense ufilizor
gurante la sjecucion de servicio basados en los quipos y BIOSISTEMAS INGENIERIA MEDICA 5.A.S cuenta con los equipos
herramientas minimas necesarias para la ejecucion de la labor ; : s
a gjecutar; deberé indicar el uso que le dard, su copacidad o | herrorrjlenros cRmee sl e mqr'nenr.mlentos veranexe
- B : : 3 en el folio N® 109 cuentan con Ias ceriificaciones de
OSD?F!f'CGCDn *ec.”'w Y,IQ B dlspon_nble Y anexog L calibracién de aquellos equipos que lo requieren y fueron
cerﬁﬂcoc?os g8 collb{cf:l_on £ oqgelios ©quipos. Seran de expedidos por un ente certificado para este fin, y segin Cumple.
obh_gfgtoraedod pqir.c: 'mc.',m eitconirct_? < sresgn’ror, et nermatividad vigente aquelios que pesen. miden o cuentan
gfgéggi?;gfﬁg:;g222;22;;%2:215?; ﬁnet;t’-;g;l;inser conla certificacion ONAC los demds deberdn ser cerfificados
- > el con frazabilicad. Ver folios del N° 56 ol 107.
normatiividad vigente aquelios que pesen, miden o cuente
deben de tener certificacion ONAC los demds deberdn ser '
ceriificados con frazabilidad.
17) Bl oferenie debe adecuar las instalaciones que se le asignen
en todq; los aspectos Que se requieran para la comrecta En cumplimient. Cumple.
glecucion del contrgto sin que esto genere costo alguno para el
hospital.
[E_J.El el gorq.mm:ara el rarispiite d.e SV persono: gitodas El contratista cuenta con fransporte para el personal que
sedes pare garantizar lo respuesta efectiva ¥ oportuna a las . s i "
el - - : ; realiza los mantenimientos solicitados para garantizar Cumple.
ssidades de montenimiento preventivo it respuestas efectivas y opartunas. Ver anexo en folio N° 110
.erentes programas de tecnovigilancia y capacitacion. '
19) Suministrar a sus frabejadores operarios o contratisias
directos e indirectos los elementos de proteccidn personal, cuya
fabricacién, resistencia v duracion estén sujetos alas normas de BIOSISTEMAS INGENIERIA MEDICA S.A.S suministra los epps a los
calidad para garontizar la seguridad del personal de los empleadores y herramientas necesarics. Ver anexos de las
frabajadores en los puestos de frabajo que lo requieran, de herramientas en el folio N° 109 y los EPPS en los folios N° 111 al Cumple.
modo que le permita desarrollor eficientemente su labor, 112,
garantizando su seguridad personal, adoptando los
lineamientos del hospital en cuanto a salud ocupacional.
20) Adquirir a sus costas [os elementos requeridos porlas normds
fécnicas en salud ocupacional seguridad hospitalaria, de tal
manera que no vayan en contravencién a lo establecido en En cumplimiento Cumple
estdndares de calidad que indigue lo nermatividad legal ’ '
vigente de acuerdo a los programas de seguridad y sistemas de
vigilancia epidemisidgica que se desarrcllan en la entidad
21) Preseniar constancia de conocimiento infermado del
funcionario sobre el proceso de atencion de accidente
de frabajo en caso de presentarse, determinado bor Cuando se presente el caso. Curfipls.
‘ ’T.\‘nfnisfrodoro de riesgos laborales (ARL}.

L servaciones: Aﬂ /
/

FIRMA DEL SUPERVISER:
NOMBRE: JOSE RAMO

CARGO: SUBGERENTE ISTRATIVO Y FINANCIERA

NOMBRE: ALVARD ALFONSO ACUNA ARIZA
CARGQ: ASESOR INGENIERC BIOMEDICO DE LA ESE HLC!




