MODELO INTEGRADO DE

PLANEACION Y GESTION MAJAO01.04.03.P002.F004
(MIPG)

INFORME PARCIAL Y/O FINAL

DE SUPERVISION
U IS L CONTRATO DE PRESTACION RSO o0
GESTION JURIDICO DE SERVICIOS
ADMINISTRATIVA PROFESIONALES Y APOYO A
GESTION CONTRACTUAL LA GESTION PERSONA
NATURAL
1. TIPO DE INFORME
INFORME PARCIAL | | INFORME FINAL

Cuota Numero: Cuatro (04)

2. ASPECTOS GENERALES DE CONTRATO Y SU EJECUCION

Contrato No. 4145.010.26.1.1355 de 2025

Nombre completo del contratista: Oswaldo Gutiérrez Castano

Documento de identificacion: 16.915.356 Cali Valle

Nombre del Supervisor: Olga Lucia Cuellar Mejia

Organismo: Secretaria Distrital de Salud Publica Cali

Objeto del contrato:

PRESTAR SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION EN EL PROCESO SERVICIOS DE
SALUD PUBLICA DE LA SECRETARIA DE SALUD DEL DISTRITO ESPECIAL DE
SANTIAGO DE CALL.

REALIZAR ACCIONES DE CONTROL DE VECTORES: FICHA BP26005480.

3. INFORME JURIDICO

Fecha de Inicio Fecha terminacién
19/Septiembre/2025 31/Diciembre/2025

Modificacion(es) al Contrato: N/A

Suspension: N/A

Reanudacion: N/A

Cesion: N/A

Terminacioén anticipada: N/A

4. INFORME CONTABLE Y FINANCIERO

Valor del contrato: El valor del contrato sera la suma de OCHO MILLONES SETECIENTOS
TREINTA'Y SEIS MIL PESOS MCTE($ 8.736.000 )

Adicion: N/A

Este documento es propiedad de la Administracién Central del Municipio de Santiago de Cali. Prohibida su alteracion o modificacién por

cualquier medio, sin previa autorizacién del sefior Alcalde.
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Prérroga: N/A

Informacién para Retencion en la fuente:

Para efectos de disminucion de la base de retencion en la fuente, anexo copia | SI | NO
legible de los siguientes documentos:

e Recibo de consignacion en mi cuenta de Apoyo al Fomento de la X
Construccion AFC del periodo de la cuota.

e Recibo de consignacion en mi cuenta del Fondo de Pensiones voluntarias X
del periodo de la cuota.

Informacion:
Valor Total del Valor Cuota a Valor Acumulado
Saldo por Cancelar
Contrato cancelar Cancelado
$ 8.736.000 $ 2.184.000 $6.552.000 $0

Informacién del pago de seguridad social:

Obligacién

Datos Certificacion o Planilla de Pago

Laborales

Sistema de Salud, Sistema|No. Planilla: 1077025936
de Pensiones y Riesgos

Operador: Simple

No. PIN, Autorizacion, Referencia, Pago: 8810533619

Fecha de Pago: 03 Diciembre de 2025
Periodo de pago de la seguridad social: Noviembre de 2025

Observaciones al informe financiero y contable: El Contratista no aplica para el pago de
estampilla para el bienestar del adulto mayor.

5. INFORME TECNICO

Concepto Supervisor: El contratista realizo:

1. realizar visitas preventivas a los entornos de vida cotidiana (educativo, laboral, institucio-
nal control de depésitos donde se puede reproducir el vector aedes aegypti.

Este documento es propiedad de la Administracién Central del Municipio de Santiago de Cali. Prohibida su alteracion o modificacién por
cualquier medio, sin previa autorizacién del sefior Alcalde.

Pagina 2 de 4




MODELO INTEGRADO DE
PLANEACION Y GESTION MAJAO01.04.03.P002.F004
(MIPG)

INFORME PARCIAL Y/O FINAL
DE SUPERVISION
SANTIAGO DE CALI CONTRATO DE PRESTACION
GESTION JURIDICO DE SERVICIOS
ADMINISTRATIVA PROFESIONALES Y APOYO A
GESTION CONTRACTUAL LA GESTION PERSONA
NATURAL

VERSION 002

Durante este periodo se apoyd en la inspeccion de 1620 Sumideros en los cuales se
encontraron:

Total Larvicida: 982 grs,

En las diferentes comunas del Distrito de Santiago de Cali.

2. implementar control con peces guppies en nuevos depositos aptos para este método de
control y seguimiento a depositos existentes.

Durante este periodo no se realizo esta actividad

3. apoyar la vacunacion contra la rabia en perros y gatos, segun ciclo anual de vacunacion y de
acuerdo al estudio de la dinamica poblacional para el sector oficial cuando sea requerido

Durante este periodo no se realizaron jornadas de vacunacién contra la rabia en perros y gatos

4. entregar de manera oportuna la informacion recogida a través de dispositivos electronicos perso-
nales o suministrados por la secretaria de salud

Durante este periodo se entreqgd oportunamente la informacion a través del dispositivo movil.

Realiza la verificacion de estas actividades, a través de cada una de las evidencias
contenidas en el CD que se anexa en este informe.

Recibo a Satisfaccion de Servicios:

Con la firma del presente informe se deja constancia del recibo a satisfaccion por parte del
MUNICIPIO DE SANTIAGO DE CALI, de los servicios prestados pactados en el
CN/Aceptacion de Oferta No. 4145.010.26.1.1355 de 2025

Nota: En caso de no recibir a satisfaccion los bienes o servicios, se deberan consignar los
motivos y circunstancias en el campo “Observaciones

Este documento es propiedad de la Administracién Central del Municipio de Santiago de Cali. Prohibida su alteracion o modificacién por
cualquier medio, sin previa autorizacién del sefior Alcalde.
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Constancia de Paz y Salvo:

Que el Contratista : Oswaldo Gutiérrez Castano, identificado(a) con cédula de ciudadania
No16.915.356 Cali Valle ,vinculado a la Secretaria Distrital de Salud Publica Cali mediante
contrato de Prestacion de Servicios No. 4145.010.26.1.1355 de 2025, durante el tiempo
comprendido entre el 19 de Septiembre de 2025, y el 31 de Diciembre de 2025, a la fecha
no posee elementos devolutivos a su cargo de propiedad del Municipio de Santiago de Cali,
entregados por parte de esta oficina.

Asi mismo se encuentra a Paz y Salvo del Archivo de Gestion Documental, ORFEO y otros
sistemas, entrego Backup al area de Sistemas

Observaciones al informe técnico: ElI Contratista cumplié a cabalidad con las actividades
pactadas en el contrato de prestacion de servicio, cumpliendo con el 100% de las activida-
des

6. RECOMENDACIONES PARA EL CONTRATISTA

El contratista no ha presentado justificacion alguna frente al incumplimiento de las obligaciones
contractuales conforme al cronograma semanal establecido por el Programa de ETV y Zoonosis, se
recomienda al contratista cumplir con las actividades programadas diariamente.

7. FIRMAS RESPONSABLES

= .

Olga Lucia Cuellar Mejia
Supervisor(a)

Fecha de suscripcidon del informe de supervision: Santiago de Cali, 15 Diciembre del 2025.

Este documento es propiedad de la Administracién Central del Municipio de Santiago de Cali. Prohibida su alteracion o modificacién por
cualquier medio, sin previa autorizacién del sefior Alcalde.
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