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INFORME TECNICO DE SUPERVISION

INTRODUCCION

El presente informe de supervision contiene el andlisis de las actividades ejecutadas en
vitud del cumplimiento del Contrato de Prestacion de Servicios No 181-2026; durante el
periodo ejecutado en el periodo de actividades comprendido entre el 01 al 31 de mayo
de 2026, a su vez se redliza una descripcion ejecutiva, administrativa y financiera del

mismo.

Adicionalmente, se indican los dias en que se desarrollaron las actividades contratadas y
el cumplimiento de las obligaciones pactadas para el contrato asi como las demas
observaciones y requisitos técnicos que debe cumplir al respecto. segun el contrato

suscrito

DATOS GENERALES

TIPO DE INFORME | PARCIAL | X FINAL

PERIODO AL QUE CORRESPONDE EL Del 01 de mayo de al | 31 de mayo de 2026

INFORME 2026

Administrativo Financiero
PORCENTAJE DE EJECUCION EN EL 100% 33%
PERIODO Técnico Juridico
33% 100%

DATOS DEL SUPERVISOR

NOBRE DEL SUPERVISOR RAFAEL LUNA JOYAS

CARGO TECNICO OPERATIVO CON ASIGNACION DE
FUNCIONES DE JEFE DE GESTION DE TALENTO
HUMANO

DEPENDENCIA . OFICINA DE GESTION DE TALENTO HUMANO

PERSONA QUE APOYA LA SUPERVISION CLAUDIA MILENA CASTILLO MENESES

DATOS DEL CONTRATO

NUMERO DE CONTRATO 181-2026

FECHA DE SUSCRIPCION DEL CONTRATO 30/04/2026

’_PTOMIRE' DEL CONTRATISTA CARLOS ANDRES FACUNDO ORTEGA

CEDULA O NIT 76.322.978 de Popayan Cauca

OBJETO DEL CONTRATO Prestacion de servicios profesionales como
asesor de infraestructura.

PLAZO DE EJECUCION Tres (3) meses

FECHA ACTA DE INICIO DEL CONTRATO 30/04/2026

FECHA DE INICIO DEL CONTRATO 01/05/2026

VALOR INICIAL DEL CONTRATO $ 16.500.000.00

Solud Integrol Impoacto Reol

“Documento ne valido en medio impreso sin ka identificacion de Marca de Ague "Documento Canlrolado” Este
documento contiene informacion de caracter confidencial y es propiedad del Hospital. Ninguna parte de su
contenido puede ser usado, copiado, dv‘vulgodo sin autonzacion escrita por parte del Hospital”
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VALOR OTROS!I AL CONTRATO $ -0-

VALOR TOTAL DEL CONTRATO MAS OTROSI $ 16.500.000,00

VALOR EJECUTADO $ 5.500.000,00

VALOR A PAGAR EN ESTE INFORME $ 5.500.000,00

SALDO POR EJECUTAR $ 11.000.000,00

FECHA DE TERMINIACION INICIAL 31/07/2026.

ACTA DE SUSPENSION N.A N\

ACTA DE REINICIO N.A 1 1

NUEVA FECHA DE TERMINACION N.A - -

PAGO DE PUBLICACION O ESTAMPILLAS El contratista para cumplir con e! obje'o de|
confrato no estG obligado a cumpir con el
requisito de publicacién, de conformidad con el
Manual de contratacién de'la entigad.

RUBRO PRESUPUESTAL AFECTADOS (si es mas P

da NG SareaaE oD 2.1.2.02.02.008.03.01.83118 '-. $ 16500060 00

F

g

CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO

El contratista en funcién del cumplimiento del contrato en el penodo comprendido del 01
al 31 de mayo de 2026, ha realizado todas las ochvndodes felacionadas con la actividad
de prestacidon auténoma de servicios profesionales como asesor de infraestructura de la
ESE, de conformidad con los requerimientos.que se realicen a la gerencia y atendiendo
todos los demas llamados que se realicen én funciérrde los proyectos que la entidad esta

adelantando. \

RELACION DE EVIDENCIAS.

Los anexos que evidencian el.cumplimiento del contrato se entregan junto con la cuenta
de cobro.

Tiempo real de acﬁvldades ‘ranscurrido desde la fecha de iniciacién: Desde la firma del
acta de inicio y hasta el. 3t ‘demayo de 2026.

Estado actual del contrato: En ejecucion.

BALANCE FINANCIERO.

EJECUCION FINANCIERA DEL CONTRATO.

VALOR.DEL CONTRATO $ 16.500.000,00

VALOR OTROSI AL CONTRATO $ -0-

VALOR EJECUTADO $ 5.500.000,00
VALOR POR EJECUTAR $ 11.000.000,00
SUMAS $ 16.500.000,00 $ 16.500.000,00
PORCENTAJE DE EJECUCION FINANCIERA 33%

Solud Integrol Impacto Real
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contenido puede ser usado, copiodo, divulgado sin outanzacion escrita por parte del Hospitar"
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CONTROL DE PAGOS
RELACION DE PAGOS REALIZADOS
PRIMER PAGO $ 5.500.000,00
TOTAL PAGADO $ 5.500.000,00
VALOR A PAGAR EN ESTE INFORME $ 5.500.000,00

Valor a pagar con la presentacion del presente informe: CINCO MILLONES QUINIENTOS MIL
PESOS ($ 5.500.000,00) M/Cte; el cual comresponden a la prestaciéon del seMcjo en el
periodo supervisado,

INFORME TECNICO, ADMINISTRATIVO Y JURIDICO.

A.

CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES CONTRACTUALES

De conformidad con las obligaciones contractuales présehtodos dentro del informe
enfregado por el contratista se puede deducir que el.mismo cumple con todas las
obligaciones contractuales pactadas.

OBLIGACION:.

MeuZMe=mmpQ

ApROa~mE »
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OBSERVACI
ONES

Asesorar al hospitol Deparfamental Son Antonio de Padua del
municipic de la Plota huilawen los ospectos de mantenimienio y
mejoramiento locokyo

>

Cumpie.

Asesorar al Hosputat Deparfamental Son Antonio de Paduc del
municipio de lay, yFlota Hula en la toma de decisiones sobre aspectos
qrqunectomeos que-tienen que ver con el disefio especificaciones,
motericles, funepnolndod instalaciones, etc.. de los nuevos proyectos
que n!!LUYe"!.

>

Cumple.

Asistf o reuniones, comités técnicos e informor o la enfidad
oportunomente sobre el desarrolio de las obras.

Cumple.

“Elagorar & ©Opoyar la definicion de los proyectos de construccion vy
adeduacion que se requieran de acuerdo con ko metodologia que se

4] defingn,

Cumple.

| ‘Brindar apoyo técnico a ko supervisibn de proyectos de construccion
. que le sean asignados.

Cumple.

' Asescrar y apoyaor los procesos de auto habilitocion en el compronente

de infraestructura.

Cumple.

Elaboracion, seguimiento y ejecucidn de los disefios y presupuesto
requeridos.

Cumple.

Elaborar los estudios previos que se le asignen.

Presentar mensuaimente informes detallodos con evidencias de los
actividades realizadas, como conscuencio del cumplimiento del

objeto contractual.

Salud Integral impacto Real

"Documento no valido en medio impreso sin la identificacion de Marca de Agua "Documento Confralkado” Este
documento contiene informacion de caracter confidencial y es propiedad del Hespital. Ninguna parte de su
contenido puede ser usado, copiado, divulgado sin autarizacion escrita por porte del Hospital™
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10 | Ejercer el autoconirol en todas las actividodes que le sean asignadas X Cumple.
para garantizar la corecta ejecucion del contrato.
11 Cumpir con todas las politicas institucionales establecidas en el hospital X Cumple.
Departamental san Antonio de Padua.
12 | Las demds requeridas en virtud del objeto del presente contrato, que le
sean comunicadas por lo gerencio del hospital
X Cumple
CONCEPTO GENERAL DEL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES. con el33% |
B. ESTADO DE EJECUCION Y AVANCE e A {

—_—

“© : ‘h
El estado general de cumplimiento del contrato se encuentra en un 100% ae@jegucién
administrativa, juridica y en un 33% de ejecucion técnica y financiera, &ﬁgg_r’ifé’rmidod
con el informe presentado por el contrafista y revisados de copform‘gcd“'por esta

supervision. N\

w
-,

C. GARANTIAS

GARANTIA DE CUMPLIMIENTO

\ N

2
f

Este contrato por su cuantia no es obligatoria la e:_gpe,ds_j_ér'\' de la Péliza de Garantia y

cumplimiento. Lo anterior de conformidad con pl"Mqﬁuql de contrataciéon de la entidad.

NOMBRE DE LA ASEGURADORA | N.A \
NUMERO DE POLIZA N.A \
AMPAROS T VALOR VIGENCIA
\ DESDE HASTA
CALIDAD DEL SERVICIO N.A
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO N.A
CALIDAD Y CORRECTO N.A
FUNCIONAMIENTO DE LOS |
BIENES —
GARANTIA DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL

NOMBRE DE LA ASEGURADORA | N.A
NUMERO DE POLIZA
AMPAROS A VALOR VIGENCIA

: DESDE HASTA
Si no'se.pactase debe colocar N/A N/A N/A

D.. YEﬂFICACION PAGO SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL.

REI.A&ION DE PAGOS A LA SEGURIDAD SOCIAL Y APORTES PARAFISCALES:

ITEM PERIODO DE PAGO PLANILLA VALOR
ANO - MES No.
PENSION 2026-04 37076692 Planila Tipo | | $ 352.000.c0
SALUD 2026-04 37076692 Ploniio Tipo | | $ 275.000,00
RIESGOS PROFESIONALES 202604 37076492 Ploniic Tipo! | $  53.600,00
PARAFISCALES 2026-04 37074692 Plonia Tipo! | $-0-

Salud Integrol Impocto Reol

“Documento no vakdo en medio impreso sin lo identificocién de Marca de Aguo “Documento Controlodo” Este
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La Ley 100 de 1993 dispuso en el numeral 1° del Articulo 15, modificado por el Articulo 3°
de la Ley 797 de 2003, que se considerar@n como afiliados obligatorios al Sistema General
de Pensiones, todas aquellas personas vinculadas mediante contrato de trabajo 0 como
servidores publicos.

Asi mismo, las personas naturales que presten directamente servicios al estado o-a.las
enfidades o empresas del sector privado, bajo la modalidad de contratos de prestacion
de servicios, o cualquier otra modalidad de servicios que adopten, los frabajadores
independientes y los grupos de poblacién que por sus caracteristicas o ‘condiciones
socioeconomicas sean elegidos para ser beneficiarios de subsidios a través.del Fondo de
Solidaridad Pensional, de acuerdo con las disponibilidades presupuestales.

Respecto a la obligacién de cotizar al Sistema General de Seguridad Social Salud de los
confratistas personas naturales, el inciso 1° del Articulo 23 del Decreto 1703 de 2002, sefiala
que en los contratos en donde esté involucrada la ejecucién de un servicio por una
persona natural en favor de una persona natural o juridica de derecho publico o privado,
tales como contratos de obra, de arendamiento de servicios, de prestacion de servicios,
consultoria, asesoria, la parte contratante debera ve_h‘ﬁco’r‘ la dfiliaciéon y pago de aportes
al Sistema General de Seguridad Social en Salud,

Asi mismo, el contratista presenta la seguridad ;social del mes de abril de 2026 para
pension, salud, y arl, por cuanto, segun el Decreto 1273 de 2018, * por medio del cual se
reglamenta el pago de la coﬁzocién’_por mes vencido al Sistema General de Seguridad
Social Integral de los trabajadores se concelo mes vencido". Por lo tanto los contratistas
independientes pueden cancelar Jc seguddod social los primeros dias del mes siguiente.

EVIDENCIA DEL PAGO DE SEGUIIIDA_D SOCIAL.

La evidencia del cumplifniento del pago del Sisema de Seguridad Social en salud, riesgos
y pension, se encuemrcl anéXo en la cuenta presentada.

E. NOVEDADES O SITUACIONES ANORMALES PRESENTADAS DURANTE EL DESARROLLO Y
EJ!CUCION DEL CONTRATO.

PROPUESTAS . AL CONTRATISTA ANTE UN EVENTUAL DESEMPENO DEFICIENTE, PARA EL
MEJQRAMIENTO DE LAS OBLIGACIONES.

No se presentc ninguna propuesta para el contratista debido a que el cumplimiento del
congroto se realizé de conformidad con los pardmetros establecidos.

RECOMENDACIONES, SUGERENCIAS Y OBSERVACIONES ACERCA DE LAS ACTIVIDADES
DESARROLLADAS POR EL CONTRATISTA.

No hay lugar a realizar recomendaciones, sugerencias ni observaciones por cuanto el
contratista cumple de manera satisfactoria con el objeto del contrato en todas sus partes.

Salud Integral Impacto Reol

"Documento no vaiido en medio impreso sin la identificacion de Marca de Aguo “Documento Confrolado” Este
documenta contiene informacion de caracter confidencial y es propiedad del Hospital. Ninguna parte de su
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RESULTADO ESPERADO AL MOMENTO DE FINALIZAR EL CONTRATO

Que el contratista cumpla con todas las actividades establecidas en el objeto del
contrato asi como en el cumplimiento de cada una de las obligaciones contractuales.

RIESGOS EN EL MANEJO DE LOS RECURSOS

Se ha realizado el monitoreo por parte de la supervision, de acuerdo con el tratamiento
y/o control de los riesgos establecido en la matriz de los estudios previos del comroto
evidencidndose que no hay materializaciéon de los mismos. —~\_/

F. REQUERIMIENTOS AL CONTRATISTA Y/O SANCIONES IMPUESTAS ww \/
TL :R\

En mi condicién de supervisién se determina que el contratista ep la 1ecuc16n del
contrato se coordino cada una de sus actividades con un cumphmento‘sohs ctorio.

. \ V
TIPO DE REQUERIMIENTO Y/O FECHA DEL ACTO ADTIVO ™ DrﬁAllE REQUER Y/O
SANCION AW, "SANCION
Escrito N.A iy .
Verbal N.A N
Multa N.A
Terminacién N.A

G. CONCEPTO DE LA SUPERVISION

Teniendo en cuenta las obligaciones confractuales y el objeto del contrato, se le ha
realizado seguimiento a la ejecucion del mismo y se determina que el contratista ha
cumplido de manera schsfcctona con todos las actividades encomendadas por parte del
hospital, ademas afiende ccdo uno“de‘los llamados realizados haciéndolo de manera

puntual y precisa.

PRESENTO INFORME DE A’CT[VIbA_DES EN EL PERIODO.

El contratista en cumplimiento del objeto contractual y de las obligaciones contfractuales
presento para comprobar y evidenciar las actividades realizadas, el informe de ejecucion
de las mismas, las cudles fueron avaladas por el supervisor del contrato quien ejercio la
actividad'encomendada por la gerencia, y el mismo cumple con las recomendaciones
dodg,s,pg:ﬁ la supervision.

p b Y

CERTIFICADO
EL TECNICO OPERATIVO CON FUNCIONES ASIGNADAS DE JEFE DE GESTION DE TALENTO
HUMANO

Actuando como supervisor del contrato No 181-2026, celebrado entre la ES.E Hospital y el
Ingeniero CARLOS ANDRES FACUNDO ORTEGA,

CERTIFICA QUE:

Solud Integrol impacio Real

"Documento no volido en medio impreso sin la identificocion de Marca de Agua "Documento Controlodo" Este
documento contiene informacidén de cardcter confidencial y es propiedod de! Hospital, Ninguna parte de su
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Ingeniero CARLOS ANDRES FACUNDO ORTEGA, identificado con la cedula de ciudadania
No 76.322.978 expedida en Popayan Cauca, cumplié de manera satisfactoria con el
objeto del contrato No 181-2026, cuyo objeto es la prestacién de servicios profesionales
como asesor de infraestructura de la ESE, durante el periodo comprendido entre el 01 al
31 de mayo de 2026, segun documento equivalente cuenta de cobro presentada.

Que el contrafista en mencién se encuentra a Paz y Salvo con los pagos a seguridad
social (salud, pensién y ARL) durante el mes de abril de 2024, segin recibos y

comprobantes de pago y planilla No 37076692 Pianilla Tipo |

Que el mencionado contrato tiene la siguiente distribucion presupuestal.

AN
FUENTE DE TIPO DE T
NOMBRE DEL RUBRO | pnanciac | GasTO! | Cf
CODIGO DEL RUBRO ION PO VALOR
Servicios profesionales,
cenifcosyéericer | o2-van | aohebn-.
2.1.2.02.02.008.03.01.83118 2 2 $ DE “funcionamie $ 5.500.000.c0
dle nvestigacion, SERVICIOS | nte
urbanismo, juridicos y o §
de contabilidad) A B
Valor cuenta $ 5.500.000,00

Esta certificacion se expide para efectos de pcgov,' el dio 25 de mayo de dos mil veintiseis

%

(2026). \
\ o
®\ C1
RAFAEL LUNA JOYAS
.\‘ \'( \
N\~
- .'s ,"
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