-

A e
L™ i e
3 .y ) ) ' SUBRED INTEGRADA DR BERVICIOS DE SALUD SUR 8.8.E,
- #
;_-c-r"'_.u c!mlosuucu@o»n:comumtpmmom CO-CRS-FT-32.V3
l""" \nforme: , a0z \ ! [comm'acomaa 2
TIPO DE INFORME PARCIAL x . FNAL Iy +, |Pertodo dely Certificacién 01-12-2020 AL 31-12-2020
. DATOS GENERALES DEL CONTRATO L i
[Contrato No [ sz | ]vuuomon COSME Y DAMIAN 4 7 Codula 3o ludadenia o go0,053,550 |
Objato del contrato SUMINISTRO DE INJERTOS GSEOS, PARA REALIZACION BE Pnocemmznms QUIRURGICOS A PACIENTES ESPECIFICOS DE LA <UBRED INTEGRADA BE SERVIGIO8 OF
SALUD SURESE -
Representante Legal: e . jCeduls de Ctudadania: 0 ,
' | [ ™ ~Jo _ [veléfona: o
del Co |oireccts CALLE 119 NO.7-14 Celulyr: 6583200
|Emai: o ‘ 2 Pégias WES: 0
Nombres y Apellidos: YANITH PIRAGAUTA GUTIERREZ \ Cédula de I 46372453
- Cargo/ perfil de Supervisor: | DIRECTORA SERVICIOS HOSPITALARIOS | Ares 0 Dép
Datos del Superviso mor () Diyeccién: |CRA 20 #47 835 SUR ! Teléfono fjo: 7428585
Cbrreo electrénico: . | DIRSERVICIOSHOSPITALARIOS @SUBREDSUR. GOv.€0 Ceiuler: 7428585
¥ Apetiidos: JIOSEHP KUNG GOMEZ ] - - |cédula de Cludadanie: 79302601
Datos del Supervisorf tor {2) Cargo/ perfil del Supervisor: ]xsssneurg TRANSVERSAL DE CIRUGIA Arsa 0 ocpmm , .
Direccion: lo [Yelédono fijo:
Correo electrd Jo . {Celular:
[Feha de Acta de Iniclo: 2020-08-05 Facha Terminacion Iniclak:]  2020-12-04 _ [Piazo iniclat: ) . AMESES
Valor inicial del Contato: s 28,000:000 |  VEINTIOCHO MILLONES DE PESOS MCTE Y ’ ]
Descripcion del Rubro: - — 0 Godigo del Rubro; [
Certificado de Disponibiidad 866 . Facha de Disponibitidad Presupuestal: 2020-05-08
Coviicado de Registro Prestipuestal ) - Facha de Registro Presupuestal: 1900-01-00
2. INFORMAGION DE ADICIONES REALIZADAS AL CONTRATO
¢ Cartificado de i Certificado de
Fecha de la Fecha del
No. de Adiclon: Valor de la Adiclén: Fecha de suscripcion de i Adiclén: | Disponibjidad | -~ 1 § gistro Presup 4
- Presupuests) No.: Disponibiided: No.: Registro:
N e
: y
€ paa ra
0 7
10 = — - -
3. INFORMAGION DE PRORROGAS AL CONTRATO
No. De Proéroga: Datos de Prérroga g Facha de | zogmu-zs No. D'.Prﬂn_on‘: 'onm de Prérrogs ’ Fecha de suscripcién:
L';"“"f‘ 3MESES . Piazo de la Prérroga: .
1 Fecha de Inicio: 2020/12/05 : 2, Fecha de Inicio:
Fachsde 2021-02-28 Fechs de Terminacién:
No. De Prodroga: ' Datos de Prérroga Fachs "n. No. De Prérroga: IDatos dé Prérroga Fecha de suscripcién:
B Plazo d.: la \ - Plazo da la Prétroga: .
3 Fecha de Inicio: 4 Fecha de tniclo: _
Fecha ds - - Fecha de Terminacidn:
No. De Prodroga: * Datos de Prérrogs Fachade |, No. De Prérroga; [ Datos de Prérroge Fecha de suscripdién:
! Plazo de " : Piazp de ba Prérroge: I
s Fecha de Iniclo: ot - 6 Fecha de Inicio: ,
Fecha de a Fecha de Terminacién: '
No. De Prodroga: Datos de Prérroga , "“"“_ No. Da Prérroge: {Datos de Prérrogs Fecha de suscripcidn:
- [Pamdeh ' ' , Plazo de fs Prérroga: .
7 Fécha de Inido: 8 |rechadeinicio:
Fechade , * |Facha de Terminacion: ,
No. De Prodroga: Datos de Prérroge Facha de No. De Prérrogs: [Datos de Prérroga Fecha de suscripcidn:
Phazo :.: a ’ Plazo de Ia Prérroga: ’ 1
9 v [Fecha deinido: . 10 Fecha de Iniclo: \
oy Fecha de Terminedién:
4. EJECUCION DEL CONTRATO . .
Facha de Factura . - /
Namero de Factura y/o cuenta| . No entrada Valor de ia Facturs Saldo del Valor
tem yio cusnta do de cobro Wmectn  |y/o cuenta de cobro|  camrato No de Orden de Pago Fache Cancelado
i 020/09/18 136000 ; 786027 20201201 s 1,900
2 w 136325 28602, 2020-12-01 § I,M
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4. EJECUCION DEL CONTRATO ~

Fecha de Factuna
ylo cuenta de,
. cobro

|mummm ’
de cobro

Valor de la Fastuna

y/0 cuents de cobeo|

No de Orden de Pago

TOTAL EJECUTADO

i

$ 3,737,000

5. INFORMACION PRESUPUESTAL

VALOR INICIAL DEL CONTRATO :

VALOR OE

$

VALOR PAGADO :

DEL CONTRATO

SALDO FOR PAGAR :

VALOR TOTAL DEL CONTRATO :

" 28,000,000 [8ALDO A REINTREGRAR :  ~
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"‘"" ‘ ; 4. EJECUCION DEL CONTRATO
Fecha de Factura :
Namero de Factura y/o cuenta No entrada Valor de fa Factura Saldo del Valor
Rem ylo:uonudo de cok almacén v/o cuents de cot contrat No.de Orden de Pago Fecha Cancelado
- 26 El (] a en todo lo mmmmamm,%m,mm,m—ymwum de acuerdo a ia necasidad de los
|servicios ssistenciales de\l!)ubnd sur -
27 Elcommgnunﬂzuquemmpcmnm entregas y/o de los, por motivos de empaques o presentacin de i08 mismos, vacaciones
I ferta,baja 0 egcasez en nl mercado ~
13.35% | X ] no Jux | no | ux |
OBSERVACIONES. '
7. INFORMACION SOPORTES DE EIECUCION ¥ DOCUMENTOS ADIUNTOS
Verificacién de pagos de Seguridad Social . mrwmsou:mmmnmwummamn QUE RADICA.
SOPORTES DE PARAFISCALES ENTREGADOS POR EL PROVEEDOR POR CADA FACTURA QUE SE INGRESA GAN A CUENTAS POR PAGAR PARA £L
R N . Mmm,mmﬁﬁ N
del Sup " {1 N YANITH PIRAGAUTA GUTHRREZ
del Sup fu {2) JOSEHP KUNG GOME2 ~
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