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Datos Generales del Contrato
l. DENOMINACION DEL CONTRATO INFORME No. 1
Contrato N° 202002485

Nombre del Supervisor

ELOINA GOENAGA JIMENEZ

2. DE LA ETAPA CONTRACTUAL

Tipo de contrato

PRESTACION DE SERVICIOS I Otro:

Nombre del contratista

MARIA EUGENIA ACOSTA ALTAMAR

Identificacion del contratista

32757901

Objeto del contrato

PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION PARA ASISITR Y
COMPLEMENTAR LAS ACCIONES DE SEGURIDAD ALIMENTARIA, QUE LLEVA A CABO LA
SUBSECRETARIA DE SALUD PUBLICA EN LOS MUNICIPIOS DEL DEPARTAMENTO DEL
ATLANTICO, PARA EL CUMPLIMIENTO DE LOS PLANES Y PROGRAMAS ESTABLECIDOS

EN EL PLAN DE DESARROLLO.

Plazo

El plazo para la ejecucion del contrato seré hasta el treinta y uno (31) de diciembre de 2020,
contados a partir del cumplimiento de los requisitos de perfeccionamiento y ejecucion.

Numero de Certificado de Disponibilidad 202002778 Fecha del C.D.P 28/08/2020
Presupuestal (C.D.P)
Numero de Registro Presupuestal (R.P.) 202004743 Fecha del R.P 14/09/2020

Contrato Inicial $9.530.000

Adicién 1 $
Valor del contrato Adicién 2 $

Adicion 3 $

Total $ 9.530.000

Fecha de inicio del contrato Fecha de terminacion del contrato Fecha de Suspension Fecha de reinicio
(14-09-2020) (31-12-2020)
3. GARANTIAS CONSTITUIDAS POR EL CONTRATISTA (las solicitadas en el contrato):
Vigencia
Amparos Aseguradora No de Pdliza Desde Hasta

Calidad del servicio NO APLICA NO APLICA NO APLICA NO APLICA
Cumplimiento NO APLICA NO APLICA NO APLICA NO APLICA
Anticipo NO APLICA NO APLICA NO APLICA NO APLICA
Pago anticipado NO APLICA NO APLICA NO APLICA NO APLICA
Cali_dad y correcto funcionamiento de los bienes y NO APLICA NO APLICA NO APLICA NO APLICA
equipos suministrados
Salarios y prestaciones NO APLICA NO APLICA NO APLICA NO APLICA
Responsabilidad Civil Extracontractual NO APLICA NO APLICA NO APLICA NO APLICA
Otros NO APLICA NO APLICA NO APLICA NO APLICA
4. EJECUCION DEL CONTRATO

NIT: 890.102.006-1
Codigo Postal: 080003

Cédigo DANE: 08-000

Calle 40 45-46 Barranquilla, Atlintico
Linea Gratuita 01 8000 425 888

Tol. (57)(5)330 7000
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Descripcion Valor
Valor del Contrato Inicial (IVA incluido) $9.530.000
Adicién No. 1 $
Adicién No. 2 $
Adicién No. 3 $
Valor Total del contrato $9.530.000
Porcentaje del Anticipo [ % [ $
Porcentaje del Pago anticipado | % | $
Valor Ejecutado del Contrato $2.600.000
Valor por ejecutar $6.930.000
Valor a pagar en el presente Informe $ 2.600.000

No. Factura o Cuenta de Cobro

1

I.Ejecucién Contractual:

I.Se relaciona a continuacion las actividades realizadas por el contratista durante el plazo de

ejecucion del contrato.

Obligacion Contractual

Producto

Apoyo a la gestidn para la ejecucion de actividades
de la dimensién de seguridad alimentaria y
nutricional

Se realizd Inspecciones de vigilancia y control a
las grandes superficies, verificacién de los
protocolos de bioseguridad (resolucién 666 de 24
abril 2020), inscripciones a establecimientos de
preparacion y expendio de alimentos y bebidas,
inspeccidon  sanitaria  a  establecimientos de
preparacion de alimentos y bebidas, inspeccién
sanitaria a expendio de alimentos y bebidas, toma
de muestra por eta, desnaturalizacién de producto,
medida sanitaria.

Observacién de animales agresores, seguimiento y
cierre del caso

Se realizd investigacion de campo de los casos de
agresiones rabica en los municipios de Piojo, Juan
de Acosta y Baranoa, registrados por parte de las
ESE de cada Municipio.

Realizar todas aquellas actividades que le sean
asignadas por parte del supervisor del contrato

Se realiz6 apoyo en la organizacién de archivo de
actividades realizadas en el afio 2019, en la oficina
de subsecretaria de salud publica en el programa
de alimentos.

Atender derechos de peticion

Se Realizd atencion de derechos de peticidn
municipios de Piojo, Plan Alimentacion Escolar
(PAE).
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Se Realizd busqueda de alertas INVIMA en
grandes superficies de Juan de Acosta, Baranoa.

Atender quejas radicadas por la comunidad en el
corregimiento de pital de megua en el municipio de
Baranoa.

lll.Los soportes documentales (en los casos que aplique) del desarrollo de las actividades antes
mencionadas son los siguientes: N/A.

ELOINA GOENAGA JIMENEZ. quien actia en nombre y representacion del
DEPARTAMENTO DEL ATLANTICO, en calidad de Supervisor/Interventor, deja
constancia que el contratista ejecuto a cabalidad el objeto del contrato conforme a lo
sefialado en el Estudio previo y la propuesta presentada, como también la verificacion
del pago de las Estampillas Departamentales y de la acreditacion del pago de
seguridad social.

Se firma en Barranquilla, a los (09) dias del mes de noviembre de 2020.
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A DEL SUPERVIgOQF\{ 11 FIRMA DEL CONTRATISTA
e S laenuricacion: 32/5/9U1
Identificacion: 32609770

8“[']
Revisado por:  FREDDY GARCIA GONZALEZ

Calle 40 45-46 Barranquilla, Atlintico  Tel. (57)(5)330 7000
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