
INFORME DE GESTION DEL SUPERVISOR 
Y/O INTERVENTOR

VERSION 001

FECHA DE
APROBACION 2020-01-02

I. Datos Generales del Contrato

1. DENOMINACION DEL CONTRATO INFORME No.                   3          

Contrato N° 202002838

Nombre del Supervisor Eloina Goenága Jiménez

2. DE LA ETAPA CONTRACTUAL

Tipo de contrato  Prestación de Servicios     X Otro:  

Nombre del contratista Pether Cera Olmos

Identificación del contratista 1045734886

Objeto del contrato

“PRESTACIÓN DE SERVICIOS PROFESIONALES PARA EL FORTALECIMIENTO INSTITUCIONAL 

DEL SISTEMA DE VIGILANCIA EN SALUD PÚBLICA DELDEPARTAMENTO DEL ATLANTICO, CON 

RESPECTO A LAS ACCIONES IMPLEMENTADAS PARA LA MITIGACIÓN DEL CORONAVIRUS 

COVID19”

Plazo
 El plazo para ejecución del contrato será por dos (2) meses y 18 días, contados a partir del cumplimiento 

de los requisitos de perfeccionamiento y ejecución. 

Numero de Certificado de Disponibilidad 

Presupuestal (C.D.P)
202002788 Fecha del C.D.P (dd-MM-yyyy) 01/09/2020.

Número de Registro Presupuestal (R.P.) 202005345 Fecha del R.P (dd-MM-yyyy) 13/10/2020

Valor del contrato

Contrato Inicial $ 15.000.000

Adición 1 $

Adición 2 $

Adición 3 $

Total $ 15.000.000

Fecha de inicio del contrato Fecha de terminación del contrato
Fecha de Suspensión 

(dd-MM-yyyy)

Fecha de reinicio

(dd-MM-yyyy)

13/10/2020 31/12/2020

3. GARANTIAS CONSTITUIDAS POR EL CONTRATISTA (las solicitadas en el contrato):

Amparos Aseguradora No de Póliza

Vigencia

Desde

(dd-MM-yyyy)

Hasta

(dd-MM-yyyy)

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

Calidad y correcto funcionamiento de los bienes y 

equipos suministrados
NO APLICA NO APLICA NO APLICA NO APLICA

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 

Descripción Valor

Valor del Contrato Inicial $ 15.000.000

Adición No. 1 $ 5.000.000

Adición No. 2 $

Adición No. 3 $

Valor Total del contrato $ 20.000.000

Porcentaje del Anticipo % $
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Porcentaje del Pago anticipado % $

Valor Ejecutado del Contrato $ 15.000.000

Valor por ejecutar $ 5.000.000

Valor a pagar en el presente Informe $ 5.000.000

No. Factura o Cuenta de Cobro 3

II. Ejecución Contractual:

Se relaciona a continuación las actividades realizadas por el contratista durante el plazo de ejecución del 

contrato.

Obligación Contractual Producto
1.

Diligenciar fichas, 
registros relacionados con 
las investigaciones de 
campo y el apoyo 
psicológico a eventos de 
interés en salud pública. 

- Se diligenciaron y elaboraron las actas de seguimiento a las EAPB 
del departamento, en la verificación a la implementación la 
política de drogas ley 1618, revisión de casos reportados y 
cumplimiento de la ruta de atención de los casos atendidos por 
consumo por SPA. 

- Se brindó apoyo en el diligenciamiento y elaboración de la matriz 
del Plan territorial de Drogas departamental 2021-2023, de 
manera conjunta con las entidades participantes del Comité. 

2. Sistematizar la 
información generada de 
las acciones de campo 
según se requiera. 

● Se efectuó registro de los seguimientos ejecutados a las EAPB 
existentes en el departamento, las secretarías de salud municipales y 
los aportes, seguimientos y asesorías a las entidades pertenecientes al 
CDD. 

3. Presentar los informes 
que se deriven de las 
actividades asignadas

Entrega del presente informe de actividades realizadas correspondiente al 
periodo comprendido del 13 de Diciembre de 2020 al 31 de Diciembre de 
2020. 

 Se adjuntan evidencias: 

● Elaboración en el campo correspondiente a Sustancias 
Psicoactivas, del Informe anual de Gestión de Salud mental.  
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● Elaboración en el campo correspondiente a Sustancias 
Psicoactivas, del Informe de Gestión por municipios de la 
dimensión de Salud mental.  

● Matriz de elaboración del Plan Territorial de Drogas del 
departamento 2021-2023. 

● Informe de avances y aportes por institución pertenecientes al 
CDD a Procuraduría Seccional Atlántico.   

4. Las demás acciones que se 
requieran por parte del 
supervisor, relacionadas 
con la contingencia de 
coronavirus.

 Seguimiento a la Alcaldía municipal de Santo Tomas en la entrega 
del acta correspondiente a los avances realizados en las acciones 
de Salud mental del municipio. 

 Se realizaron acciones de seguimiento a las EAPB del 
departamento, en la verificación a la implementación la política 
de drogas ley 1618, revisión de casos reportados y cumplimiento 
de la ruta de atención de los casos atendidos por consumo por 
SPA. 

- Salud Total – 16/12/2020. 
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Salud total. 

 Reuniones semanales equipo Salud Mental.

 Asesoría a los miembros del Comité de Drogas departamental y 
distrital, en la elaboración del plan territorial de Drogas 2021-
2023 y el diligenciamiento de la matriz con actividades y acciones 
por cada institución: Defensoría del Pueblo, Migración 
Colombia, Secretaría de Educación Departamental, Secretaría 
de Salud Distrital, Secretaría del interior Departamental, Policía 
Antinarcóticos, Policía Departamental, Sijin Deata, Fiscalía, 
Prosperidad Social, 
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 Apoyo en la revisión y coordinación de las actividades para el 
correcto desarrollo y realización del plan territorial de drogas, 
como: asistencia y participación en las reuniones del equipo de 
SPA para la elaboración del plan y las acciones para su 
cumplimiento, planificación y participación en los CDD, envío y 
socialización de información para dicha elaboración, organización 
del material y diligenciamiento de la Matriz con las actividades 
correspondientes a la Secretaría de Salud Departamental, entre 
otras. 

 Revisión de la información pertinente y necesaria (Actas de 
seguimiento a las EAPB del departamento, normatividad vigente 
Circular 002 de 2018 y Cirular 002 de 2020) para el 
diligenciamiento de las evaluaciones requeridas por parte de la 
Súper intendencia de Salud a las EAPB del departamento en: 

I. “INFORME DE IVC DE LA ENTIDAD TERRITORIAL SOBRE ATENCIÓN 
DE USUARIOS AFECTADOS POR PROBLEMAS Y TRANSTORNOS 
ASOCIADOS AL CONSUMO DE SUSTANCIAS PSICOACTIVAS”. 
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II. “ACCIONES DE IV A LAS EAPB SOBRE PROBLEMAS Y TRASTORNOS 
ASOCIADOS AL CONSUMO DE SUSTANCIAS PSICOACTIVAS. 

 Apoyo en la elaboración de la base de datos del consolidado, de 
los casos reportados de consumo de SPA por cada EAPB del 
departamento, para el análisis y toma de decisiones. 
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Los soportes documentales (en los casos que aplique) del desarrollo de las actividades antes 

mencionadas son los siguientes: N/A. 

Eloina Goenága Jiménez, quien actúa en nombre y representación del DEPARTAMENTO DEL ATLANTICO, en 

calidad de Supervisor/Interventor, deja constancia que el contratista ejecuto a cabalidad el objeto del contrato 

conforme a lo señalado en el Estudio previo y la propuesta presentada, como también la verificación del pago de las 

Estampillas Departamentales y de la acreditación del pago de seguridad social.

Se firma en Barranquilla, a los Veintiocho (28) días del mes de Enero de 2020.

FIRMA DE LA SUPERVISORA FIRMA DEL CONTRATISTA

Identificación: Identificación: 1045734886

01/02

32.609.770


