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INFORME EJECUTIVO DE SUPERVISION

INTRODUCCION

La Empresa Social del Estado Hospital Departamental San Antonio de Padua, en cumplimiento de sus
competencias y su misidon institucional, y a través del grupo de Gestidon Contractual ha realizado el
proceso administrativo de contratacién, una vez legalizado el contrato, envia la nofificacion
mediante correo electrénico al Jefe de la Oficina de Gestidn del Talento Humano como supervisor

designado.

El presente informe de supervisibn contiene el andlisis de las actividades ejecutadas en virtud del
cumplimiento del Contrato de Prestacién de Servicios NO. 041-2022; durante el periodo comprendido
entre el primero (01) al treinta y uno (31) de marzo de 2022; a su vez, se readliza una descripcion
ejecutiva, administrativa y financiera del mismo. Adicionalmente, se estipula el grado de
cumplimiento de las obligaciones; como también se relaciona el pago de seguridad social y aporte

parafiscales

DATOS GENERALES

PERIODO A QUE CORRESPONDE EL INFORME o1 0 2022 | Y[ a1 || o3 022

¢Se reporta algin desempeno deficiente o a

mejorar? Sl NO

FiSICA PRESUPUESTAL
PORCENTAJE DE EJECUCION EN EL PERIODO 50% 50%

DATOS DEL SUPERVISOR

NOMBRE DEL SUPERVISOR RAFAEL LUNA JOYAS

CARGO JEFE DE GESTION DEL TALENTO HUMANO
DEPENDENCIA OFICINA GESTION DEL TALENTO HUMANO
PERSONAL QUE APOYO A LA SUPERVISION | MAYERLY PUYO YASNO

DATOS DEL CONTRATO SUPERVISADO

NUMERO DE CONTRATO 041-2022

FECHA DE CONTRATO 03/01/2022

CONTRATISTA INCINERADOS DEL HUILA SA ESP
CEDULA DE CIUDADANIA O NIT 813005241-0

“Hospital Humanizade y Sequre es Nuestro Compromise”

“Documento no valido en medio impreso sin la identificacion de Marca de Agua “Documento Controlado™ Este documento contiene

informacion de cardcter confidencial y es propiedad del Hospital. Ninguna parte de su contenido puede ser usado, copiado,
divulgado sin autorizacion escrita por parte del Hospital”




OBJETO DEL CONTRATO

z Fecha: 25/01/2021
SUPERVISION DE CONTRATO Codigor MAG-CTH-ATH F-005
EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO Version: 02
HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DE PADUA
E.S.E.Hospital Departamental LA P,LATA HU".A Pégina: 2 de 9
Cuerlilines do Cokon PROCESO: GESTION DE TALENTO HUMANO
Prestacién de servicio de recoleccién, transporte,

tratamiento y disposicién final (incineracién) de todos los
residuos hospitalarios y similares y de residuos especiales
(RAEES) generados en la ESE.

POLIZA DE CUMPLIMIENTO
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“Hospital Fumanizade y Segura es Nuestro Campromise”

“Documento no valido en medio impreso sin la identificacidon de Marca de Agua “Documento Confrolado” Este documento contiene

informacion de cardcter confidencial y es propiedad del Hospital. Ninguna parte de su contenido puede ser usado, copiado,
divulgado sin autorizacion escrita por parte del Hospital”
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VALOR DEL CONTRATO $27.000.000,00
VALOR EJECUTADO $13.500.000,00
VALOR A PAGAR $4.500.000,00
PLAZO Seis meses
SALDO POR EJECUTAR $13.500.000,00
FECHA ACTA DE INICIO 03/01/2022
T FORMATO ACTA DE INICLACION e AC e
otz R, Y T WA e s

CONTRATO DE PRESTACICON DE SERVICIOS No. 041 - 2022

CONTRATISTA: INCINERADOS [DEL HILILA 345 ESPE
IDENﬂFICACION ELM
DIRECCION: 2 Mei

ine Sy, o
ES i I QAES.S L=1 Is Ic! ESE

LUGAR DE EJECUCION: ESE Hospital Deptal. San Antonio de Padua de L =) Huilc
M VALOR DEL COMNTRATO: $27.000.000.00

PLAZC DE EJECUCION: Seis (O0s8) Meses

FECHA DE LA PRESEMNTE ACTA: 03 de Enerco de 2022

FECHA DE INICIO DEL CONTRATO: 03 de Enere de J009 {

COMSTAMCLAS: Se dejc constancia gue se hcn_‘hiujﬁlqo los reguisites legales v

contractuales para iniciar el contrato: “t"'h B
{ ~— N
REQUISITOS = = CSUMPLIMIENTC -
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L
o
DECI.ARACIONES Las partes -E&q%n iniciado el Contrate de Prestacidn de Seow
5 Q3 e 2022, En consecuencia, de conformi con la~
- A 9 I.€1 ermincrd el 02 del mes de Julio de 2022, (‘
...4)"
Red rRafael
Supervisor
o ;
Vo Bo.
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FECHA TERMINACION PROYECTADA DEL

CONTRATO 02/07/2022
ADICION -
PRORROGA 0-
SUSPENSION 0

CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO.

El grado de cumplimiento del objeto contractual Prestacion de servicio de recoleccion, transporte, tratamiento
y disposicion final (incineracién) de todos los residuos hospitalarios y similares y de residuos especiales (RAEES)
generados en la ESE, se realiza de forma satfisfactoria, para lo cual se adjunta evidencia del certificado de
fratamiento y disposicion final de residuos hospitalarios y similares como consta en el acta.

“FHospital Fumanizade y Seguro es Nuestre Compromise”
“Documento no valido en medio impreso sin la identificacion de Marca de Agua “Documento Controlado™ Este documento contiene
informacion de cardcter confidencial y es propiedad del Hospital. Ninguna parte de su contenido puede ser usado, copiado,
divulgado sin autorizacion escrita por parte del Hospital”
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Certificado de tratamiento y disposicion final de residuos hospitalarios y similares No. 2106504
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“FHospital Fumanizade y Seguro es Nuestre Compromise”
“Documento no valido en medio impreso sin la identificacion de Marca de Agua “Documento Controlado™ Este documento contiene
informacion de cardcter confidencial y es propiedad del Hospital. Ninguna parte de su contenido puede ser usado, copiado,
divulgado sin autorizacion escrita por parte del Hospital”
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De lo anterior se deriva igualmente, que el contratista para llevar a cabo el cumplimiento del
objeto del contrato, ejecutd las obligaciones contractuales para el tiempo al cual corresponde
esta supervison, para lo cual se procedio a realizar una reyision y evaluacion de cada una de las
obligaciones como se muestra en el cuadro de calificacion del cumplimiento de las mismas.

Con las evidencias anteriormente mostradas se deja claro que el contratista cumplidé en forma
safisfactoria con el objeto del confrato y con cada una de las obligaciones contractuales
pactadas para el cumplimiento del mismo, por lo tanto se certifica por parte de esta supervision de

manera satisfactoria.

Tiempo real de actividades transcurrido desde la fecha de iniciacién: Tres (3) mes.

Estado actual del contrato: En ejecucion.

BALANCE DE EJECUCION DEL CONTRATO Y CONTROL DE PAGOS

BALANCE DE EJECUCION DEL CONTRATO

“FHospital Fumanizade y Seguro es Nuestre Compromise”
“Documento no valido en medio impreso sin la identificacion de Marca de Agua “Documento Controlado™ Este documento contiene
informacion de cardcter confidencial y es propiedad del Hospital. Ninguna parte de su contenido puede ser usado, copiado,
divulgado sin autorizacion escrita por parte del Hospital”
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BALANCE DE EJECUCION DEL CONTRATO

VALOR DEL COMNTRATO $ 27.000.000.00

VALOR OTROSO AL COMNTRATO % -

VALOR POR EECUTAR 3 iam00000

SUMAS $ 27.000.000,00 S  27.000.000,00

PORCENTAJE DE CUMPLIMIENTO 50,00%

CONTROL DE PAGOS
PRIMER PAGO $  4.500.000.00
SEGUMNDC PAGO $  4.500.000.00
TERCER PAGO $  4.500.000.00
TOTAL PAGADO $ 13.500.000,00
=3

VALOR A PAGAR EN ESTE INFORME 4.500.000,00

GRADO DE CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES:

El grado de cumplimiento del contfrato de prestacion de servicios No. 041-2022, ejecutado en el
periodo comprendido entre el primero (01) al treinta y uno (31) de marzo de 2022, se ejecutd en
un 50% de manera satisfactoria.

s|s
Al O
E A|T|B|N
= I |R| O
No. ) | | Ms|E
OBLIGACION OBLIGACION clE|F|sS]|A
[ | 3|A|A]|P| OBSERVACIONES
elojc|L|tL
NI RIT] U]
T|A|O|E|C
e|R|R|N|A
T
O| E
1 Cumplir cabalmente con el objeto del contrato. X
2 Dar cuenta de la ejecucion del objeto contractual cuando se X
lerequiera por parte del Hospital o la Supervision.
3 Recoger, transportar, fratar e incinerar los desechos entregados X
por el Hospital.
4 Efectuar la recoleccion dos veces por semana de los residuios
hospitalarios ysimilares y de los residuos especiales RAEES en las
intalaciones de la ESE, igualmente se compromete a suministrar
en el sitio de recoleccion un enfriador para deposito vy
conservacion de las placentas y desechos de facil
descomposicion.
5 Prestar asesoria telefonica y capacitacion presencial en el X
manejo infegral de residuos solidos.
6 Suministrar quincenalmente 8 bidones para el almacenamiento X
de liquidos.
7 Suministrar mensualmente los recipientes para la recoleccion y X
almacenamiento  debidamente rotulados acorde a la
normatividad vigente para liquidos.
8 Proporcionar los recipientes para la recoleccion vy X
almacenamiento  debidamente rotulados acorde a la
normatividad vigente para liquidos.
9 Garantizar la frazabilidad y cumplimiento anfe los entes de X
confrol.

“Hospital Humanizade y Sequre es Nuestro Compromise”
“Documento no valido en medio impreso sin la identificacion de Marca de Agua “Documento Controlado™ Este documento contiene
informacion de cardcter confidencial y es propiedad del Hospital. Ninguna parte de su contenido puede ser usado, copiado,
divulgado sin autorizacion escrita por parte del Hospital”
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10 Mantener vigentes los permisos necesarios para readlizar esta X
actividad.
CONCEPTO GENERAL DEL CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES. X Avance de
ejecucioén en un
50%
RELACION DE PAGOS A LA SEGURIDAD SOCIAL Y APORTES PARAFISCALES:
ITEM PERIODO DE PAGO PLANILLA VALOR
ANO — MES No.

PENSION 2022 - 02 22809643 $4.242.800,00

SALUD 2022 - 03 22809643 $1.058.200,00

RIESGOS 2022 - 03 22809643 $1.808.600,00

PROFESIONALES

PARAFISCALES 2022 - 03 22809643 $ 1.053.600,00

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 considerardn como dfiliados obligatorios al Sistema General de Pensiones, todas aquellas
personas vinculadas mediante contrato de trabajo o como servidores publicos.

Asi mismo, las personas naturales que presten directamente servicios al estado o a las entidades o
empresas del sector privado, bajo la modalidad de contratos de prestacion de servicios, o cualquier otra
modalidad de servicios que adopten, los trabajadores independientes y los grupos de poblacién que por
sus caracteristicas o condiciones socioecondmicas 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 contratistas
personas naturales, el inciso 1° del Articulo 23 del Decreto 1703 de 2002, sefala que en los contratos en
donde esté involucrada la ejecucion 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 arrendamiento de
servicios, de prestacion de servicios, consultoria, asesoria, la parte contratante deberd verificar la afiliacion
y pago de aportes al Sistema General de Seguridad Social en Salud.

Asi mismo, el contratista presenta la seguridad social del mes de febrero - marzo de 2022, por cuanto,
segun el Decreto 1273 de 2018, " por medio del cual se reglamenta el pago de la cotizacién por mes
vencido al Sistema General de Seguridad Social Integral de los trabajadores se cancela mes vencido”. Por
lo tanto los contratistas independientes pueden cancelar la seguridad social los primeros dias del mes
siguiente.

Evidencia del pago de seguridad social en salud.

“Hospital Humanizade y Sequre es Nuestro Compromise”
“Documento no valido en medio impreso sin la identificacion de Marca de Agua “Documento Controlado™ Este documento contiene
informacion de cardcter confidencial y es propiedad del Hospital. Ninguna parte de su contenido puede ser usado, copiado,
divulgado sin autorizacion escrita por parte del Hospital”
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/I RAZON SOCIAL - INCINERADOS DEL HUILA SAS ESP
ASOPAGOS IDENTIFICACION NI-813005241
s.a. COD. DEPENDENCIA O SUCURSAL: 4
NOM. DEPENDENCIA O SUCURSAL: | recoleccion
FECHA GENERACION REPORTE: 2022-03-11
FECHA LIMITE DE PAGO! 2022-03-09
FECHA DE PAGO: 2022-03-09
ENTIDAD DE PAGO BANGO DE LA REPUBLICA
PERIODO PENSION: 2022-02
PERIODO SALUD: 2022-03
NUMERO PLANILLA® 22809643
TOTAL COTIZANTES: 15
REFERENCIA DE PAGO (PIN) 22809643
TIPO DE PLANILLA: E
NowsrE ALMERS, | aolionEg, o |sussisrenl| \ JETAL [ OSRTN vaton pacan

Ersoos, 00251440 SaNITAS 10 30 so so 3854300 s 684300

EPS037 00156284 NUEVAEPS SA B 30 so so 5215500 s 215500

EPsnes. 001027473 MEDIMAS EPS 2 30 so so 3 158.200 s 158 400

Subtotal Salug a 15 30 s0 so s 1.058.200 s 1.058.200

230201 800220730 PROTECCION a 30 so so 5 1.154.800 s11s4800

230301 00224308 PORVENIR 5 30 so so 51325300 51328300

231001 800227840 CoLFoNDOS 2 30 s0 so 3614000 5614000

00330004 coLPENSsIONES a 30 so so 5 1.127.000 s 1.127.000

Subtotal Pensién a 15 30 so so s 4242300 s 4242300

o [swrn | amsuna [ e w0 o] sramem + 100

‘Subtotal ARL 1 15 30 so so s 1.808.000 s 1.008.000

corsz [ soriscom | compamiian oew nin [ - = o] somem T

Subtotal CCF 1 15 30 so so s 1.052.800 s 1053800

Total a pagar 30 s0 so 55163200 sB.153.200

PROPUESTAS AL CONTRATISTA ANTE UN EVENTUAL DESEMPENO DEFICIENTE, PARA EL MEJORAMIENTO DE LAS
OBLIGACIONES:

No se presenta ninguna propuesta para el contratista debido a que el cumplimiento del confrato se
realizé de conformidad con los pardmetros establecidos durante su ejecucién y de conformidad con
el objeto del mismo.

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

Se sugiere que cuando haya algin cambio de ruta o inconveniente con la recoleccién informar
inmediatamente.

RESULTADO ESPERADO AL MOMENTO DE FINALIZAR EL CONTRATO:

Que el contratista cumpla en forma satisfactoria con todas las actividades contratadas.

RIESGOS EN EL MANEJO DE LOS RECURSOS:

Se ha realizado el monitoreo por parte de la supervisidon, de acuerdo con el tfratamiento y/o control de
los riesgos establecido en la matriz de los estudios previos del contrato, evidencidndose que no hay
materializacién de los mismos. Lo anterior se verifica a través del informe entregado por el contratista, a
través del certificado de tratamiento y disposicion final de residuos hospitalarios y similares.

Durante la ejecucion del contrato, en el balance de ejecucion del mismo y del andlisis realizado al
control de pago, no se evidencio ningun riesgo que pudiera colocar en peligro el manejo de los recursos
del contrato.

“FHospital Fumanizade y Seguro es Nuestre Compromise”
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divulgado sin autorizacion escrita por parte del Hospital”




Z Fecha: 25/01/2021
SUPERVISION DE CONTRATO Cbdigo: MAG-GTH-ATH-F-005

EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO Version: 02
HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTONIO DE PADUA

E.S.E.Hospital Departamental LA P,I.ATA HU".A Péginq: 9 de 9
PROCESO: GESTION DE TALENTO HUMANO

LA PLATA

PROCEDE PAGO EN ESTE PERIODO?

|

X

OBSERVACIONES: FACTURA DE VENTA NO.

INCINERADOS DEL HUILA - INCIHUILA
SAS. ESP

NIT : 813,005,241 -0

CL 11 #2542 BRR SIETE DE AGOSTO

MEIVA - COLOMBIA

863040
facturacien@incihuila.com.co

Ciiente: E S.E HOSFITAL DEPARTAMENTAL SAN ANTOMNIO DE PADUA. Fecha Factura: 31032022 22-s0:40
e 291180117 -7 f1dl. Extranjerc. Fecha Expedicién :  31/03/2022 226151
Dircccion: AVENIDA LIBERTADCRES SALIDA A NENA Fecha Vencimiento : 30/04/2022
Ciudaa: LaPLaTA Vendedor: WENDEDOR 1
Tel: 8370170 Centro Costo 78
Correo: =
©Order Reference Prefijo Numero
rem Dascripeisn Urict Cant V. Unit walor Total
1 RECOLEC TRANS ¥ DIS FINAL HOS PL 175835 KL 1.00 4.500.000.00 4.500,000.00

CONDICION DE PAGO
Cragito Clientes Transfarencia Crédito 4.500.000.00 Cwsota 1 Vence ol Total Bruto 4.500.000.00

Heseralane Baneans soz=es=e Total a Pagar $ 4.500.000,00
VALOR EN LETRAS

Cuatro Millones Guinientos Mil Pesas MG
OBSERVACIONES

RECOLECCION MES DE MARZO PL 178835 RI 43200 16032022 2 KG TONER RI 43490
19/03/2022 COM 3.7 TONER

Mo Somes Grandes Contribuysnies.No Autorrstenedores de Renta y de 1WA

Elaboradd, impraso v enviado slactrénicamente por Siga $A S Nit: 830,048 1458

ra de wenta splican las nommas relativas a
culo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta =l Comprador deciars
resl y iaz o .

Purtorizacion de
2021-10.25 vigents 12 Meses, prefiic Ny desde el namers
130000

Somos Autorretenedores de ICA para Neiva Elaborado por

CUFE - TT0eT=S
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Cargo: Auxiliar Administrativa
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