Mary Luz Gonzalez Torres (HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS)

De: Carlos Calle Posada <ccallep@gmail.com>

Enviado el: viernes, 7 de julio de 2023 3:36 p. m.

Para; Mary Luz Gonzalez Torres (HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS)

Asunto: Re: FAVOR REVISAR YA PROBAR TROS! SALUD PUBLICA POR AUMENTOQ DE
ACTIVIDAD Y VALOR

Datos adjuntos: OTROS{ 01 EN ACTIVIDAD Y VALOR CONTRATO SALUD PUBLICA.docx

Mary Luz, hola.

Devuelvo revisado y ajustado el texto del otrosi para modificacion de alcance y adicién de recursos. Por
favor revise bien el tema de la imputacién, el CDP y ¢l Valor. ¥y por favor, verifique el valor total del
contrato luego de la adicion.

Muchas gracias.

El vie, 7 jul 2023 a Jas 14:26, Mary Luz Gonza]ez Torres (HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS)
(<mgonzaies@hospitalsantarosadeosos.oov.co>) escribid:
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MARY LUZ GONZALEZ TORRES
o Auxiliar Administrativa

Correo Electrénico: mgonzales@hospitalsantarosadeosos.oov.co

' Teléfono: (54) 860 5155 Ext 144
~ Direccion: Carrera 28 # 26a - 34
. Santa Rosa de Osos - Antioquia.

- www.hospitalsantarosadeosos.gov.co




CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

LA CONTRALORIA DELEGADA PARA RESPONSABILIDAD FISCAL ,
INTERVENCION JUDICIAL Y COBRO COACTIVO

CERTIFICA:

Que una vez consultado ¢l Sistema de Informacién del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR!, hoy lunes 10 de

Julio de 2023, a las 07:31:36, el nimero de identificacion, relacionado a continuacién, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSARBLE FISCAL.

Tipo Documento Cédula de Ciudadania
No. ldentificacion 1044505966
Cddigo de Verificacion 10445059662307 100731 36

Esta Certificacién es valida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el t1p0 y niimero consignados en el
respectivo documento de identificacion, coincidan con los aqui recrlstrados

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resolucion 220 del 5 de octubre de 2004, la firma mecanica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

ID LOZANQ PLENTES

Contralor Delegado




CERTIFICADO DE ANTECEDENTES

PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO Hoja 1 de 01
GENERAL BE L4 NACION No. 226835969

Bogota DC, 10 de julic del 2023

L.a PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sisterna de Informacion de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SR}, el(la) sefior(a) ANDREA GIL MORA identificado{z) con Cédula de ciudadania nimero 1044505866:

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La cerlificacion de antecedentes debera contener las anotaciones de las sanciones o inhabilidades gue se encuentren vigentes,

Cuando se trate de nombramiento o posesion en cargos gue exijan para su desempefio ausencia de antecedentes, se certificaran todas las
anotaciones gue figuren en &l registro. (Articulo 238 Ley 1952 de 2019)

NOTA: El certificado de antecedentes disciplinarios es un documento que contiene las anotaciones e inhabilidades generadas por sanciones penales,
disciplinarias, inhabilidades que se deriven de las relaciones contractuales con e estado, de los fallos con responsabilidad fiscal, de las decisiones de
pérdida de investidura y de ias condenas proferidas contra servidores, ex servidores publicos y particulares que desempefien funciones piiblicas en
ejercicio de fa accion de repeticion o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector publico, en los términos que
establezca la ley o demds disposiciones vigentes. Se integran al registro de antecedentes solamente los reportes que hagan las autoridades
nacionales colombianas. En casc de nombramiente o suscripcién de contratos con el estado, es responsabilidad de la Entidad, validar la Informacion
que presente el aspirante en la pagina web: http://www. procuraduria gov.co/portai/antecedentes. htm!

CARLOS ARTURO ARBOLEDA MONTOYA
Jefe Division de Refacionamiento Con E| Ciudadano

ATENCION :

ESTE CERTIFICADO CONSTA DE 01 HOJA(S), SOLO ES VALIDO EN SU TOTALIDAD. VERIFIQUE QUE EL NUMERD DEL CERTIFICADO SEA EL MISMO EN
TODAS LAS HOJAS.

Divisién de Relacionamiento con et Ciudadano.
Linea gratuita 018000910315; guejas@procuraduria.gov.co
Carrera 5 No. 15 - 60 Piso 1; Pbx 5878750 ext, 12170; Bogota D.C.
www procuraduria.gov.co
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POLICTIA MACICNAL
DF COLOMBIA

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 07:34:53 AM horas del 10/07/2023, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 1044505966
Apellidos y Nombres: GIL MORA ANDREA

NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES
de conformidad con lo establecido en el articulo 248 de la Constitucion Politica de Colombia.

En cumplimiento de Ia Sentencia SU-458 del 21 de junio de 2012, proferida por la Honorable
Corte Constitucional, Ia leyenda “NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES
JUDICIALES” aplica para todas aquellas personas que no registran antecedentes y para quienes
la autoridad judicial competente haya decretado la extincion de la condena o la prescripcién de la

pena.

Esta consulta es vélida siempre y cuando el nimero de identificacién y nombres, correspondan
con el documento de identidad registrado y solo aplica para el territorio colombiano de acuerdo a
lo establecido en el ordenamiento constitucional.

Si tiene alguna duda con el resultado, consulte las preguntas frecuentes o acérquese a las
instalaciones de la Policia Nacional mas cercanas.

Direccién: Avenida Fi Dorado # 75
— 25 barrio Madelia, Bogotéd D.C.
Atencion administrativa: Lunes a
Viernes 8:00 am a 12:00 pm y 2:00
pm a 5:00 pm

Linea de atencién al ciudadane:
5159700 ext. 30552 (Bogotd)
Resto del pals: 018000910112
E-mail: dijin.araic-
ate@policla.gov.co




Policia Nacional de Colombia

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas
RNMC

& Consuilta Ciudadano

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 10/07/2023 07:35:27 a. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°. 1044505966 y Nombre:
ANDREA GIL MORA.

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Cédigo Nacional de Seguridad v
Convivencia Ciudadana”. Registro interno de validacién No. 66042875 . La persona interesada podra
verificar la autenticidad del presente documento a través de la pagina web institucional digitando
https://www.policia.gov.co, ment ciudadanos/ consulta medidas correctivas, con el documento de
identidad y la fecha de expedicion del mismo. Esta consulta es vélida siempre y cuando el nimero de
cédula corresponda con el documento de identidad suministrado.

ki
Q. Nueva Busqueda ]{ B Imprimir

i
.

515 S0

icla Nacional de Calomdia
n Bemzral- Cre 53 MNT2R .09

ES UK

HONGCE

SER POLICIA




e Y538
NOMBRES

i ﬁr k! R N Y

i %J\. “Y'Clr\_ £, 1 & T

et ST gt PN Ly _—
L i R .9%5- LR A ET

5T S L T

FECHA DE NACImienTo  31-DHC-1892
SANTA BOSA DE GS0Ss

(ANTICQUIA)

LUGAA DE NAGIMIENTD

1.67 O+ F
ESTATURA .5 RH SEXO
03-FEB-2011 SANTA ROSA DE OBDS
FECHAY LUGAR DE EXPEDICIGN Wik

REGHS ADO%NACIO AL
JUAN CARLCS GaLngo viddus

i |

xaif ]
e Ll
0081719887A1 2304738378

P-0125000-01017475-F-1 044505388201 gog28




e gt b s e

18 del 24 de febrare de 2015 4. Iniciar con e
del convenia en forma inmediata a partic del
" los productos e

convertidos en resultados. 18. Para la implementacién del siguiente convenio, se
hace necesario la contratacién por parte de Ia Corporacion Hospital San Juan de
Dios-Uniremington personal del area de la salud profesicnal con capacidades
intelectuales para el desarrollo de las diferentes actividades debido a su formacion
profesional, con los siguientes perfiles:Un profesional de psicologia para la
realizacion de las actividades de la estrategia Salud para el Alma.Un profesional de
enfermeria u otro profesional de la salud autorizado por la interventoria con el
conecimiento técnico para la realizacién de las acciones correspondientes. Un auxiliar
de enfermeria Hace parte integral de este convenio el lineamiento operativo para la
gjecucion del mismo. Hace parte integral Por las razones expuesias este convenio
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Farmulario del Registro nico Tributasia

2 Concepto | 1 |3 JActuatzacin

Espacis resorvade pnm fn DLAN

de oficio

4. Ndmero de formulario
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S.Nﬁmamdeldenla‘izmién‘rn‘butariamm: 8. DV [ 12, Direcritn seccional T 14, Bun electronics
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24. Tipo de conlribuyenta:

Fersona natural ¢ sucesion Jquida

23, Tipo de documentn:
Cédula de Ciudadania

T3]
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26. Nimero de ldentificaglén:., — —ve”
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| 27. Fesha expedicion:
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Lugar de expedicién 28. Pais: 29. Departamento: e N 136, SheedNunidpio:
COLOMBIA 1679 ] andioquia [0 18] T iSnta Rosa de Osos 58[6
3. Prmer apallide ie‘LSagundoapeJh'dn 33, Primer nombre 7 s 1 5, 34.E?rr_'osnombras
G 'MORA Jm
35, Razdn social: .
36. Nombre comerngak
38, Pais: 38, Departamente; 40, Ciudad/Munizipio:
COLOMBIA, 118 |8 fantioquiz Santa Rosa de Osos Gl8l8
21, Direccin pendpal B
CL2r z8 27 ;
42, Correo elecirnica: 43, Cteigo postal C T eslTeignst_ l: 45. Teiéfono 2:
andreB88o@hotmail.com LT T T T T T elelo[7 6708 [T] [ [ | [sls]4leT«]3]els]8]7
T3 CLASIFICAGION
Actividgd azanémica -, Osupacién !
Actividad principal \Am~{xxéd?e@n£r1? N Otras actividades 22 Nimers
45.Codige: | | 47_ Fectm nicio actidad: | 48 Cigigsr | 48 Fecha nicis acuigad: | | p, Cécige: | 1 z ] 51. Codiga estabigcimignios
47,7312 01 ¢fo 202 2] [ 679,82 01 8]0.8]0 3 L [113]114] ]
. _IRespbnsabilidzdes, Calidades y Atributos
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IMPORTANTE:

Sin perjuicio de las actualizaciones 2 que hays lugar, ka inseripeisn en el Registre Unico Tributario -RUT-,

tendrd vigendiz indafinida y en conszcuencia no s eXNYrE s renovacién

58, Anexosmt S D NG

Para uso excusivo de 1a DIAN

66. No. de Folins; m

§1.Fesm: (2 0 1 8]0 52 9]

La informacidn suminisirada 2 lravés
¥ caneelacion del Registro Onica Trib:

Firma del solicitante:

del formutario oficial de inseripaion. actualizasicn. Suspensign
utaric- (RUT), deberd ser exacta y veraz: en caso de

inexaclilud en slgunc de les daiws suministtados e acelantardn ios procedimientas adminisistives
sanglenstorios © de sispersicn, segan & caso,
Pardgrafo del ariievs 1.6.1.220 del Deorets 1625 de 2015

Firrna izada:

984, Nombre
885, Cargo:

Sin peruicio de las verificaciones que fa DIAN realice,

ACTUACION DE OFICIO AUTOMATICA

Fecha generacién documenta PDE; 27-02-2020 T1:20:27AM
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Bancario

Martes, 2 de mayo de 2023

Sefior(a)
Alcaldia Santa Rosa de Osos

BANCOLOMBIA S.A. se permite informar que ANDREA GIL MORA identificado(a) con CC 1044505968, a
ta fecha de expedicion de esta certificacion, fiene con el banco los siguientes producios:

Producto Ne. Preducto Fecha Apertura Estado
CUENTA DE AHORROS 64244975851 2015/07/10 ACTIVA

*Importante: Esta constancia sofo hace referencia a los productos mencionados anteriormente.

*Si desea verificar |a veracidad de esta informacién, puede comunicarse con |z Sucursal Telafénica Bancolombia los
siguientes ndmeros: Medellin - Local: (60-4) 510 90 00 - Bogotd - Local: (60-1) 343 00 00 - Barranquilla - Local:
(50-5) 361 88 88 - Cali - Lopcal: {60-2) 5354 05 05 - Resto del pafs: 01800 09 12345, Sucursales Telefénicas en el
exterior: Espafiz {34) 300 $9% 717 - Estados Unidaos (1) 1 866 379 97 14,

Catalina Cortés Uribe.
Gerente Senvicios Contact Center & BEPO,

= Bancolombia




. Que actualmer}te ANDREA GIL MORA, es prestadora de servicios para ia
CORPORACION HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS- UNIREMINGTON en
proceso de Atencion Primaria en Salud g través del contrato 049-2023.

De acuerdo a lo anterior se le solicita realizar las siguientes modificaciones:

1. Adicionar al contrato las siguientes actividades.

N° DE
ACTIVIDADES

VALOR VALOR
UNITARIO TOTAL

[ ACTIVIDAD

Garantizar que las familias o individuos
caracterizados y/o con seguimiento
desde la vigencia 2021 hasta la fecha,

accedan a los servicios sociales ¥y de 100 $25.000,00 $2.500.000,00
salud acorde a las necesidades
identificadas.

Realizar bUsqueda activa comunitaria
para los eventos de las enfermedades
prevalentes de la infancia (IRA, EDA, 100 $25.000,00 |s 2.500.000,00
DESNUTRICION) utilizando el formato
BAC del Ministerio de Salud.

Carrusel infantil para implementacion
de estilos de vida saludable y 3 $ 500.000,00 $ 1.500.000,00

autocuidado

Realizar talieres con las familias en
riesgo  biopsicosocial  alto y medio ‘
identificadas en la plataforma @STAT,

para fortalecer buenas practicas en |o 40 $100.000 $4.000.000
relacionade con salud sexual v
reproductiva.

TOTAL | i $10.500.000

2. Adicionar $10.500.000 (DIEZ MILLONES QUINIENTOS MIL PESOS), para un fotal del
contrato de $32.000.000 (TREINTA Y DOS MILLONES DE PESOS). '




