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DEBOBOTA BE. | 5 Contestar Cite Este Nr.:2016EE121268 O 1 Fol-1 Anex:0
SECRETARIADE HACIENDA |

- ORIGEN:  5:551 - SUBDIRECCION DE ASUNTOS CONTRACTUALES/AG

A : : RDO ASCENCIO MOZ,

COMIINICACION DE PERFECCIONAMIENTOES%EC% @QWSQ@WMNES INTEGRALES MJ‘
OBS:

Bogota, D.C. 08 de agosto de 2016

PARA: LUIS LEONARDO ASCENCIO MQZO
DIRECTOR FINANCIERO CONCEJO DE BOGOTA DC

DE: Subdirectora de Asuntos Contractuales

ASUNTO: Comupicacién perfeccionamiento y legalizacion del Contrato 160195-0-2016, celebrado
entre la SECRETARIA DISTRITAL DE HACIENDA y/e SOLUCIONES INTEGRALES MJ S.A.S / Guia
de Supervision e Interventoria 37-G-03, / Ley 1474 de 2011,

De manera atenta me permito informare que el contrato citado en el asunto se encuentra
perfeccionado, siendo asignada la actividad de supervisién al cargo, debiendo proceder a suscribir gl
Acta de Iniciacion en los casos pactados, de acuerdo con el formato implementado en el SGC de la
SDH, que debera remitir en forma inmediata a la Subdireccion de Asuntos Contractuales.

De acuerdo con lo informado y en concordancia con los lineamientos previstos en la Guia del asunto
se debera verificar las siguientes actuaciones y presentacion de documentos:
a) Suscribir Acta de Iniciacion previa acreditacion de los pagos al Sistema General de Seguridad

Social en Salud, Pensiones y Aportes Parafiscales (cuando corresponda).

b) Verificar la afiliacién al Sistema de Riesgos Laborales por parte del Contratista en la
Subdireccién de Talento Humano.

¢} Verificar el contenido del “Informe de Evaluacién Médica Ocupacional’ de acuerdo a las

instrucciones impartidas por la Subdireccion de Talento Humano (comunicacion 2014|E4335).

d) Remitir a la Subdireccion de Asuntos Contractuales las garantias del conirato, ajustadas a la
fecha de iniciacién de actividades.

e) Conformar un expediente de supervision, con los documentos que se generen durante la
ejecucion del contrato, el cual debera remitirse a esta Subdireccion una vez finalizado el plazo
de ejecucidn.




ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTA DC.
SECRETARIG OF HAGIENDA

COMUNICACION DE PERFECCIONAMIENTO Y LEGALIZACION CONTRATOS

f) Remitir el acta de cierre del expediente del proceso de contratacidn cuando expiren las
garantias que amparan los riesgos de calidad, estabilidad y mantenimiento, de acuerdo con lo

previsto en el numeral 2.4 de ia Guia del asunto.

Para su conocimiento se remiten via digital; contrato, estudios previos, aprobacién de garantias,

propuesta, y ficha técnica (cuando corresponda).

Cordialmente,

BlVlANA%CiO GUILLON
Subdirector (a) de Asuntos Contractuales

Anexp: Lo enunciado vz digital en folios.
Copia: Director de érea de origen del contrato.
Subdireccion Financiera.
Carpeta contrato.
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[ Proyectado por: | Oscar Szurez Cabrera [

1

Sede Admunesiratva Tarrera 30
2B-80 - Codiga Postal 111311
Ourecoon de Impuostos e Bogotd:
Aerenida Cale 17 N* G555 -

fegeta Chatnle Taennsl - Solambnn

MEJOR

A RS TODOE

37-F-11
V.8




ACTA DE REVISION DE LAS GARANTIAS QUE AMPARAN EL CONTRATO

ALCALDIA MAYOR
DEBOGOTAD.C.

SETRF AR OF ACIENDS

DIRECCION JURIDICA- SUBDIRECCION DE ASUNTOS CONTRACTUALES

En Bogota D.C. a los 08 dias del mes de agosto del 2016 se procede a verificar los datos del contrato yfo modificacion,
y la(s) garantia(s) que amparan los riesgos del contrato, con el fin de ser aprobadas.

DATOS GENERALES DEL CONTRATO

Nombre del contratista SOLUCIONES INTEGRALES MJ SAS
Identificacion: 900.664.115-2 |c.c.( INIT(X
Namero del contrato 160195-0-2016
Fecha del contrato 03/08/2016
Objeto del centrato Adquirir a titule de compraventa elementos de proteccidn personal para los
servidores publicos del Concejo de Bogota, D.C.
Niamere de la modificacién y NA
fecha
PLAZO DEL CONTRATO
o Plazo contrato Plazo de las Plazo total Fecha inicio contrato | Fecha terminacién contrato
principal Prorrogas
04 MESES
VALOR DEL CONTRATO
Valor iniciat del contrato Vailor de las adiciones Vator Total del contrato
$20.806.000.c0 $0.00 $20.806.000.00

DATOS GENERALES DE LA(S) GARANTIA(S)

GARANTIA UNICA DE CUMPLIMIENTO N° 14-44-101143099 ANEXO N° 0
Nombre del Tomador SOLUCIONES INTEGRALES IVI,J SAS
Numero de identificacién 900.664.115-2 | C.C.IX) INIT. ()
Garantia de Cumplimiento para Entidades | S|
Estatales
Garantia debidamente firmada St
Fecha de expedicion 04/08/2016
Aseguradora SEGUROS DEL ESTADO SA
— AMPAROS VERIFICADOS
Porc H
- . - . taj ay
Amparo Vigencia exigida Vigencia del Amparo. ene J Valor a exigir | cobertur
PI = exigi a
sjecucion | _adicional | Desde Hasta do sl | NO
Cumplimiento 4 7 MESES | 03/08/2016 | 03/07/2017 | 30% $6.241.800.00 | X
MESES
Calidad del servicio 4 7 MESES | 03/08//2016 | 03/07/2017 | 30% $6.241.800.00 X
MESES
Calidad y correcto funcionamiento de
los bienes entregados
Pago de salario, prestaciones
sociales legales e indemnizaciones
laborales
Observaciones
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ALCALDIA MAYOR
DEBOGOTAD.L.

SECEETARI CE HafiEND:

ACTA DE REVISION DE LAS GARANTIAS QUE AMPARAN EL CONTRATO

DIRECCION JURIDICA- SUBDIRECCION DE ASUNTOS CONTRACTUALES

POLIZA DE RESPONSABILIDAD EXTRACONTRACTUAL N° ANEXO N°

Nombre def Tomador:

Namero de identificacion: [C.C.{ ) INIT(X)
Poliza debidamente firmada: | Si
Fecha de expedicion:
Aseguradora:
AMPARQOS VERIFICADOS
! : . Ty . : : Hay
. s Vigencia del . | p Amparc
Vigencia exigida - orcen L cobertur
Amparo '9 9 Amparo taje V;'gira solicitado -
Plazo Tiempo exigido
ejecucion adicional Desde Hasta St NO sl NO

Predios labores y X
operaciones-PLO
Dafio emergente X
Lucro cesante X
Cobertura expresa de Perjuicios extrapatrimoniaies X
Cobertura expresa de la responsabilidad surgida por actos de Contratistas y X
subcontratistas
Cobertura expresa de Amparo Patronai X
Cobertura expresa de Vehiculos propios y no propios X
Amparo de responsabilidad civil cruzada X
Restaurante casinos campos deportivos cafeterias X
Suministro de bebidas y alimentos X
Proteccion a los bienes X
Gastos Médicos X
Revocacion de fa pdliza a 60 dias con previo aviso a la entidad X
Ampliacién de aviso de siniestro a 30 dias X
Restablecimiento automético del valor asegurador por correncia y/o pago de siniestro X
No revocacion de la péliza por no pago de la prima X

Ohservaciones:

GARANTIAS REVISADAS POR:

Nombre: Oscar Suarez Cabrerg,

Firma:

Fechar U0 Ao0 L0167~

Nota: Hagen parte de la presente Acta la(s) péliza(s) aqui relacicnada(s)-
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SEGUROS POLIZA DE SEGURG DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

DE|
ESTRDOSA

NIT, 560,000.578.6 DECRETO 1082 DE 2015

[Ciudad de Expedicion Sucursat : Cod. Sucursal [ No.Potzs | Anexo
SUTA, DG . conzmomrss | 17 [ 17-44-101143059 ‘ o
Fecha Expedlclon : Vigencia Desde " Alas Vigencia Hasta A las Tipo. de Movimiento o 7
| Dia Mes  she | Dia Mes | Ao Roras | Dia , Mes  Afo Horas
ot S3 0 201¢ ‘ fed o8 2018 co:0% ¢ o ig? 0 2017 gg:e0 - EMISTION ORIGING
[ DATOS DEL TOMADOQR [ GARANTIZADD
Ncrrnbre o Raron Socist SOLUCIONES INTEGRALES MJ SAS 7 J\ldenth"l::acic'm 1860654 115-2
Bireoeion : CR 10 NRO 15 -39 OF 306 /’  Giudad : BOGOTA, 0.0, BISTRITG CARITAL ITeléfono : 2438875 ~ |
DATOS DEL ASEGURADC/ BENEFIGIARIO
Asegirado / Beneficiario : BOGOTA D.C SECRETARIA DISTRITAL DE HACIENDA ~ i Identificacion : 399.882.081-3 /4

Direccion 1KR 3C NRO 28 -50 —

Cludad EFOGOTn DC DlaTP[TO Cr\PlTPL

e JiTelefone 33350

R

LEIET0O DEL SEGLRO

ganaviles de la péliza que os snewan ESUILOE, qua forgan parte iziecyants de
hasrn el ImIne 20 waloT asequrads dehslade on nada ampary, Segures del Estade SR o3

2l aymgurads ¥ el

BIEYES, SEGINI CONTRATO 1421%5-3-2018
CONCEIG DE BOGCTA. DE QONFORMIDAD I3

0 QRTRTD SF s ADDUTSICION
IVITAZION PUELICA «

TRILICLDY B "I LF‘.

AMEARQS

By Ias,

AMPARDS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTIAL

HTENTG DAL CONTRATO - 03/08/0018 ~
CFRRECTS FUNSTONAMIENTG DE LOS BIETES— £3/06/2018

OBSERVACIONES
3
&
i G N
|Vaior Prima Neta Gastos Expedicién | VA ] Total a Pagar 31~ Malot Asequrado Toml | Fecna Limite de Pago
_gTTUeriess, sttt 00.00 1 §TTTTTI0RSE00 | STTTTTTTASTEND | S TTT12483800.00 LA
NTERMEDIARID : DISTRIBUCIGN COASEGURD
NOKIBRE TLAVE E DT FART i NOABRE Cavpai|a “%PART VELCR ASESURADD
TOTARDY ARENAL BETANCOURT 8175k 100,00

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGAGIDNES DE SEGUROS DEL BSTADO 5.4, SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S}
GARANTIAIS) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE GUADRS.

Para efectos de notificaciones Ja direceion de Seguros dei Estade S.A. es Caife 17 Mo 10-16 Piso 3 - Telefono: 3414646 - BOGOTA, D.C.

ERHTAERE MARMMNHNTI ==

TICRINEQRILET (HIZQI L D"’;J BOCRET (3G GCOD000TEATE (951 20170803

17.aa- o behonbod AT ENEY S5

FIR'AA AUTORIZADA: Manus! Sarmiente - Gerente de Fanzas FIRMA TOMADOR
Usted puede consullar 2210 poliLo an wavw.segurasdeiestat o.aom Cficina Principal: Cra. 11 No. 80-20 Bogota I.C. Telefono: 2186977 MONICACETINA
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111 - SECRETARIA DISTRITAL DE HACIENDA s
04 - FONDO CUENTA CONCEJO DE BOGOTA, D.C.

CERTIFICADO DE REGISTRO PRESUPUESTAL
No. 136

EL SUSCRITO RESPONSABLE DE PRESUPUESTO
CERTIFICA

Que se ha efectuado registro presupuestal para atender compromisos asi:

.. CODIGO PRESUPYESTAL | . ... CONCEPTO D VALOR '
3-1-2-02-12-00-0000-00 Salud Ocupacional ~ 20,808,000.00
Total: 20,806,000.00

COPNo.72
TIPQ Y NUMERO DE COMPROMISO: CONTRATO DE COMPRAVENTA - 160195

OBJETO: ADQUISICION DE ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL PARA LOS SERVIDORES DEL CONCEJC DE BOGOTA [229]
{173]

-
BENEFICIARIC : SCLUCIONES INTEGRALES MJ 5.A.S identificado con NIT 8008641152 ¢

Modalidad de Seleccion: Contratacion Minima Cuantia il 1

Bogota D.C., 04 de agosto del 2018.

RESPONSABLE DEL PRESWPUESTOX.S,
ALFONSO JAVIER SEGYRA MELO ¥







