FORMATO: INFORME DE SUPERVISION PARA

HOSPITAL MILITAR CENTRAL CODIGO: GA-GECO-MN-02-FT-05

TRAMITES A PAGO
UNIDAD: COMPRAS , LICITACIONES Y BIENES | FECHA DE EMISION: 05-02-2021
ACTIVOS VERSION: 06

PROCESO: GESTION DE ADQUISICIONES .
PAGINA: 1 de 2

SISTEMA DE GESTION INTEGRADO SGI

INFORME DE SUPERVISION
Fecha: MAYO -2021
No. CPSUNTH-0297-2020
TIPO DE CONTRATACION PROCESO
CONTRATACION DIRECTA CONTRATO No. 0553-2020 ENEL
SECOP Il
CONTRATONo. | OBJETO: DATOS GENERALES DEL CONTRATO

Fecha de suscripcién: 01/12/2020

AUXILIAR DE ENFERMERIA Valor inicial $19.210.000,00

Adiciones
1- §
0833-2020 2-%
Reducciones
1- §
2-$

Valor Total $19.210.000,00

Registro Presupuestal SIIF No 12821
Fecha: 01/12/2020
CDP No. 109120

Garantia No.: NA

Aseguradora; NA

Fecha de aprobacion de la Garantia: NA

Fecha de [a notificacion del Supervisor 01/12/2020

Fecha del Acta de Inicio 01/12/2020

Plazo de ejecucion del Contrato 31/10/2021

Vigencia del contrato: 31/10/2021

RAZON SOCIAL DEL CONTRATISTA: NITIC.C.: 52735750

e oienEs L EEAZLCE Direccion: CALLE 47 B SURN 3 A 19 ESTE

Teléfono: 3173376073

Cuenta Bancaria No. 007170562347
Banco: DAVIVIENDA
Clase de Cuenta Ahorros X Corriente

Forma de pago:
e Dentrode los 30 dias calendario

Transversal 3C# 49 - 02 Bogotd, Colombia - Conmutador (57 1) 348 6868 - www.hospitalmilitar.gov.co
Redes sociales Facebook: hospital.militarcentral Twitter: @HOSMILC



INFORME DE SUPERVISION PARA

CcODIGO

GA-GECO-MN-02-FT-05 | VERSION | 06

FORMATO

No.
Descripcion de Bienes ylo Servicios a recibir No. Factura Fecha Relacién de Valor $
Soportes
LAS OBLIGACIONES CONTENIDAS EN EL 6 ADMINISTRATI
CONTRATO ESTATAL No. (0833-2020 CLAUSULA MAYO -2021 VO $1.751.000,00
SEGUNDA. ACTIVIDADES.
Saldo del contrato $8.755.000,00
VALOR AUTORIZADO PARA PAGO: POR LA SUMA DE ($1.751.000,00)
N° DESCRIPCION- CANTIDAD CANTIDAD VALOR DEL MES VALOR PENDIENTE VALOR
CONTRATO OBJETO CONTRATADA | EJECUTADAA POR EJECUTAR LIBERACION
LA FECHA

AUXILIAR DE = - ) C11R 740 (N

0833-2020 ENFERMERIA $19.210.000,00 $8.587.260,00 $1.751.000,00 $8.755.000,00 $116.740,00

OBSERVACION: EL SUPERVISOR DEL CONTRATO CERTIFICA QUE EL CONTRATISTA SE ENCUENTRA AL DIA CON LOS APORTES
HASTA EL MES DE ABRIL DE 2021

No. PLANILLA VALOR PAGADO FECHA DE PAGO

1037180326

$281.200,00 05/11/2021

Informacién que debe trascribir para el informe de supervision de Bienes ylo Servicios a recibir:

En mi condicién de supervisor del contrato, certifico que elfla contratista efectud los aportes al sistema de seguridad social de acuerdo con la normatividad
vigente; asi mismo certifico que el/la) contratista presento el informe de actividades o la relacion de bienes y servicios contratados, el cual es parte integral
del presente documento dando cumplimiento a lo contenido en el abjeto y las obligaciones del mismo.

DOY POR RECIBIDO A SATISFACCION Y SIN OBSERVACIONES LOS PRODUCTOS Y/O SERVICIOS PREVISTOS EN EL CONTRATO DE LA
REFERENCIA.

Observaciones:
NOVEDAD FECHA NOVEDAD
: CANTIDAD SE
N MES SOLICITA VALOR DEL MES VALOR TOTAL MES JUSTIFICACION (Liberacion)
CUENTA A RECONOCER
LIBERACION
6 S .00
MAYO DE $1.751.000,00 $1.751.000,00
2021

Mayor Carolina @ﬁtnao
Oficial Superior en Comision Administrativa
Permanente en la Administracion Piblica
Servicio de Enfermeria
Supervisora Contrato

NUMERO DE CEDULA: 55.304.157

FIRMA:
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