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I. Datos Generales del Contrato 
 

1. DENOMINACION DEL CONTRATO INFORME No. 2 

Contrato N° 202102944 

Nombre del Supervisor LESLY CUETO OVIEDO 

2. DE LA ETAPA CONTRACTUAL 

Tipo de contrato PRESTACIÓN DE SERVICIOS  
Nombre del contratista MARIA PAOLA BERNAL ARATO 

Identificación del contratista 1.140.844.035 

Objeto del contrato 
PRESTACIÓN DE SERVICIOS PROFESIONALES PARA APOYAR A LA SUBSECRETARIA DE TALENTO 
HUMANO EN LAS ACTIVIDADES QUE SE REQUIERAN DENTRO DEL SISTEMA DE GESTIÓN EN 
SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO.SG-SST. 

Plazo Hasta 31 de Diciembre de 2021 

Número de Certificado de Disponibilidad 
Presupuestal (C.D.P) 

202101943 Fecha del C.D.P  2021-07-21 

Número de Registro Presupuestal (R.P.) 202104260 Fecha del R.P  2021-07-30 

Valor del contrato 

 

Contrato Inicial $ 20.420.000 

Adición 1 $  

Adición 2 $ 

Adición 3 $ 

Total $ 20.420.000 
 

Fecha de inicio del contrato 
 

Fecha de terminación del contrato 
 

Fecha de Suspensión  
 

Fecha de reinicio 
 

2021-07-30 2021-12 -31   

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

Amparos Aseguradora No de Póliza 

Vigencia 

Desde 

(yyyy-mm-dd) 
Hasta 

(yyyy-mm-dd) 

Calidad del servicio     

Cumplimiento     

Anticipo     

Pago anticipado     

Calidad y correcto funcionamiento de los bienes y 
equipos suministrados 

    

Salarios y prestaciones     

Responsabilidad Civil Extracontractual     

Otros      

4. EJECUCION DEL CONTRATO  

 

Descripción Valor 

Valor del Contrato Inicial  $ 20.420.000 

Adición No. 1 $ 

Adición No. 2 $ 

Adición No. 3 $ 

Valor Total del contrato $ 20.420.000 

Porcentaje del Anticipo % $ 

Porcentaje del Pago anticipado % $ 

Valor Ejecutado del Contrato $ 7.610.000 

Valor por ejecutar $ 12.810.000 

Valor a pagar en el presente Informe $  3.805.000 

No. Factura o Cuenta de Cobro 2 
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II. Ejecución Contractual: 
Se relacionan a continuación las actividades realizadas por el contratista durante el plazo de ejecución 
del contrato. 

 

Obligación Contractual Producto 

PRESTACIÓN DE 
SERVICIOS 
PROFESIONALES 
PARA APOYAR A LA 
SUBSECRETARIA DE 
TALENTO HUMANO EN 
LAS ACTIVIDADES QUE 
SE 
REQUIERAN DENTRO 
DEL SISTEMA DE 
GESTIÓN EN SEGURIDAD 
Y SALUD EN EL 
TRABAJO.SG-SST. 
 

- Seguimiento Encuesta de Seguridad Vial. 

- Apoyo Afiliaciones a ARL a contratistas. 

- Apoyo en la reliquidación de aportes a ARL para 

contratistas riesgo 4 (reajuste debido a la 

terminación e inicio de nuevo contrato). 

- Reporte de Comparendos a nombre de la 

gobernación del atlántico y a nombre propio de los 

conductores. 

- Reuniones de trabajo con los involucrados del 

PESV de la subsecretaría de servicios 

administrativos. 

- Actualización del Documento Plan Estratégico de 

Seguridad Vial frente a la Resolución 1565 de 2014 

del Ministerio de Transporte (En Proceso). 

- Actualización ANEXOS del Documento Plan 

Estratégico de Seguridad Vial frente a la Resolución 

1565 de 2014 del Ministerio de Transporte (En 

Proceso). 

- Apoyo en logística para  realización de exámenes 

médicos de laboratorio de los funcionarios públicos 

de la Gobernación del Atlántico. 

- Logística para realización de pruebas 

psicosensométricas y exámenes médicos 

ocupacionales de los conductores. 

- Apoyo Distribución planillas ARL. 

 
Los soportes documentales (en los casos que aplique) del desarrollo de las actividades antes 

mencionadas se encuentran en la carpeta compartida de Drive “Seguridad Vial Compartido”.  
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Lesly Cueto Oviedo, quien actúa en nombre y representación del DEPARTAMENTO DEL ATLÁNTICO, 
en calidad de Supervisor, deja constancia que el contratista ejecutó 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 30 días del mes de Septiembre de 2021. 
 
 
 

     
 
LESLY CUETO OVIEDO 
FIRMA DEL SUPERVISOR 

 
MARIA PAOLA BERNAL ARATO 
FIRMA DEL CONTRATISTA 

Identificación: 55.220.221  Identificación: 1.140.844.035 

   

 


