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VERIFICACION DOCUMENTAL EN EL AVANCE DE EJECUCION

Periodo del informe: Enero 2018

Nombre del Contratista: Asociacién para el Desarrollo Sostenible y calidad de vida ASOCADEVI
Actividades ejecutadas desde el (01/01/2018) al (31/01/2018)

Nombre Supervisor y/o Interventor: Ximena Galvis

DATOS DEL CONTRATO

Contrato/Convenio No CO1.PPCNTR.236167

Obijeto: Aunar esfuerzos para atender a poblacion en condicion de discapacidad del Municipio de Chia a

fin de mejorar sus condiciones de vida.

Plazo de ejecucion total: (Inicial y prorroga si la hay) 12 meses

Valor total del contrato: (Inicial mas adiciones si las hay) ($2.098.276.248)

Fecha de Inicio: (01/12/2018)
Fecha de Terminacion: (01/12/2018)

Porcentaje de ejecucion financiera a la fecha: Ejecutado /$2.098.276.248 Total

Porcentaje de ejecucién en tiempo: (2 mes/ 12) 16,6 %

En caso de tener anticipo, diligencie la siguiente informacion:

Anticipo (Valor total) $
Ejecucién de Anticipo (Valor amortizado) $
Saldo por amortizar 3

EJECUCION DE ACTIVIDADES FRENTE A LAS OBLIGACIONES (ALCANCE DEL OBJETO
DEL CONTRATO) DURANTE EL PERICDO REPORTADO

Obligaciones Contractuaies
(alcance del objeto en el contrato)

Actividades realizadas
(ejecucion del alcance del objeto)

Soportes

Garantizar la prestacién del servicio
de manera directa, por parte de la
entidad sin animo de lucro, conforme
a su experticia, idoneidad, propuesta
ofrecida y relacionada con el objeto

Se Garantizé la prestacién del
servicio de manera directa, por
parte de la entidad sin &nimo de
lucro, conforme a su experticia,
idoneidad, propuesta ofrecida y

N.A

del presente convenio relacionada con el objeto del
presente convenio
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Destinar todos los recursos que | Se Destinaron todos los recursos
reciba por concepto de este convenio | recibidos por concepto de este
de manera eficiente y exclusiva a las | convenio de manera eficiente y
actividades conforme a la propuesta | exclusiva a las  actividades
presentada para el cumplimiento de | conforme a la propuesta presentada
su objeto para el cumplimiento de su objeto
Ejecutar la actividad con plena | Se ejecutd la actividad con plena NA.

autonomia ejerciendo su direccion

autonomia ejerciendo su direccién

Que se garantice la atencién integral

Se garantizé la atencién integral a

informes, listados de

a 160 personas con discapacidad | 160 personas con discapacidad | ggistencia, registro
transitoria de acuerdo a las|transitoria de acuerdo a las | fotografico
especificaciones. especificaciones. aportados en el
informe general.
Que se garantice atencidn integral a | Se garantizé atencién integral a 120 Registro fotografico.
120 personas con discapacidad leve | personas con discapacidad leve y
y severa de acuerdo a las|severa de acuerdo a Ias | nforme general
especificaciones. especificaciones

informe por usuario

Que se garantice la atencidn a 180
personas, mediante la modalidad
domiciliaria de acuerdo a las
especificaciones del contrato.

Debido a que hubo receso de
actividades durante 15 dias en el
Mes de enero las actividades
pendienies para esta poblacién
seran ejecutadas en diciembre en el
pericdo de recuperacién de estos
15 dias.

Que se garantice la atencidén a 40
personas, mediante el desarrollo de
iniciativas de generacién de ingresos
propios para las familias de personas
con discapacidad de acuerdo con las
especificaciones.

Se garantiz6 la atencion a 40
personas, mediante el desarrollo de
iniciativas de generacién de
ingresos propios para las familias
de personas con discapacidad de
acuerdo con las especificaciones.

Que se garantice la atencidon
personas, mediante el desarrolio de
planes y programas de inciusiéon de
acuerdo con las especificaciones.

35

Que se garantizd la atencién 35
personas, mediante el desarrollo de
planes y programas de inclusion de
acuerdo con las especificaciones.

Listados de
asistencia

N.A.
Registro fotografico
Listados de
asistencia
Informes por
usuario.
Registro fotografico
Listados de
asistencia

Informe por usuario

Garantizar la entrega de los

Se garantiz6 la entrega de los

Registro fotografico
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componentes minimos requeridos en
lo referente a ayudas didéacticas,
terapéuticas, materiales para talleres,
elementos basicos de aseo e higiene
transporte, actividades recreativas,
nutricién, terapias alternativas, vy
actividades de apoyo a la banda
musical conformada por las personas
con discapacidad)

componentes minimos requeridos
en lo referente a ayudas didécticas,
terapéuticas, materiales  para
talleres, elementos basicos de aseo
e higiene transporte, actividades
recreativas,  nutricién,  terapias
alternativas, y actividades de apoyo
a la banda musical conformada por
las personas con discapacidad).

Tener a disposicién el personal o la
informacion que permita responder
por cualquier tipo de reclamacion,
judicial o extrajudicial, que instaure,
impulse o0 en la que coadyuve el
personal, los subcontratistas o un
tercero contra el Municipio, por causa
0 con ocasioén del convenio.

Se tupo a disposicién el personal Olpaz 'y salvos
la informacién que  pemmitio | personal
responder por cualquier tipo de
reclamacion, judicial o extrajudicial,
que instaure, impulse o en la que
coadyuve el personal, los
subcontratistas o un tercero contra
el Municipio, por causa o0 con
ocasion del convenio.

Realizar la presentacion de informes,
conceptos, estudios y demas trabajos
que le solicite ia entidad en desarrollo
y/o con ocasién al convenio.

Se realizd la presentacidon de
informes, conceptos, estudios y
demas trabajos que solicitd la
entidad en desarrollo y/o con
ocasion al convenio

Informe mensual

E! cumplimiento con la totalidad de
los alcances descritos en el convenio.
sus anexos y demas soportes que lo
anteceden, los cuales hacen parte
integral del convenio. 12) Rendir
informes que requieran los entes de
control.

Mantener actualizada la plataforma
del SECOP 11,publicando contratos,
subcontratos que se requieran para
la ejecucion del convenio

Se mantuvo actualizada Ia

plataforma del SECOP 11, g!ataforma SECOP
publicando contratos, subcontratos
que se requieran para la ejecucién
del convenio.

Utilice las filas que sean necesarias. Relacione los registros (documentos) que soportan el avance de la
actividad: Informe del contratista, actas y/o memorias de reunién, oficios, memorandos, planillas, otros
informes, recibos, facturas, remisiones, etc. Para CD, DVD, USB u otro medio magnético anexo, relacionar

su contenido.

Productos a entregar (con la
ejecucion del contrato)

Productos entregados Cantidad de producto
acumulado o % ejecucién.

Utilice las filas que sean necesarias. Relacione los productos del contrato que correspondan al periodo.
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Observaciones:
Anexos:
1. Informe del Contratista y soportes de ejecucion. folios.

2. Otros: Cuales
Todos los soportes y documentos necesarios para verificar el cumplimiento en la efecucion contrachual.

Nota: Los soportes fisicos voluminosos (mas de 50 folios) que se adjunten con destino a la Direccion de Contratacion,
deben presentarse debidamente organizadas (nicamente en tapas de /egajado (No en AZ, anillados 0 sueltos),
archivadas como en tamafio oficio y segun las normas de archivo vigentes.

Fecha de presentacion de este informe (07/02/2018)

Aprobacién:

Maria X
Nombre completo Nombr¢ Completo
Contratista Cargo

Vo.Bo. SUPERVISOR Y/O INTERVENTOR

Original: Expediente del Contrato
Copias: Supervisor y/o Interventor del Contrato y Contratista
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