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Formato Version: 81 £
informe de Actividades Contratists Facha Versidn: 02012020 ¥ r
Numero de Contrato 126/2022 [o denci | GOBITAND [Fecha de Acta de Inicio : 20/01/2022
Objeto del Contrato “PRESTAR SERVICIOS DE ASEQ Y LIMPIEZA EN EL EDIFICIO CENTRAL ¥ SEDES ADSCRITAS A LA ALCALDIA MUNICIPAL DE PAIPA”.
Nombre del Contratista | ADHINISTHA RAM LTDA [ ceduta | 8605292238 | Supervisar | MARIA ALEIANDRA PICO GAMA
[Periodo del Reporte [ 17DEFEBRERD - | Al | 28 DE FEBRERO ]
———————
BALANCE FINANCIERD
Valor def Contrate | § 38.716.327,00 | Pagos Realizados | o | Saldc a la Fecha s n-.-n.m.oom“"“'""‘“"
[Paga Na| T valor | 1 [53id5 a Favor del Contratista s 38.716.327,00 |
VERIFICACION ACTIVIDADES PACTADAS
REPORTE DEL CONTRATISTA REPORTE DEL SUPERVISOR
! VERIFICACIGN EIECUCISN
T R ACTIVIDADES Y/O PRODUCTOS ALCANZADOS EN DESARROLLO DE ACTIVIDADES
g ACTIVIDADES PACTADAS DE LAS ACTIVIDADES {cumptE) FUENTE DE VERIFICACION
" TTF L~ [
:::ehs M e m‘“m“m'é’; Se realiza seguimienta a cada una de las actividades objeto del presente
PN Lot Wagmidumcing pulacrites ol WS : |contrato, mediante visitas de supervisidn, se anexa registro fotografico | X 0 / Carpeta No. 1
o v porél lde dichas actividades.
Supervisor .
|se hace entrega e inspeccion de de pr zign personal, para

<u verificacion se adjuntan formatos de entrega de EPP (RF-12) con fa

firma de cada una de los trabajdores; se hizo visita de supervisién a las

| diferentes sedas donde se presta ol servicio para su verficacidn se
adjuntan planillas PS-30. se realizo visita de inspeccién en febirero de

Atender en forma los # rimlentos

2 PhrMtaios g Y 2022 2 cada uno de los centro de trabajo con el fin de verificar practicas, | % D/ Carpeta No. 2

sugerancias hechas por el Supervisar.
Lok responsabilidades v sus de epp a cada una de los irabajadores. seanexa
soparte de inspeccidn
el
ios Sk B ¥ ol G . servicia es prestado con personal capactado para e desarrolio de

lcada una de fas labores a desarrollar; se realiza capaditacion sobre

o e "m""‘: :‘”‘w' tre "‘“":""hd b | MPORTANCIA DEL SERVICIO AL CLIENTE, PROTOCOLO DE SALUDO ¥ % e/ Conpeta N
ey = * |BUEN TRATO Se anexa constancia sobre capacitaciones
Ceiiir la ejecucién de cada uno de los servicios "
i

A a'los sy Hodie de-viids I-;a_ta:i\te‘ltii\;a:i::\-:«:-\:mp-lfr:?to se adjunta cuadro con distribucian X o/ ol

R E‘f mll“w' i ELsad u = oar drzas y hororlas del persensh. e
5 ::‘:‘::.yr::luhﬂdn: o se realizan labores de aseo y limpieza X CD/Carpeta No. 1
P Culdado de los Implementos muebles y enseres de las se realiza limpieza de muebles y enseres de cads una de las X Co/ca o

diferentes dependencias. ldependaciaas ikl

o las visitas de supervision realizadas, se verifico el cumplir por
7 |Ayudar con la evacuacion de basuras parte del personal de asea de la correcta dispasicion de los desechos x CD/CarpetaNo. 1
008
dormid
i :‘ mu-qunllmnuknldupcrnmdd /A u N/A
———
Estas casillas deben ser diligenciadas por el sup'?msoa. previa verificacion de los d e archivos ! soporte del de fa actividad.

{1158 cumplid en w fotalidod o otiivicad defindo

12} Se cumplid parcinimente lo octiddod definido v oamile su cumpimienio folal en los Sgulen’es reporie.
{3]. Fus imquerid o acividad, pero no se evidencit s reslizacisn en sl pedoda.

4). Mo lue miuetida pom sl perods. iega ho aplica repore.

Naota: Adju opia de 1a planllla de pogas o Segurdad Social y ARL valldada por el SUPERVISOR mediante su finma.
Jeriendo en cuenia que el conkalista. cumplié duronte el periodo de reporte con ks acfividodes osignadas y los obligaciones contractuales, y aque dicha
Informacian fue verficada por el resnectivo SUPERVISOR es procedante efectuar el pago comaspondiente.
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FIRMA DEL CONTRATISTA T FIRMA DEL RVISOR'
MARIA CATALINA MELENDEZ CAMARGO MARIA ALEIANDRA PICO GAMA
Representante Legal
ADMINISTRA RAM LTDA
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