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1. INFORMACION GENERAL E HISTORIAL DEL CONTRATO:

CONTRATO Txﬁ NUMERO: S CM-PS-064-2023
P | FECHADE 20 DE ABRIL DEL 2023
CONVENIO | SUSCRIPCION:

FECHA ACTA DE imcib"' - s 24 DE ABRIL DE 2023

 OBJETO: PRESTACION DE SERVICIOS DE UNIDAD DE APOYO Y ASISTENCIA A LA GESTION DE LA |

- HONORABLE CONCEJALA LINA MARCELA CIRO MARTINE.Z.

' CONTRATISTA / ASOCIADO ISABELAOSPINASOSA
NIT O CEDULA 1.036.962.431
VALOR INICIAL D  $40.600.000 CUARENTA MILLONES SEISCIENTOS MIL PESOS
, | n ML . &' I
| APORTE EN DINERO $0 N/A
CONTRATISTA/ ASOCIADO | - g fc
APORTE EN ESPECIE 30 N/A
CONTRATISTA/ASOCIADO | . o
| PLAZO e 6 MESES CON7 DIAS
ADICION N° "VALOR ADICION | % DE ADICION
 PRORROGA N° TIEMPO ~ |NUEVA  FECHA  DE
PRORROGADO TERMINACION -
| HISTORICO DE N® FECHA INICIO FECHA REANUD_AEOT\ -
SUSPENSIONES = = s
| REINICIO N° FECHA REINICIO R
CDP ~ [N°102 | FECHA DEL CDP 10 DE ENERO b’E’Eobs
| CRP ~ |N°1096 | FECHA DEL CRP 24 DE ABR]L DE ,zo
| SUPERVISOR/CARGO | MARtSOL GARCIA MARTINEZ R

|
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'PORCENTAJE DE EJECUCION FiSICA MENSUAL

PORCENTAJE DE EJECUCION FINANCIERA
MENSUAL

i |

1428%

1428% ' !

2. CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES Y/O ACTIVIDADES DE LAS PARTES

Se ha cumplido hasta la fecha tanto con el objeto contractual, asi como con las obligaciones del
mismo en un 14.28 % del total del contrato.

En la verificacion de las actividades y su respectivo seguimiento, se puede evidenciar el
cumplimiento del contratista en sus obligaciones contractuales, el contratista recibioé por parte del
concejal las indicaciones para la ejecucion de las actividades a cumplir en el presente mes de
abril en constante comunicacion con el presidente y la secretaria

241,

HALLAZGOS:

COMPONENTE TECNICO:

SEGUIMIENTO TECNICO Y ADMINISTRATIVO DEL CONTRATO:

Mediante la realizacion de la supervision del contrato N° CM-PS-064-2023 se realizaron las
siguientes acciones por parte de la supervision, para velar por el cumplimiento de las
obligaciones contractuales.

Obligacion general. Honorarios Betisi e Yhalor del Bags Numelfo de
para cobrar e e we planilla
cotizacion
IBC L
Se verifico que el contratista
realizd sus aportes al SS en
las condiciones del IBC $5.800.000
sobre el 40% seglin su pago IBC ABRIL $673.400 9450259457
establecido. $2.320.000
Fegie o gz P_enodpr a8 Fecha de revision | N° de informe de
presentacion ejecucion del . o
- . del informe actividades
del informe informe ‘
El contratista presentdo el = 1
informe de actividades i
considerando lo siguiente: 30 DE ABRIL BEEDEz:BpE\;L 02 DE MAYO DE o ‘
DE 2023 2023

DE 2023

2
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Marque la opCIon ség_u}{ Y G o i

‘requiera Sl el informe de

| actividades recibio 5| NO x

| observaciones por parte del

‘ supervisor;

|. — e e il

! rCuaIes? o 1 i

ffViarque la opcmn segun lo

| requiera S| se realizaron

| indicaciones al contratista | NO X

' para el cumplimiento de sus

obligaciones: J

JCudles? . . il “ LS g i
: . Modalidad

El Concejo o el supervisor Fecha Tema Presenc::?a[llld/virtual

genefo SEpREs S 1 25/04/2023 Funciones del manual Presencial

reuniones y capacitaciones e Eariverle el

COMPONENTE SEGUIMIENTO:

En la verificacién de las actividades y su

respectivo seguimiento, se puede evidenciar el

cumplimiento del contratista en sus obligaciones contractuales en el mes de abril, en el citado
mes fueron convocadas sesiones ordinarias donde se observa la asistencia y participacion del

contratista.

De igual manera, se puede evidenciar la ejecucion er otras actividades como:

Coordinacion de la agenda.
Acompanamiento a eventos en el marco de La Semana Santa.

Coordinacion y asistencia actividad por motivo del mes de la nifiez y la adolescencia.
Lectura y socializacion de los informes de gestion presentados por las secretarias vy las

empresas des,centrahzadas para la construcci¢n de intervenciones durante el desarrollo

de sus exposiciones.

Asi mismo, verificando la planilla de asistencia se evidencia su participacion en capacitacién
“Funciones del manual de convivencia laboral”

El contratista realiza movimientos de las redes sociales del concejal, se realizan screenshot de
las publicaciones, constatando asi el desarrollo de as actividades por parte del contratista y
reuniones periodicas con el concejal.

[P ]
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2.2 SEGUIMIENTO FINANCIERO DEL CONTRATO:
Ejecucion presupuestal

Dados por alcanzado los objetivos y las metas proyectadas a la fecha de la presentacion del
informe, se da evidencia de la ejecucion del 14.28 % aproximadamente del presupuesto total
aportado por el CONCEJO para el cumplimiento de los objetivos, equivalente a la suma
de:CINCO MILLONES OCHOCIENTOS MIL PESOS M/L ($ 5.800.000).

- OMF’ONENT}: INFQRMACION FINANC!ERA DEL CON TRATO O CONVENiO

Valor Contrato i incluidas aduc:ones

]
|
|
|

i
a
} . Bl - . SE——

$4O 600. OOO

2. Valor a pagar (Debe ser |gual al valor de la factura o cuenta de cobro presentada

| por el Contratista o Conveniente). PAGO 01 $5.800.000
! 3. Valor Ejecucion del Contrato a la fecha del Informe cor las Facturas de Este Pago .
‘ (Debe ser igual a los valores de las facturas o cuentas de cobro presentadas por el

| Contratista mas el anticipo si lo hubo). $5.800.000

|

| i : v ERies gt | A e

‘ 4 Paqoc pendientes $34.800. 000

3. CONTROL DE PAGOS O DESEMBOLS0OS

El Concejo Municipal pagara en SIETE 07 pagos mensuales de la siguiente manera; CINCO
MILLONES OCHOCIENTOS MIL PESOS M/L ($ 5.820.000) desembolsados los dias de 30 de
abril de 2023, 30 mayo de 2023 , 30 de junio de 20223 y 30 de julio de 2023,30 de agosto de
2023, 30 de septiembre de 2023, y 30 de octubre de 2023.

El anterior valor se pagara previa entrega del informe de actividades ejecutadas y aprobadas
previamente por el Supervisor, los cuales estaran sujetos a la presentacion de la cuenta de cobro,
al pago del sistema de seguridad social (salud, pensién, y riesgos laborales) vy demas
documentacion exigida por la Secretaria de Hacienda dando cumplimiento a las previsiones
legales.

Para efectos de aprobacion de pago, se debera acreditar al supervisor del contrato, el pago de
aportes a seguridad social, ARL en los términos seialados para el efecto en la normatividad
vigente en la materia, presentacion del informe menst al de actividades y presentacién de factura
0 cuenta de cobro.
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[®] Q
NUMERO NUMERO DE P F| COMPROBANTE
DE PAGO FACTURA/CUENTA A || DE EGRESO Y VALOR SALDO
DE COBRO R N FECHA DE PAGO
= Al
| L
A
L st — ey el R WP S——
$40.600.000
1 01 X $5.800.000 $34.800.000

4. VERIFICACION DE PAGOS DE SEGURIDAD SOCIAL, APORTES DE PARAFISCALES Y
SEGURIDAD EN EL TRABAJO.

El contratista/asociado presenta los documentos que acreditan que se encuentra a paz y salvo por
concepto del pago de aportes a los sistemas de seguridad social en salud, pensiones, ARL y
parafiscales, de él (y de sus empleados, segun el caso), de conformidad con lo dispuesto en el
articulo 50 de la ley 789 de 2002 y el articulo 23 de la ley 1150 de 2007 y e igualmente por el
cumplimiento de las normas de seguridad y salud en el trabajo, seguridad industrial, trabajo en
alturas, bioseguridad y uso adecuado de los desechos (para los contratos y convenios que aplique)
de conformidad con lo dispuesto en el Decreto Nacional 1072 de 2015 y la Resolucion 1111 de

2017.

5. ANOTACIONES ADICIONALES:

Realizar las anotaciones y/o recomendaciones realizadas a que dé lugar con respecto al
desarrollo de las actividades por parte del contratista.

ACCIONES CORRECTIVAS TOMADAS PARA GARANTIZAR EL CUMPLIMIENTO DEL

CONTRATO (Diligencie un blogue por cada problema identificado)

Problemas

o | identificados
ejecucion del contrato

0
que

hallazgos

afectan

la Causas

Acciones a implementar o
implementadas para
solucionar los problemas

identificados

1 [ N/A

N/A

N/A

RECOMENDACIONES

1 NA

6
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6. ANEXOS
1 FACTURA/CUENTA DE COBRO N° 01
2. Certificacién parafiscal y comprobante de pago seguridad social del mes correspondiente.
3. Se anexa informe de actividades por parte del contratista.
4. Se anexa Acta de supervision sobre la ejecucion Je actividades.
5. Evidencias '

Fara constancia, se firma la presente acta:

i

OSUAR JOHAO GARCIA- : VARISOL GARCIA MARTINEZ
CASARRLIBIOS PARRA Secretaria General v Supervisora
Fresidente del Concejo Municipal

da ™ o

VB LINA MARCELA CIRO MARTINEZ
Concejala

7



