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CONVENIO DE ASOCIACION N.° 29 DEL 3 DE MARZO DE 2023 +

FECHA DE PRESENTACION “Septiembre 6 de 2023 ,

06 (SEXTO)

NUMERO DE INFORME DE SUPERVISION

CONTRATISTA: ASOCIACION SHALOM CASA DE PAZ

NIT: 804.001.267-0 -
NUMERO DE CONVENIO DE ASOCIACION: 29 «~

FECHA DE CONTRATO: 3 MARZO DEL 2023

PLAZO: 4 MESES ~
FECHA DE INICIO: 7 DE MARZO DEL 2023 v

FECHA DE TERMINACION: 6 JULIO 2023 o
NO. RP: 3146+ CDP 253872025 2.3.2.02.02.009.4104027.91119.201 e

FECHA DEL ADICIONAL: 6 DE JULIO DE 2023 v
FECHA DE PLAZO ADICIONAL: GPE SEPTIEMBRE DE 2023

PLAZO ADICIONAL: DOS MESES” -
No. RP ADICIONAL: 8060 "CDP 5626 20205 2.3.2.02.02.009.4104027.91 119.501

FECHA DE COBRO: 01 AGOSTO AL 30 DE AGOSTO DE 2023 »~

VALOR: $51.011.814.00.
CERTIFICA

Que, ASOCIACION SHALOM CASA DE PAZ NIT‘./;!04.001.267—0 y el Representante Legal el sefior ALIRIO
GALINDO LUGO con numerc de cedula 19.379.270 de Bogotd, presta a cabalidad su servicio en el
cumplimiento del objeto “BRINDAR A‘[ENCIéN INTEGRAL PARA LA POBLACION EN HABITANTE EN
CALLE, CON ALTA DEPENDENCIA FiSICA, MENTAL O COGNITIVA". y las obligaciones del convenio de
asociacién fueron ejecutados por la ESAL y recibidos por la entidad-bajo el acompanamiento del Programa

Habitante de Calle Secretaria de Desarrollo Social en el marco degormesponsabilidad ,gMO/sservicios brindados
a la Poblacién en mencion en el periodo comprendido “01 AGOSTO AL 30 de AGOSTO 2023”‘,/ tal como

consta en el presente acta y en los informes de ejecucion del convenio y actas de verificacion del mismo,
seguimiento ejecutado por la suscrita.

Igualmente, la ESAL durante el SEXTO {eriodo de ejecucién del convenio de asociacion acredito el
cumplimiento de sus obligaciones frente a los sistemas de salud, pensiones y riesgos profesionales del equipo
de trabajo en conformidad con lo sefialado en las normas legales pertinentes, verificaciones efectuadas
igualmente por ese supervisor. Para el caso del presente convenio, el SEXTO desembolso seré por el valor de
CINCUENTA Y UN MILLONES ONCE MIL OCHOCIENTOS CATORCE PESOS MICTE ($ 51.011.814). et

Para certificar dicha ejecucion, en este informe se anexa lo siguiente:
Informe Técnico.

~ Registros fotograficos como soporte de la gjecucion.
Planillas de Control y Registro de asistencia
Paz y salvo pago de parafiscales y seguridad social

Estampilla :
Factura electrénica de cobro por un valor de GINCUENTA Y UN MILLONES ONCE MIL

OCHOCIENTOS CATORCE PESOS M/CTE ($ 51.011.814). DEL RP ADICIONAL: 8060 CDP 5626
2.3.2.02.02.009.4104027.91119.501. "

n Bucaramanga, 6 de septiem
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Supervisora AA ¥

MARIA ISABEL BALLESTERO NOBZA
Técnico operativo

Secretaria de Desarrollo Social
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