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| INFORME PERIODICO: __ x__ [ No.1
UNICO : ﬂ
PERIODO DE EJECUCION: Desde 04/08/2023 hasta 02/09/2023
VALOR AUTORIZADO A CIENTO CUARENTA MILLONES (140.000.000) M/CTE
CANCELAR
INFORMACION GENERAL DEL CONTRATO
TIPO CONTRATO: CONTRATO DE PRESTACIONES DE SERVICIOS
CONTRATO No. Y FECHA: 2477 DEL 03 DE AGOSTO DE 2023
NO. PROCESO SECORP I AI-CD-PSJ-2492-2023
CONTRATISTA : REALTIX SAS.
SECRETARIAEJECUTORA: | SECRETARIADEPLANEACION ===
OBJETO DEL CONTRATO: PL397: CONTRATAR LOS SERVICIOS DE SOPORTE Y
MANTENIMIENTO DE LA PLATAFORMA
REALMULTICARTO PARA EL FUNCIONAMIENTO DEL
CENTRO DE GESTION CATASTRAL MULTIPROPOSITO
DEL MUNICIPIO DE IBAGUE EN EL MARCO DEL
PROYECTO IMPLEMENTACION DE INSTRUMENTOS DE
PLANEACION PARA EL ORDENAMIENTO TERRITORIAL
EN EL MUNICIPIO DE IBAGUE.
VALORDEL CONTRATO: | $700.000.000 M/CTE.
PLAZO: 150 DIAS
ACTA DE INICIO 04 DE AGOSTO DE 2023
PRORROGAS-s! apLicA N/A
(No. DE DIASMESES)
ADICIONES- S| APLICA N/A
(VALOR ADICIONADO)
SUSPENSIONES-SI APLICA (FECHA | N/A

Y No. DE DIAS/MESES)

FECHA PREVISTA DE

TERMINACION (INCLUYENDO
PRORRQGAS Y SUSPENSIONES)

31 DE DICIEMBRE DE 2023

MONITOREO DE RIESGOS DEL CONTRATO

El supervisor hace constar que ha revisado y conoce la matriz de riesgos contractuales del
presente contrato y deja constancia que hizo el respectivo monitoreo para el periodo de ejecucion

04 de agosto al 02 septiembre de 2023, en consecuencia acredita que SI___ NO_x__, se
materializo los riesgos del proceso
RIESGO:
CLASE: N/A FUENTE: N/A ETAPA: NA TIPO: N/A
CONTROL:
N/A
RESULTADO DE REVISION DEL | SE EJECUTA: Si NO
CONTROL: N/A
ES EFICAZ: Sl NO
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ESEFICIENTE: | SI NO

CONSECUENCIA: NA

RELATODELA _ NA

MATERIALIZACION DEL RIESGO:

FRECUENCIA: NA

2COMO SE PUEDE EVITARLA | NA

MATERIALIZACION DEL

RIESGO?

2EL SUPERVISOR HA

IDENTIFICADO ALGUN OTRO | SI NO_ X

RIESGO EN EL EJERCICIO DE ,

SUS FUNCIONES COMO ZCUAL?

SUPERVISOR?:

SEGUIMIENTO TECNICO Y ADMINISTRATIVO ‘
Como supervisor, certifico que he cumplido las funciones de verificacion, vigilancia y |
control frente al cumplimiento del objeto del contrato o convenio. (Segun el caso).

Asi mismo se deja constancia que el contratista como requisito previo a la expedicion
de la presente certificacion, cumplié a cabalidad el objeto del contrato para el periodo
presentado y aporté el informe de las actividades desarroliadas, las copias de planillas
y recibo de pago de los aportes al sistema de seguridad social y parafiscales conforme
a la Ley (Si a ello hubiere lugar), asi como del personal involucrado en la ejecucién del
contrato o convenio (Si a ello hubiere lugar).

Que toda la informacién hace parte integral del presente informe el cual se remitira a la
Oficina de Contratacion a fin de alimentar el expediente contractual correspondiente.

Por lo anterior se firma a los tres (3) dias del mes de octubre de dos mil veintitrés (2023).

NOMBRE DEL SUPERVISOR: JOHANA CATALINA DIAZ RAMIREZ

CARGO DEL SUPERVISOR: DIRECTORA DE PLANEACION MULTIPROPOSITO

-
FIRMA DEL SUPERVISOR: > év gi

Reviso enlace: LAURA BUSTOS >
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