‘Codigo: CC-F-214

FORMATO SOLICITUD DE ADICIONES, Vorsion: 02

MODIFICACIONES O PRORROGAS:
de Envigado P.égina'1 de 3
DEPENDENGIA: Secretaria de Educacion
1. No, Contrato: ENV-12-21-0004-23
2. Contratista: MERO SEGURIDAD.
3. Identificacién: NIT 890.932.539-8
4. Tipo de Modificacion (adicion, _pré'rr’og'a‘-, cesion, modificacién o
aglaracién):
Prorroga
5.

Para el caso de adicién: N/A

Formfa de pago': El Municipio de Envigado a través de Jg Tesoreria Municipal pagara al
contratista el 'valor del contrato por mensualidades vencidas acordecon el servicio prestado, 2
travéside transférencia electrénica dentro de los cuarenta y cinco {45) dias calendario siguiente
8 la fecha de presentacion de la respectiva factura, con los respectivos soportes y de conformidad
con-log servicios efectivamente prestados, previamente solicitados por la Entidad. Paragrafo 1: Los
pagos 'se realizarén previa presentacion de las facturas, acompafiadas de los informes de
actividades, de la certificacion de cumplimierto a satisfaccion expedida por e supervisor del

contrato y la certificacién expedida por el Representante Legal o por el Revisor Fiscal, segln sea.el
caso, del pago de sus obligaciones a los sistemas de-Salud, Pensidn,

Riesgos Laborales y aportes a Ias Cajas de Compensacion Familiar, Instituto Colombiano de
Bienestar Familiar ICBF y Sérvicio Nacional de Aprendizaje SENA, o del soporte del pago de los
aportes al en el Sistema General de Seguridad Social en Salud, Pensién y Riesgos Laborales
(Persona Natural). Paragrafo 2: Si Jas facturas no han sido-correctamenté elaboradas o no se
acompafian de los documentos requeridos para el pago, eltérmino para éste sdlo efecto empezara a
contarse desde |a fecha en que se haya apiortado €l tltimo de los documentos. Paragrafo 3: Como un
requisito para la ejecucion del contrato, es Ig inscripeién de la cuenta financiera por parte. del
proponente seleccionadoala cual el Munigipio le hard los pagos-que sé deriven de ia contratacion

Rubro _ presupuestal:
2320202008000000002201 07085250001230000100200 19

Tipo de provecto: lrversidn X Funsionamienta

Ob!_igaciones__especiﬁ'c:as--de! contratista {y del municipio cuando apligue)
a adicionar?:

Para compra, suministro o mantenimiento de bienes:

Relacionf_'a_l" el nombre completo, himero de cedula y codigo de la persona o
personas a quienés van a ser cargados los diferentes bienes solicitados. (Deben ser-
personas vinculadas por el Municipio).

! Esta puede ser por tinica ciots, pagos-parciales o cuotas fijas de-acuerdb-a!__PAG. _ _ _
2 Establecer gondiciones, actividades-y entregables. que deben' ejecutarse segln-el alcance det objeto; describiendo qué. se debe
entregar, comg, ciiando y donde.,




FORMATO: SOLICITUD DE ADICIONES,
‘MODIFICACIONES O PRORROGAS

Alcald;a thicipal
) de Envfgada

Nota: Marque con {ina X'enla casilla. MEJORA ‘s6lo-en caso-de’quéla: compra del
bien sea para mejorar ur bien ya existente (Repuestos, Partes).” '

Para los. bienes de tipo consumibles-deberan especificarse a quien sera cargado
con el fin de reportarlo en el inventario.

6. Para el caso de prérroga:
‘S-Det 04 de del 2024 &l g de marzo del 2024 5 dlas)

Obhgactones especlficas del - contratlsta (y del mumclplo cuando
apl:que) a ‘adicionar®:

7 Para el caso de cesion:

Nombre del contratista. a qmen selevaa ceder el contrato

Renurcia del-contratista anteriora la‘ejécucion del contrato.

Requisitos legales del nuevo contratista, 0s cuales deben correspondera los

exigidos en. los estudios prewos para el contrato inicial, es decir; d shen ser

el soporte de que cump!e con la expenencza € ldoneldad requerida Estos
”'documentos deberan anexarse a |a presente SOlIC!tUd por BPMS

3 -p*a'ra el caso de modificaciones _y‘at-.f.'la'_r;acf:'_ibﬁé's”:'

9 Justuﬁcaclon de Ia modlflcacmn Una vez reahzado el anai:3|s fznancnero del_
‘contrato se observé [os siguientes EY-

“\aler adicion 2024: o ~$1.108.000.000
Valor cuota enerd 2024: ’ ' 4 A81.871.846°
Valor cuota febrero 2024: $ 481.871.846

Saldo disponible mes. de marzo 2024 $ 144.256. 308

-Tenlendo ‘éf° duenta -que &l valor del’ servicio 'de” cada -dia” ¢orresponde a
$16.062.395, se observa que el presupuesto alcanza para que el contratista preste
el servicio durante los 8 p‘r;meros dlas del mes marzo de 2024

De igual forma, debido & que el inicio del contrato para el resto c!e !a Vlgenma 2024

esta prevnsta para-el 14 de marzo de 2024 'ddado.el caso qué o se presenfen
‘retrasos-enel cronograma del proceso-de licitacion, es necesario réalizaruna -
adicion del contrato para garantizar la prestacnén del servicio hasta elinicio-del-
nuevo. contrato, una vez se realice la prorroga del ‘contrato.

~3.Eataplecer condiciones, ZCHivicages ¥ entugabise: que dobon ojscutaras. sagiin: al slcance. del -'abje’to,.describiando_q_ué 'se debe
enlregar,'ct’:mo._.t:uando y-donde. . -
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Por lo tanto se requiere prorrogar el contrato Numero ENV-12-21-0004-2 suscrito

conla

empresa MIRO seguridad, hasta el dia 8 de marzo fecha hasta fa cual alanzan

los reclrsos del contrato

ANEXOS por BPMS -

o

Acta de reunion, solicitud, correo electrénico, ete., en todo-caso sl contratista
debe tener conocimiento' deé la adicion, prérroga o modificacién, con la
respectiva- aceptacion explicita de esta.

Informe de supervisor técnico o interventor-del contrato: Donde se avala y
recomienda la necesidad de ceder, adicionar o modificar el contrato con la

debida sustentacion.
Certificado de existencia y representacion legal no. mayor a 30 dias para

persona juridica

Certificado que se encuentra al dia en el pago a la seguridad social, si es
persona juridica, ceriificado del revisor fiscal (si esta obilgado) o
representante Iegal con copia de la planilla. Si es persona natural aportar
gopia-de [a planiila

Tarjeta profesional del revisor fiscal o contador y su certificade de vigencia
expedido por la Junta Central de Contadores vigente.

CARLOS ALBERTO BEDOYA LOPEZ

Extensién 4468

Nombre Persona.que elaborala
solicifud;

CARLOS ALBERTO BEDQYA LOPEZ

Cargo: Profesional
Universitario

Teléfono: Extensién 4468

Qj ‘J \«‘ “

* Debe serfirmado, escaneado y efviada por &f medio indicado




