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DATOS DEL CONTRATO TERMINADO
CONTRATO P.S. N° 2024CS01
CONTRATISTA ] HUGO ALONSO MUNETON
N° DE IDENTIFICACION 8.010.417-4
REPRESENTANTE LEGAL LICINIA DEL CARMEN RAVE BERMUDEZ
N° DE IDENTIFICACION 42.876.516 de Envigado Antioquia
PLAZO Desde el 01 de enero al 31 de marzo de 2024, o hasta agotar presupuesto
establecido para la presente contratacion.
VALOR VEINTE MILLONES DE PESOS M/L. ($20°000.000,00)
SUPERVISOR Subdirector Administrativo

MODIFICACIONES AL CONTRATO

CESION N/A
OTRO SI (VALOR) N/A
PRORROGAS-SUSPENSIONES-REINICIOS N/A
OBSERVACIONES N/A

El dia veintiseis (26) de septiembre de 2024 en las oficinas de la E.S.E. Hospital El Carmen de Amalfi se reunieron
GLADIS IRENE GIRALDO JIMENEZ como SUPERVISORA y HUGO ALONSO MUNETON YARSE,
como CONTRATISTA, con el fin de recibir el primero y entregar el segundo, informe final del objeto del contrato,
debido a la terminacion en tiempo y en valor.

OBJETO: Prestacion de Servicios de suminisiro de combustible para los vehiculos de propiedad de la E.S.E

Hospital el Carmen de Amalfi.

EJECUCION DEL PRESUPUESTO

No CONTRATO 2024CS01
VALOR INICIAL $20.000.000
OTRO SI (ADICION DINERO) 0
CUENTA DE COBRO N°1 $3.660.228
CUENTA DE COBRO N2 $3.772.979
CUENTA DE COBRO N°3 $4.890.095
SALDO NO EJECUTADO $7.676.698
VALOR ANTICIPO $0
PORCENTAJE EJECUTADO 100%
VALOR EJECUTADO $12.323.302
ELABORO REVISO APROBO
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Los trabajos descritos en la clausula segunda del contrato “Obligaciones” han sido verificados y recibidos a entera
satisfaccion y se queda pendiente de la suscripcion del acta de liquidacion del contrato.

JGOYARCEMUNETON YARCE

o

o .r’:
4

f TN
N D

( ﬂ,{fl“ j;u {\,‘ /bt T

GLADIS IRENE GIRALDO JIMENEZ

e A
{ /
7

- P
SUPERVISORA Contratista Representante Legal
ELABORO REVISO APROBO
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