_ GESTIGN COMPRASY. Y CONTRATACION [ Cédigo: F-PSA-GCYC-OAJ6
R ~ | Fecha
| 29/04/2024
Municipio | FORMATO INFORME DE EJECUCION ACTIVIDADES Aprobacion: | 2%/%Y
e Yonds |~ DECONTRATOSY/OCONVENIOS [Version: |2
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INFORME PARCIAL INFORME FINAL x

LA INFORMACION BASICA DEL: CONTRATO

FECHA DE ELABORACION DEL - |'Dia’| ;mas | :ARe - I
. - NFORME N.”3

| - INFORME 11 2024 NUMERO D.E-I.' _F_-_,O |

PERIODO DE REPORTE DEL |

INFORME | 01 de octubre al 31 de octubre del 2024

TIPO DE CONTRATO | | Contrato prestacion de servicios de apoyo a la gestion.

N.° CONTRATO 0 CONVENIOo | _

ACEPTACION DE OFERTA N7 CPS 193 -2024

NOMBRE DEL CONTRATISTA | Alvaro Javier Aconcha Nieto

IDENTIFICACION | | :

CONTRATISTA (NIT o CC): 1.096.202.648 de Barrancabermeja (Santander)
'REPRESENTA LEGAL DEL

CONTRATISTA: NO APLICA

IDENTIFICACION NO APLICA

REPRESENTANTE LEGAL:
T SERVICIOS COMO TECNOLOGO(A) PARA APOYAR EN EL SEGUIMIENTO Y

i AR CONTROL A LA SUPERVISION DE PROYECTOS DE VIVIENDA ACTIVIDADES DE

EE;EJEN[I]:I;EK%?;!:::%; DE SECRETARIA DE INFRAESTRUCTURA (OFICINA DE VIIVIENDA)} EN EL

| o CUMPLIMIENTOQ, DESARROLLO Y EJECUCION DEL PROYECTO: Servicio de

OFERTA | Asistencia Técnica y Juridica en Saneamlenm y Titulacion de predios en el

LT - | Municipio de Yondo Antioquia.
ACTA DE SI ' N !A | FECHA SUSCRIPCMN DEL - “Dia I “Mes . |- Ao
INICIO R . ACTA DEINICIO =~ 21 1 08 2024 |

| |- Dia-|:Mes|. ‘Afo:*FECHADEINICIO+ - | Dia[ :Mes |- Afo

:FECHADEINICIO 51 T 08 2024 | ADICIONAL” -

_Dia | ~Mes |- Adio AHFECHATERMINACION+ Dia| ~Mes | Afio

' FECHA TERMINACION

| 31 10 | 2024 . ‘“ADICIONAL - - - |
| VALORINICIAL DEL CONTRATO 7.000.000 FORMA D_E-PAGO | Avances porcentuaies//
VALORADICIONALDEL EmBANAREmRE,
| CONTRATO o 000 | FORMADEPAGO. |
|VALOR FINAL DELCONTRATO 7.000.000 | FORMADEPAGO ~ - | Avances porcentyales

Certificado Disponibilidau

ertlf' cado D:sponlblhdad . | SHMO0000882- |- Presupuestal D
| Presupuestal Inicial N | N 14/08/2024 A dicional N.O ~ = N
Reglstro Presupuestal o SHM0001197 - ﬁeglstra Presupuestal |
ImclalN O . antioAl 20/08/2024 |- Adicional N.°- |
ﬁ,d | o2, SUPERVISIC)N OilNTERVENTOR
NOMBRE DEL SUPERVISOR Everaido Cerpa Torres
' CARGO | Técnico Administrativo de vivienda
"’*F /3. CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES C commcrumss S
?' *. . 3.4, VERIFICACION DE PAGOS A LA SEGURIDAD SOCIAL TR
S APORTES AL SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL .. e
NUMERD DE PLANILLA Nn 4571 629724 4 y
'Fecha de Pago de la Panilla: _ ~ IMES | 10 "|DIA- 31 "~ [ANO 2024
Ingresn Base de Cntlzaclén (IBC) _ |w300000 -
Hasta DS MES . 10 |DIA | 31 _'ANIO'. | 2024.
IR Cnnceptn 3 ' | Valor Aporte {7 Valorintereses ' | - -  ValorTotal '*
Salud 162.500 0,00 162.500°
l Pension 208.000 0,00 208.000 ||
| NOTA: Este formato aplica para todos los contratos y convenios del Municipio de Yondé. |
Elaboro: | - Asesoriajuridica | Reviso: Secretarfa de Gobierno | ﬁﬁi‘ﬁb’ﬁ' 1. Secretaria GeneralydeTalentu Humano :

- #* EORMATO CONTROLADO POR EL SiIG MUNICIPIO DEYON DO >
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CERTIFICO gue curnpll con la pD|ItICE del sistema de gestlcm de Ia segurldad y salud en el trabajn (SG—
SST) del MUNICIPIO DE YONDO, con alcance sobre todos sus centros de trabajo y todos sus servidores

pﬂblicos y contratistas, asf como adoptar las disposiciones legales e internas para el cumplimiento del
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1Apoyo técnico vy acompanamlento en Ios Apoye en eI acompanamlento a Ias dlstlntas
distintos procesos de ejecucién de obras| obras en construccién de mejoramientos de
sociales asociadas a los productos de vivienda| vivienda, con el fin de garantizar el
de interés social en todas sus modalidades cumplimiento de los trabajos pactados con el
beneficiario.
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ACTIVIDAD NS.0025 ¢ +0  cr E P fe s T e
2, Apoyo para la supervision de los Apoye con Ias vistas técnicas a las dastmtas
diferentes proyectos de vivienda nueva,| obras en ejecucion para supervisar los trabajos,
ejoramientos de vivienda, que se realicen| en donde evidenciamos buenos acabados de
durante el periodo contractual. dichas obras realizadas por su equipo de trabajo
(maestros de obra) de la empresa contratlsta
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3. Apoyo en manejo de documentacion| Apoyé en la revision de carpetas para los pagos
para los proyectos de vivienda y|delaempresacontratistadonde serevisaron las
mejoramientos de vivienda que se| memorias de célculo, facturas, cantidades obra
adelanten en el municipio de Yondo. para as/ darle cumplimiento al contrato con

dicha ___empresa.
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4, Apoyo a las visitas técnicas y de| Apoyé en realizar visitas por parte de la
seguimiento a las obras de vivienda y| supervision de la asesoria de vivienda en
mejoramientos de vivienda urbana y rural| compania del asesor y el apoyo a la supervision
que se estén ejecutando, y la empresa contratista. donde se recibieron
obras terminadas a satisfaccion de los
beneficiarios.

. R _ . . _ i . - .. - . ... . ' e A . e 3 T et R L . ", N T R e T L T S Pl .2 .
- H - . - H - . . . . . “a aa oms s E- E- - " P - . L . o - .- .- e, P - - i EEEE . fe L T -t e miatt H e e s .

. . ) . ' L e . .o . Sy ! A TR R e T e T T - S L T T Sl R S
. P i . . i e e I . . L. O - LAy =T e, e R N, - R T T e eyl P =L LTt T r . [ . - S T [
’ ﬂ oot B L Lo T e e s ., EF LI B AL o e T "l'.'__-m.."'«h- RN ¥ B Mep B il e LR s T TN T T BT e e et Lt e e M -1---:-5'-;‘_-_4 Ta
. . PR - . ] N . ERCE o . . e . . 5=, s Lt L .- ." . e gt PR P s W = = L oria Lt F T .- [ L [ [E I -
. . - . . fe L e FE I I T L AL . T IRELL T P PR SRR I I o R A r R L R, S > FATRT A g P ki I L & T M e T S T
. -4 - . e s - : N A TR e Y R T s e A o A P S B B L e R R : R S T B Y

NOTA: Este formato aplica para todos los contratos y convenios del Municipio de Yondo. |
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5. Demas actividades que le sean| Apoyé en la realizaron visitas técnicas en el

asignadas por el supervisor para el| barrio Jorge Eliecer Gaitdn debida a los

cumplimiento del objeto contractual. deslizamientos o movimientos brusco del
terreno, lo cual ha permitido dafios en las
viviendas. Por lo que se encuentran ala orilla del
cafo colector y esto a ocasionado el deterioro
de las construcciones en el lugar antes
mencionado.
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VALOREN LETRAS . TRES MILLONES DE PESOS (Moneda corriente) <~
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e Como contratista responsable c:le la ejecucidn del contrato ya lndlcado, certlf'co que he cumplldn a
cabalidad y de manera puntual con todas y cada una de las obligaciones generales establecidas.

e De no haber cumplido una en especial, indicarlos y justificarlos el porqué del incumplimiento.

¢ Las demas establecidas dentro del contrato
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NOMBRE DEL CONTRATISTA: ALVARO JAVIER ACONCHA NIETO
C.C.: 1.096.202.648

Correo electronico: alvaritoaconcha0528@gmail.com

FIRMA DEL CONTRATISTA

‘ NOTA: Este formato aplica para todos los contratos y convenios del Municipio de Yondé. ]
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