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INFORME DE SUPERVISION FINAL

TIPO DE CONTRATO: CONVENIO INTERADMINISTRATIVO

CONTRATO No. Y FECHA: SECOP No. CO1.PCCNTR.6578718 del 06/08/2024

CONTRATISTA: MUNICIPIO DE COROMORO

Nit o C.C. No. 890-205.058-7
AUNAR ESFUERZOS ADMINISTRATIVOS Y FINANCIEROS CON EL
MUNICIPIO DE COROMORO, PARA LA CONFORMACION Y

OBJETO: COFINANCIACION DE LA BOLSA COMUN DE RECURSOS DEL PROGRAMA
DE ALIMENTACION ESCOLAR-PAE EN EL DEPARTAMENTO DE
SANTANDER PARA LA VIGENCIA 2024

VALOR INICIAL: $40.901.246.,40

VALOR ADICIONAL: N/A

ANTICIPO INICIAL: N/A

ANTICIPO ADICIONAL: N/A

AMORTIZACION ANTICIPO INICIAL: N/A

AMORTIZACION ANTICIPO ADIC: N/A

PLAZO INICIAL: Hasta el 16 de diciembre de 2024

PLAZO ADICIONAL: N/A

NOMBRE INTERVENTOR Y N/A

CONTRATO

Nit o C.C. No. DEL INTERVENTOR N/A

SUPERVISOR:

YENNER URIBE BARON

Acto Administrativo de Supervision:

Acto Administrativo del 06/08/2024

FECHA DE INICIACION:

13 DE AGOSTO DE 2024

ACTA DE
SUSPENSION N° No N° N/A N/A N/A
ACTA DE P
REINICIACION N N° N° N/A N/A N/A
PRORROGA 01: N/A
PRORROGA 02: N/A
PRORROGA 03: N/A
| FECHA DE TERMINACION: | 16 DE DICIEMBRE |
| OFICINA GESTORA:  Secretaria de Educacién |
: No. de desembolsos
VALOR A PAGAR: ‘ $0.00 SEEiE e 5 de 5
| Periodo de Pago: ‘ Desde: | N/A ‘ Hasta: ‘ N/A

Con base a los desembolsos realizados por el MUNICIPIO COROMORO, respecto a las
actividades ejecutadas, en calidad de Supervisora del Convenio, certificd que fueron revisados los
giros del Contratista, los anexos presentados con relacion al desarrollo y ejecucién de las

actividades contractuales.

En consecuencia, el MUNICIPIO DE COROMORO, adjuntd los soportes que soportan el

cumplimiento de las obligaciones (Registro presupuestal RP N0.24-00045 por un valor de
$40.901.246,40 comprobantes de egreso y soportes de transferencias)
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De acuerdo con lo anterior, se presenta relacién de pagos con su respectivo nimero de egreso y

valor que da certeza de los giros conforme a los desembolsos recibidos del convenio
interadministrativo.

CONCEPTO EGRESO No VALOR
Desembolso 01 CE 24A00819 $ 20.904.356,95
Desembolso 02 CE 24A01041 $ 13.331.156,30
Desembolso 03 CE 24A01243 $6.665.732,75

| Valor del convenio $40.901.246,40

Proyectd: Martha Cecilia\Villa Ovalle- Administradora de Empresas DPE!SEQ,?
Revisé: Kathy Andrea Yehena Vesga- Ingeniera Industrial DPE/SEDM)_UJ
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