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E HOSPITAL MILITAR CENTRAL FORMATO: INFORME MENSUAL DE SUPERVISION Y/O TRAMITE A PAGO CODIGO: GA-GECO-MN-01-FT-05
D UNIDAD: COMPRAS, LICITACIONES Y BIENES ACTIVOS FECHA DE EMISION: 19-05-2024
MANUAL: CONTRATACION VERSION
PROCESO: GESTION DE ADQUISICIONES KBt
SISTEMA DE GESTION INTEGRADO SGI PAGINA 1 DE 1
MES DE
{ PRESTACION
Fecha 23/10/2024 INFORME DE SUPERVISOR aArian x DE SERVICIO ..
- Y/O MES DE
R INFORME
No. de Contrato: UCLB -1092-2023 VALOR I $ 2340800000
N° de Proceso en el 3
SECOP II /Tienda e
Objeto Prestacién de servicios como Auxiliar de Gestién para el Servicio de i6n de la Entidad
Nombre de Contratista Hver Javier Sanchez Forero NIT/CC 7.305.325
Modalldad de
Clase de Contrato L] PRESTACION DE SERVICIOS
Cuenta Bancaria No. 000017010608 [Banco: I DAVIVIENDA Tipo de X |corrente | ]
Garantia Cumplimiento I Fecha de aprobacién de la
(Siaplica) s ;
VIGENCIA
VIGENCIA ANO 2024 102524 9/01/2024 102524 | 90172024 - |[NoviEMBRE $ 1.694.000

VALOR AUTORIZADO PARA PAGO

VALOR AUTORIZADO A PAGO EN LETRAS: Un millén seiscientos noventa y cuatro mil pesos MCTE

MAI.Wmum%yMMIWymM 2024/11/07?“"'01569237 cmm\diumdmd:
de

enmi supervisor del contrato, certifico que e/la contratista efectud los aportes al sistema de seguridad social de del mes de (OCTUBRE); asi mmmmsmnmnmnmv
servicios &l cual es parte integral del mmahMmummummmmnsmﬁm
NOTA 2: en el anexo de manera detallada el valor de los mantenimientos y el valor de los bienes que sean durante las S 3

NOTA 3 : Para el suministro de repuestos debe diligenciar de manera detalia da el cuadro realcionado a continuacion:
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PORTES VERIFICADOS Y ANEXOS AL INFORME; 4 A
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