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INFORME DE SUPERVISION
CONTRATO ACTA DE SUPERVISION FECHA DE
NUMERO ANO PARCIAL | FINAL EXPEDICION~
090 2025 01 DIA | MES | ANO
27 03 2025

INFORMACION

NOMBRE DEL CONTRATISTA: TRANSPORTE Y SOLUCIONES DE INGENIERIA
LENGUPA S.A.S

CEDULA DE CIUDADANIA O NIT N°: 901.404.052-6

REPRESENTANTE LEGAL: XIOMARA YULIANA SARMIENTO GAMEZ,

C.C.: 1.057.411.830 DE MIRAFLORES

OBJETO DEL CONTRATO: SUMINISTRO DE MATERIAL DE RECEBO PARA EL
MANTENIMIENTO DE LAS VIAS JURISDICCION DEL MUNICIPIO DE MIRAFLORES
BOYACA POR MONTO AGOTABLE.

LUGAR DE EJECUCION: MUNICIPIO DE MIRAFLORES

TERMINO DE EJECUCION DEL CONTRATO: DEL 06 DE MARZO DE 2025 AL 05 DE
ABRIL DE 2025 O HASTA AGOTAR EL MONTO.

PLAZO INICIAL DEL CONTRATO: UN (01) MES O HASTA AGOTAR EL. MONTO

PLAZO PRORROGA 01: N/A

PLAZO TOTAL DEL CONTRATO: UN (01) MES O HASTA AGOTAR EL MONTO

FECHA DE SUSPENSION 01: N/A

PERIODO REPORTADO: DEL 06 DE MARZO DE 2025 AL 26 DE MARZO DE 2025.

VALOR INICIAL: TREINTA Y NUEVE MILLONES OCHOCIENTOS CINCUENTA Y
CINCO MIL PESOS ($ 39.855.000,00) MCTE. VALOR UNITARIO $16.000 M3

VALOR ADICIONAL 1: N/A

VALOR CONTRATO: TREINTA Y NUEVE MILLONES OCHOCIENTOS CINCUENTA
Y CINCO MIL PESOS ($ 39.855.000,00) MCTE. VALOR UNITARIO $16.000 M3

REPORTE SOBRE LA EJECUCION DEL CONTRATO Y EL CUMPLIMIENTO DE
LAS OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

ITEM ACTIVIDAD

1 SUMINISTRO DE RECEBO PARA MANTENIMIENTO DE VIAS.
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Supervision a actividades de suministro de material agregado para mantenimiento de

vias.
Observaciones:

e Contratista allego soportes para pago parcial 01.
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REPORTE DE PAGOS A SALUD Y PENSION

Se deja constancia que el contratista acredita el pago de aportes al sistema de seguridad social
integral con planillas correspondientes a los meses:

REPRESENTANTE LEGAL: Pago planilla soi No. 948352?8050/m-resp0ndiente al mes de

febrero de2025.

REPORTE DE VALORES A CANCELAR AL CONTRATISTA DURANTE EL

PERIODO REPORTADO
PAGO NUMERO VALOR ACTAS | VALOR DEL PAGO SALDO POR
ANTERIORES PAGAR
01 $ 0,00 $ 20.160.000,00 $ 19.695.000,00

SECRETARIO DE PLANEACION E INFRAESTRUCTURA
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