
FECHA

UNIDAD EJECUTORA: SUBDIRECCIÓN RED  NACIONAL DE CARRETERAS DIRECCIÓN TERRITORIAL: CASANARE

VALOR BÁSICO ACTA DE COSTOS: PERIODO MES: 01/08/2025 al 31/08/2025

FIRMA

NOMBRE DE QUIEN RECIBE MANUEL FRANCISCO BALLESTEROS

FECHA DE DEVOLUCIÓN POR PARTE DEL SUPERVISOR (EN CASO DE REQUERIRSE) NOMBRE DE QUIEN RECIBE

FECHA DE ENTREGA DEL ACTA CORREGIDA DEL INTERVENTOR AL SUPERVISOR NOMBRE DE QUIEN RECIBE

FECHA DE APROBACIÓN POR PARTE DEL SUPERVISOR DEL CONTRATO DE INTERVENTORÍA NOMBRE DE QUIEN APRUEBA MANUEL FRANCISCO BALLESTEROS

FECHA DE SUSCRIPCIÓN  POR PARTE DEL DIRECTOR TERRITORIAL NOMBRE DE QUIEN SUSCRIBE JUAN GABRIEL RODRIGUEZ SOLANO

FECHA DE ENTREGA DE LA DIRECCIÓN TERRITORIAL AL INTERVENTOR NOMBRE DE QUIEN RECIBE

FECHA DE ENTREGA AL GESTOR TÉCNICO DE PROYECTO NOMBRE DE QUIEN RECIBE EDWARD ANTONIO PEDRAZA 

FECHA DE DEVOLUCIÓN POR PARTE DEL GESTOR TÉCNICO DE PROYECTO (EN CASO DE REQUERIRSE) NOMBRE DE QUIEN RECIBE

FECHA DE ENTREGA DEL ACTA CORREGIDA AL GESTOR TÉCNICO DE PROYECTO NOMBRE DE QUIEN RECIBE

FECHA DE SUSCRIPCIÓN POR PARTE DEL ORDENADOR DEL PAGO NOMBRE DE QUIEN SUSCRIBE CARLOS ANDRES MENDOZA RONDON

Para la orden de pago debe estar diligenciada la hoja de ruta en su totalidad.

CONTRATO DE INTERVENTORÍA No.:

OBJETO:

INTERVENTOR: NIT.

   (Indicar el ordenador del pago)

VALOR EN LETRAS: CIENTO DIEZ MILLONES QUINIENTOS SESENTA Y UN MIL QUINIENTOS SESENTA Y SEIS PESOS CON UN CENTAVO MC            

(Indicar el valor incluido IVA con amortización de anticipo)

DEL PERIODO     y con cargo al registro presupuestal indicado en el formato de afectación presupuestal.
  (Indicar No. del Acta de Costos)

Firma Firma Firma Firma
MANUEL FRANCISCO BALLESTEROS JUAN GABRIEL RODRÍGUEZ SOLANO Nombre: EDWAR ANTONIO PEDRAZA CARLOS ANDRES MENDOZA RONDON

Matrícula Profesional No.:25202-77804 CND TP. 54202240042 NTS Matrícula profesional No.: TP. 68202-092436 STD

SUPERVISOR CONTRATO DE INTERVENTORÍA DIRECTOR TERRITORIAL ( e ) GESTOR TÉCNICO DE PROYECTO ORDENADOR DEL PAGO

Fecha firma: 1/09/2025 Fecha firma: Fecha firma: Fecha firma:

(Suscribe según su competencia) (Suscribe según su competencia) (Suscribe según su competencia)

Original: Anexo para el pago de la cuenta. (Subdirección Financiera).

Copias: Unidad Ejecutora, Interventor y Dirección Territorial.

VALOR TOTAL A PAGAR:  $   110.561.566,01 

15CORRESPONDIENTE AL ACTA: 01/08/2025 al 31/08/2025
,

CONSORCIO ANTEA GPM 901836935-8

DE ACUERDO CON LA FACULTAD OTORGADA POR EL, SUBDIRECTOR GESTION INTEGRAL DE CARRETERAS NACIONALES  AUTORIZA EL PAGO A: CONSORCIO ANTEA GPM

ORDEN DE PAGO

1942 de 2024

ADMINISTRACIÓN VIAL DE LAS CARRETERAS NACIONALES A CARGO DE LA DIRECCIÓN TERRITORIAL CASANARE GRUPO AMV 1 LOTE 4

1-sep-25

FECHA DE PRESENTACIÓN POR PARTE DEL INTERVENTOR AL SUPERVISOR DEL CONTRATO DE INTERVENTORÍA 1-sep-25

PÁGINA 1   DE   1

1/09/2025
(Día / Mes / Año)

$ 92.908.879,00

Día/Mes/Año CAUSAS DE LA DEVOLUCIÓN:

CÓDIGO MEPI-MN1-IN-8-FR-2
INSTITUTO NACIONAL DE VÍAS

PROCESO MISIONAL EJECUCIÓN DE PROYECTOS DE INFRAESTRUCTURA DE TRANSPORTE
VERSIÓN 1

MANUAL DE INTERVENTORÍA OBRA PÚBLICA

HOJA DE RUTA Y ORDEN DE PAGO CONTRATO DE INTERVENTORÍA

1- sep-25

1-sep-25

3-sep-25

04-sep-25

05-sep-25 Edwar Pedraza

MANUEL FRANCISCO BALLESTEROS S
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