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EL SUSCRITO SUPERVISOR 

CERTIFICA:

Que en  mi  condición  de  supervisor  designado  por  virtud  de  la  CLAUSULA
SEPTIMA del  contrato  No. 150.25.4.0735  celebrado entre  la  Dirección
Territorial  de  Salud de Caldas y  La ESE  HOSPITAL  SAN RAFAEL DE
RISARALDA,  con  NIT 890.801.235-0,  con  el  objeto  de  realizar  la
implementación  del  Programa  de  Atención  Psicosocial  y  Salud  Integral  a
Víctimas del Conflicto Armado (PAPSIVI) para la Vigencia 2025 en el municipio
de  RISARALDA del  Departamento  de  Caldas,  conforme con  las  obligaciones
descritas  en  la  cláusula  SEGUNDA,  cumplió  a  cabalidad  con  el  objeto  del
contrato  No. 150.25.4.0735 con fecha de suscripción del  15 de Julio del
2025 correspondiente al periodo comprendido entre el 13 DE SEPTIEMBRE AL
27 DE SEPTIEMBRE.

El contratista presenta certificación por el contador con que se encuentra al día
en el pago de parafiscales. 

BALANCE FINANCIERO DEL CONTRATO:

Valor  total  del  contrato  No. 150.25.4.0735
$41.042.000

RP No. 005011 

Aportes  de  la  DTSC  en  dinero  ESE
$40.000.000

Aportes  de  la  DTSC  en  especie
$1.042.000

Primer  pago  según  factura  Electrónica  No. HSR-19539
$9.324.607

Segundo  pago  según  factura  Electrónica  No. HSR-20613
$17.610.227 

Saldo pendiente de ejecutar                                
$13.065.166
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EVALUACION DEL PROVEEDOR: 

El  contratista  cumplió  oportunamente  los  requisitos  previos  para  la  ejecución  del
contrato y/o sus modificaciones: SI                    NO                 
 

El contratista ha cumplido con los plazos de ejecución o de entrega pactados en el
contrato:   
SI             NO   
 

El contratista ha cumplido con las condiciones de calidad en el bien, obra o servicio
contratados con la entidad:   SI                    NO  

OBSERVACIONES DE LA SUPERVISIÓN SOBRE LA EJECUCIÓN:

Presenta mora en los aportes: SI___    NO_X__
Durante la ejecución se le efectuaron requerimientos: SI____    NO_X__

**Estas observaciones de no ser atendidas por el contratista de forma oportuna, se tendrán en
cuenta para la liquidación del contrato de acuerdo a lo establecido en las cláusulas de este y en
las normas contractuales.

Teniendo en cuenta que se han cumplido a cabalidad con las obligaciones del
mencionado contrato No. 150.25.4.0735  con fecha de suscripción del 15 de
Julio del 2025, según lo establecido en la cláusula SEPTIMA, avalo que se gire
la suma de DIEZ Y SIETE MILLONES SEISCIENTOS DIEZ MIL DOSCIENTOS
VEINTISIETE PESOS M/CTE ($17.610.227).

Dada en Manizales a los 2025-10-16

FIRMA ELECTRONICA
___________________________________
Angela Cristina Grajales Yepes
Ángela Cristina Grajales Yepes 
C.C 24.397.472

Anexos: Informe de Verificación.

Vo Bo Oficina de contratación: _____________________________________________
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