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FECHA DE LA SOLICITUD:   06/11/2025 

 

TIPO DE MODIFICACIÓN 

Solicitud 
Marcar con X 

según 
corresponda 

Adición de valor  

Prórroga del plazo de ejecución  

Modificación, Aclaración o Corrección  

Suspensión  

Cesión  

Terminación Anticipada X 

Liberación de valor  

Reinicio  

 

INFORMACIÓN GENERAL DEL CONTRATO OBJETO DE MODIFICACIÓN 

Tipo Número 
Fecha de 

suscripción 
Fecha de Inicio 

Fecha de 
Terminación 

Inicial 

Fecha de 
Terminación 

Actual 

Contrato de 
prestación de 

servicios 

CPS-6646-
2025 

12/08/2025 12/08/2025 30/09/2025 31/11/2025 

 

Nombre del Contratista ANGELICA MORALES HERNANDEZ 

Supervisor / Interventor NATHALY PUERTO BONILLA 

Objeto PROFESIONAL ESPECIALIZADO I 

Certificado de Compromiso Presupuestal CDP 732 del 27/05/2025 

Valor Inicial del Contrato  $ 9.293.147 

 

MODIFICACIONES ANTERIORES 

Fecha N° DE OTROSI TIPO DE MODIFICACIÓN 

22/10/2025 1 ADICION Y PRORROGA 
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ESTADO DE AVANCE Y EJECUCIÓN DEL CONTRATO 

Valor total del contrato      $ 14.213.048 

Valor pagado $ 14.213.048 

Valor Pendiente por pagar $ 0 

Saldo $ 0 

Porcentaje de Avance    % 100 

 

Para el presente contrato de prestación de servicios, se tiene que a la fecha la contratista ha cumplido con el objeto 
contractual y las obligaciones específicas, lo cual se encuentra soportado en los informes mensuales presentados por la 
contratista, avalados por la suscrita supervisora y que se encuentran cargados en SECOP II. 
 
JUSTIFICACIÓN DE LA MODIFICACIÓN SOLICITADA 
 

 
CONTRATISTA PRESENTA TERMINACION ANTICIPADA DEL CONTRATO. 31/10/2025.  Anexo soporte 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
SUPERVISOR 
 
 
  

  
 
 

 
 
 

  

Nombre: NATHALY PUERTO BONILLA 
Cargo: DIRECTORA SERVICIOS AMBULATORIOS 

  

 
 

Elaboró: 
CATHERINE GUTIERREZ ORTIZ – LIDER RIAS         

Revisó: 
CATHERINE GUTIERREZ ORTIZ – LIDER RIAS        

 



Bogotá D.C, 31 de octubre 2025 

 

 

SOLICITUD: Terminación anticipada de contrato No. 6646-2025 

 

 

Respetada Dra. Nathaly Puerto Bonilla 

 

 

Reciba un cordial saludo, 

 

 

Por medio de la presente, deseo solicitar la terminación anticipada al contrato No. 6646-

2025 a partir del día 31/10/2025, motivado por la oportunidad de asumir un nuevo reto 

laboral en un cargo de planta provisional.  

 

Así mismo, quisiera expresar mi más profundo agradecimiento por todas las enseñanzas, 

por la confianza depositada en mí y por haberme permitido hacer parte de un equipo 

humano excepcional, comprometido con el servicio y la ayuda a la comunidad, desde la 

dirección de ambulatorios. Ha sido una experiencia enriquecedora, tanto en lo profesional 

como en lo personal, que siempre llevaré conmigo con gran aprecio y gratitud. 

Quedo atenta a los trámites administrativos, y legales correspondientes para formalizar el 

proceso de terminación. 

 

Cordialmente,  

 

 

ANGÉLICA MORALES HERNÁNDEZ 

CC 52.930.764 

 


