[ HOSPTTAL MILITAN CENTRAL FORMATO: INFORME WENSUAL DE SUPERVISEON ¥ /O TRAMITE A PAGO 001G GA-GECO-MN-G1-FT-0%
£ [UNIDAD: COMPRAS, LICTTACTONES ¥ BIENES ACTIVOS FECHA DE EMISTON; 19-05-7024
i ‘—l\ Tr MANUAL CONTRATACION VERSTEN: 10
(R "ﬂ PROCEE; GESTION DE TONES
SISTEMA DEGESTION INTEGRADO SGI PAGINA LD 2
INFORMEDE X TRAMITE X MESDE
20 NOVIEMBRE 2025 SUPERVISOR, PARAPAGO PRESTACION NOVIEMBRE 2025
Fecha: DE SERVICIO
—— YO MES DE
ISP-SUMD-0819-2025 23.797.000,00
No.de VALOR =~~~
Contrsto:
N®de Procesa ISP.GEC0-0379-2025
enel SECOP I
Menda virtuat
Objeto PRESTACION DE SERVICIOS COMO AUXILIAR DE ENFERMERIA PARA EL SERVICIO DE ENFERMERIA DE LA ENTIDAD DESCENTRALIZADA DEL SECTOR
DEFENSA -HOSPITAL MILITAR CENTRAL
HUERTAS VARGAS YELENA 1023910668
Nombrede NIICC
Contratista
PRESTACION DE SERVICIOS " ICONTRATACION DIRECTA
Claseds Contratecidn
Contrato
24090344381 BANCO CAJA SOCIAL X
CuentaBencarla Banco: Tipode Ahomos Corrients
No. Cuenta:
Garantia Asegurador Fecha de aprobacitn dela
Cumplimiente (Si a(si Garantia (Slaplica):
aplica) : aplica):
— v .——__‘.;ﬁL_..
| L ariificadc de No. FACTURA yio MES ENTRADA | ALMACE
| VIGENCIA Fagiatre DE PRESTACION DEL ANACENYO| H AL VALGR
: ﬁhponﬂidodm FECHA E:u.llm FECHA ‘ FECHACRP SERVICIO SOPORTE U 08Ul
! {No. oxtal INGRESO | tHGRESA
155925 0111172025 393525 12025-10-27 NOVIEMBRE 2025 2.508.000,00
ARO 2025 00:00:00
VALOR AUTORZADO PARA PAGO $2.508.000 00
VALOR AUTORIZADO A PAGO EN LETRAS: DOS MILLONES QUINENTOS OCHO MIL PESOS |
VALOR . VALOR SALDO
VIGENCIA CONTRATO VR. ABICION (B) REDUCCIONES ylo EJECUTAD CONTRATO
LIBERACIONES(C) o
ANO 2025 1$5.016.000,00 $2.508.000,00 1$2.508.000,00
ANO 2026 _518,781.000.00 1$18.781.000,00 Li18.781.000.00
TOTAL $23.797.000,00 $21.289.000 00 $21,289.000,00
CONTRATO

OBSERVACIONES: Realizo prestacion de servicio en ef area conforme se encuentra en phaniila de
Infermacion de prestacion del servicio

Nombre del Supervisor JEFE MARIA NELCY TORQ QUINTERO

Fecha de natificacion: 1411112025




Plazo de efecucion FECHA DE INICIO FECHA DE TERMINACION l
: 011172025 [31/07/2025
Vigencia del Contrato: 310772026
Entiempo
1-
2-
PRORROGAS T

mismo.

|noTA 1: Verifico pago de parafiscales EPS y Pensitn1076369951y desgos profesionales 1076369951 Planilia 1076369851 comespondiente al mes de OCTUBRE
En mi condicibn de supervisor del contrato, certifico que ella contratisia efectud fos aportes al sistena de sequridad soclal de del mes de (OCTUBRE); asf mismo certifico que ela contratista
presento el informe de achvidades o la relacion de bienes y senvicios contratados, elcuales  parte integral del presente dando cumplimiento 2 lo contenido en e objeto y las obligaciones del

|NOTA 2: Recuerde en el anexo relacionar de manera detallada ef valor de fos mantenimientos y el valor de tos bienes que sean requerkdas duranie las actividades.

INOTA 3 : Pars e sumhnistro de repuestos debe diigenciar de manera detaka da el cuadro reakionado a continuacion:

ST
OUESE METALA NOMERD BE PLAG NOSEERG 06 FECHA NOUERO DE NWERD DF
R PO ALQUE 0 MARCA e m:m m:am . PARTE (S r.m CATTIAD ReFATe 0€ sraoon | v | vuoniora] omericones
NOTA 4: En las caslfias debe registrarse ol equipo ef cual debe comesponder al contrato del que se esta haciendo la supervision
FECHA
DESCRIPCIO DE FECHA
MOEL PLAC | ARFANONNESEENCIIENTRA] Na DE WANTENIWIENTIO BEQUFRIDO AL ARN . EECHA] rurrna | DE NRSESVAL] |
OBSERVACIONES
NOTA 5: En o que respecta a las personas naturales cuye valor def pago mensual sea superior 2 los § 6.500.000 se debera anexat el siquiente cuadro.
‘ INFORMAGION GENERAL
Enticad N*Placfa Fechsdepage SALD PENSION RIES006 PROFESIONALES
Entidad Vator Ertidad Vator Entidad Valor
" CO0IGO: version | 10
FORMATO PFORME DE SUPERVISTON PARA TRAMITES A PAGO X Prem e
[NOMBRES Y APELLIDOS DEL SUPERVISOR:
JEFE MARIA NEL -\ YQUINTERO
SERVIDOR MISIQ IDAD MILIATR
SERVING g RIA
SUPERVISORADEL CONTRATO
§2.277.745
NUMERG DE CEDULA:
CELULAR: |CORREO: mtoro@homll.gov.co
DOCUMENTOS SOPORTES VERIFICADOS Y ANEXQS AL INFORME:;
DOCUMENTOS =] N*FOLIOS
| 0
Irforme de Actividades con sus soportes
i 1
Actade supervizién yio Factura
Pago de Seguridad Socia ' '
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