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CERTIFICADC DEL SUPERVISOR Y/O INTERVENTOR PARA PAGOS DE CONTRATISTAS

I. INFORMACION BASICA
DIA MES ANO NOMBRE DEL SUPERVISOR Y/O INTERVENTOR DEPENDENCIA

10/12/2025 Maria Clemencia Espinosa Parra Secretaria de Educacion Municipal

1. INFORMACION CONTRATO

NIT DEL
MUNICIPIO: 890.000.464-3
NOMBRE O RAZON SOCIAL DEL CONTRATISTA: SAE SAS
No. DE IDENTIFICACION DEL CONTRATISTA: 900.687.222-1 de XAXXX
CLASE O TIPO DE . - . o
CONTRATO: Prestacion de Servicios Profesionales Contrato N° 2025 - 1429
. . 12/09/2025 con adicién hasta la
FECHA DEL ACTA DE INICIO: 24/02/2025 FECHA DE TERMINACION: focha 22/12/2025
CDP: 1494 - 8013 RP: 2063 - 8308 Cddigo (Rubro Presupuestal): 10502.2.3.2.02.02.009.2201071.008.91121.001
) $ 120.000.000.00 con adicién y prorroga .
VALOR TOTAL: hasta la fecha 22/12/2025 ENTIDAD BANCARIA: DAVIVIENDA
VALOR AUTORIZADO PARA EL PAGO: $4.000.000.00 CUENTA N°: AHORROS 136170222105

SALDO RESTANTE: $ 0.00 con adicién Y prérroga hasta FORMA DE PAGO ilege(e()sgg%?oégggim?c:: ::gzrgzggfse(g“rﬁ;:sdﬁr‘;é v:

s encuentren causados; un (1) pago equivalente & ia suma de
]a fQCha 22/1 2"2025 ocho millores de pesos micte ($8.000.000.00), por los veinte (20)
dias restantes del plazo inicial pactado, ura vez causados; tres
(3} pages equivalentes a la suma de doce miliones de pesos
micte (512.000.000.00), por ios tres (3) meses def plazo
adicionado, una vez se encuentren causados, y un (1) page final
eguivalente z la suma de cuatro mifones de pescs micte
($4.000.000.c0), por los Qftimos diez (10) dizs del plazo
PERIODO A 13 de diciembre de 2025 al 22 de diciembre adicionado, una vez causados; dichos pagos se realizardn previa
PAGAR: de 2025 verificacion del paga de seguridad sccial y entrega a satisfaccién
- del informe de actividades realizadas y visto bueno por parte del
funcionano encargado de gjercer la vigitancia y control. Nota: E1
iitimo pago queda supeditado a fa ertrega de la totalidad de fos
erchivos y documentes comrespondientes a 1z ejecucion
contractual cuando haya lugar. No obstante, 1a forma de page
pravista, quede sujeta a la situacién de los recursos el ptan
anual mensualizado de caja PAC.

SOPORTES:
No. Planilla de Aportes: 35206196
1.  Acta de Inicic (solo la primera vez): ( ) Folio(s)
Pago de Pension: $2.438.000.00 2. Informe del Contratista: (3) Folio(s)
Pago de Salud: $ 609.600.00 3.  Informe del Supervisor y/o Interventor: (1) Folio(s)
4, Otfros: Evidencias del Informe () Folio(s) t
ARP: $ 79.900.00 ?

Certifico que verifiqué ia veracidad de la planilla de aportes a seguridad social que allegé el contratista. Asi mismo, de conformidad
con la declaracion juramentada que el contratista realizé en ¢l infoerme de ejecucion contractual, se realizo la revision del ingreso Base
de Cofizacién, y ¢l mismo efectivamente correspondiente al 40% del valor mensualizado de los ingresos por prestacion de servicios
del contratista.

| Certifico que el contratista cumplié a cabalidad y en el tiempo pactado con las obligaciones contraidas con el Contratante. Por lo
tanto autorizo el pago por valor de: $ 4.000.000.00

QUE CORRESPONDE A: ANTICIPO  PRIMERO SEGUNDO _ TERCERO CUARTO  QUINTO  SEXTO
SEPTIMO __ OCTAVO _ NOVENO _ OTROS X __ CUAL: ONCEX

La anterior certificacion se expide en cumplimiento de las obligaciones establecidas en la Resolucion 805 del 2011, de la Alcaldia de

Armenia, en su articulo 23 *Por la cual se fijan funciones, atribuciones y responsabilidades a los supervisores y/o interventores™.

ollonls &0y @

FiRrIA DEL SUPERV]%RWIO INTERVENTOR

NOTA: certifico que la documentacién soporte relacionada con la ejecucion del contrato y que se relaciona en esta
certificacion, reposa en las oficinas respectivas de la secretaria, debidamente foliadas y archivadas,
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