SISTEMA INTEGRADO DE GESTION

cODIGO

CONCEJO MUNICIPAL DE
COTA CUNDINAMARCA

GH-19-F
VERSION
FORMATO SUPERVISION CONTRATO DE eeraoe
PRESTACION DE SERVICIOS APROBACION

25 de julio 2024

IDENTIFICACION DEL CONTRATO

No. CONTRATO

CMC-CPS-013-2025 v

OBJETO

PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION DEL
CONCEJO MUNICIPAL DE COTA EN LAS ACTIVIDADES DE
PARTICIPACION CIUDADANA. 7

PLAZO DE EJECUCION Y VALOR DEL CONTRATO

FECHA DE INICIO

20 DE ENERO DE 2025 7

VALOR INICIAL DEL CONTRATO

VEINTIOCHO MILLONES DE PESOS M/CTE. ($28.000.000)

VALOR ADICION (Cuando aplique)

ONCE MILLONES NOVESCIENTOS MIL PESOS M/CTE.
($11.900.000)

VALOR CESION (Cuando aplique)

N/A

VALOR TOTAL

TREINTA NUEVE MILLONES NOVECIENTOS MIL PESOS M/CTE.
($39.900.000)

'’

PLAZO DE EJECUCION

DESDE 20 DE ENERO 2025 HASTA 18 DE SEPTIEMBRE 2025 -~

PRORROGA DEL CONTRATO
(Cuando aplique)

N/A

PLAZO FINAL EJECUCION

DESDE 20 DE ENERO 2025 HASTA 30 DE DICIEMBRE 2025

No. DISPONIBILIDAD No. REGISTRO

PRESUPUESTAL 38000014~ PRESUPUESTAL 200000012,
No. REGISTRO

No. CDP ADICION 2025000014 Y PRESUPUESTAL 2025000013
ADICION
No. REGISTRO

No. CDP CESION N/A PRESUPUESTAL N/A
CESION

FECHA DE

SUSPENSION N/A Fg@iﬁfjp:;ﬁ'e")”c'o N/A

(Cuando apligue)

IDENTIFICACION DEL CONTRATISTA

NOMBRE DEL CONTRATISTA:

PAULA MICHEL HERNANDEZ REYES -

No. IDENTIFICACION (DE)

1010029898 DE BOGOTA s

INFORME DE EJECUCION PRESUPUESTAL DEL CONTRATO

VALOR INICIAL $28.000.000
VALOR ADICION $11.900.000 v
VALOR CESION N/A

VALOR TOTAL DEL CONTRATO | $39.900.000 °
VALOR A PAGAR EN EL CORTE $3.500.000
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CcODIGO
GH-19-F
VERSION

~ 05
FORMATO SUPERVISION CONTRATO DE FECHA DE

CONCEJO MUNICIPAL DE PRESTACION DE SERVICIOS APROBACION
COTA CUNDINAMARCA 25 de julio 2024

SISTEMA INTEGRADO DE GESTION

VALOR EJECUTADO $29.399.999 ¥

SALDO PENDIENTE $10.500.001 4

APROBACION DE GARANTIAS

ASEGURADORA VIGENCIA

N/A Asgébgioo  DESDE ~ HASTA |
AMPAROS ARNO MES | DIA | ANO | MES | DIA
CUMPLIMIENTO

No. POLIZA N/A
N/A

VERIFICACION DE CUMPLIMIENTO DE LOS PAGOS EFECTUADOS POR PARTE DEL
CONTRATISTA EN SEGURIDAD SOCIAL COMO INDEPENDIENTE:

OBLIGACIONES SISTEMA GENERAL DE SEGURIDAD SOCIAL INTEGRADA

No. DE PLANILLA ,
APORTES 90449023 / FEP(;'EAO'_JE 07 DE OCTUBRE DE 2025 |/
PARAFISCALES (SSI): :
SALUD PENSION ARL
COMPENSAR PORVENIR COLSANITAS
$ 178.000 / $ 227.800 / $ 7.500 i

Mediante el presente documento EL SUPERVISOR CERTIFICA BAJO LA GRAVEDAD DE
JURAMENTO que los documentos soporte del pago de aportes obligatorios al Sistema General de
Seguridad Social en Salud aportados por el contratista corresponden a lo relacionado con el contrato
materia.

NOTA: (Cuando aplique, si la empresa cuenta con revisor fiscal, aportar la certificacion del
cumplimiento de dichas obligaciones) se aporta certificacion de revisor fiscal.

OBJETIVO: Verificar y analizar la informacién suministrada por el contratista en informe
entregado al NUEVE (9) dia de DICIEMBRE de 2025 al supervisor de contrato, con el fin de *
determinar el avance del cumplimiento del Objeto y las Obligaciones Especificas del mismo con
el apoyo las actividades de auditoria realizadas por el supervisor de contrato en el periodo
comprendido del 01 de OCTUBRE al 31 de OCTUBRE de 2025.

DOCUMENTACION RECIBIDA:

Para efectos de la Labor de supervision, se recibio y reviso lo siguiente:
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SISTEMA INTEGRADO DE GESTION EApIGO

GH-19-F
VERSION
— FORMATO SUPERVISION CONTRATO DE FEc.aiDE_
CONCEJO MUNICIPAL DE PRESTACION DE SERVICIOS APROBACION
COTA CUNDINAMARCA 25 de julio 2024
%
v Cuenta de cobro No. 10
v Informe de gestion (en el periodo comprendido del 01 de OCTUBRE al 31 de OCTUBRE de
2025) j
v' Pago de seguridad social
v

CD con las evidencias o soportes de ejecucion.

PROCEDIMIENTO DE SUPERVISION:

Se realizé la revision respectiva a la documentacion recibida, ademas de analisis confrontado con
las Obligaciones Especificas enmarcadas en el contrato No. CMC-CPS-013-2025, dando
cumplimiento.

FALENCIAS:

No se detectd ninguna falencia durante la ejecucion del contrato.

EVALUACION DEL CONTRATISTA — PROCESO DE CALIDAD

NO
PRESTACION DE SERVICIOS CUMPLE CUMPLE N.A.
Logistica: conté con la
logistica necesaria en cuanto
CALIDAD DEL transporte, equipos y
SERVICIO. herramientas menores para ><\
cumplir con el objeto del
confrato.

El servicio se prestd de
acuerdo a lo pactado con el >O

contratista.
CUMPLIMIENTO Cumplid con los tiempos de
EN LOS cumplimiento pactados para la
TIEMPOS DE prestacion del servicio >g
ENTREGA.
CALIDAD Aplico, utilizé y actualizé la
DOCUMENTAL. documentaciéon 'y manuales

teniendo en cuenta el Sistema
de Gestion de calidad y la
norma ISO 9001: 2015.
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SISTEMA INTEGRADO DE GESTION - poropr
VERSION
s FORMATO SUPEBVISIC')N CONTRATO DE FEGOI-;\'DE
CONCEJO MUNICIPAL DE PRESTACION DE SERVICIOS APROBACION
COTA CUNDINAMARCA 25 de julio 2024
Dio respuesta a los
SERVICIO requerimientos o reclamos
DURANTE LA realizados 7&
EJECUCION.
La respuesta dada a los
requerimientos realizados fue
oportuna />0

OBSERVACIONES

CONCEPTO DE LA SUPERVISION:

Con base a que no se encontraron falencias, se emite un concepto FAVORABLE f
DESFAVORABLE para el pago, por parte del Concejo Municipal.

Dado en Cota, al NOVENO (9) dia del mes de DICIEMBRE de 2025. ¢~

FIRMA

o

PAULA MICHEL HERNANDEZ REYES "
C.C. 1010029898 de BOGOTA '

Contratista /Suﬁe
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