ACTA DE FINALIZACION
DE CONTRATO O CONVENIO

CODIGO:

F-BS-17

VERSION: 5

ACTA DE FIN"ALIZACION ANTICIPADA DEL CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS No. 1448
DEL ANO 2025 CELEBRADO ENTRE EL DEPARTAMENTO DEL META ¥ MIURAS 5.A.8

Presupuestales)

Contrato No. y Fecha: | 1448 del 24 de julio de 2025
Registro Presupuestal No. y Fecha:
{Relacione todos los Registros | 8556 del 1 de agosto de 2025

Contratista: | MIURAS SAS ¢.c. ¢ Nit. No. | 900.975.263-9 -
Representante Legal: ¢"| Herbert Orlando Sanchez Silva | c.c. No. 79.729.018 -
Supervisor: Dora Patricia Rozo Cruz c.c. No, 51.796.925

Objeto: (Transcribir del contrato o del documento que haga sus veces)

Garantizar la operatividad del laboratorio de salud publica mediante la adquisicion de reactivos e insumos
para identificacién de patégenos en alimentos mediante pruebas de microbiologia molecutar PCR.

Valor inicial del Contrato:

{Letras y Noimeros) : .

Ochenta y cuatro millones ochocientos noventa y siete mil
_novecientos nueve pesos con treinta y nueve centavos ($
84.897.909,39) moneda corriente

Término Iniclal de Ejecucién: )

Cuatro {4) meses

Fecha de Inicio:
Segin Acta de Inicio

06/08/2025

Fecha Finalizacién:
Segun Acta de Inicio

05611212025

Modificaciones (Adiciones, Prorrogas, Suspensiones, Cesiones, Reinicios, Reducciones y Otras)
" g Valor de la Fecha de expedicién Tiempo de
Tipo de Modificacion Modificacion del documento Modificacion
{Cuando Aplique) {Cuando Apligue)
NA NA NA NA
*Si no existen modificaciones diligencie casillas con N/A
**Inserte filas si requiere
X . ‘s Fecha Finalizacién:
Término Total de Ejecucion: .
. . ; NA. (Solo cuando existan NA
(Solo cuando existan modificaciones) modificaciones)
Valor total del contrato +/- las
modificaciones: NA
(Solo cuando existan modificaciones)
{Letras y Nameros}
*Si no existen medificaciones diligencie casillas con N/A

En la ciudad de Villavicencio, la sefiora DORA PATRICIA ROZ0O CRUZ, Supervisora delegada identificada con

cédula de ciudadania nimero 51.796.925 y MIURAS SAS identificado con

Nit. numero 900.975.263-9,

Representado Legalmente por HERBERT ORLANDO SANCHEZ SILVA identificado con cédula de ciudadania
ntimero 79,729,018, suscriben la presente Acta de Finalizacién anticipadamente, previa verificacion de todos los

documentos y requisitos legales.

En constancia se firma, e[ 19 de/ry)weﬁre de 2025,

Firma:

QV

Nombre:

SILV

RAS SAS
HE ER ORLANDO SANCHEZ

’D(_%(Lx Qu\-v'\ . Q\Q%\‘f

DORA PATRICIA ROZ0O CRUZ

Contratista

Supervisor




