
DE PAGO DE CONSULTORÍA N° 598 - 2025

a

FDLE-CMA-598-2025

DE

DE

NIT

19%
(Escriba el PORCENTAJE correspondiente al IVA)

VALOR ACUMULADO DE ACTAS ANTERIORES

ACTA No 3 3 Pago Mensual y/o Periodo

Pago de Ajustes

FORMATO

ACTA DE COBRO DE CONSULTORÍA

FONDO DE DESARROLLO LOCAL DE ENGATIVÁ

ÁREA DE INFRAESTRUCTURA 

CONCURSO DE MÉRITOS

(Indique en este espacio la identificación del Número del proceso de selección efectuada)

CONTRATACIÓN DIRECTA N.A.
(Indique en este espacio la identificación del Número del proceso de selección efectuada)

OBJETO 

CORRESPONDIENTE AL PERIODO DE PAGO
(Escriba el periodo del pago correspondiente)

CONTRATO No CON-598-2025
(Número de Contrato)

4 de diciembre de 2025 30 de noviembre de 2025

“REALIZAR EL SEGUIMIENTO, REVISIÓN Y VERIFICACIÓN DE LA ESTABILIDAD Y CALIDAD DE LAS OBRAS DE

INFRAESTRUCTURA EJECUTADAS CON RECURSOS DEL FONDO DE DESARROLLO LOCAL DE ENGATIVA Y QUE CUENTEN CON

PÓLIZA DE ESTABILIDAD VIGENTE, EN CUMPLIMIENTO DEL ARTÍCULO 4º, NUMERAL 4º DE LA LEY 80 DE 1993” 

(Indique el objeto del contrato)

FECHA DE INICIACIÓN 
1 DE 9 2025

(Día) (Mes) (Año)

VALOR INICIAL 
$ 650.000.000,00

(Indique en este espacio el valor Inicial del contrato en números)

VALOR ACTUAL
$ 650.000.000,00

(Indique en este espacio el valor actual del contrato en números)

FECHA DE TERMINACIÓN 
31 DE 8 2026

(Día) (Mes) (Año)

CONSULTOR AHLA SHUGL INTERNATIONAL SAS 901719068

(Escriba el nombre o razón social del Interventor) (Escriba el NIT del Interventor)

APOYO A LA

SUPERVISIÓN
NATALIA LORENA BELTRAN GARCIA

PLAZO DE EJECUCIÓN INICIAL
12 MESES

(Indique en este espacio el número de días o de meses para ejecutar el contrato)

PLAZO DE EJECUCIÓN ACTUAL
12 MESES

(Indique en este espacio el número de días o de meses para ejecutar el contrato)

VALOR IVA -$                                            

VALOR A PAGAR -$                                            

94.851.936$                               

VALOR PAGO MENSUAL

PAGO INICIAL:

VALOR BASE -$                                            

(Escriba el nombre del apoyo a al Supervisión)
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FORMATO

ACTA DE COBRO DE CONSULTORÍA

19%
(Escriba el PORCENTAJE correspondiente al IVA)

VALOR VARIABLE ACUMULADO

VALOR TOTAL A PAGAR PRESENTE ACTA

En Bogotá D.C ; a los de

 Apoyo Técnico a la Supervisión  y

Expediente ORFEO _____________________

PAGO MENSUAL:

VALOR BASE 34.738.041,00$                          

VALOR IVA 6.600.228,00$                            

VALOR A PAGAR 41.338.269,00$                          

41.338.269,00$                          

$41.338.269

del contrato anteriormente mencionado.

Para constancia de lo anterior, se firma la presente acta bajo la responsabilidad expresa de los que intervienen en ella, de conformidad

con las funciones desempeñadas por cada uno de los mismos, de acuerdo con el manual de consultoría del Fondo de Desarrollo Local de

Engativá.

2025
(Indique el día en que se efectúa la reunión en letras y números) (Mes) (Año)

NATALIA LORENA BELTRAN GARCIA

NAYDU LISBETH LÓPEZ OROZCO Representante Legal de la Consultoría

(Diligencie este espacio con el nombre del apoyo técnico a la supervisión del contrato de la Consultoría)

VALOR FACTURADO ACUMULADO $136.190.205

días del mes DICIEMBRECUATRO (4)

(Firma) (Firma)

(Nombre)   NAYDU LISBETH LÓPEZ OROZCO (Nombre)   NATALIA LORENA BELTRAN GARCIA

REPRESENTANTE LEGAL APOYO TECNICO A LA SUPERVISION

Consultoría: AHLA SHUGL INTERNATIONAL SAS  ALCALDÍA LOCAL DE ENGATIVÁ

(Nombre del representante legal de la Consultoría)

dejan constancia del cumplimiento de los requisitos establecidos en el contrato para el pago de consultoria, 

de acuerdo a la cláusula QUINTA
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