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DATOS DEL CONTRATO / CONVENIO
Contrato/Convenio No. [ 501-2025 | Fecha Suscripcién | 30/04/2025

Objeto

SOPORTE TECNICO PARA LOS SERVIDORES, LIBRERIA Y EQUIPOS DE CONECTIVIDAD

Plazo Contrato

Plazo (Minuta SECOP) | 12 MESES

| Plazo Definitivo (Acta Inicio) | 12 MESES

Plazo Ejecucién

Fecha Inicio | 13/05/2025

| Fecha Terminacion Inicial | 12/05/2026

| Fecha Terminacioén Final

12/05/2026

Valor Contrato

Valor Inicial (Minuta SECOP) [$ | 216.000.000

|Va|or Vigente*

[ 5] 180.000.000

Contratista / Conveniente

SOPORTE TECNICO DE COLOMBIA S.A.S

| 1dentificacion (CC — Nit)

NIT 900.128.501-4

Supervisor / Interventor del Contrato/Convenio | NOMBRE | LINA MARIA CRUZ SILVA

| CARGO

DIRECTORA DE TECNOLOGIAS DE LA
INFORMACION Y LAS COMUNICACIONES

DATOS DEL INFORME

Fecha de Presentacion [ 13/04/2026 [ No. De Informe [11

Periodo Ejecutad Desde Hasta Valor Ejecutado Period $15.000.000
eriodo Ejecutado 13/03/2026 12/04/2026 alor Ejecutado Periodo .000.

Porcentaje Ejecucion ! Financiera (pagos) | 91.54 | Tiempo (ejecutado) | 91.54

*Corresponde valor inicial (minuta - contrato electrénico) (-) menos valor reduccion (caso liberacién recursos por fecha cierta o modificacién valor) (+) méas valor adiciones.

MODIFICACIONES DEL CONTRATO / CONVENIO

Fecha Suscripcién:

Adicién Valor

$ Digite Valor adicionado segiin minuta

Modificacién No. 1

Prérroga Plazo

Indique plazo prorrogado unidad de tiempo segun minuta modificacién meses / dias

Seleccionar con X la

Indique plazo suspension unidad de tiempo

modificacion que aplica | SUspension segin minuta modificacion meses / dias Desde dd/mm/aaaa | Hasta dd/mm/aaaa
Cesion Indique fecha cesién
Otro Especifique
Fecha Suscripcién:
Adicién Valor $ Digite Valor adicionado segiin minuta
Modificacion No. 2 | Prérroga Plazo Indique plazo prorrogado unidad de tiempo segun minuta modificacion meses / dias
ﬁﬂgﬁﬂggi%rncgﬁexaﬁica Suspension Isrggﬁemﬁ)lnﬁg ?gg;g;ggnuﬁgzgsd/e;;ggpo Desde dd/mm/aaaa | Hasta dd/mm/aaaa
Cesibn Indique fecha cesién
Otro Especifique

L Incluyendo el pago de este periodo
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EJECUCION DE ACTIVIDADES FRENTE A LAS OBLIGACIONES ESPECIFICAS DURANTE EL PERIODO REPORTADO

Obligacién Contractual

Actividades Realizadas

Soportes?

Prestar los servicios de soporte técnico en los
términos y condiciones establecidos en el anexo
técnico

Durante el tiempo certificado, el contratista presto
los servicios de soporte en los términos y
condiciones establecidos en el anexo técnico.
Informe de Gestién No. 11

Ver informe de gestion No.11

Desarrollar el mantenimiento preventivo y los
correctivos a que haya lugar, en los términos y
condiciones establecidas en el anexo técnico, lo
cual no generara erogaciones adicionales para la
entidad.

Durante el tiempo certificado, el contratista presto
los servicios de soporte en los términos y
condiciones establecidos en el anexo técnico.
Informe de Gestion No. 11

Ver informe de gestién No.11

Entregar al supervisor del contrato el reporte del
servicio adelantado, una vez concluida la atencion
de cada servicio, reporte que deberd contener
como minimo: tipo de falla reportada, diagndstico
(describiendo la posible causa), tipo de servicio
prestado, estado en que quedo6 el bien y en los
casos que aplique, se deberd relacionar los
cambios de partes.

Durante el periodo certificado se ejecutd el
servicio de soporte técnico en sitio requerido.
Informe de gestion No. 11

Ver informe de gestion No.11

Actualizar los firmwares disponibles para ayudar
a la SDP a asegurar una adecuada operacion de
los equipos cubiertos en el contrato.

Durante el tiempo certificado no se ejecutd la
actualizacion de firmwares sobre algunos
elementos objeto del contrato.

Entregar al supervisor del contrato, una vez

Como requisito para el primer pago, al inicio de
ejecucion, el contratista presento el protocolo de

suscrita el acta de inicio, el protacolo de escalamiento para registrar los problemas y fallas

escalamiento de incidencias ante el contratista. P 9 p y
sobre los equipos objeto del contrato

Acompafiar técnicamente al supervisor del

contrato y/o al personal de la entidad autorizado
para llevar a cabo actividades especificas de
configuracién y adecuacion de la infraestructura
objeto del contrato.

Durante el periodo certificado y como parte de
los servicios correctivos, el contratista llevé a
cabo el ofrecimiento de acompafiamiento
técnico.

Proporcionar todos los recursos técnicos y el
apoyo logistico que se requiera para llevar a cabo
la ejecucion del contrato. El personal, equipos,
licenciamiento, herramientas, materiales,
transporte y demas recursos y actividades
requeridas para la ejecucion del contrato seran
responsabilidad exclusiva del contratista; por lo
anterior, la entidad no se hara responsable por
elementos requeridos no incluidos en el valor de
la propuesta.

Durante el periodo certificado, el contratista
proporciond los recursos técnicos y el apoyo
logistico que se requiri6 para llevar a cabo la
ejecucion del contrato. Lo anterior dando
cumplimiento a los requerimientos de la entidad.

Garantizar que las actividades desarrolladas
durante la ejecucién del contrato no interfieran en
la continuidad, disponibilidad, integridad e
interoperabilidad de los servicios informéticos de
la entidad. Por lo anterior, en caso de que se
requiera efectuar alguna actividad critica, el
contratista entregara al supervisor un documento
donde se indique el detalle del procedimiento a
seguir y su impacto sobre la infraestructura
institucional para tomar las medidas necesarias
que prevengan la afectacion del normal
funcionamiento de los servicios.

Durante el tiempo certificado y al momento de
ejecucion de las actividades requeridas sobre la
infraestructura, el contratista no interfirié en la
continuidad, disponibilidad, integridad e
interoperabilidad de los servicios informéaticos de
la entidad.

Emitir los conceptos técnicos solicitados por el
supervisor del contrato sobre los equipos objeto
del contrato. 10. Asistir a las reuniones que
convoque el supervisor del contrato.

Durante el tiempo certificado el contratista realizo
la validacién y emiti6 concepto técnico sobre
elementos objeto del contrato. Informe No. 01
Estado de Equipos Informaticos.pdf

Utilice las filas que sean necesarias, segln obligaciones especificas pactadas.

PRODUCTOS

Relacién de Productos a entregar acorde a lo pactado en el

Contrato/Convenio

entregados

Relacion de Productos efectivamente

Porcentaje de Ejecucion (%)

Utilice las filas que sean necesarias. Anexe los productos que correspondan al periodo (solo cuando aplique).

2 Relacione los registros que soportan el avance de la actividad: actas y/o memorias de reunion, oficios, memorandos, informes, etc.), indicando el nimero de radicacion para los oficios y memorandos.
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Relacione los productos entregados, los cuales deben guardar estricta relacion con lo efectivamente pactado, y para el caso de bienes debe detallar su
traslado al almacén con el respectivo documento soporte.

RELACION DE BIENES O SERVICIOS O PRODUCTOS ENTREGADOS

Actividades realizadas
Indique Bien o Servicio o Producto entregado acorde a referentes a cada bien,
- S Documento Soporte
lo pactado en el Contrato/Convenio producto o servicio
entregado
L] L[]

Utilice las filas que sean necesarias. Anexe los bienes o servicios o productos que correspondan al periodo (solo cuando aplique).

RELACION DEL PAGO DE APORTES AL SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL INTEGRAL

VALOR APORTADO

PERIODO AL QUE FECHA DE PAGO :
ITEM No. PLANILLA | CORRESPONDE E?_ PAGO (Sobre el 40% dellingreso
Mes/Afo Dia/Mes/Afio mensual) no debe ser inferior
a un SMMLV)
PENSION
SALUD

RIESGOS PROFESIONALES (ARL)

APORTES PARAFISCALES
(Solo para personas naturales obligadas a ello y 68871113 03/2026 27/03/2026 $6.873.600
Personas Juridicas)

CONTRATISTA

Firma

IVON ASTRID ROJAS MONCADA
Representante Legal
SOPORTCOL S.A.S.

(EN CASO DE PERSONA JURIDICA, NOMBRE Y CARGO DEL REPRESENTANTE LEGAL O DELEGADO Y NOMBRE DE LA PERSONA JURIDICA CONTRATISTA/CONVENIENTE)

RETROALIMENTACION - OBSERVACIONES - RECOMENDACIONES FRENTE AL INFORME PRESENTADO POR EL
CONTRATISTA Y/O ASOCIADO CORRESPONDIENTE AL PERIODO

Desde | 13/03/2026 | Hasta [ 12/04/2026

(En este espacio el supervisor debera realizar la retroalimentacién y/o las observaciones y/o recomendaciones que considere pertinentes frente al
informe presentado en el citado periodo)

CERTIFICACION - CONSTANCIA SUPERVISOR/INTERVENTOR

El supervisor/interventor manifiesta que los bienes y/o servicios y/o productos derivados del presente Si No

. ’ H 3.
Contrato/Convenio en el periodo del presente informe?: Cumple X Cumple

A cabalidad las especificaciones técnicas y los requisitos pactados para suplir la necesidad que se pretendié al emprender su contratacion.

Firma
Firmado digitalmente por CRUZ

/L// SILVA LINA MARIA
o { Fecha: 2026.04.14 13:46:33 -05'00'

LINA MARIA CRUZ SILVA

DIRECTORA DE TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION Y LAS COMUNICACIONES

(EL SUPERVISOR/INTERVENTOR DEBERA DAR VISTO BUENO AL INFORME PRESENTADO POR EL CONTRATISTA/CONVENIENTE)

3 Informacion Obligatoria — MARCAR CON “X” — la manifestacion de cumplimiento
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- INSTRUCTIVO -
e Esrequisito:

v Que la Direccién de Contratacion haga entrega oficial de los documentos requeridos para la ejecuciéon del contrato (comunicacién
cumplimiento de requisitos de legalizacion).

v' Haber iniciado ejecucion del contrato el SECOP.

v/ Contar con acta de inicio (cuando aplique)

Todos los documentos soporte, deben anexarse en fotocopia simple, salvo que la normatividad vigente establezca algo

diferente, en caso tal se dara cumplimiento alo normado.

DATOS DEL CONTRATO / CONVENIO

Contrato/Convenio: Corresponde al nimero y vigencia del contrato o convenio celebrado

Fecha Suscripcion: Fecha en la que aprobé el (la) Ordenador(a) del Gasto el contrato en la plataforma SECOP

Objeto: Se debe transcribir textualmente el objeto del contrato suscrito.

Plazo Contrato: MINUTA (CONTRATO ELECTRONICO — SECOP): Plazo establecido en el contrato, DEFINITIVO (ACTA INICIO): Corresponda al
plazo real del contrato en los casos de Contratos con fecha cierta de terminacion

Plazo Ejecucién: FECHA INICIO fecha inicio ejecucién y FECHA TERMINACION fecha final ejecucién — Segin Acta de Inicio, FECHA
TERMINACION FINAL corresponde a la fecha de terminacion (i) incluyendo prérrogas o (i) terminacion anticipada

Valor Contrato: VALOR INICIAL (MINUTA — CONTRATO ELECTRONICO SECOP): Valor indicado en la minuta contractual y registro presupuestal
inicial del contrato celebrado. VALOR VIGENTE: Corresponde valor inicial (minuta contractual) (-) menos valor reduccién (caso liberacién recursos
por fecha cierta o modificacién valor) y en los casos de “Adicion” (+) mas valor adiciones.

Contratista / Conveniente e ldentificacién (CC o NIT): nombre e identificacion del contratista persona natural o juridica que suscribié el
contrato/convenio.

Supervisor / Interventor del Contrato/Convenio: nombre y cargo quien ejerce la supervisién o interventoria del contrato/convenio.

DATOS DEL INFORME

Fecha de Presentacion: Fecha en la que el contratista entrega el informe al supervisor/interventor

No. del Informe: Corresponde al nimero del informe presentado, debe coincidir con el nimero de pago en el Plan de Pagos de SECOP.

Periodo Ejecutado (Desde/Hasta): Periodo al que corresponde el informe presentado (Ejemplo 01/04/2024 al 30/04/2024)

Valor Ejecutado Periodo: Corresponde al valor a cancelar por el periodo presentado.

Porcentaje de Ejecucion - Financiera (pagos): Corresponde a la regla de tres simple: entre el valor del contrato y el valor de la sumatoria de los
pagos efectuados incluyendo el que se esta tramitando.

Porcentaje de Ejecucion - Tiempo (plazo ejecutado): Corresponde a la regla de tres simple: entre el plazo del contrato y el plazo ejecutado a la fecha
de presentacion del informe incluyendo el periodo que se esta tramitando.

MODIFICACIONES DEL CONTRATO / CONVENIO

Fecha Suscripcion: Fecha en la que aprobé el (la) Ordenador(a) del Gasto el contrato/convenio en la plataforma SECOP.

Adicién Valor: Se debe digitar el VALOR adicionado (Ejemplo: $1.000.000)

Prorroga Plazo: Se debe digitar el PLAZO prorrogado (Ejemplo: Un (1) mes Quince (15) dias)

Suspensién (Desde/Hasta): Se debe indicar el plazo suspensién, asi como las fechas de la suspension del contrato/convenio (Ejemplo: Dos (2)
meses Desde 15/04/2024 Hasta 14/06/2024)

Cesioén: Debe indicarse la fecha de la cesién del contrato/convenio.

Otro: Cuando la modificacién del contrato no aplique las modificaciones enunciadas.

Utilice las filas que sean necesarias, segin modificaciones efectuadas al contrato/convenio.

EJECUCION DE ACTIVIDADES FRENTE A LAS OBLIGACIONES ESPECIFICAS DURANTE EL PERIODO
REPORTADO

Obligacién Contractual: Se debe transcribir textualmente todas y cada una de las Obligaciones Especificas pactadas, incluidas en el Anexo de
Estudios y Documentos Previos - Numeral OBLIGACIONES DE LAS PARTES - ESPECIFICAS DEL CONTRATISTA

Actividades Realizadas: Se debe indicar las actividades realizadas asociadas a cada una de las Obligaciones Especificas pactadas, incluidas en el
Anexo de Estudios y Documentos Previos - Numeral OBLIGACIONES DE LAS PARTES — ESPECIFICAS

Documento Soporte: Se debe relacionar los soportes aportados, links o URL donde se encuentran los documentos presentados como soporte de la
respectiva obligacién.

Utilice las filas que sean necesarias, segun obligaciones especificas pactadas.
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PRODUCTOS

. Relacién de Productos a entregar acorde a lo pactado en el Contrato/Convenio: Se debe transcribir textualmente todos y cada uno de los Productos
pactados, incluidos en el Anexo de Estudios y Documentos Previos - Numeral PRODUCTOS ESPERADOS DEL CONTRATISTA

. Relacién de Productos efectivamente entregados: Se debe indicar los productos entregados asociados a cada una de las Obligaciones Especificas
pactadas, incluidas en el Anexo de Estudios y Documentos Previos - Numeral PRODUCTOS ESPERADOS DEL CONTRATISTA

. Porcentaje de Ejecucion (%): Se debe indicar el porcentaje de ejecucion de la respectiva Obligacion Especifica pactada, incluidas en el Anexo de
Estudios y Documentos Previos - Numeral PRODUCTOS ESPERADOS DEL CONTRATISTA

Utilice las filas que sean necesarias. Anexe los productos que correspondan al periodo (solo cuando aplique).

RELACION DE BIENES O SERVICIOS O PRODUCTOS ENTREGADOS

. Indique Bien o Servicio o Producto entregado acorde a lo pactado en el Contrato/Convenio: Se debe transcribir textualmente todos y cada uno de
los Bienes o0 Servicios o Productos pactados, incluidos en el Anexo de Estudios y Documentos Previos

e  Actividades realizadas referentes a cada bien, producto o servicio entregado: Se debe indicar las actividades realizadas asociadas a cada bien o
servicio o producto pactado, incluidos en el Anexo de Estudios y Documentos Previos

. Documento Soporte: Se debe relacionar los soportes aportados, links o URL donde se encuentran los documentos presentados como soporte del
respectivo bien o servicio o producto entregado.

Utilice las filas que sean necesarias. Anexe los bienes o servicios o productos que correspondan al periodo (solo cuando aplique).

RELACION DEL PAGO DE APORTES AL SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL INTEGRAL

. PERSONA NATURAL: Debe relacionar el numero de la planilla, el periodo al que corresponde el respectivo pago (mes-afio), la fecha en que se
realizo el pago (dia-mes-afio) y valor aportado (debe corresponder a lo establecido por la normatividad vigente) de conformidad con los documentos
de acreditacion de afiliacion y/o pago al Sistema de Seguridad Social (salud y pensién) y Administradora de Riesgos Laborales - ARL— Documentos
que deben ser anteriores o de la misma fecha de presentacion del informe.

. PERSONA JURIDICA: Se debe relacionar el periodo al que corresponde el pago efectuado, asi como la fecha de la certificacién expedida por el
Revisor Fiscal, si lo tiene, o por el Representante Legal, acreditando el pago y/o paz y salvo de aportes parafiscales de sus empleados a los sistemas
de salud, riesgos laborales, pensiones y aportes, si hay lugar a ello, de conformidad con lo establecido en la normatividad vigente. Documento que
debe que deben ser anteriores o de la misma fecha de presentacion del informe.

CONTRATISTA
e Se debe indicar el nombre del contratista PERSONA NATURAL o nombre y cargo de la PERSONA JURIDICA que suscribe el informe, quien
correspondera al contratista que suscribié el contrato/convenio.

RETROALIMENTACION - OBSERVACIONES - RECOMENDACIONES FRENTE AL INFORME PRESENTADO POR EL
CONTRATISTA Y/O ASOCIADO CORRESPONDIENTE AL PERIODO

. Desde/Hasta: Periodo al que corresponde el informe presentado (Ejemplo 01/04/2024 al 30/04/2024)

. Campo con texto ayuda “En este espacio el supervisor debera realizar la retroalimentacion y/o las observaciones y/o recomendaciones que considere
pertinentes frente al informe presentado en el citado periodo”: El supervisor/interventor debera escribir las constancias asociadas a la
retroalimentacion sobre el informe presentado y el respectivo cumplimiento por parte del contratista en el periodo a pagar.

CONSTANCIA SUPERVISOR/INTERVENTOR

. SICUMPLE / NO CUMPLE: El supervisor/interventor debera indicar con una “X” si los bienes y/o servicios y/o productos entregados por el contratista
en el respectivo periodo cumplen o no a cabalidad con las especificaciones técnicas y requisitos pactados con los cuales se pretende suplir la
necesidad que dio lugar al contrato celebrado.

. Se debe indicar el nombre y cargo del SUPERVISOR/INTERVENTOR que suscribe el informe como constancia de seguimiento y verificacion de
cumplimiento del periodo presentado, de conformidad pactado en el contrato/convenio y lo establecido en el Anexo de Estudios y Documentos
Previos.

NOTA: ESTE FORMATO UNA VEZ SUSCRITO POR EL SUPERVISOR, DEBERA SER CARGADO POR EL CONTRATISTA EN SECOP, JUNTO

CON LOS DOCUMENTOS SOPORTE A QUE HAYA LUGAR, EN EL RESPECTIVO PLAN DE PAGOS Y SERA INSUMO PARA LA GENERACION

RESPECTIVO CERTIFICADO DE CUMPLIMIENTO PARA PAGO, QUE EXPIDE EL SUPERVISOR DEL CONTRATO/CONVENIO SOPORTE DEL
TRAMITE DEL PROCESO DE GESTION DE RECURSOS FINANCIEROS DE LA SDP.
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