FORMATO

INFORME DE SUPERVISION

ERSION

F-AM-013 00

20/01/2021

Mediante la suscripcién de la presente acta, el interventor asume plena responsabilidad
por la veracidad de |a informacién en ella contenida

iNFORME T
UNo: " (DDIMM/AAY:

1272025 yd

00217 7 00445 1

0 | 14/07/2025 /'

IDENTIFICACION .~

ALEJANDRA MARIA ARANGO' 'y/o RESTAURAI\pE’
EL CHAVO

SURERVISO

SARA SANCHEZ VELEZ

“SUMINISTRO DE ALIMENTACION PARA LOS MIEMBROS DE LA FUERZA PUBLICA QUE APOYAN
LOS PROGRAMAS DE SEGURIDAD DE FORMA ITINERANTE EN EL MUNICIPIO DE FREDONIA-’V

:| 09 de junio de 2025

10/06/2025 |

Desde

30/06/2025

TREINTA Y - GUATRO  MILLONES

OCHOCIENFOS

CINCUENTA Y OCHO MIL PESOS M/L. ($34.858.000)

| suscripcidn

El suministro establecido en el contrato se debera realizar desde
la fecha de inicio la cual es el 09 de junio de 2025, hasta agotar

disponibilidad (lo cy,e/ ocurra primero), posteriores a la

-

11272025,

Se observa que el contratista cumplié con las obligaciones establecidas en
el contrato de forma diligente, realizando cada actividad de forma técnica,
responsable y ordenado, prestd el servicio de alimentacion de acuerdo a los
requerimientos establecidos por el supervisor. «

Por lo anterior, es aeeptado su informe de act[v:dades

Prérrogal | Adicién IXI Modlf:catono [ | Aclaratorio

sfectuadas al contrato

NINGUNA

Municipio de Fredonia — Centro Administrativo Municipal “Rodrigo Arenas Betancourt”
Teléfono: 8401264 / Direccion: Calle 50 N°50-58 / Cédigo Postal: 055070

Email: contactenos@fredonia-antioquia.gov.co / Sitio web: www.fredonig-anticquia.gov.co



FORMATO

INFORME DE SUPERVISION

F-AM-013 00 20/01/2021

$ 34.858.000

Valor

Valor /
$29.131.008

Se observa que el contratista desarrollé a cabalidad cada una de las
obligaciones.

Se firma la presente acta en virtud de que las actividades efectuadas como parte de las obligaciones contempladas
en el contrato fueron recibidas a entera satisfaccion por parte del supervisor.

Se anexa-para el correspondiente pago: L
. Documento que acredita que el contratista se encuentra a paz y salvo por concepto del pago de aportes a los sistemas
- de seguridad social en salud, pensiones, ARP y parafiscales, de &l y de sus trabajadores, cuando a ello haya lugar,
de conformidad con lo dispuesto en el Articulo 23 de la Ley 1150 de 2007. (Sf se frafa de un contrato suscrito con
persona natural, el ingreso base de cotizacién equivaldra al 40% del valor mensual del contrato, sin que la cotizacién
sea inferior a un IBC, del SMLMV).

B Informe de actividades y/o cuenta de cobro presentado por el contratista.

Para constancia de lo anterior, firma el presente informe de supervision a los catorce (14)
dias del mes de julio de 2025.

Firma Supervisor:

Qra SiwCLSL Vv

SARA SANCHEZ VELEZ
Secretaria General y de Gobierno
Supervisor Contrato No 127-2025

~Municipio de Fredonia — Centro Administrativo Municipal “Rodrigo Arenas Betancourt”
Teléfono: 8401264 / Direccion: Calle 50 N°50-58 / Cédigo Postal: 055070

Email: contactenos@fredonia-antioquia.qgov.co / Sitio web: www.fredonia-antioguia.gov.co




TAOOOCMA 1S DWTEN I LU BRI

E2DLYNDYTS
T . i - ] 1
_Qow Sov & FOaVYOYd IVLOL
f T T i T T T T s - y
i 1 . . ) | | ; t i T [
] b ZETHIME ]
bs ‘HE as ey ey | os Bs ey 5 s - | ovded e ¢
ol Sl i T d ~ e T -t i
! | ! ! ! crvevrr ! m 2 | i ! !
Y R TRIEX ymy | v m | oom B Y v Thzue = z DTS OITYE BINYRIOIIINYILGS, | w0 H |
_..,:E. R [ I.:oh_ﬁnlwu | g N Fy mwac_owin E:o.m_ oy [FFE N zeriao |
| i i
3 PRI [ i % uu_ |
Y P T P RNVALO R SOING T T
ri
| 2T 1 X3 BE PERIY yd STWIOLErS
KoRss ©s [ oI s bs SITWITALINESS, LS
T BUHA OIS0 _\ sanosr s o0 “
sawvior RORUAD i
i
) R - [
y .
Evhry o T By = 77 - - R RN EREREETNE IR ARy i R § 715 5
OT 42 S .- 1] [T b5 By 7 __ssvarvaawins VitE
TS T RA 1 weoa $IEOeY, Ferilies | ST R B RN F— 7 | =T i
STWICL ! i i 7 1
- . — - - -t TR YEA R ONY VAL PR A R . 1
-
D LR s 25 S S uwpvcm-qﬂwgéﬁﬂiio“u
B WORPHANTS TS 20 V04
FIRONOIICHONLTE YOV “ys2uen3 ol |
N FINVIBNN IVO  BINFONIEONI0 BN/ LHOY O
RS un.ﬁ.w?d TNOSITL  LE05 (RN (5 YuFawvD #.Dow«oh
OINIRTLET N YA00S ALY
iz oy ot som TS MFRLOD 00w oy ol SOUIONGIALOD 0B [ Daminoy Oreovey vorv VeI CININTLETE AO0IS SN i
SANFONTOTE id SNOUPIALNIG B0 CYBAN  YRYDTNKD 30 YIN0FY MTYIAINIG O
TR - VTN d Vi S0 BN RN §0Iv0 T T T AN radY TSI ESs §0IvE e}

EEOOvCN@

TWH3ANAD 0DVd 20 JLH040S
SIIUCIY NOIOVYAINDHIOLNY YOVYDTINI VTNV

e
("



