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MEDIANTE LA SUSCRIPCION DE tA PRESENTE ACTA, EL SUPERVISOR (A) ASUME PLENAMENTE LA RESPONSABILIDAD POR LA VERACIDAD DE LA INFORMACION -
- EN ELLA CONTENIDA: :

INFORME NUMERO -

2 / 

FECHA DEL INFORME (dd/mm/aaaa)

9/04/2026 . /

. 1 INFORMACION GENERAL DE ,;ONT' el
MODALIDAD DE CONTRATACION DIRE&A TIPO DE PREZ?\\&?('J\;DE | No. DE CONTRATO 297 cce)ii?z::é zo/o1/20}s
; v o. DE ,
CONTRATO : : CONTRATO : ’
: PERSONALES o (dd/mm/aaaa) :
OBJETO'DEL CONTRATAR LA PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION PARA EL DESARROLLO Y PLANEACION DE'PRODUCTOS DE COMUNICACIONES EXTERNAS
CONTRATO .| DE LA CORPORACION AUTONOMA REGIO}\IAL DEL TOLIMA, EN CUMPLIMIENTO DE LAS DIRECTRICES-DE LA OFICINA DERELACIONAMIENTO INSTITUCIONAL
, ' EN EL MARCO DEL PROYECJ® DE FORTALECIMIENTO INSTITUCIONAL PARA:LA EFICIENCIA Y EFICACIA DE LOS PLANES DE DIFUSION
CONTRATISTA ‘ / ‘ TIPO ' 2 _NUMERO /
: ' o DOCUMENTO ; - —
. AM DA. : R I /
y/o COOPERANTE «BEIMA LTDA i IDENTIFICACION CEDULA D.E : ; 830011510-3 /
i CIUDADANIA :
) Si'es consorgio o unién temporal relacione la siguiente |nformacmn ;
NRO. RAZON SOCIAL DEL CONSORCIADO O INTEGRANTE UNIGN - - : o
CONSORGIADO TEMPORAL _IDENTIFICI—\)CION (C.C. Y/O NIT) PORCENTAJE DE PARTICIPACION
1 ; - p —
2 N
3 : s I
4 7 S - T
VALOR INICIAL EN ; Co NUMERO . / ! CONNOTACION -
$ - 5.512.500,39/ PLAZO INICIAL — _
PESOS Lo L : o5l S - DIAS -~
DATOS RP (5) NUMERO(S) . ,/ 'FECHA DEL RP (dd/mr/aaaa)”
INCIAL _ _ 2026000561 /- R . 29/1/2026 "
VALOR EN PESOS APORTE CORTOLIMA $5.512:500 VALOR EN PESOS.APORTE NA
. ' : , X / _COOPERANTE o

NOMBRE SUPERVISOR
{SUSCRIBE PRESENTE
INFORME)

CLAUDIA ALEJANDRA LOZANO DIAZ

N SUPERVISOR -

DEPENDENCIA A LA QUE.PERTENECE EL -

'  CORREO ELECTRONICO

DESI_GNACION SUPERVISIGN /

* FECHA DE DOCUMENTO {dd/mm/aa) -
) | e

" VIGENCIA AMPARO |

OFICINA ASESORA DE RELACIONAMIENTO ‘ ; _ ' i
INSTIOCION AL Jg@_ndra Io@@cortohma 2OV.CO . Contrato 297 / : - 20/01/20%9 /
FECHA DE INICIO | : ‘ : / ‘ FECHA DELTERMINACION. : _ / ‘ '
(dd/mm/aaaa) | 29/1/2026 : « (dd/mmfaa) . . a3/sf26 S

ks

’ - . " FECHA DELA ' : S ‘ FECHA APROBACION.
TIPO DE AMPARO | NUMERO DE LA POLIZA POLIZA . DESDE HASTA VALOR EN PESOS DEL AMPARO' . : (dd/mm/aa)
) L (dd/mm/aaaa) | (dd/mm/aaaa) N .

1

0

-(Para las-Prestaciones de Servicios- Contratacién Directa):

o)

De conformldad con lo establecido en ‘el articulo 2.2.1.2.1.4.5 del Decreto N° 1082.de 2015 no es obligatoria la exigencia de garantias en la contratacidn directa. Asi mismo, -
tenierido en cuenta’el Anal|5|s de los riesgos establecido en la matriz desarroltada en el humeral anterior, no se considera pertinente, ni necesario solicitar Garantla unica de
. cumphmlento por fo cual envirtud a la facultad establecida en la norma |nd|cada no se exigira ningun tipo de garantla al contratista.

DIFERENTESA VALORY PLAZO -

No. DE
MODIFICATORIA

FECHA DOCUMENTO (dd/mm/aaaa)

OBJETO

)
’

3.1 INFORMACION ADICIONES, MODIFICATORIAS, OTROS{ DE PLAZO EJECUCION

MODIFICATORIA®

" FECHA DOCUMENTO {dd/mm/aaaa)

-ADICIONADO

CONNOTACION |

“

TIEMPO"

CONNOTACION:

o4 oy|asts
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- 3.2 INFORMACION ADICIONES, MODIFICATORIAS, OTROSi DE VALOR EN PESOS

» 4 (dd/mm/aaaa) .|~

- -PESOS (Si Aplica)

MODIFICATORIA FECHA DOCUMENTO (dd/mm/aa) ADICIONADO EN - No. RP ADICION
FECHA SUSPENSION No. DELAcrA DEV‘ . ' No. DELACTA DE SN ) e
X . - DIAS SUSPEND! . DEL DE REIN
(dd/mm/aaaa) SUSPENSIGN AS DO FECHA REINICIO REINICIO FECHA ACTA . 1ICI0 (dq/mm/aa)

TIPO DE'DESEMBOLSO A REALIZAR SEGUN ACTO CONTRACTUAL

PAGO POR-PERIODO

\

. -, . ) \ ] . L l pd
PERIODO QUE COMPRENDE EL PRESENTE DESDE | - ) / [ - HASTA . /
C PAGO ) : (dd/mm/aaaa) 28/02/2026 - | (dd/mm/aaaa) 29/3/2026 )
_ - / ) : FECHA DE FACTURA; CUENTA DE COBRO Y/O o o :
. ' ) ‘ : ‘VALOR EN PESOS FACTURADO
No. DE FACTURA, CUENTA DE COBRO v/o DOCUMENTO EQUIVALENTE (dd/mim/aa). - - A L
DOCUMENTO EQUIVALENTE B : S L L . - _
" AMBE2882 / 8/04/2026 ’ / - $1.575.000 /
PLANILLA (S) DE LIQUIDACION DE SEGURIDAD . - P N : c
SOCIAL Y/O CERTIFICACION CUANDO APLIQUE |- : S MES (ES) ' L
(CORRESPONDEN AL PERIODO DE COBRO) o ; ) ~ Sy
S . .9501702166 : Marzo . )
e - S : No. LA * MES
ARL PAGA CORTOLIMA ! - - .No-‘ 0- PLANILLA (as)
R . . . ] T T . =
PORCENTAJE DE DIAS EJECWS PORCENTAJE. DE EJECUCION AVANCEHSICO/// PORCENTAJE DE EJECUCION DE AVANE/E}IN/ANCIERO
’ s7.1a% 7 57,14% - ' sp1a% <.

6

PRESUPUESTAL)

IDENTIFICACION PRESUPUESTAL /c(i%ar B

IFICACION PRESUPUESTAL

y

VALOR A AFECTAR PARA ESTE PAGO

7

2223931161

VALOR PAGO ANTICIPADO CONCEDIDO

$1.575.000

VALOR PAGO ANTICIPADO LEGALIZADO

|VALOR PAGO ANTICIPADO POR LEGALIZAR

VALOR ANTICIPO AMORTIZABLE CONCEDIIf)O

VALOR A AMORTIZAR EN PRESENTE ACTA

| VALOR A AMORTIZADO EN ACTAS ANTERIORES

VALOR PENDIENTE POR AMORTIZAR

S

nide fondos y recursos sin situacién de fondos )

X

VALOR PRESENTE ACTA

1.575.000 4

(-} VALOR AMORTIZACION

VALOR NETO A PAGAR DE ACTA

1.575.000

\

VALOR PAGOS ACTAS ANTERIORES

-1.575.000,004

"|vaLor PAGO ANTICIPADO-CONCEDIDO

\

1.575.000,00"]

VALOR PRESENTE ACTA
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VALOR EN ESPECIE

VALOR AMORTIZACION LEGALIZADAS ACTAS ANTERIORES . ' - '
VALOR AMORTIZACION PRESENTE ACTA : :

SALDO POR EJECUTAR L - . -

© 2:362.500,00°

' I

5. 512 500 ;00”]

L R (O

5.512.500,00 |

SUMAS IGUALES

VALOR ACTO CONTRACTUAL APORTE COOPERANTE co $ .

‘|VALOR PRESENTE ACTA v ‘ - ‘ $ ; o
_|VALOR EN ESPECIE ) o : :
SALDO POR EJECUTAR $ -

':ACI'IVIISADES DESARROLLADAS

i contratlsta cumpho

‘

: Plan de trabajo adjunto al pnmer informe de actividades. .

g

. Elf contratista cumplié.

. - - . ~
Evidencias én el informe del contratista.

/ .

-El contratista cumplié. .

. Evidencias en el informe del contratista.

. El contratista cumplio.

Evidencias en el informe del contratista.

. El contratista cumplio.

- Evidencias en el informe del contratista. -

El contratista cumplié. -

ACTIVIDADES DESARROLLADAS

El contratista cvu‘m‘plié.

El contratista cumplio.

. El contratista ctimplid.

El contratista cumplid. . -

_El contratista cumplié. ™ -

SUMAS IGUALES
No. OBLIGACIONES ESPECIFICAS CONTEMPLADAS EN EL ACTO CONTRACTUAL
Elabdrar'y presentar ante el supervisor para su aprobaéién, plan de trabajo en donde
1 ", se describirdn las actividades a realizar en cumplimiento del abjeto del contrato,
: . previa suscripcion al acta de inicio.
Realizar apoyo.en la propagacioén de informacion relacionada con la educacién
5 ambiéntal en el-departamento del Tolima, en pro de la conservacién del medio
amblente yen el ejercicié como maxima autondad '
amb:ental -
. Apoyar con la C|rculaC|on demformacmn a nivel externo de las campanas i
3 .| ambientales en prode la conservaaon delmedioc ambiente, fenémenos climaticos y-|
| los avances de eJecucuon ambiental que adelanta la Corporacién, a través de radio y
paglna web, segun dlrectrlces de Ia Oficina de Relauonamlento |nst|tuaona|
Asistir a las ruedas de prensa convocadas por fa-oficina de Relationamiento
'y . -Institucional de Cortolima con el fin de difundir a.la comunidad en general las -
actividades adelantadas por. Ia Corpora_cién resp’ecto a temas ambientales.
s Enviar evndenua a Ia Oficina de Relacionamiento lnstltucnonal del cumplimiento de
> las obligaciones descntas en el presente contrato. :
o Realizar el correspondiente informe mensual donqe se incluya el reporte de métricas
‘6 de tedes sociales con los soportes requeridos por el supervisor del contrato, a fin de
" cumplir con el plazo estipulada para el desembolso-de los honorarios pactados de
onformldad con las actividades eJecutadas
No./ OBLIGACIONES GENERALES CONTEMPLADAS EN EL ACTO CONTRACTUAL
o 4 ) Cumpllr con el obJeto contratado ‘de acuerdo con los requenmlentos deﬁnldos porla
: E - Entldad :
/ ) Cumphr €on sus obhgacmnes frente al Slstema lntegral de Segurldad Social en Salud
Pensidn y Riesgos-Laborales, de conformidad con la normativa vigente.
| Realizar la afiliacién a su ARLa la firma dél contrato y su correspondiente novedad de|
3 rettro una vez culmine el. vinculo contractual con fa Corporacmn (apllca para niveles |”
’ de riesgo 1, 2y 3)
4 A5|st|r a [as‘reuniones programadas, relacnonadas conla ejecucnon del objeto
- ) ) contractual y elaborar. las actas respectlvas )
Hacer uso de los elementos de proteccion personal {EPP) seguin el riésgo de.
5 exposuilon en eI entorno donde se ejecutaran las actividades propias del objeto del
, contrato.
Contar y hacer-uso de los elementos de proteccién. personal (EPP) necesarios
6 ‘debldamente certificados segun el riesgo de exposicién en el entorno donde se -
ejecutarén las actlwdades propias del objeto del contrato.

E! contratista cumplic.
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- Realizar curso de Induccién y Reinduccidn en Seguridad y Salud en el Trabajo ala
suscripcion del contrato atreves del aula TiC de la Corporacidn, link que serd .
: asignado por-la oficina de talerito humano. :

El'contratista cumplie.

Informar ala oficina de gestlon de talento hurhano- Segundad y Salud en el Trabajo
dentro de los dos dias habiles al evento todo incidente, accudente de trabajo ¢}
enfermedad laboral.

El contratista cumphié.

Reportar al supewisdr del contrato y a la Oficina de Gestién de Talento-Humano -
‘Seguridad y Salud en el T_rébajo.dentro’ de los dos dias habiles al eyentb, todo
incidente, accidente de trabajo o énfermedad laboral.

El contratista cumplio.

10

Reportar al'su pervisor del contrato novedades o anormalidades relaaonadas con Ia
eJecucnon del contrato. "~ N

El contratista curnplio.

11

Obrar con lealtad y buena fe en las’ dlstlntas etapas contractuales, ewtando
dllaaones que puedan preséntarse y, en general cumpllr con lo establecido en la Ley
80 de 1993 la Ley 1150 de 2007, Ley 1474 de 2011, Sus reformas

. y decretos reglamentarios. -

.El contratista cumplid.

12"

Cumbplir'coni un cuadro de_vacunacior] segun lo estipulado por la Corporacién.

El contratista c'ufnplié.

13

No acceder a peticiories o0 amenazas de quienes actdenﬁpor\fuera de la ley.con el fin
de obligaflos a hacer u omitir algun acto o hecho, debiendo informar -
inmediatamente a la Corporacion a través del Super\{isbr, $egﬁn‘ corresponda, acerca
de la ocurrencia de tales peticiones 0 amenazasya
‘las autoridades competentes para dUe se adopten las medidas y correctivos que
“fueren necesarios. )

\

El contratista cumiplié.

~

Publicar en debida forma lo$ documentos de ejecucxon del presente contrato en Ia
S plataforma transaccional elSECOP il en la seccidn 7

El contratista cumplio. .

1
Crear eI “PLAN DE PAGOS” en fa seccion 7 de la plataforma transaccional SECOP il.

El contratista cUmplio:

16

Reallzar el Curso de lntegrldad Transparenua y Lucha contra la cotrupcion, curso de
los 8 fédulos del Modelo Integrado de Planeacion y Gestién MIPG, curso de
Inducéién y Relnducuon en Segurldad y Salud enel Trabajo )

_ El.contratista' cumplid.

17 .

Actualizar la hoja de vida en el SIGEP II, en caso de gue se presenten modlflcacmnes
o actuallzamones a la informacién reglstrada inicialmente.

El contratfsta cumplio:.

18

Cumphr conalas normas, ‘directrices, reglamentos, proced|m|entos e |nstruccmnes
del Sistema de Gestlon integrado HSEQ de CORTQLIMA y a los protocolos de
seguridad industrial, segurldad ' salud en el trabajo y

gestlon ambiental vigentes; adlmonalmente se sometera a las-auditorias y controles

que la-entidad y el supervisor determine necesarios,

El contratista cumplio.

’

19

‘| Garantizar la /diépo'nibilidéd permanente de recursos fisicos, tecnolégiéos Y quisti_tos_

idéneos para la ejecucion contractual, incluyendo elementos ergondmicos y
b|omecamcos que cumplan.con los estandares establecidos en la NTC 5655 Norma
Tecnlca Colombxana (ICONTEC) Prlncnplos ergonomlcos en-el dlseno de sistemas de

/ - trabajo.

.

£l contratista cumplié.

!

U

Las demas quese derlven del articulo 5° de la Ley 80 de 1993, asi como todas
~ aquellas que sefialen la Constltuuon yla Leyyque tengan relacion dlrecta con el
objeto del contrato. :

El contratista cumplié.

/Nf)ta El Supervisor recibe a satlsfadcmn duranf\AeI periodo del presente cobro en lo pertinente con el objeto, obligaciones, compromlsos y/o requisitos establecidos en el acto contractual en ’

mencion y e, documentos adluonales que hacen parte integral del mismo, como tamblen conel pago dela segurldad social y.ARL dei penodo correspondlente que se anexa.

~ - '

ratista ha'cumplido durante el presente periodo, con el objetb, ob!i'gaciones % compromisos establéecidos en el acto,tontractual en mencion.

v : N

CLAUDIA ALZIANDRA LOZANO DIAZ

NOMBRE(S) DEL SUPERVISOR (es)::

FIRMA (s) DEL SUPERVISOR (es):

VDZ ﬂwf




