L FORMATO CODIGO:CO-P1-F1
. INFORME DE INTERVENTORIA Y/Q SUPERVISION FECHA: 28/01/2022
nm'i;gamn;um
DE onoamA PROCESO DE CONTRATACION PAGINA: 1 de 1
1, DATOS DEL INFCRME
INFORME No. 4 / PERIODO A EVALUAR 17 DE ABRIL Al 16 DE MAYO DE 2026
CLASE (marcar con una xj NUMERG DEL CONTRATO U ORDEN CONTRAGTUAL FECHA DEL CONTRATO
CONTRATO | X DTH 621 2026 10 DE ENERO DE 2026
ORDEN CONTRACTUAL | No. CDF: | 26000103 [ No.RP: 26000533
2. INFORMACION DEL CONTRATO
NOMBRE CONTRATISTA: TESSICA DAYANA SENA MALOD
NIT / CEDULA DE CIUDADANIA: 1,014,218,928
3 PRESTACION DE SERVICIOS PROFESICNALES PARA BRIDAR APOYO AL DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO DE PLANEAGION
OB FOECCONTRATC: DEL DEPARTAMENTQ DE CORDOBA,
FECHA ACTA DE INICIO: 17 DE ENEROQ DE 2026
FECHA DE TERMINACION: 16 DE JULIO DE 2026
DURACION: 4 MESES
TIEMPO DE PRORROGA O MODIFICATORIO
(StAPLICA) 2 MESES
TIEMPO FINAL DE EJECUCION: 6 MESES
AVANCE EN TIEMPO: B66,6%
VR INECIAL § 19.940,000.00
i t REAJUSTE: $9,570,000.00
VioJR TOTAL DEL CONTRATO: £ 28,910,000.00
FUENTE DE FINANGIACION: SPGR | CONVENIOS | RECURSOS PROPIOS  [iCLD
OTRO (Especifique)
OBSERVACIONES:
3. ASPECTO LEGAL
GARANTIAS: CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 10% DEL VALOR DEL CONTRATO POR EL TIEMPO DEL MISMC Y 7 MESES MAS, CALIDAD DEL SERVICIO 10%
: DEL VALOR DEL CONTRATC POR EL TERMING DEL MISMO Y 7 MESES MAS
VALOR ASEGURADO: § 3,066,000.00 [VIGENCIA: I 23/11/2026
ASEGURADORA: SEGUROS MUNDIAL |NUMERO DE POLIZA: = CE-1071141
CLASES DE GARANTIAS DURAGION
% CUANTIA DESDE HASTA
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO. 10% $1,994,000.00 10/01/2025 23/11/2026
MANEJO Y BUENA INVERSION DEL ANTICIPO.
PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES E
INDEMNLIZACIONES DEL PERSONAL EMPLEADO PARA LA
EJECUCION DEL CONTRATO,
ESTABILIDAD DE LA OBRA.
RESPONSABILIDAD EXTRACONTRACTUAL (PREDIOS,
OPERACIONES Y LABORES)
CALIDAD DEL SERVICIO. 10%% $ 1,894,000.00 10/01/2025 23/11/2026
CALIDAD DE LOS BIENES.
-RECTO FUNCIONAMIENTO DE LOS EQUIPOS.
PERMISOS, LICGENCIAS Y DEMAS REQUERIDOS
NOTA: En caso de requerir licencias o permisos para gjecutar las aclividades contractuales, se deben relactonar y validar su cumplimiento
OBSERVACIONES:
ESTAMPILLAS Y TRIBUTCS |[ESTADO PAGOQ (DILIGENCIAR EL ESTADO DE PAGO DE LOS TRIBUTOS, EN CASO DE HASER PAGADO EL 100% MARQUE PAGO TOTAL, EN
DEPARTAMENTALES CASO DE PAGO PARCIAL, DILIGENCIE LA iNFORMACION "ACUERDO DE PAGO")
ACUERDO DE PAGO
DESCRIPCION
% CUANTIA PAGO TOTAL PAGO PARCIAL Fecha Estado da [a focha dsl
DEL TRIBUTO Ne. Acuerdo Acordada No Guota pagada periode informe
EstampillaPro | 450 | goa700.00 | S 99,700.00
Cultura
Estampilla para el
bienestar del 3.0% $897,300.00 | §  897,300.00
adulte mayor
Estampilla Pro
Desarrollo 2.0%
Econémico
Estampilla Pro
Desarrolle 2.0%
Departamentat

NOTA: El porcentaje de las estampillas estén de acuerdo a la ordenanza 034 de 2020. en caso de alguna modificacion, el supervisor debe actualizar esta informacidn en el formato
- -"$
-
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4. CUMPLIMIENTO

[Aqul se describe si el contratista estd cumpllendo o Incumpliende sus obligaclenes pactadas en el contrato)

Se pueden insertar los espacios fos por cada obllg

ion contractual adquirida

a) Apoyar al Departamento Administrative de Planeaclén del departamento de Cérdoba en la administracion del
Sistema Integrado de Gestlon (Calldad-MECI). L CUMBLIMENTO ER oz
ACTIVIDADES MOSTRO EVIDENCIAS
Sl KO
Le contratista apoyd al Departamento Administrativo de Planeacidn en la realizacién del ialler sobre “Fartalecimiantp]
Institucional” desarroilado en el auditorio de la Secretaria de Salud departamenta, edificio Morindé el dia 12 de mayo de 2026,
en el cual soclalizé el tema de mecanismos de seguimianto, medicion, andlisis y evaluacidn centrade en la identificagin y 2
evaluacion de indicaderes de gestion.
b} Apoyar al Departamento Adminlstrativo de Planeacion del departaments de Cordoba en 1a actualizacion de los
procesos, procedimientos y demas documentos del Sistema Integrade de Gestién (Calidad-Meci) con la asistencia de % CUMPLMIENTO 66,6%
las dependeneias resp bl
ACTIVIDADES 5 MOSTRO EVIDENCIAS 5
!
La contralista apoyé al Departamento Administrativo de Planeacién en la elaboracion de fa propuesta de actualizacion/ del
procedimienta GMP-PS "Control de reglstros V5" y 1a version final fue remitida para revisién del lider técnico a través del cargue|
en la carpeta designada ¢l dia 16 de mayo de 2026.
X
ntratista apoyd al Departamento Administrativo de Planeacion en la etaboracidn de la propuesta de actualizacigf det
Imiento PD-P14 "Elaboracian y seguimiento del Programa de Transparencia y Etica Peublica (PTEP) V2 v la versidn fina!
f. .mitida para revisién de| lider técnico a través del cargue en la carpeta designada el dia 18 de mayo de 2028,
c) Apoyar al Departamento Adminlstrative de Planeacién en la Identiflcacién y actuvalizacién de [as fichas técnicas de % CUMPLIMIENTO 66.6%
los indicadoras de los procesos, con la aslstencia de las depandencias responsables. e
ACTIVIDADES S MOSTRO EVIDENCIAS —
La contratista apoyé al Departamento Administrativo de Planeacion en la elaboracidn de la matriz de indicadores en la cual se
relacionz el listado de los indicadores definidos por las dependencias de la entidad y alguncs datos relevantes como la f;i?Z:!a ¥ X
responsable del analisis del misma, teniendo en cuenta las fichas técnicas definidas; con el fin de identficar las deperfdencias
que no dispenen de indicadores refacionados y solicitar el cumpkmiento de este compromiso,
d) Brindar apoyo af Departamento Administrative de Planeacién, coadyuvando en las actividades necesarlas para el
desarrollo de] MIPG. FCUMELIMIENID 66.6%
ACTVIDADES 5 MOSTRO EVIDENCIAS 5
La contratisia apoyd al Departamento Administrative de Planeacion en la parficipacién en la reunién de revisidn y andlisis del
estado actual del MIPG dentro de la Gobermnacidn, reunidn en la cual se hace seguimiento a las actividades realizadas, s¢ X
definen las acciones a seguir, se establecen las actividades y se asignan respcnsables, reunién realizada el dia 20 de marza Aal
coma se establece en ef acta de reunion 4 de 2026.
e) Apoyar al Departamento Administrative de Planaacién on la elaboracién, actualizacion y seguimiento del plan de %, CUMPLIMIENTO 86.6%
accion para el desarrollo del MIPG. y
MOSTRO EVIDENCIAS
ACTVIDADES ] NO
La contratista apoy6 al Departamento Administzativa de Planeacion en la revisién de la propuasta de actualizacidn pc—'!es
procedimientos:
*GH-P18 Conciliaciones bancarias V5",
“GH-P22 Depuracion acreencias Ley 550 V3",
“GH-P28 Elaboracign del marco fiscal del departamento V4", X
GH-P29 Elaboracian dal plan financiero del departamento V5",
“GH-P34 Elaboracidn de los estados financieros V57
DPe la Secretarla de Hacienda, proceso Gestion Financiera. La version revisada con ajustes y comentarios fue remitida para
ravisidn del responsable a través de correo electrénico el dia 29 de abril de 2026.

OBSERVACIONES:

CUMPLIMIENTO DE PARAFISCALES Y/O SEGURIDAD SOCIAL INTEGRAL DEL CONTRATISTA Y/O DE SUS TRABAJADORES DE CONFORMIDAD CON LAS NORMAS VIGENTES

DEL ORDEN NACIONAL
PAGOS PARAFISCALES FECHA CAUSADA PAGO SEGURIDAD SOCIAL IBC | s ‘ 1,994,000.00
Sl NO ENTIDADES NUMERO DE PLANILLA
CAJA DE COMPENSACION ® SALUD Nueva EPS 36918318
SENA % PENSION Proteccion PERIODO FECHA PAGO-
ICBF X ARL Positiva ABRIL 5f5;‘2q-,'/

NOTA: Es responsabilicad del supervisor verificar ¢l pago de los parafiscales y seguridad sccial, de acuerdo a lo establecido per ley. En el caso de requerir contractualmente un equips de
trabajo, se debe aportar ¢l fistado del personal contratada.

PERSONA JURIDICA REPRESENTANTE LEGAL
Sl NO

APORTE DE CERTIFICADO FECHA i

A
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5, ASPECTO TECNICO Y ADMINISTRATIVO

OPORTUNIDADES EN EL. DESARROLLO DEL MISMO

{CUMPLIMIENTO DE | AS ESPECIFICACIONES TECNICAS Y ADMINISTRATIVAS EN RELACION AL CUMPLIMIENTO DEL OBJETO CONTRACTUAL Y LOS RIESGOS ¥

MODIFICACIONES AL CONTRATO

MODIFICACIGN . FEGHA BE TIEMPO DE VALOR DE L&
NS RAS NOMERO | o Al e JUSTIFIGAGION DE LA MODALIDAD CONTRACTUAL
- - - p $0.00 s
= 5 = s $ 0.00 -
'c - - $ 0.00 -
NOMBRE DEL CEDENTE - IDENTIFICACION -
NOMBRE DEL CESIONARIO - IDENTIFICACION - YatR $0.00
T; :; ::qgnl:'m si FECHA DE TERMINAGION ANTICIPADA
TERMINACION ANTICIPADA | ACTA DE TERMIRACION
dd/mmfaa NO
CONTRATO: |

6. ASPECTO FINANCIERO

0 A DE PAGO{Anexar forma de pago del
contrato, cuadro de cantitades (sl aplica)):

CUATRO (4) MENSUALIDADES VENCIDAS, CADA UNA POR LA SUMA DE: CUATRO MILLONES NOVECIENTOS OCHENTA ¥ CINCO

MIL PESOS (5 4.685.000) MCTE.

VALOR DEL GONTRATO: $29,910,000,00
VALOR PAGADO: $ 14,955,000
VALOR EN TRAMITE DE PAGO: 50
SALDO: § 14,955,000

VALOR A CANCELAR EN LETRAS Y
NUMERGS DE CONFORMIDAD A ESTE
INFORME:

CUATRQ MILLONES NOVECIENTOS OCHENTA Y CINCO MIL PESQS ($ 4.985.000) MCTE

CONTRATO

NUEVO SALDO: $ 9,970,000

RELAGIONAR EL NUMERO DE EGRESO DE

LOS PAGOS EN TRAMITE

j A E TR Tl w1 % AVANCE FISico 6G,6% % AVANCE FINANCIERQ 50.6%

OBSERVACION:

7. ASPECTO CONTABLE

Fecmirai Cusntade Catts Fecha Valordela Amortizacién Descuentos { Detalle/Valor} Valor Pagado
N.? Factura

1 24/02/2026 $ 4,985,000 0 0 0 4,985,000

2 24/03/2026 5 4,985,000 0 1 0 4,985,000

3 20/04/2026 5 4,985,000 0 0 0 4,985,000

4 21/05/2026 5 4,895,000

8. ASPECTOS AMBIENTALES
Cumplimiento de los asp bi de acuerdo al objeto contractual (S| APLICA)
9. RELACION DE ANEXODS
MARQUE CON UNA (X) LA FORMA DE PRESENTACION DE LOS ANEXOS QUE HACEN PARTE INTEGRAL DEL
DESCRIPCION DE LOS ANEXOS INFORME
INFORME FiSICO MAGNETICO FOTOS SECOP Il OTRO, CUAL?
Se an en medio mag y archivos fisicos x X
10. EVALUAGION DE PROVEEDOR
(Marcar con una x)
ITEM EXCELENTE BUENO REGULAR MALO

CALIDAD DEL PRODUCTO X
CUMPLIMIENTO EN TIEMPO X
[CUMPLIMIENTO EN CANTIDAD X
CALIDAD DEL SERVICIO X

OBSERVACIONES:

~

NOMBRE DEL SUPERVISOR: GERARDO ANDRES PARADA

\

CARGO:

O |
FROFESIONALHS

|
ECIALIZADO

FIRMA:

| a

FECHA DE INFORME:

21/§5/2026
\




AS )PAG(S)§

74

IDENTIFICACION:

RAZON SOCIAL :

YESSICA DAYANA SENA MALO

CC-1014218928

f COD. DEPENDENGCIA O SUCURSAL: 0
rNOM. DEPENDENCIA O SUCURSAL: 0
'FECHA GENERACION REPORTE: 2026-05-04
IFECHA LIMITE DE PAGO: | 2026-05-08
'FECHA DE PAGD: | 2026-05-05
'ENTIDAD DE PAGO: ' BANCOLOMBIA
| PERIODO PENSION: ‘2525-04
PERIODO SALUD: | 2026-04
i NUMERO PLANILLA: ‘.3691831 8
- TOTAL COTIZANTES: 1
| REFERENCIA DE PAGO (PIN): 36918318
:TIPO DE PLANILLA: I o
gn?T?llac:\% g HENERE AFADOS LS SollaARIND sUREsTENER [FNTERESES L NTE e Maoliison
EPS037 900156264 NUEVAE.P.S SA. 1 5 1.8%4 000 $a $0 §0 $ 243300 $ 249 300
220201 800229738 PROTECCION 1 $ 1994 000 - -$CI~ ) $I | § §319.100 __S_STSTC;O
--14-23 860011153 POSITIVA 1 $1.994 000 50 $1 ‘ L] $10500 T _\$ 16 .500
L ‘ Total a pagar $0 o $:-: 50 $578.900 Sf-_? _u \j
T - o
FECHA DE PAGO DEL SIGUIENTE MES: 05/06/2026 |

L



