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Doctora
ANA MARIA PEREZ RAMIREZ
Gerente

ESE HOSPITAL REGIONAL NORTE

REFERENCIA: INFORME DE S

Por medio de la presente me
manifestando lo siguiente:

UPERVISION CONTRATO No.614-2026

permito presentar informe de supervision del Contrato de la referencia,

IDENTIFICACION DEL CONTRATO:

CONTRATO N° 614-2026
CONTRATISTA FLOR MILENA GARCIA RESTREPO
C.C. C.C 1.056.768.357 de Puerto Boyaca
PRESTAR EL SERVICIO DE HOSPEDAJE, ALIMENTAQION,
OBJETO DEL CONTRATO TRANSPORTE Y LOGISTICA DEL TALLER DE CAPACITACION A

LOS COLABORADORES COLVOL -MALARIA- CONFORME LO
PREVISTO EN LA RESOLUCION 903 DE 2025 DEL MSPS

FECHA ACTA DE INICIO

07/05/2026 -

FECHA TERMINACION 09/05/2026 -
CDP N° 00.00.977 ,
CDP ADICION N° 00.
PERIODO DE EJECUCION Del 07 al 09 de Mayo de 2026 -
VALOR INICIAL $ 3.080.000 -
VALOR DE LA ADICION s
(OTRO SI)
VALOR TOTAL $ 3.080.000 -
VALOR A COBRAR $ 3.080.000
PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL
APORTES DE SEGURIDAD SOCIAL :
Mayo |, PLANILLA N° 37118640 -
APORTES ENTIDAD VALOR
SALUD SANITAS $ 440.000
PENSION PROTECCION $ 563.200
ARL POSITIVA $ 18.400
VALOR TOTAL $ 1.021.600
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Teniendo en cuenta que el proveedor factura electronicamente, el contratista anexa la siguiente la
relacion:

NUMERO DE FACTURA
FE-12 -

Por lo anterior el suscrito supervisor delegado del contrato 614-2026, certifica que el contrato en
mencién se cumpli6 satisfactoriamente segun como dice el objeto del mismo, durante el periodo
comprendido del 07 al 09 de Mayo de 2026

Por lo tanto, se recibe a entera satisfaccién por lo que es viable para el supervisor el pago de la
mensualidad correspondiente.

ESTADO CONTROL FINANCIERO DEL CONTRATO:

VALOR CONTRATO $3.080.000 SALDO
Primer Pago $3.080.000 $00. -

Informe presentado en Tibu, 04 de Junio de 2026

/
JOREQE ARIO ARENAS AMAYA
SUBGERENTE
SUPERVISOR
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