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ACTA DE SUPERVISION Y PAGO: | 3
INFORMACION GENERAL DEL CONTRATO
TIPO DE CONTRATO: PRESTACION DE SERVICIOS FECHA ACTA DE INKCIO: 0110172026
NUMERO Y FECHA DE VIGENCIA ]
COMRATD: 048-2026 FECHA FINAL CONTRATO: wmfzm_
CONTRATISTA: CATHERIN ANDREA RAMIREZ RAMIREZ C.CINIT: 1,053,832.927

OBJETO: PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES DE APOYO A LA GESTION
ASISTENCIAL Y ADMINISTRATIVA COMO AUXILIAR DE CONSULTORIO ODONTOLOGICO EN

LA E.S.E HOSPITAL DE SAN JOSE DE AGUADAS - CALDAS. ADICION:
TIEMPO VALOR
RUBRO: CDP RP
245020,993.123 50 49
VALOR DEL CONTRATO: VALOR EJECUTADO:
$12,180,000 $12,180,000
VALOR A PAGAR SEGUN ACTA DE SUPERVICION Y PAGO: VALOR PENDIENTE POR EJECUTAR
$3,045,000 $0
INFORMACION A REPORTAR:

LIZETH VANESSA ALFONSO BETANCUR, achuanda en calidad de supenvisor he constatado el cumplimiento del odjeto contractual y 13s obilgaciones contenidas en &l conlralo suschto
entre el precitade CONTRATISTA y & HOSPITAL SAN JOSE DE AGUADAS E.5 £, pars o cual & contratista soporto medianta cuenta 02 cobro numero 4 por actividades reaizadas
durante el mes de ABRIL DE 2026, actividades que han sido verificadas y supervisadas, con las siquientes recomendaciones por parte del Suparvisor: Sin recomendaciones para este
penodo.

EVALUACION DEL CONTRATISTA:

El contratista cumplio oportunaments 105 requisitos previos para la ejecucién dal contrato yio sus modificaciones: S X NO E) contralista ha
cumphido con 1os plazos 08 jecucion o de entrega pactados en el contrato: st X NO:
El contratista ha curnplido oon las condicicnes de calidad en el bisn, obra o servicio contratades con 1a entdad: S X NO:

Los sopontes del contrato Prestacion de servicios N* 048-2026 con fecha de suscripcion de 01 DE ENERO DE 202% reposan en a hoja de vida del conlratsta, a cual esta bap la custodia
del ares adminstrativa del HOSPITAL SAN JOSE DE AGUADAS ESE.

CQue recanta el decrato 1273 de 2018 el Gobierno Naciona ha regiamentado parcialmente s aportes a segquridad social de los trabajadores independientes

£ documento desa clar que & pago s& debe efiectuar mes vencico, por panados mensuales, a avés de 1a Planilla integrada de Liguidackin de Aportes (PILA) v tarvendo en cuania los
ingresos parcioldos en el periodo de cotizackin, & mes anterior. E5 Gecir, 1as personas pagaran salud y pensitn a mes vencido, pero podran pagar anticipadamente hasia tano se puedan
haoer 10§ descusnios por &l Hospital, dractaments excapho &l mes en que $e venca el contrato.

|El soporte de pago de seguridad soclal del mes de ABRIL se encuentra con fecha de pago 14 DE ABRIL del 2026 con planilla N* 4646911377 quedando a paz y salvo con la
seguridad social hasta la fecha.

Presanta mora en los apores: SI_NO x | Durante |a ejecucion se le efectusron requesimisnios: S NO x

Estas observacionas de no Ser alendidas por el conlratista de forma cportuna, e 1endrén en cuenta para |a iquidacion dal contrato de acuerdo a o establecioo en fas clausuias de este y
en 1as normas contractuales.

Por lo expuasto avalo s gire la suma de $3,045,000 de acuerdo a la dausula No. Cuarte del citada contrato,
Dado en Aquadas 30 DE ABRIL OE 2026
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"LIZETH VANESSA ALFONSO BETANCUR
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