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i ~__ ACTA NUMERO 27 ‘ |

"\ 22 de julio de 2026
= >
1. CONTRATO
CONTRATISTA: | “SUNION TEMPORAL MIATC :

NUMERO DE IDENTIFICACION:

901.947.758-1

ENTIDAD BANCARIA: DAVIVIENDA
TIPO DE CUENTA: AHORROS
NUMERO DE CUENTA: 006101047246

B

TIPO DE CONTRATO / ORDEN DE
COMPRA / CONVENIO: Marque X

CONVENIC O |

——

CONTRATO ORDEN DE COMPRA [

i

CONVENIO/CONTRATO N.%:

ENV-11-21-0488-25

FECHA DEL CONTRATO/CONVENIO:

04 de junio de 2025

OBJETO DEL CONTRATC/CONVENIO:

ARRENDAMIENTO OPERATIVO DE FLOTA DE VEHICULOS PARA SATISFACER
LAS NECESIDADES DEL MUNICIPIO ENVIGADO.

| PLAZO: El plazo para |a ejecucién del objeto contractual serd el estimado entre la |
fecha de inicio y terminacién, definido en la plataforma SECOP Il y en todo
’_ ~ caso no podra superar el 31 de diciembre de 2027
FECHA DE INICIO: 12 de junio de 2025 (Esp. cuando sea urgencia manifiesta)

VALOR CONTRATO/CONVENIO
l. VIGENCIA:

$1.561.315.647 |

VALOR CONTRATO/CONVENIO VIG.
| FUTURA:2026

- 1
$2.658.051.384 |

| VALOR CONTRATO/CONVENIO VIG.
FUTURA:2027

$2.658.051.384

$619.616.933

VALOR IVA:
. MODIFICACION ~ i $0
VALOR TOTAL: $6.627.206.145

PERIODO/CUQTA A PAGAR:

] Del 01 al 30 de junio de 2026

FORMA DE PAGO:

El Municipio de Envigado realizara el pago al Contratista, de la siguiente forma: )
Pagara al contratista el valor del presente contrato de acuerdo al PAC, (Plan Anual de Caja) en cuotas parciales, acorde
al valor del canon establecido en relacién del tiempo la prestacién mensual del servicio lo anterior, previa presentacion |
de Ia cuenta debidamente legalizada, en la cual se presentara la certificacién que acredite que se encuentra a pazy salvo |
por concepto de pago de la Seguridad Social integral {salud, pensiones y Riesgos Laborales), previa presentacion de su |
informe de gestién mensual y certificacién del recibo a entera satisfaccién por parte del supervisor.1
Para cada pago el contratista deberd acreditar estar a paz y salvo por concepto de seguridad social y parafiscal.
PERSONA NATURAL: Salud, Pensidn y Riesgos Laborales, cuando aplique. |
PERSONA JURIDICA: Salud, Pensién y Riesgos Laborales de sus empleados y aportes parafiscales emitido por el |
| Representante Legal o Revisor Fiscal (en caso de ser persona juridica).
Nota: El Municipio de Envigado contaré con un término de cuarenta y cinco (45) dias habiles siguientes a la fecha de |
radicacion de la factura, para realizar cada desembolso.

—l

1
| FECHA DE SUSPENSION: N/A -
FECHA DE REINICIO: “N/A |
| ACTA DE ADICION: ‘ N/A
FECHA DE ACTA ADICION: N/A S
VALOR ADICION: N/A =R ol
TIEMPO DE ADICION: N/A ) |
| VALOR TOTAL DEL CONTRATO/CONVENIO: $6.627.206.145 |
| {valor contrato/convenio més adicién) |

;5-‘.’“5' iy

2. RESPONSABILIDAD |

y.
W

rﬂ/‘
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[ En cumplimiento a la Ley 80 de 1993, ley 1150 de 2007, Ley 1474 de 2011, ley 1882 de 2018 Y demas Decretos .

reglamentarios, asf como el Decreto de delegacion para la contratacién, ef Manual de Contratacion, Supervision e |
Interventoria y demds normas que los aclaren, complementen y los modifiquen, los cuales hacen referencia a I3 |

| documento vy Ia forma de pago estipulado en el mismo; Autorizo el pago del acta correspondiente, de conformidad con |

|

| el __informe Técnico, administrativo, juridico, financiero Y contable, revisado, verificado v elaborado por los |'
supervisores, informes que reposa en la expediente del contrato con todos los soportes de ley exigidos.

o . 3. SEGURIDAD SOCIAL INTEGRAL
—_— !

l—.'.'___ﬁ__.. P e __'_—‘_-_'_"_'_—————_
Ratifico la revision y verificacion de fos documentos soporte del contratista con respecto a los requerimientos de
| seguridad social integral establecidos por la iey, encontrandose al diz en sus pagos, para lo cual aplicé la base de |

liquidacidn establecida en I3 ley,

Si el contratista esta obligado a presentar planiila o certificacion de seguridad social diligencie ei cuadro. |

i ; _Per__sp—naTaturg_l L —— Ao >0
' Planilia nimero N R N NS, _WA_‘__-_——-_*_—.
| Periodo de cotizacién R R S 1 S Rh PRI T
L e S S Rl e s T e B g ]
| Valor base de cotizacién el P e e L3P MUY VTP T |
|Valovpagadoemsalyd 7 . TE T © S0 TRy et AL, SIS TRPC DR N G 5
Valor Pagado en pension e L T e BN T o A NS e
'Talo_r pagado ARL segun tipo de riesgo A e T L WA___ ek Rt o eak
R, i P I A I AL TS e e S R ™ W =
e e T e b Sl a2 08 |
I—-th_‘_rtjfiu:ado dﬁepresentante Legal X | ) =1
Fcati_ficad?deReviso?Fis?al—_ S ‘_ =

s

|
! 5. VALOR A PAGAR |
~ .
|2 | Valor Cuota pactgg contrato?c_g;q?e_n@teideﬂm____ e ¥ e e $_7.9_63ﬂ)?_:'
2 | Glosa flimr\ﬁa'c'rédito/notﬂebim) | N/A |
3 | Subtotal (=1+2)_ i $7.963.203 |
% Base Valor Impuesto
| ‘ Concepto de Impuesto Impue Totales Impuestos
T _________:_f-it?__ Y T R ___L Pep—— SRS L v, _jl
' 19% | $7.963.203 $799.506 '
| P % b NOCTT e A S R e
- mpiesteslganime | Tm g T T T e BETTALDGE N B i i _N/A |
6_t Total Impuestos (=4+5) oo il e LSS T e S $799.506
}_7-r\lalorTota|Cuota_!=_3+6] % Yy S $8.762.709 |
___M_éﬁos_v;FAm_c:rtizacidn Anticipo= (3x% de XX% ' N/A ‘
anticipo) i o P wodoal :
FEi_FGa_k::Pagar del Acta (=7-8) ’ Deiloe | T 58.762.70@
| Diligenciar los campos 10,11y 12 solo si hay compensacion L R N Ry
"1 | Tipo de Impuesto N/A
0 SR R0 Seif -ty
il 1. Ndmero?e-atura N/AW
1 18 BT = AT O R oy B R ITt
‘i [Velordelafacura | N/A

|
" Valor total a pagar al contratista (=9-12) ' $8.762.7(£'

~N
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6. DEDUCCIONES APLICABLES

Marcar Sl aplica o NO
# Concepto o NO
1| Impuesto de Industria y Comercio X
2| Contribucién especial sobre contratos de obra pablica X

7. ENDOSO DEL PAGO

DILIGENCIAR SOLO Si TIENE ENDOSO

Beneficiario Pago (1) Beneficiario Pago (2)
Nombre N/A N/A
Numero Identificacién N/A N/A
Entidad Bancaria N/A N/A
Tipo de Cuenta N/A N/A
Numero de Cuenta N/A N/A
Valor endosado a Pagar [ N/A | N/A 0

Nota: En la carpeta del contrato reposa el poder y/o el endoso presentado por el contratista.

- o

8. EJECUCION PRESUPUESTAL

El valor a pagar descrito en |2 presente acta se ejecutara presupuestalmente de la siguiente forma:

Certificadode | Fecha Registro de Fecha e
Disponibilidad de Disponibilidad de Rubro presupuestal | | Valor a ejecutar
- < | RDP
Presupuestal certificado Presupuestal registro
2120202007000000000000000731
135-20260002 1/01/2026 116-20260042 1/01/2026 1100113040010000003 1 0
135-20260002 116-20260042 1/01/2026 | 2120202007000000000000000731
| 1/01/2026 1100132130063000003 5 SR
135-20260002 116-20260042 1/01/2026 | 2120202007000000000000000731 |
LioSEEEe | 1100043040010000003 | .
135-20260002 116-20260042 1/01/2026 | 2120202007000000000000000731
R 1100063040010000003 4 0|
135-20260002 1/01/2026 | 116-20260042 1/01/2026 | 2120202007000000000000000731 5 0
1100083040010000003 |
135-20260002 1/01/2026 116-20260042 | 1/01/2026 | 2120202007000000000000000731 6 0
| ’ 1100103040010000003
135-20260002 1/01/2026 116-20260042 1/01/2026 | 212(0202007000000000000000731 7 o |
1100133130010000003
135-20260002 1/01/2026 116-20260042 1/01/2026 | 2120202007000000000000000731 8 0
1100163040010000003
135-20260002 1/01/2026 116-20260042 1/01/2026 | 2120202007000000000000000731 g 0
1100173040010000003
135-20260002 1/01/2026 116-20260042 1/01/2026 | 2120202007000000000000000731 10 0
1100233040010000003
135-20260002 1/01/2026 | 116-20260042 1/01/2026 | 2120202007000000000000000731 11 0
| 1100243040010000003 e |
_ 2320202007000000002201028731 [
135-20260002 1/01/2026 116-20260042 1/01/2026 1100133000010020115 12 0
2320202007000000000406003731 |
135-20260002 1/01/2026 116-20260042 1/01/2026 1100073000010020397 N 0
2320202007000000001903035731
135-20260002 1/01/2026 116-20260042 1/01/2026 1100133370210020116 14 0
2320202007000000001905051731 ;
-20260: 2 - '
135-20260002 1/01/2026 116-20260042 1/01/2026 1100133240210020646 | 15 o
2320202007000000001905054731
135-20260002 1/01/2026 116-20260042 1/01/2026 1100133300210020106 16 0
y ; 2320202007000000001905054731
135-20260002 1/01/2026 116-20260042 1/01/2026 1100133020210020108 17 o
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' ' ' | 2320202007000000001905051731 | Rl
135-20260002 01/2026 | 116-20260042 |1
‘ 1 ; R ! (EE2026 1100133210210020108 ! 18 o
I 1 2320202007000000001905051731 |
i35- - ! |
| 135-20260002 1/01/2026 | 116-20260042 | 1/01/2026 T e g €
2320202007000000002201029731
135.2 i
35-20260002 1/01/2026 | 116-20260042 | 1/01/2026 T e oooo 3 g
e € o '2320202007000000003301653731 1
5-20260 1 L
135-20260002 | 1/01/2026 | 116-20260042 | 1/01/2026 O e o o
2320202007000000004001032731 o3
135-202 i
; 35-20260002 1/01/2026 | 116-20260042 | 1/01/2026 T 5 5
|
' 2320202007000000004104008731
135-20260002 1/01/2026 | 116-20260042 | 1/01/2026 OO e - h
i
2320202007000000004501047731
| 135-20260002 1/01/2026 | 116-20260042 | 1/01/2026 T e 5 "
| ;
: 2320202007000000004501050731
135-20260002 |1/01/2025 | 116-20260042 | 1/01/2026 e I T X A
|
| . [ |
| | o
. 2120202007000000000000000731
135-20260002 ‘1/01/2025 i116-20250042 | 1/01/2026 e - 4
I |
' | ’ ' Valor a Pagar del Acta | $8.762.709
EJECUCION ACUMULADA DEL CONTRATO POR RUBRO PRESUPUESTAL:
| (solo se diligencia cuando es pago inico y/o final)
T —
Valor total Valor ejecutado X i
DSEIRe, | | re is:ro tor cada incluyejndo esta yelCeluste Au‘tor:za
Disponibilidad | Rubro presupuestal g P () ajuste
resupuestal | L geia (C=A-B) sl NO
e M | () (B) :
XAXKXXXXXXNXKXK
| O1-XX-200XXXX | XXXXXXXKXXXXXXX ‘ 5(A) 5(B) $(C=A-B) O g
' | XXXXXXXXXXXX | |

9. RESPONSABLES

7
Vel

Para constancia firma:

Firma

Nombre del Ordenador del
Gasto

Al
§

Cargo
| T Nombre Jhon Fabio Castrillan Lépez
Elabora esprisn W ‘ Cargo: Asesor
LA | Dependencia: Dir. Apoyo Logistico - Secretaria General e
d /"' Ry | Nombre Gabriel Jaime Restrepo Hoyos
::::b?' i ar | Carga: Director Técnico — Dir. Apoyo Logistico

Dependencia:

Secretaria General

l.os aqui firmantes m nifeStamos que hemos leida y revisado toda |a informacion que obra en el documento, la cual se
encuentra ajustadasa la ley, por lo que se presenta para la firma del Ordenador del Gasto.
!

Nombre Supervisér
Contrato

| Jhon Fabio Castrillén Lépez

Correo electrénico:

jhon.castrillon@envigado.gov.co
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10. NOTAS ]

e lainformacion y firmas de elabord, Reviso y aprobd son obligatorias.
s Cunlquier modificacion al formato de esta acta establecida en el SGI serd objeto de devolucidn de jo CxP.
e Los campos que no se requieran ser diligenciados colocar N/A no aplican.

Notas.

e Laguio de diligenciamiento se encuentra en G+ AR-G-052

11. REPORTE BIENES

Registro de Entradas y Salidas de Bienes
Nombre - de | Numero Documento Entrada
Funcionario que ' J i
Reporta

Nimero Documento de Salida : i

Aplica para contratos de obra y compras







