Cédigo: FO-M7-P8-001

‘GOBERNAGION DE ANTIOQUIA ACTA DE INICIO Versin: 01
Republica de Colombia Fecha do aprobacic‘:n:
01 de febrero del 2021

FORMACION: GENERALIDEL CONTRATO,.CONVENIO?

CONTRATO X [NUMERO: 265511182893
CONVENIO O |FECHA DE,SUSCRIPC[ON: 31/07/2026
IDENTIFICACION DEL PROCESO EN SECOP: CD-111B-03-2026

OBJETO: CONTRATO DE MANDATO PARA EL APOYQO TECNICO, ADMINISTRATIVO, FINANCIERO,
LEGAL, SOCIAL Y AMBIENTAL PARA LA SUPERV[:SION ASOCIADA A LA LIQUIDACION Y CIERRE
DEL PROYECTO DESARROLLQO VIAL DEL ABURRA NORTE

ORGANISMO CONTRATANTE / DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA — SECRETARIA DE
ASOCIADA: INFRAESTRUCTURA FisICA
CONTRATISTA / NOMBRE: CORPORACION INTERUNIVERSITARIA DE SERVICIOS -
ASOCIADO CIS
NIT 811003209-8 :
MIL CIENTO OCHENTA Y DOS MILLONES SETENTA Y SEIS MIL
VALOR [9]: OCHOCIENTOS CUARENTA Y CUATRO PESOS M/CTE (3
‘ 1.182.076.844) IVA INCLUIDO DE 19% SOBRE LOS HONORARIOS DE
LOS COSTOS TOTALES
. DOCE (12) MESES, CONTADOS A PARTIR DE LA FIRMA DEL ACTA DE
PLAZO: INICIO |
SR L
PRESUPUESTAL DE FECHA DE S
COMPROMISO Y/O A
LIBERACION . . - | # N/A
VIGENCIA FUTURA (IMPRESION}~ = © T |2 B
FECHA DE APROBACION DE GARANTIA: 04/08/2026
ACREDITACION DE QUE EL CONTRATISTA |
ASOCIADO SE ENCUENTRA AL DiA EN EL PAGO S|
DE APORTES RELATIVOS AL SISTEMA DE
SEGURIDAD SOCIAL INTEGRAL Y PARAFISCALES
NOMBRE/RAZON ADMINISTRATIVO
SUPERVISOR(ES)/ | SOCIAL (COORDINADOR)

INTERVENTOR IDENTIFICACION (CC o |MARCELA MORENO AGUDELO 43.605.165
NIT




GOBERNACION DE ANTIOQUIA

Reptiblica de Colombia

ACTA DE INICIO

Codigo: FO-M7-P6-001

Version: 01

Fecha de aprobacion:;
01 de febrero del 2021

NOMBRE/RAZON
SOCIAL
IDENTIFICACION (CC o
NIT

CONTABLE/FINANCIERO
JULIAN ALBERTO
1.027.884.243

RAMIREZ CORTES

CONTRATO
INTERVENTOR No.:

N/A

hun. 220 VERIEICACIONREQUISITOS: = it

Previo a la suscripcion de la presente acta se ha verificado el cumplimiento de los documentos y
requerimientos necesarios para el inicio del contrato/convenio.

- Documentacion gue acredita el pago mensual de salarios, prestaciones sociales,
parafiscales, riesgos“ilatporales, y las obligaciones frente al sistema de seguridad social
integral, parafiscales (Cajas de Compensacién Familiar, SENA e ICBF)

PEAZOIDE EJEGUCIONIDEL CONTRATO/CONVENIO:2

De conformidad con el plazo establecido en el Contrato No. 265511182893, se fijan:

3.1,

Fecha de inicio: [],_4 AGD 2076

3.2,  Fecha de terminacion: Uﬂ AGB 2&27

Para constancia, se firma la presente acta por qhienes en elia intervinieron,
ol

ol

NOMBRE:

b

MARCELA MORENO AGUDELO

SUPERVISOR

¥

7

N%E: )
JULIAN ALBERTO RAMIREZ CORTES

SUPERVISOR

4

el @

L

e

NOMBRE:
’ JUAN ALBERTO GALLEGO BOTERO
CONTRATISTA

oPTe

T
o




