
Rama Judicial del Poder Público 

Consejo Superior de la Judicatura SIGCMA 
Dirección Seccional de Administración Judicial de Cartagena 

FORMATO BASE PARA LA LIQUIDACIÓN DEL CONTRATO 

Contrato: CT04-20-2025 

Contratista: UNIÓN TEMPORAL MEDICINA Y PATOLOGÍA AVANZADA C.C. Nit: 901935786-1 

Objeto: Contratar la prestación de servicios profesionales para la realización del programa de diagnóstico e intervención mediante la evaluación nutricional, 

condición física, metabólica y cardiovascular, dentro de la cultura del cuidado a los servidores judiciales adscritos a la dirección seccional de 

administración judicial de Cartagena y de San Andrés Islas, así como la valoración médica para la lectura de los mismos. 

Duración: 264 días 

El objeto del contrato se cumplió a cabalidad? SI 

Existe una obligación pendiente a cargo del contratista? NO 

Cuál? NINGUNA 

Valor en pesos de la obligación N/A  

Valor total pagado del contrato 
CIENTO TREINTA Y CUATRO MILLONES NOVECIENTOS SESENTA Y 
CUATRO MIL PESOS MONEDA CORRIENTE 

$134.964.000 

INFORME ECONÓMICO PARA LIQUIDACIÓN DEL CONTRATO 

 

No. Orden 

dePago 

 

Fecha de 

Pago 

 

Valor 

Unidad 

Ejecutora  

Valor 

No. y 

Fecha 

Nota 

Débito 

 

Valor 

No. y 

Fecha 

Nota 

Crédito 

 

Valor 

Descontado 

de valor 

factura 

(SI/NO) 

16125 27/08/2025 $ 42,405,000.00 27-01-02-004       

18025 22/09/2025 $ 33,073,000.00 27-01-02-004       

24725 10/12/2025 $ 24,537,000.00 27-01-02-004       

24925 10/12/2025 27-01-02-004       

24725 10/12/2025 $ 33,429,000.00 27-01-02-004       

26325 12/12/2025 $ 1,520,000.00 27-01-02-004       

16125 27/08/2025 $ 42,405,000.00 27-01-02-004       

TOTAL $ 134.964.000        

         

Saldo por pagar $ 0 

No. de factura que se cancela al liquidar el contrato 0 

Saldo a favor de la Entidad:   $ 42.370.000 

Observaciones: N/A 

 

                                                                                                                                                    
UNIÓN TEMPORAL MEDICINA Y PATOLOGÍA 

AVANZADA 
Contratista y/o Proveedor 

MARÍA PAULA FRIERI ROMERO 
Supervisor (a) del contrato 

 

 
 HERNADO DARIO SIERRA PORTO 

Director Seccional 
  

Fecha de elaboración: 19 de mayo de 2026 

Notas  

1. En caso de existir notas débito o crédito en los pagos, se deberá indicar si el mismo fue descontado antes del pago y con cargo a que factura o si el contratista realizó reintegro a través de consignación, caso en el cual 
se deberá indicar el número de recibo de caja expedido por la División de Tesorería de la Dirección Ejecutiva en el campo de observaciones. 

2. En caso de existir un saldo a favor de la entidad se deberá indicar la causa por la cual se genera en el campo de observaciones. 

 


