ALCALDIA DE

E SUPERVISION
PAMPLONA INFORACAS:JIFR;LTgS/CONVENlos

CONTRATO/CONVENIO FECHA DE
NUMERO o1%e SUSCRIPCION 26/05/2025
FECHA DE INICIO DE FECHA DE

_EJECUCION 26/05/2025 | TERMINACION S22

? NOMBRE O RAZON SOCIAL | CENTRO INTEGRAL DEDIAGNOSTICO MEDICO IPS SAS SEDE

PAMPLONA
TIPO DE IDENTIFICACION C.C. _ NIT.x_
NUMERO DE | 900717202-4

IDENTIFICACION

PRESTACION DE SERVICIOS PARA LA REALIZACION DE EXAMENES MEDICO LABORALES
DE INGRESO Y EGRESO A FUNCIONARIOS DE LA PLANTA MUNICIPAL COMO
FORTALECIMIENTO INSTITUCIONAL QUE HACE PARTE DE LOS PROCESOS DEL POAI DE LA
OFICINA DE TALENTO HUMANO DE LA ALCALDIA MUNICIPAL

“VALOR INICIAL: $ 16"900 000

VALOR TOTAL: $16. 900 000

NUmero: 00052003

| 6.1. POLIZAS

No péliza Amparo Vigencia Valor Aseguradora
Asegurado
33-44-1012263016 cumplimiento 30/06/2026 $ 1.690.000 Seguros del Estado
33-44-1012263016 Calidad de los 30/06/2026 $ 1.690.000 Seguros del Estado
elementos
33-44-1012263016 Pago de salarios 30/12/2025 $845.000 Seguros del Estado
prestacionales

6.2 FECHA DE APROBACION DE LAS GARANTIAS

Anexo 0: 15/09/2025

T ADICIONES

FECHA (Modificacién): VALOR
DD/MM/AAAA N/A

DD/MM/AAAA N/A

7.2. PRORROGAS

FECHA (Modificacién) PLAZO
DD/MM/AAAA N/A

DD/MM/AAAA N/A

7.3 SUSPENSIONES

DD/MM/AAAA De: N/A hasta: N/A

DD/MM/AAAA

N il IS AL TN s LN MM S S
NOMBRE: CARGO DEPENDENCIA
Maria Alejandra Toscano Jefe de Oficina

Carvajal Talento Hy

Talento Humano
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ALCALDIA DE

¢
PAMPLONA N ONTRATOS/CONVENIOS

El contrato/convenio/orden de aceptacidn estipulé anticipo: SI No__ X

*Si manejé anticipo relacione los datos de la cuenta para la consignacién de los anticipos, en
el cuadro a continuacién

nta rient ,
Cus Cor € Ahorros NUmero Cuenta: Banco:

El interventor/supervisor deberd anexar los siguientes documentos de programacion y
seguimiento del anticipo:

Plan de inversidn del
anticipo / Modificacién al Formato conftrol de Conciliacién
plan de inversion seguimiento anticipo* bancaria

Extractos bancari . .. . . . .
ctos ba <3 Certificacion bancaria sobre rendimientos financieros

*La legalizacién del anticipo debe ser en funcién a la programacién acordada con el

contratista y debe coincidir la programacién con la actividad y el valor aprobado en las fechas
respectivas

Anticipo

inicial % (1)

Fecha de Desembolso del
anticipo (2)

0,00% Valor anticipo inicial (5)

DD/MM/AAAA Valor anticipo adiciones (6)

No. De Orden de pago
desembolso anticipo (3)

% Anticipo de
adiciones (4)

Valor total anticipo (7)

0,00% Saldo pendiente por amortizar (8)

Balance General Pagos realizados al contratista/entidad

Valor
Concepto | orden |Fecha amortizacié
(20) 1) 22) Valor total factura (23) n anticipo
(24)

Concepto Valor Valor neto (25)

Valor Inicial del

contrato/convenio (Recursos | $ 16.900.000 | | FC3561 $ 9.178.650| § -1's 178650
MUNICIPIO): (8) ot : ;

Valor Adiciones (10) s Ml e s 1.476.750 50 tareTs0

Valor Reducciones (11)

Valor Total del
contrato/convenio
MUNICIPIO(12)

Valor pagado/desembolsado
13

Valor ejecutado del

contrato/convenio (14)

V1asl)or no ejecutado a liberar s §.544.600,00

Valor ejecutado y por pagar
$ - $ - 1§

Valor pagado no ejecutado por s $ " R

reintegrar (17) ) " ehaes

Valor pagado no ejecutado R G

reintegrado (18) |3 g

Saldo (19) § | 6.544600,00 TOTALES T

T 10.355.400,00

<~

INSTRUCTIVO PARA DILIGENCIAMIENTO DEL BALANCE FINANCIERO

1. Anticipo Inicial: Registre el valor del porcentaje determinado como anticipo en el inicial. Si
no tiene anticipo, registre 0.00%

2. Fecha de Desembolso del anticipo: Registre la fecha de desembolso del anfticipo.

3. No. Orden de pago de Anticipo: Registre el nimero de la orden de pago del anticipo.

4. Anticipo de Adiciones: Registre el valor del porcentaje determinado como anticipo de las
adiciones realizadas. Si no se efectuaron, registre 0.00%

S. Valor Anticipo Inicial: Corresponde a la multiplicacion de la casilla (1) * Casilla (9)
“ ¢ e .
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ALCALDIiA DE

PAMPLONA N CONTRATOS/CONVENIOS

6. Valor Anticipo Adiciones: Corresponde a la multiplicacién de la casilla (4) * Casilla (10)

7. Valor Total anticipo: Es la sumatoria de la casilla (5) + (6) (¥ Valor anticipo inicial + Valor
anficipo adiciones).

8. Saldo pendiente por amortizar: Es la diferencia entre la casilla (7) Valor total anticipo - ¥ De
la casilla (24) Valor total amortizacién anticipos.

Valor Inicial del contrato/convenio (Recursos MUNICIPIO): Este es el valor del

contrato/convenio/orden de aceptacion inicial, dispuesto en el contrato sin adiciones ni

reducciones, pero solo del valor correspondiente a los aportes realizados por el MUNICIPIO

10.Valor Inicial del contrato/convenio (Recursos MUNICIPIO): Este es el valor del
contfrato/convenio/orden de aceptacién inicial, dispuesto en el contrato sin adiciones ni
reducciones, pero solo del valor correspondiente a los aportes realizados por el MUNICIPIO

11.Valor Adiciones: En esta casilla se deben incluir las adiciones realizadas al contrato

12.Valor Reducciones: En esta casilla se deben incluir las reducciones realizadas al contrato

13.Valor Total del contrato/convenio MUNICIPIO: Es la operacién resultante de las casillas (9) +
(10) - (11)

14.Valor Pagado/Desembolsado: Es la suma de la columna de valor total de la factura (19).

15.Valor Ejecutado contrato/convenio: En esta casilla se debe incluir el porcentaje
representado en valor del contrato que efectivamente ejecutd la otra parte de las
obligaciones o compromisos dispuestos en el contrato o convenio.

16.Valor No Ejecutado a Liberar: Corresponde al valor no pagado o no desembolsado por el
MUNICIPIO y que no fue ejecutado por la ofra parte y en esa medida corresponde solicitar
la liberacidén de recursos.

17.Valor Ejecutado y por pagar: Este corresponde al valor de la factura que se estd radicando
para pago.

18.Valor pagado no ejecutado por reintegrar: Se debe diligenciar el valor que por razones
debidamente justificadas el contratista o conveniente debe reintegrar de lo ya pagado.

19.Valor pagado no ejecutado reintegrado: Corresponde al valor pagado o desembolsado
que el contratista o conveniente no ejecutd pero que al momento de la generacién de
este informe ya fue reintegrado.

20.Saldo: Corresponde a la sumatoria de las casillas (15) + (16) + (17) + (18).

21.0rden de Pago: Registre el NUmero de la orden de pago.

22.Fecha: Registre la fecha de la Numero de orden de pago.

23.Valor Total Factura: Corresponde al valor de factura

24.Valor Amortizacion Anticipo: Registre el valor de amortizacién del anticipo para la factura,
tenga en cuenta que este debe estar de acuerdo con la forma de amortizacién estipulada
en el contrato.

25.Valor Neto: Es la diferencia entre el valor total de la factura (23) y Valor Amortizaciéon
anticipo (24)

%: Es la Division entre el valor total (12) y el valor total de la factura (23)

OBSERVACIONES

Explique si el valor causado que no se ha pagado (pagos pendientes al conftratistq)

Si el saldo es diferente de Cero (0) indique: por liberar __x
reintegrado

porreintegrar

Explique a que corresponde el saldo:

El saldo corresponde al valor no ejecutado por el contratista por lo cual se debe liberar.

Si el saldo es por liberar discrimine:

Rubro CDP i
piol | 2120202008 | “°7 | 00050502 | COMPIOMISO | cn03 | Valora | $ 6.544.600
al. N 0 Registro liberar

L R TG, St
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ALCALDIA DE

RVISION
PAMPLONA O NTRATDS/GGNVENIOS

| I |

Fuente de Recursos 2.0-1.2.1.0.00 ingresos corrientes de libre destinacion

6.544.600
Total a $

liberar

Nota 1. En la casilla Rubro Ptal: Se debe tener en cuenta el incluir el rubro y recurso completo.

Cuando se trate de un convenio que estipule aportes en contrapartida, especificar la siguiente
informacién:

Valor aporte contrapartida $
Valor ejecutado contrapartida a la fecha $
% de Ejecucién contrapartida a la fecha %

RENDIMIENTOS

El contrato/convenio/orden de aceptacién generé rendimientos: SI No__ X

Periodo de generacién de
rendimientos (Fecha de Valor de Rendimientos
Inicio — Fecha de corte)

Fecha de consignacion de
echad . .|g Anexa recibo (SI/NO)
rendimientos

TR

110 APORTES PARAFI SR GRS

El interventor/supervisor verificé el cumplimiento por parte del

CONTRATISTA/ENTIDAD de sus obligaciones frente a los aportes a los sistemas de
salud, riesgos profesionales, pensiones y cuando haya lugar a los aportes a las| sI |NO
Cajas de Compensacién Familiar, Instituto Colombiano de Bienestar Familiar y| x
Servicio Nacional de Aprendizaje, y su correcta relacién entre el monto
cancelado y las sumas que debieron haber sido cotizadas, de conformidad con
laley, todo lo cual consta en las copias de los formularios de aportes presentados

por éste o en la certificacion expedida por el revisor fiscal, cuando este exista de
acuerdo con los requerimientos de ley, o por el representante legal durante un
lapso equivalente al que exija el respectivo régimen de contratacién para que
se hubiera constituido la sociedad, el cual en todo caso no serd inferior a los seis
(6) meses anteriores a la celebracién del contrato/convenio/orden de
aceptacion y que forman parte integral del presente documento. Si el pago no
se realizd o no se liquidd correctamente, entonces el interventor/supervisor
deberdinformarlo, con el fin de reportarlo a las respectivas Entidades. Cuando el
contratista es persona natural se verificardn sus pagos.

Marque
conuna X

SI |NO
El interventor/supervisor  verificd el cumplimiento  por parte  del X
CONTRATISTA/ENTIDAD de las especificaciones técnicas y de calidad del bien, m
obra o servicio y lo recibié a satisfaccion. arque
conuna X
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PAMPLONA

INFORME FINAL DE SUPERVISION
CONTRATOS/CONVENIOS

Estado de avance de la

N° Obligaciones Especificas del Contratista .
obligacion

% de Avance: 100%

Descripcion del avance: El
contratista cumplié a cabalidad
el objeto del contrato.

Se deja constancia del recibo de los siguientes
bienes/elementos/servicios objeto del contrato:

1.
fact .
FCas61 $ 9.178.650 Entrega producto Si__x_No
factura " az - .
FC4598 $ 1.176.750 Ubicacién: El suministro se prestd

en la jurisdiccidén del Municipio
de Pamplona.

. . Acciones implementadas para
Problema identificado que afecto la . .
Ne i . Justificacion solucionar los problemas
ejecucion . .
identificados
1 N/A N/A N/A

SE REQUIERE LIQUIDAR (Sefiale con una X una sola opcién)

Conforme lo establece en el art. 217 del Decreto 19 de 2012 “La liquidacién de los sl |NO
contratos de prestacion de servicios profesionales y de apoyo a la gestidon no ser&
obligatoria”. Si el contrato no requiere liquidacién, el Supervisor/Interventor debe | x
verificar el cumplimiento de las obligaciones contractuales y revisar si existen saldos a
favor del MUNICIPIO o a favor del contratista.

Sobresalient | Satisfactorio Aceptable Deficiente Inaceptable
Calificacion del Bien e (Califique (Califique (Califique (Califique (Califique
/Servicio: entre4,6 y entre4,0y entre3,0y entre2,0y entre1,0y
5,0) 4,5) 3,9) 3,0) 1,9)
Oportunidad en la entrega 5
final del bien o el servicio
Calidad de los bienes o servicio
suministrados por el 5
Contratista/Entidad
Oportunidad en la
presentacién de informes,
facturas y demds documentos 5
requeridos por la
interventoria/supervisién
Cumplimiento Real de los
tiempos establecidos en la 5
ejecucion, respecto al
cronograma establecido.
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ALCALDIA

VISION
PAMPLONA O NI ATES/CONVENISS

5. Impacto del bien o servicio
suministrado por el 5
contratista/entidad

Se hardn efectivas Pélizas (Diligencie con una X) Sl NO X

¢Por qué? Anexar Soportes

¢Se debe declarar el incumplimiento? (Diligencie con una X)

Sl NO X
Anexar Soportes

¢Se interpusieron multas? (Diligencie con una X) Anexar Soportes | S| NO X

Observaciones
1. Ninguna
Liquidacién en Tienda Virtual

En caso de tratarse de drdenes de compra que se readlizan en la Tienda Virtual se debe
diligenciar lo siguiente, con el fin de ser transcrito en el acta de liquidaciéon de tienda virtual:

La presente acta de liquidacién se proyecta de conformidad con la informacién contenida
en el informe final de la Orden de Compra No. de , suscrita entre el MUNICIPIO y
, diligenciado por el supervisor

Se genera un saldo a liberar/reintegrar de $ . (Solo cuando haya saldos en el
conftrato)
EL CONTRATISTA manifiesta que SI___ NO renuncia a cualquier reclamacién por via

administrativa, judicial o extrajudicial por eventuales perjuicios, pues declara no haberlos
sufrido y por consiguiente suscribe sin salvedades la presente liquidacion.

De acuerdo con lo anterior las partes se declaran a paz y salvo por todo concepto.

-

En constancia se firma en Pamplona, a los diecisiete (%7) dias del mes de diciembre de 2025

Firma

7
P

/(")
e
'm

MARIA ALEJAN DRA T'OSCANO CARVAJAL

Jefe de Oficina de Tolen’ro Humono
Elabord: MARIA ALEJANDRA TOSCANO CARVAJAL '
Revisd: MARIA ALEJANDRA TOSCANO CARVAJAL . \!
* Por ningdn motivo la fecha del presente documem‘o puede ser anterior a la fecha de
finalizacién, ni posterior a los 4 meses de la misma.
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