INFORME DE SEGUIMIENTO MENSUAL SUPERVISION

E INTERVENTORIA

CcODIGO: F-PCT-008
VERSION: 1
FECHA DE

APROBACION: 20/0112026

Proceso de Contratacion

1. INFORMACION GENERAL

FECHA PRESENTACION INFORME |18 de octubre del 2026
INFORME No. 8 PERIODO COMPRENDIDO ENTRE EL : 110912026 YEL 1611012026
i m CONTRATAR EL SUMINISTRO DE TIQUETES DE TRANSPORTE AEREQ EN RUTAS NACIONALES PARA LOS DIFERENTES DESTINOS QUE REQUIEREN LOS FUNCIONARIOS, CONTRATISTAS, MIEMBROS DEL CONSEJO DIRECTIVO, DE LA ASAMBLEA CORPORATIVA Y PERSONAL DESIGNADO
POR CONVENIENTES EN DESARROLLO DE LAS ACTIVIDADES MISIONALES Y ADMINISTRATIVAS DE LA CORPORACION AUTONOMA REGIONAL DE SANTANDER CAS
ESTADO EN EJECUCION PLAZO INICIAL CONTRATO Diez (10) meses
TIPO DE CONTRATO SUMINISTROS VALOR INICIAL CONTRATO 40,000,000
PROCESO No, CO1.PCONTR 9344587 FECHA DE INICIO: 19 de febrero del 2026
CONTRATO No. 006762026 FECHA DE TERMINACION INICIAL 18 de diiembre de 2026
CONTRATISTA: [AGENCIA DE VIAJES RUTAS Y RUMBOS SA'S LOCALIZACION San Gil
NIT CONTRATISTA: 901.479.604-3 SUPERVISOR (CARGO) - INTERVENTOR CLAUDIA PATRICIA BARAJAS BARAJAS
LINK DE PROCESO itp C0p.gOV.COTPUTCTendering/OpporunilyL D=COT.NTC. TO0TOS% [APOYO SUPERVISION NYDIA JOHANA RODRIGUEZ APARICIO
1.1 SEGUIMIENTO TECNICO/JURIDICO
NOVEDAD SUSCRIPCION DESDE HASTA "D EJECUCION DE SUSPENSION FECHA IZADA | SE ACTUALIZA POLIZA MOTIVO /JUSTIFICACION
Acta Iicio Conrato 1710212026 1610212026 1811212026 10 No
PLAZO CONTRATO ACTUALIZADO (En mesesdias) 10
% AVANCE FISICO 95%
72 ESTADO DE LAS GARANTIAS (Pdiizas)
VIGENCIA (Fechas)
CLASE #DE POLIZA FECHA DE EXPEDICION ANEXO 'AMPARO DESOE HASTA 7.VALOR ASEGURADO
CUMPLIMIENTO
PAGO DE SALARIOS
CALIDAD DE LOS BIENES Y ELEMENTOS
CALIDAD DEL SERVICIO
AMPARO DE CORRECTO FUNCIONANEINTO DE EQUIPOS
CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL ESTABILIDAD DE LA OBRA
BUEN MANEJO DEL ANTICIPO
PREDIOS, LABORES Y OPERACIONES
RESPONSABILIDAD CIVIL
EXTRACONTACTUAL
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2 CODIGO: F-PCT-008
INFORME DE SEGUIMIENTO MENSUAL SUPERVISION e i
It FECHA DE
E INTERVENTORIA APROBACION: 20/01/2028
2. EJECUCION PRESUPUESTAL
ANTICIPO < Si aplica> $0,00 ADICIONES
[APORTE OTRA ENTIDAD: <Convenios> $0,00 CONCEPTO ACTUALIZAR POLIZA FECHA VALOR
APORTE (CAS): <si aplica> $0,00
VALOR CONTRATO (todos menos conv) $40.000.000,00
VALOR TOTAL CONTRATO: $40.000.000,00
VALOR ADICION(ES): $0,00
VALOR TOTAL + ADICION(ES) $40.000.000,00
VALOR PAGADO: $ 38.073.054,00
VALOR POR PAGAR: $1.926.946,00
% POR PAGAR 4,82%
% AVANCE FINANCIERO 95,18%) TOTAL DE ADICIONES $ -
2.1. SITUACION FINANCIERA
CONCEPTO FECHA VALOR
Acta Parcial No 01 28/07/2026 S 12.190.515,00
Acta Parcial No 02 2/10/2026 S 11.141.817,00
Acta Parcial No 03 21/10/2026 S 14.740.722,00
TOTAL $ 38.073.054,00
3.CURVA
100,00% Mesiias | RO | eiecurano | pacaoo
90.00% 0 000% 000% 000%
! 7 1 1000% | 000% 000%
80,00% 2 20,00% 000% 000%
70,00% 7 3 3000% | 000% 000%
4 4000% | 3048% | 000%
60,00% n/ 5 50,00% 3048% 3048%
50,00% 56,009 s 6 6000% | 3048% | 3048%
000% 7 T000% | 5833% | 583%%
ikl 8 8000% | 95.18%
30,00% —-36,48% 1 9 90,00%
20,00% / 10 100,00%
: / 11
10,00% 12
000% = —m——o——of ———L0.00%
0 2 4 6 8 10 12 14
—+— CRONOGRAMA —& -EJECUTADO PAGADO MESES
PROGRAMADO 80,00%
EJECUTADO 95,18%
ATRASOS 15,18%
DESEMPENO ® 119
% PAGADO A LA FECHA 95,18%
Pendiente por Ejecutar total $ 1.926.946.00
% POR CANCELAR A LA FECHA 4.82%
indice de avance financiero ® 1.00
Notas:
|PRoGRAMADO

Valor acumulado conforme a la programacion vigente allegada por el Contratista

[esecuravo

Valor acumulado de las actividades ejecutadas y aprobadas por la Inferventorialsupervision

% PAGADO A LA FECHA
Valor acumulado realmente pagado por las actividades ejecutadas y aprobadas por la Interventor

Pagina 2 de 3




2 CcODIGO: F-PCT-008
INFORME DE SEGUIMIENTO MENSUAL SUPERVISION VERGION: .
. FECHA DE
E INTERVENTORIA APROBACION: 201012026
4. OBSERVACIONES, ACTIVIDADES REALIZADAS REPROGRAMACIONES DE CRONOGRAMA, RECOMENDACIONES, RIESGOS Y ALERTAS
pesot v s,
5, ANEXOS : SOPORTES AVANCES <Reuniones, actas, registro fotografico etc>
Hoja 1 <Nombre Soporte> <Nombre Soporte> <Nombre Soporte>
Hoja 2 <Nombre Soporte> <Nombre Soporte> <Nombre Soporte>

<Nombre Soporte>

<Nombre Soporte>

<Normbre Soporte>

<Nombre Soporte>

<Nombre Soporte>

<Nombre Soporte>

<Nombre Soporte>

<Normbre Soporte>

NOMBRE CARGO FIRMA
PROYECTO: Jnon Albert Castro Caballero Contratsta SGL
Reviso: | Andres Eduardo Becaria Naranjo Contratsta SGL

vs:

 Andres Eduardo Becaria Naranjo

Contratsta SGL

Nombre:

SUPERVISOR /INTERVENTOR

CLAUDIA PATRICIA BARAJAS BARAJAS




