VERSION 001

adiniico | | INFORME DE GESTION DEL SUPERVISOR
-l para la Y/O INTERVENTOR
DEL ATLANTICO G t FECHA DE
o APROBACION | 2020-01-02

. Datos Generales del Contrato

1. DENOMINACION DEL CONTRATO INFORME No. | 1
Contrato N° 202101021
Nombre del Supervisor JORGE HUMBERTO AVILA PAREJA
2. DE LA ETAPA CONTRACTUAL
Tipo de contrato Prestacion de servicios
Nombre del contratista LUIS GONZALO GIRALDO MONCADA
Identificacion del contratista 7.438.308
PRESTACIONDE SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION PARAEL DESARROLLO DEL PROGRAMA
Obieto del contrato INSTITUCIONAL DE PROMOCION Y FORTALECIMIENTO DE LA CONVIVENCIA Y SEGURIDAD
) CIUDADANA EN PLAZAS, PARQUES, ESCENARIOS DEPORTIVOS, MALECONES, Y DEMAS TIPOLOGIAS
DE ESPACIO PUBLICO PARA LA GENTE N EL DEPARTAMENTO DEL ATLANTICO.
Plazo El plazo para la ejecucion del contrato serd por Seis (6) meses, contados a partir del
cumplimiento de los requisitos de perfeccionamiento v ejecucion..
Numero de Certificado de Disponibilidad 202100240 Fecha del C.D.P (2021-01-20)
Presupuestal (C.D.P)
Numero de Registro Presupuestal (R.P.) 202101663 Fecha del R.P (2021-03-10)
Contrato Inicial $ 43.470.000
Adicion 1 $
Valor del contrato Adicion 2 3
Adicion 3 $
Total $ 43.470.000
Fecha de inicio del contrato Fecha de terminacién del contrato Fecha de Suspension Fecha de reinicio
(2021-03-10) (2021-09-09) N/A N/A
3. GARANTIAS CONSTITUIDAS POR EL CONTRATISTA (las solicitadas en el contrato):
Vigencia
Amparos Aseguradora No de Pdliza Desde Hasta
(yyyy-mm-dd) (yyyy-mm-dd)

Calidad del servicio

Cumplimiento

Anticipo

Pago anticipado

Calidad y correcto funcionamiento de los bienes y
equipos suministrados

Salarios y prestaciones

Responsabilidad Civil Extracontractual

Otros

4. EJECUCION DEL CONTRATO

Descripcién Valor

Valor del Contrato Inicial $ 43.470.000
Adicion No. 1 $

Adicion No. 2 $

Adicién No. 3 $

Valor Total del contrato $ 43.470.000
Porcentaje del Anticipo [ % | $

Porcentaje del Pago anticipado | % | $

Valor Ejecutado del Contrato $7.245.000
Valor por ejecutar $ 36.225.000
Valor a pagar en el presente Informe $7.245.000
No. Factura o Cuenta de Cobro 1
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Il. Ejecucion Contractual:
Se relaciona a continuacion las actividades realizadas por el contratista durante el plazo de
ejecucion del contrato.
Obligacion Contractual Producto
1.Apoyo profesional en el disefio en 3 SlurIJDervisién a diferentes mantenimientos en plaza
implementacion de estrategia de la earaz. . .
dinacion territorial por subrepciones 2. Segu!m!ento a procesos admwystranvos.
coor 3. Seguimiento a locales comerciales que se
y coordinacion de la oferta con los encuentran en la plaza 1y 2.
municipios. 4. Programacion mantenimiento a casa Catinchi y
. . e . piscinas de la fuente.
2.Coordinacion y verificacion de la labor 5. Informes al supervisor del contrato en eventos
a cargo de los enlaces subregionales de [especiales.
secretaria del interior. 6. Seguimiento a diferentes actividades que se
. . . realizan en los diferentes escenarios de la plaza de la
3. Asistir tecnica y operativamente la paz 1y2.
realizacion de consejos de 7. supervisién a mantenimiento y limpieza de la plaza
seguridad departamental de la paz.
decentralizados que programe el
despacho del Secretario del Interior

Los soportes documentales (en los casos que aplique) del desarrollo de las actividades antes
mencionadas son los siguientes: N/A.

JORGE HUMBERTO AVILA PAREJA, quien actia en nombre y representacion del DEPARTAMENTO
DEL ATLANTICO, en calidad de Supervisor, deja constancia que el contratista ejecuté a cabalidad el objeto
del contrato conforme a lo sefialado en el Estudio previo y la propuesta presentada, como también la
verificacion del pago de las Estampillas Departamentales y de la acreditacion del pago de seguridad social.

Se firma en Barranquilla, a los (13) dias del mes de ABRIL del 2021.

Jusfet7
FIRMKDjL SUPERVISOR FIRMA DEL CONTAHS\TA

Identifieacion: 72.054.775 Identificacion: 7.488.308
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