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FORMATO INFOR]I'IE DE SUPERVISIÓN

UNIDAD Y'O DEPENDENCIA: SECCóN GESTóN DOCUMENTAL

FECHAINFORME: Día: 05 Mes: 03 Añ02017

CONTRATO N' 13540

CONTRATISTA: SERVICIOS POSTALES NACIONALES S.A.

VALOR DEL CONTRATO: $l 8.756.41 6,00

FORMA DE PAGO: VIGEI¡CIA 2017: DIECIOGHO iIILLONES SETECIENTOS CIÍIICUENTA Y SEIS MIL CUATROCIENTOS
DIECISEIS ($f S.756,{18} il/CTE: lendrá cortes mensuales todos los 31 de cada mes, contra entrega de lrcturas a mas tardar el

día 3 del mismo, el cual será pagado en el segundo mes poslerior al mencionado corte de facturación.

FECHA FIRMA: Día12.Mes01. Añ02017,

OBJETO DEL CO}¡TRATO: §ERVICIO DE DISTRIBUCIÓN PARA MENSAJERIA EXPRESA NACIONAL

FECHA CUMFLIMIENTO ÚUflUO REQUISITO DE EJECUCóN DEL CONTRATO (Registro Presupuestal, Aprobación
Gar¡ntia Única ylo Ac{a de lniclo):

PLAZO Y CUMPLIMIENTO DE EJECUCION DEL GOilTRATOT

Plazo Ejecueién Contractual, desde el 12 de enero de 2017 hasta el 16 de diciembre de 2017 para la vigencia dÉ 2017.

Porcentaie Avance en tiempo: 7,6970

:

Porcentaje de Ejecución (en relación a los bienes y/o servicios recibidos): 7,09%

AVANCE FINANCIERO DEL CONTRATO:

Recursos Girados; (relacionarios pagos realizados a la fecha del informe)

Porcentaje de pagos realizados: 0%

Porcentaje de pagos pendienté§ de réalizar: 100%

AVANCE FISICO DEL CONTRATO: (aplica para los contratos de obra, manten¡m¡ento, prestación de servicios profesionales

(interventora y/o consultoria) y en general aquellos cuyas pestaciones se extiendan en el tiempo y los llamados de trato

sucesivo).

Porcentaje de ejecución de obras: N/A

INCUMPLIMIENTO DEL CONTRATISTA O PROBLEMAS EN LA EJECUCIÓN ATRIBUIBLES AL CONTRATISTA:

No _X_ si_
Describir sucintamente los hechos de incumplimiento y las acciones emprendidas:

INCUMPL]MIENTO POR PARTE DE LA FAC O PROBLEMAS EN LA EJECUCÉN ATRIBUIBLES A LA FAC:

No _X_ §t

Describir sucintamente los hechos de incumplimiento y las acciones emprendidas:

FUERZA



No

LA EJECUCÚN DEL CONTRATO ESTA ESTRUCTURADO SOBRE UN CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES:

No_X_ Sí-

(En caso afirmativo deberá anexarse el cronograma con el porcentale de avance de cada tarea o actividad).

DESEMPEÑO DEL CONTRATISTA AJUSTADO A LOS TERMINOS Y COND]CIONES DE LOS DOCUMENTOS DEL
CoNTRATO (PLIEGO DE CONDIc|ONES, ADENDAS, PROPUESTA, CONTRATO Y OTROS DOCUMENTOS)

Sí-X-

En caso negativo explicar detalladamente las razones por las cuales no se ha ddo cumplimiento a los términos y condiciones
por parte del contratista:

DESCRÍPCION DETALIáDA DE I.AS ACTIVIDADES DESARROLI.ADAS E INFORME DE TRABAJOS REALIZADOS POR
EL CONTRATISTA DENTRO DEL PERIODO ANALIZADO EN EL PRESENTE INFORME DE SUPERYEIÓN
(Líetar actividades específicas realizadas y ob¡etivos alcanzados)

. Üé realizaron envíos a nivel urbano, departamental y nacional.

. Se solicito documentación para realizar lrámite de pago ante EMAFI.
¡ Total deenyios realizados del 01 al 28 de Febrerode2017: 547

DE§CTIPGIOIII DETALLADA DE TRABAJOS PENDIENTES Y OBSERVACIONES:
(Listar actividades especlficas pendientés y demás aspectos a tener en cuenla sobre la ejecución del contrato)

¡ Pendiente realizar pago con EMAFI,
. Seguir coordinando actividades referentes al conlralo, verificando el cumplimiento de la ficha técnica.

SEGUIMIENTO A RIESGOS:

"En el pedodo de ejecucióil reportado existe la posibilidad de materialización de algún riesgo, atendiendo la matriz de
riesgos definida en los estúülos y documentos prevlos?

sl- No-x-

En el evento que la respuesta eea afirmativa, se requiere se anexe el correspondlente soporte documental para $u
postellor ajuste y tratamiento, el cual deberá ser verificado por el supervisor del contrato en los siguientes informes de
supervisión.

NOMBRE SUPERVISOR:

FIRMA:

C,C. No.

DEPENDENCIA: SECCION GESTION DOCUMENTAL

Andrea Carolina Moreno Vargas

1.030.610.511

FUERZA AÉREA COLOMBTANA {A-MACON)



NOTA: E! presente formato deberá ser diligenciado, en su totalidad de forma obligatoria.
LISTAS DE VERIFICACIÓN PARA LOS SUPERVISORES DE CONTRATOS

I. CONSIDERACIONES GENERALES

Esta lista de verificación es adicional alformato lnforme de Supervisión y alActa de Liquidación de los contratos

Contrato No:

Nombre del

Supervisor:

1il. CONSIDERACIONES FlNALES

recrra Fso¡.zotz_l

AT. ANDREA CAROLINA MORENO VARGAS

NOSI

[.

NOSI

13540

Conozco y tenqo copia del contrato {minuta y anexos) x
Me encuentro fegalmente nombrado como supervisor y fui

notificado del inicio de eiecución
x

GONSI DERACIONES ESPECíTrcNS

No. ASPECTOS PARA REALIZAR SEGU!MIENTO OBSERVACIONES AL SEGUIMIENTO

1
Correcta ejecución durante el mes de FEBRERO DE

2017
Actividad diaria.

2
Factura y demás documentación para pago en PAC

ABRIL DE 2017

Se realizará solicitud de facturación con corte 28

del mes de FEBRERO para pasar documentación
de paqo.

Una vez recibido el servicio he verificado liquídación de factura (descrípción, fecha,
valores e impuestos) y enlregado a los Almacenistas para la legalización de entrada
de bienes.

x

He tramitado los documentos (facturas, certiflcacién, parafiscales, órdenes de
entrada, recibos a satisfacción e informes de supervisión) para pagos parciales, de

acuerdo a los bienes y servicios recibidos.

x

Se ha cumplido e¡ su totálidad éi obieto y alcance del contrato. x
Se encuentra cuadro de control de garantías con el fin de realizar seguimientos
posteriores a la eiecución del contrato y hacerlas efectivas (si es el caso).

x

Se liquidó el contrato y tramitó al Departarnento de Conhatación debidamente
firmada el acta de liquidación.

x

ELABORÓ

t-


