






01/01/2024
FECHA SGC

VERSIÓN SGC

CÓDIGO SGCALCALDIA MUNICIPAL DE CHIA
NIT :899999172-8

Carrera 11 No 11 - 29 Tel: 884-44-44
DOCUMENTO SOPORTE NO RESPONSABLES DE IVA Nl -2

Movimiento Contable COMPRAS Y CUENTAS POR PAGAR N° 2025002795

Pago 2/9 AL CONTRATO No. CO1.PCCNTR.7519572. PRESTACIÓN DE SERVICIOS PROFESIONALES EN EL ÁREA DE
LA SALUD PARA REALIZAR ACTIVIDADES DE GESTIÓN DE LA SALUD PÚBLICA EN VIGILANCIA Y SEGUIMIENTO Y
CONTROL A LOS ACTORES DEL SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD PARA EL PROGRAMA DE
AIEPI.PERIODO:19/03/2025 AL 18/04/2025

Objeto:
(320)239-6109Teléfonos:CL 5 6 84Dirección

35477038CC o NIT:SANDOVAL HERNANDEZ MONICA CONSUELONombre:
Resolución DIAN 13028035252426 Del  1-20000

CrèditoDèbitoAuxCenCosNombre de la cuentaCuenta
0.007,025,000.000Acciones de salud Pública55021601

56,000.000.000Aempleados Art. 383. E.T24361501
6,969,000.000.000Acciones de Salud Pública   -   SANDOVAL HERNANDEZ MONICA

CONSUELO   -   35477038
24800401

6,969,000.007,025,000.007,025,000.0023/04/2025
Valor a GirarCréditosDébitosFecha (d/m/a)

Disponibilidad Afectada2025Vigencia Presupuestal
ContraCreditoValorNombre Rubro PresupuestalRubroObligaciónCompromiso

Movimiento Presupuestal

$ 0.007,025,000.00CCPET: Servicios para la comunidad, sociales y
personales  SGP SALUD PUBLICA

231021905202425
17500070142.3.2.
02.02.009   21305

20250029912025001035

$ 0.007,025,000.00Total Presupuesto :

Retención
Valor RetenciónValor FijoPorcentajeBase GravableDescripción

56,000.000.000.005,024,000.00Retencion 383

RODRIGUEZ ZAPATA PABLO FELIPERODRIGUEZ VELASQUEZ LUZ ALEJANDRASANCHEZ MARTINEZ JOSE IVAN

Aprobó:Revisó:Elaboró:

DIRECTOR TECNICO

CHITIVA CANTOR PAULA ALEJANDRAImprimió
SANCHEZ MARTINEZ JOSE IVANModificó
SANCHEZ MARTINEZ JOSE IVANElaboró



 
 

 

 

 

 

 

 

ALCALDÍA MUNICIPAL 
DE CHÍA 

GESTIÓN EN CONTRATACIÓN 

 

INFORME DE SUPERVISIÓN 
CÓDIGO GEC-FT-62-V3 
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ACCIONES DE TRATAMIENTO Y MONITOREO DE RIESGOS DEL CONTRATO 

SE HA REALIZADO EL MONITOREO POR PARTE DE LA SUPERVISIÓN, DE ACUERDO CON EL TRATAMIENTO Y/O CONTROL DE LOS RIESGOS ESTABLECIDO EN 
LA MATRIZ DE RIESGOS ESTABLECIDOS EN LA ETAPA PRECONTRACTUAL, PARA EL EFECTO SE PRESENTA UN EL SIGUIENTE INFORME SOBRE EL ESTADO DE 
CADA UNO DE ELLOS: 

DESCRIPCIÓN DEL RIESGO ESTADO ACCIONES 

   

XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX XXXX XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX 

XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX XXXX XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX 

XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX XXXX XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX 

 

ESTADO DE LAS GARANTÍAS 
( SI SE SOLICITARON EN EL CONTRATO ) 

 
DESCRIPCIÓN DE LOS AMPAROS 

ESTADO ACCIONES 

DÍA MES AÑO SI NO N.A. 

XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX XX XX XX XX XX XX 

XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX XX XX XX XX XX XX 

XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX XX XX XX XX XX XX 

El presente informe se entenderá presentada con la firma electrónica impuestas a través del SECOP II, por parte del supervisor del contrato. 
 

 

NOTA IMPORTANTE: LOS VALORES REFERENCIADOS EN EL PRESENTE 

DOCUMENTO DEBEN SER GIRADOS DE LA CUENTA MAESTRA DE SALUD 
PÚBLICA - CUENTA DE AHORROS – BANCOLOMBIA # 33737531665 


