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NOMBRE DEL COORDINADOR(A) DEL GRUPO, identificado(a) con la cédula de ciudadanía No XX.XXX.XXX, en calidad de Coordinador(a) del Grupo de Contratos de conformidad con la  Resolución No. _____ del ___ de _____ de 20___ y en ejercicio de la delegación de que trata la Resolución No. 0981 del 17 de junio de 2016, quien obra en nombre del MINISTERIO DE AMBIENTE Y DESARROLLO SOSTENIBLE, entidad identificada con NIT 830.115.395-1 (y/o FONDO NACIONAL AMBIENTAL, NIT  830-025.267-9), según el caso, en adelante EL MINISTERIO (y/o FONAM) y ________________________________________, identificado(a) con la cédula No. _____________, en calidad de _______________________ nombrado mediante_____________________ y representante legal de __________________________________ NIT ______________, en adelante EL (LA) EJECUTOR(A), se ha convenido al tenor de lo establecido en el artículo 60 de la Ley 80 de 1993, modificado por el artículo 217 del Decreto-Ley 19 de 2012, el artículo 11 de la Ley 1150 de 2007 y demás Decretos Reglamentarios, suscribir el Acta de Liquidación del Convenio __________________ No. ________ de 20___ suscrito entre las partes, previas las siguientes consideraciones:

1. Que el (la) Coordinador(a) del Grupo de Contratos de acuerdo con los soportes documentales y los informes de ejecución presentados por el(los) supervisor(es), suscribe la presente acta de liquidación en los siguientes términos:

2. Que los aspectos más relevantes del convenio son:  

	CONVENIO No.
	

	OBJETO
	

	PARTES
	·    
· 

	VALOR DEL CONVENIO
	(Indicar el valor total del convenio y los aportes del MINISTERIO y aportes del ejecutor – en letras y números e indicando si fueron en efectivo o en especie)

	PLAZO DE EJECUCIÓN
	(Indicar de acuerdo a lo señalado en el convenio)

	FECHA DE SUSCRIPCIÓN
	(Día, mes y año de la  suscripción del convenio)

	CUMPLIMIENTOREQUISITOS DE EJECUCIÓN 
	Día, mes y año del Registro Presupuestal (Si aplica) o Aprobación de póliza (Si aplica)  o Acta de inicio (Si aplica)  

	OTROSÍ 
(Incluir filas necesarias de acuerdo al número de otrosí celebrados)
	Suscripción
	Prórroga, modificación, aclaración, adición, reducción y otros.  

	
	DD/MM/AA
	

	(Si durante la ejecución del contrato se presentaron circunstancias que afecten su ejecución, tales como suspensiones y actas de reinicio, deberán incluirse las filas necesarias para dejar constancia de dichas circunstancias)
	

	FECHA DE TERMINACIÓN 
	

	SUPERVISIÓN
	Indicar cláusula del convenio que habla sobre la supervisión y el día, mes y año del correo o memorando mediante el cual se comunica al supervisor,  nombre de la persona  y cargo



(Incluir todos los considerandos que se consideren necesarios para motivar el acta de liquidación).

3. Que de acuerdo con el certificado de pagos y saldos expedido por el(la) Coordinador(a) del Grupo de Tesorería y el(la) Coordinador(a) del Grupo de Presupuesto del Ministerio de Ambiente y Desarrollo Sostenible de fecha ____________, durante la vigencia 20XX AL EJECUTOR(A) se le realizaron pagos por valor de __________________ ($_________).

	No. RP
	Fecha
	Valor
	Reducción / adición
	Pagos
	Saldo

	
	
	$
	$
	$
	$

	Totales 
	 
	$ 
	$
	$
	$



4. Que de acuerdo con el informe final de supervisión de fecha ____ de ______________ de 20__ y la ejecución de los recursos del contrato presenta el siguiente balance:  

	CONCEPTO
	DEBE
	HABER

	Valor aporte MINISTERIO (y/o FONAM según el caso)
	$         
	

	Valor aporte Ejecutor
	$
	

	Adición MINISTERIO (y/o FONAM según el caso)
	$
	

	Adición Ejecutor
	$
	

	Reducción aporte MINISTERIO (y/o FONAM según el caso)
	
	$

	Reducción aporte Ejecutor
	
	$

	Valor Ejecutado recursos MINISTERIO (y/o FONAM según el caso) 
	
	$

	Valor Ejecutado recursos Ejecutor
	
	$

	Subtotal (Aportado y Ejecutado)
	 $
	$

	Saldo no Ejecutado
	

	· Saldo a reintegrar o reintegrado (Son aquello recursos entregados por el Ministerio que no se ejecutaron por la entidad Ejecutora)
	 
	$

	· Saldo a liberar (Son los recursos no desembolsados, trasferidos o girados)
	
	$

	· Saldo a favor del ejecutor (Son los recursos que una vez efectuada la liquidación se deben pagar al Ejecutor)
	
	$

	SUMAS IGUALES
	$
	$




5. Que, para garantizar el cumplimiento del objeto, según lo pactado EL EJECUTOR(A) constituyó la(s) garantía(s), con la Aseguradora XXXXXX como se indica a continuación: 

Garantía:

	ASEGURADORA
	

	NÚMERO DE PÓLIZA
	

	ANEXO
	

	FECHA DE EXPEDICIÒN
	

	AMPARO
	VALOR ASEGURADO 
	VIGENCIAS

	
	
	FECHA INICIO
	FECHA FINAL

	Cumplimiento del contrato
	
	
	

	Calidad y correcto funcionamiento de los bienes   entregados e instalados
	
	
	

	Calidad del Servicio
	
	
	

	Salarios y Prestaciones Sociales e indemnizaciones.
	
	
	



Otras garantías: CUANDO APLIQUE

	N° PÓLIZA
	AMPARO(S)
	VALOR ASEGURADO
	VIGENCIAS

	
	· 
	
	FECHA INICIO
	FECHA FINAL

	
	· Responsabilidad Civil Extracontractual
	
	
	

	
	· Otros amparos
	
	
	



Modificación Garantía (Según Modificación No. XX al contrato): CUANDO APLIQUE

	ASEGURADORA
	

	NÚMERO DE PÓLIZA
	

	ANEXO
	

	FECHA DE EXPEDICIÓN
	

	AMPARO
	VALOR ASEGURADO 
	VIGENCIAS

	
	
	FECHA INICIO
	FECHA FINAL

	Cumplimiento del contrato
	
	
	

	Calidad y correcto funcionamiento de los bienes   entregados e instalados
	
	
	

	Calidad del Servicio
	
	
	

	Salarios y Prestaciones Sociales e indemnizaciones.
	
	
	



Otras garantías: CUANDO APLIQUE

	N° PÓLIZA
	AMPARO(S)
	VALOR ASEGURADO
	VIGENCIAS

	
	· 
	
	FECHA INICIO
	FECHA FINAL

	
	· Responsabilidad Civil Extracontractual
	
	
	

	
	· Otros amparos
	
	
	




Modificación Garantía (Según Modificación No. XX al contrato): CUANDO APLIQUE



	ASEGURADORA
	

	NÚMERO DE PÓLIZA
	

	ANEXO
	

	FECHA DE EXPEDICIÓN
	

	AMPARO
	VALOR ASEGURADO 
	VIGENCIAS

	
	
	FECHA INICIO
	FECHA FINAL

	Cumplimiento del contrato
	
	
	

	Calidad y correcto funcionamiento de los bienes   entregados e instalados
	
	
	

	Calidad del Servicio
	
	
	

	Salarios y Prestaciones Sociales e indemnizaciones.
	
	
	



Otras garantías: CUANDO APLIQUE

	N° PÓLIZA
	AMPARO(S)
	VALOR ASEGURADO
	VIGENCIAS

	
	· 
	
	FECHA INICIO
	FECHA FINAL

	
	· Responsabilidad Civil Extracontractual
	
	
	

	
	· Otros amparos
	
	
	



Una vez efectuada la revisión de la ejecución del contrato, el supervisor manifiesta no se presentaron situaciones que dieran lugar a la afectación de los amparos de la garantía (En caso de que no se hubieren presentado siniestros) ni a la solicitud de ampliación de su vigencia). 

6. Que revisado los documentos que obran en el expediente se pudo establecer que EL MINISTERIO desembolso el compromiso pactado en el convenio, tal como se describe en el siguiente cuadro:

	No.
	FECHA/INFORME
	Folio informe
	Valor facturado 
	Factura número
	Folio Seguridad social
	VALOR PAGADO

	[bookmark: _Hlk49944954]1
	
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	
	

	VALOR TOTAL EJECUTADO
	$



Si aplica Incluya o elimine los siguientes parágrafos: 

7. Que el SUPERVISOR en virtud de lo dispuesto en los artículos 83 y 84 de la Ley 1474 de 2011 y en concordancia con el informe final de supervisión suscrito el ____ de _________ de 20___, por el(la) señor(a) (SUPERVISOR) ____________________, certifica que:

· Que EL (LA) EJECUTOR (A) cumplió a satisfacción con el ____% del objeto y compromisos del convenio y ejecutó el _____% de los recursos aportados por el MINISTERIO (y/o FONAM según el caso), debiéndose liberar a favor de la entidad la suma de ___________________M/CTE ($_________), por cuanto… (indique los argumentos técnicos, financieros y jurídicos de la no ejecución de los recursos, la cual deberá corresponder a lo consignado en el informe final de supervisión suscrito por el supervisor).
· Que EL (LA) EJECUTOR cumplió a satisfacción con el ____% del objeto y compromisos del convenio y ejecutó el _____% de los recursos aportados por el MINISTERIO (y/ o FONAM según el caso), debiendo reintegrar la suma de _________________________________ M/CTE ($ ___________),  valores que se deberán consignar en la cuenta No. ____________ del Banco ___________,  nombre de la cuenta: _______________________________; por cuanto… (indique los argumentos técnicos, financieros y jurídicos  de la no ejecución de los recursos, la cual deberá corresponder a lo consignado en el informe final de supervisión suscrito por el supervisor).
· Que EL (LA) EJECUTOR cumplió a satisfacción con el ____% del objeto y compromisos del convenio y ejecutó el _____% de los recursos aportados por el MINISTERIO (y/ o FONAM según el caso), conforme con lo anterior el MINISTERIO (y/ o FONAM según el caso), deberá desembolsar a favor de EL (LA) EJECUTOR,  la suma de __________________________ M/CTE. ($ ___________) por cuanto… (indique los argumentos técnicos, para proceder al desembolso de los recursos, la cual deberá corresponder a lo consignado en el informe final de supervisión suscrito por el supervisor). 
· EL (LA) EJECUTOR(A) cumplió a satisfacción el objeto, alcance y compromisos del convenio, quedando a paz y salvo con el Ministerio por todo concepto. 
· EL (LA) EJECUTOR(A) dio cumplimiento durante la ejecución del convenio al pago de la totalidad de los aportes al Sistema General de Seguridad Social Integral, aportes parafiscales y ARL de conformidad con lo establecido por el Artículo 50 de la Ley 789 de 2002 y el Parágrafo 1 del artículo 41 de la Ley 80 de 1993, modificado por el artículo 23 de la Ley 1150 de 2007.

8. Que mediante Decreto Legislativo No. 417 del 17 de marzo de 2020, el Presidente de la República declaró el Estado de Emergencia Económica, Social y Ecológica, en todo el territorio nacional con el fin de conjurar la grave calamidad pública que afectaba al país por causa del COVID-19 y mediante Decreto Legislativo No. 491 del 28 de marzo de 2020, se adoptaron medidas de urgencia para la atención y la prestación de los servicios por parte de las autoridades públicas y los particulares que cumplan funciones públicas, dentro de las que se autorizó a las autoridades administrativas, por razón del servicio y como consecuencia de la emergencia, suspender, mediante acto administrativo, los términos de las actuaciones administrativas o jurisdiccionales en sede administrativa, medida que afecta todos los términos legales, incluidos aquellos establecidos en términos de meses o años. (Cuando a ello haya lugar)

9. Que mediante Resolución No. 0319 del 31 de marzo de 2020, el Ministerio de Ambiente y Desarrollo Sostenible dispuso la suspensión de los términos para la liquidación de los contratos y por medio de la Resolución No. 0362 del 20 de abril de 2020, modificó la Resolución 0319 de 2020, con el propósito de incluir en la suspensión de términos, los relacionados con la liquidación de convenios. (Cuando a ello haya lugar)

10. Que el Ministerio de Ambiente y Desarrollo Sostenible, mediante Resolución 0990 del 10 de noviembre de 2020, reanudó los términos legales de los trámites y actuaciones relacionadas con la liquidación de contratos y/o convenios suspendidos mediante la Resolución 319 del 31 de marzo de 2020 modificada por la Resolución 362 del 20 de abril de 2020. (Cuando a ello haya lugar)

11. Que, habiéndose reanudado los términos para la liquidación de contratos y convenios, es procedente liquidar el presente contrato. (Cuando a ello haya lugar)

12. [bookmark: _Hlk97132834]Que los términos de las garantías de calidad, estabilidad y mantenimiento, o las condiciones de disposición final o recuperación ambiental de las obras o bienes (dejar los amparos subrayados que se hayan indicado en el contrato/convenio. Si no hay ninguno de los amparos subrayados, indicar que "los términos de las garantías concluyeron") concluyeron, por lo que el Ministerio procede a efectuar el cierre del expediente del Proceso de Contratación, de conformidad con el artículo 2.2.1.1.2.4.3 del Decreto 1082 de 2015.


13. Que forman parte integral de la presente acta: 

· Informe final de supervisión. 
· Certificación de pagos y saldos expedido por el MINISTERIO. 
· Certificado de pagos y saldos expedido por LA ENTIDAD EJECUTORA (Cuando el Ejecutor realice aportes en dinero).
· Certificado expedido por el representante legal o revisor fiscal donde conste que el EJECUTOR(A) dio cumplimiento durante la ejecución del contrato al pago de la totalidad de los aportes al Sistema General de Seguridad Social Integral, aportes parafiscales y ARL de conformidad con lo establecido por el Artículo 50 de la Ley 789 de 2002 y el Parágrafo 1 del artículo 41 de la Ley 80 de 1993, modificado por el artículo 23 de la Ley 1150 de 2007.
· Certificado original de consignación al Tesoro Nacional en calidad de reintegro por parte del EJECUTOR(A) por valor $ xxx de fecha XX (SI APLICA)

En consideración a lo expresado, las partes

ACUERDAN:

PRIMERO.  Liquidar por mutuo acuerdo el Convenio No.________ de ___ suscrito entre el MINISTERIO DE AMBIENTE Y DESARROLLO SOSTENIBLE (y/o FONDO NACIONAL AMBIENTAL - FONAM según el caso) y  __________________________________________________.

Si aplica Incluya o elimine los siguientes ordinales: 

SEGUNDO. Liberar en favor del MINISTERIO (y/o FONAM según el caso) la suma de ___________________________M/CTE ($ ___________).   

TERCERO. Reintegrar, dentro de los treinta (30) días calendario contados a partir de la suscripción de la presente acta la suma de _________________ M/CTE ($_______) por parte de EL (LA) EJECUTOR.  Los valores aquí indicados se deberán consignar en la cuenta No. __________ del Banco __________, nombre de la cuenta: ____________________ y allegar fotocopia de la consignación al MINISTERIO (FONAM).

[bookmark: _Hlk87520915]CUARTO. Desembolsar a favor de EL (LA) EJECUTOR(A) la suma de __________________ M/CTE ($ _______) por las razones arriba indicadas, una vez pagado el valor adeudado al EJECUTOR, la liquidación efectuada y acordada mediante la presente Acta, constituye el balance definitivo del vínculo contractual y la manifestación de las partes de encontrarse a Paz y Salvo. (Sí aplica) 

QUINTO: Remítase copia de la presente acta al Grupo de Presupuesto y Grupo de Tesorería del MINISTERIO para lo de su competencia. (En caso de existir recursos a liberar)

SEXTO.  La liquidación efectuada y acordada mediante la presente acta, constituye el balance definitivo de la terminación del vínculo contractual y la manifestación escrita de las partes de encontrarse a paz y salvo, por todo concepto respecto del Convenio que se liquida.

[bookmark: _Hlk97132850]SÉPTIMO. Ordenar el CIERRE del expediente de conformidad con lo dispuesto en el artículo 2.2.1.1.2.4.3 del Decreto 1082 de 2015.

OCTAVO. Teniendo en cuenta que EL (LA) EJECUTOR(A) no presenta observación o reparo alguno a los términos de la presente acta, las partes renuncian a toda acción o reclamación posterior derivada o que tenga relación con el contrato que se liquida mediante el presente documento. 
 
NOVENO. El(La) Coordinador(a) del Grupo de Contratos del Ministerio suscribe la presente acta de liquidación, con base en las manifestaciones realizadas por el/los supervisor(es) del contrato, entendiendo que el/los supervisor(es) con su firma certifica/n que ha/n verificado previamente el cumplimiento de las obligaciones pactadas por parte del contratista, por lo que se ampara en el precepto constitucional del artículo 83 de la Constitución Política, que indica: “Las actuaciones de los particulares y de las autoridades públicas deberán ceñirse a los postulados de la buena fe, la cual se presumirá en todas las gestiones que aquellos adelanten ante éstas.”

En constancia se firma en Bogotá D.C., a los _______________


	EL MINISTERIO (y/o FONAM según el caso)


_____________________________________
Nombre del (la) Coordinador(a) del Grupo de Contratos
Coordinador(a) Grupo de Contratos
	EL(LA) EJECUTOR


_____________________________________
Nombre del representante legal del(a) Ejecutor(a)



	

EL SUPERVISOR


___________________________
NOMBRE DEL SUPERVISOR


                              

Preparó: Nombre completo del funcionario / cargo / dependencia
Revisión del Área: Nombre completo del funcionario / cargo / dependencia
Revisión Financiera del Área: Nombre completo del funcionario / cargo / dependencia

Revisión Jurídica: Nombre completo del Abogado(a) / cargo /, Grupo de Contratos
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