FUERZA AEREA COLOMBIANA

CERTIFICACION N° (Numero)

FrcHAL] 5 ABR 2018

Teniente Coronel QUSTAVO ADOLFO NAVARRO CARRASCAL ORDENADOR DEL GASTO
DEL COMANDO AEREQ DE MANTENIMIENTO (e} NOMBRADO como Sequndo Comandante
y Jefe Estado Mayor mediante Resolucion No. 752 de fecha 02 de Noviembre de 2017, y
nombrado como encargado del Sequndo Comando del Estado Mayor y Ordenador del Gasto
mediante Orden General COFAC No. 014 Articulo 162 del 11-04-19 al 16-04-19 CERTIFICA
QUE LOS DOCUMENTOS AQUI RELACIONADOS Y ANEXOS, CUMPLEN CON TODOS LOS

REQUISITOS PARA EL PAGO, DEL PAGO TOTAL SEGUN LO ESTIPULADO EN EL
CONTRATO:

012-00-M-CAMAN-GRUSE-2019: ACEPTACION DE OFERTA
PROVEEDOR: PROVEER INSTITUCIONAL 5.A.S.
VALOR TOTAL $9.781.200,00 M/L

VALOR A PAGAR:  §9.781.200,00 M/L

MES DE PAGC: PAC DE MAYO DE 2019

RUBRO: 02 01 01 003 08 01 1 REC 10
PO - N®
'DOGUMENTO ___ DOCUMENTOS _| FoLios
| ORIGINAL Certificacién para pago Formalo 1
ORIGINAL Autorizacion para el pago de servicios pablicos, adminislracion y 1
| olros Factura o - _
COPIA Cerlificado disponibilidad “CDP" SECOP
COPIA l_os demas documentos que se hayan suscrilo en el conlrato y/o 13
se requieran de acuerdo a la normatividad vigenle. o
- TOTAL FOLIOS . 15

EN CONSTANCIA DE LO ANTERIOR FIRMAN

Teniente Coronel GUSTA FO NAVARRO CARRASCAL
DRDENADO “GASTO

CT. K;\—-L%ﬂ%nm I OAE f"é;q‘%?m“mzﬁ“m?z.

JEFE DEPARYAMERTQAOE CONTRRTOS CAMAN
\\\

AUTORIDAD AERONAUTICA DE LA AVIACION DE ESTADO Cédigo: | GA-JEAD-FR-092
FORMATO CERTIFICACION PARA PAGO Version N*: L
L : Vigencia: 28-08-2018
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ASEQ, ALIMENTOS, DESECHABLES ¥ PAPELERIA Somos Retenedores de Iva al Regimen Simphficado
NIT: 900365660 ( ‘ J
FA V| :
CALLE 8 # 10 - 20 DOSQUEBRADAS CTURA DE VENTA No :LIC 3859
Tels: 330 8006 Resol DIAN © 1B762009070931 DEL 2018/07/09 Prefijn : LIC Rango del @ 3287 AL
Actividad: 4711-Tarita del 2,5% x 1.000 10000
I UCIONAL S.A.5,
Cliente : FAC COMANDO AEREO DE MANTENIMIENTO Fecha:2019/04/04
NIT : 800141641 Telf. : . Cludad : BOGOTA DC  Vddor @ 01 Forma pago :CREDITO
Direcc. : CARRERA 5 # 2 - 91 Ruta : . Orden: 0 Vence2019/05/04
( ubic = Cédigo . Descripcion | Ccant. valor Unit. | IVA | Parclal.)
: 9990001001048 ,5ILLA NEGRA PARA OFICINA ERGONOMICA : 36.00 271,700 19% I\ 9,781,200;
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NO GRAVADO 0 - BASE 19% © 8,219,496 IVA 19% : 1,561,704
Nota:
SON : Nueve Millones Setecientos QOchenta ¥ Un Ml Dosclentos Pesos M/cte

El dor decl hab ibido | i iba d t tifi L Descuento : 0
comprador declara haber recibido la mercancia arriba descrita y certifica gue ésta .

factura la firma la persona expresamente autorizada para ello, SubTotal : 8,219,496
En caso de mora en el pago se causan Intereses mensuales proporclonales a la tasa IVA 1,561,704
maxima legal autorizada para operaciones comerciales TOTAL: 9,781,200
Si pasados 10 dias de recibida la mercancia no hemos tenldo reclamo alguno la

presente factura se dara por aceptada, nuestra responsabilidad se limita Firma REchidg yv.Nombre Legible ){ Fecha Reciblda:

axclugivamente &l valor de los blenes facturados = e ?oq / 9
Ests Factura es un Tltulo Valor segin LEY 1231 del 2008-07-17, > L

Somos rasponsables y retenedores de JCA en Dosquebradss e . e
Al pagar axijn al raclbo de caja orlginat, as ! dnlco comprobante gua neaptamos como prusbe de i cancalacién de su factura
VIZDARY FIMP: 2010/04/04 20:12:24 Manager Ver 5.0 www, qualitycolombla, com



FUERZA AEREA COLOMBIANA o DE-DEAJU-FR-
AUTORIDAD AERONAUTICA AVIACION DE Caodigo: 006
ESTADOQ
FORMATO ACTADERECIBOA | Version 01
SATISFACCION DE BIENES Y N°:
SERVICIOS Vigencia: 20-09-18
TJOTAL): = :
[ CONTRATO N° 012-00-M-CAMAN-GRUSE-2019 3'
FECHA SUSCRIPCION 13-03-2019 ‘l
OBJETO DEL. CONTRATO LA~ ADQUISICION DE ESTANTES PARA EL[|i{
ALMACEN DE ARMAMENTO TERRESTRE, SILLAS, :]‘
COMODAS Y LOCKERS - CASILLEROS PARA EL i
COMANDQ AERED DE MANTENIMIENTO i
FORMA DE PAGO PAC MAYO DEL 2019
CONTRATISTA PROVEER INSTITUCIONAL S.A.5
INTERVENTOR NO APLICA
SUPERVISOR T3.CARRENO SANTOS RUBEN DARIO
VALOR INICIAL DEL CONTRATO $ 9.781.200,00
PLAZO DE EJECUCION (DE ENTREGA) 20-03-2019
FECHA DE INICIO 01-04-2019
FECHA DE SUSPENSION NOC APLICA
FECHA DE REINICIACION NO APLICA
_CONTRATO'MODIFICATORIO N®
FECHA DE SUSCRIPCION .
OBJETO DEL CONTRATO Se amplia ef Plazo de ejecucion desde el!|,
perfeccionamiento hasta e 05 de abril de 2019; por |,
solicitud del Contratista PROVEER !NSTITUCIONAL! i
S.AS. por asuntos relacionados a la logistica y:[:
demoras del proveedaor para eniregar el producto. |
FORMA DE PAGO NO SE MODIFICA :
PLAZO DE ENTREGA 05-04-2019 1
VALOR FINAL DEL CONTRATO $9.781.200,00 T

En Madrid Cundinamarca, el dia 04 del mes de Abril de 2018 se reunieron el sefior Coronel NELSON ENRIQUE
PULIDO MARTINEZ, en su calidad de Ordenador del Gasto, el sefior T3.CARRENO SANTOS RUBEN DARIO en
su calidad de supervisor por parte del MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL — FUERZA AEREA COLOMBIANA
- COMANDO AEREQ DE MANTENIMIENTO y el sefior Paulo Cesar Carvajal Lara, en su calidad de
Representante Legal Suplente de PROVEER INSTITUCIONAL S.A.8. con NIiT: 900.365.660-2 contratista; con el
objeto de efectuar el correspondiente RECIBO TOTAL, de los bienes correspondientes al objeto contractual
descrito en el citado contrato. !

Luego de adelantar |a inspeccion a los bienes se establecié que estos cumplen con los requerimientos, normas y/o
especificaciones técnicas y la(s) entrega(s) se cumplié dentro del plazo contractual establecido. A continuacion se
describen pormenorizadamente los bienes entregados, asi:

Silla ergondmica tipe operativa para trabajo 36 NINGUNA, Las sillas se recibieron dentro del ptazo
sedente donde el operaric permanece establecido y con las caracteristicas técnicas regueridas.
sentado durante jornadas diarias completas y i
trabaja frente a video terminales o similares, y
en los gue los mecanismos de graduacion,
ajuste y /o adaptabilidad de los diferentes
componentes de la silla, permiten al usuario
adoptar posturas dinamicas durante la
jornada. _
= Resistente a un peso minime de 100 (KG) vy i
una estatura minima de 1.80 (M),

= Apoyabrazos sean removibles en caso de
necesitarlo.

* Color negro.

Base: base de 5 aspas en cromo. 1!
Rodachinas: rodachinas de 40 mm minimo.
Asiento: Asiento con borde en cascada para
evitar presion en los muslos.

Tapizado en micro fibra antitraspirante con
espuma inyectada densidad 60. !
Rango de ajuste en altura MINIMA desde 45 ’ .
cm hasta 58 Cm (elevacion) |
Utiliza espumas para el tapizado, estas deben
ser inyectadas, vy moldeadas de alta
resiliencia y con densidad minima de 60
kg/ma3.

Tapizado que cubra todos los bordes de la
concha.

Superficie cuya configuracion formal provea
confortable anova ignniitinn




FUERZA AEREA COLOMBIANA o DE-DEAJU-FR. |
AUTORIDAD AERONAUTICA AVIACION DE Codigo: 006 1
ESTADO
FORMATO ACTA DERECIBOA | Version 01
SATISFACCION DE BIENES Y N°: |
SERVICIOS Vigencia: | 20-09-18

Mecanismos: mecanismo sincro 4 blogueos,
graduaciébn de altura con  dispositivo
neumatico para subir o bajar a voluntad.
Espaldar: espaldar en malla antitraspirante.
Graduable en altura con apoyo lumbar
graduable en altura y profundidad.

Altura MINIMA de 50 cm con respecto al
asiento. Ancho del espaldar en sector de
apoyo lumbar MINIMO 45 CM.

Apoye lumbar ajustable en altura de manera
gue la zena mas prominente hacia el frente
pueda situarse MINIMO entre 15ecm y 25cm,
con respecto al asiento, sistema de regulacidn :
de altura del apoyo lumbar u otro sistema que i
pueda ser regulado manteniéndose sentado el
usuario.

Ajustabilidad en altura MINIMA  hasta 63 cm
tamando camo referencia el asiento y la parte
superior del espaldar.

Sistema de apoyo permanente avanzando
mediante palancas que permita inclinacién del
espaldar entre 90° y 100°.

Fabricado en material que minimice aumento
de temperatura tras el contacto permanente.
Fabricado en materiales antibacteriales,
retardantes a la llama y lavables. |
Columna: cilindro neumatico de 300 newton j
con camisa de diametro 50mm (posibilidad de |
ajuste de !a altura del asiento mediante ‘ 0|
palanca desde posicion sedente, la palanca
debe impedir accionamiento accidental). :
Resistencia de 200 Lbs. de peso como )
minimo, Lo
Sistema de fijacibn que garantice un
ensamble seguroy durable.

Cublerta en pleza cilindrica de pohproplleno

serwcms loglsllcos, serv:m
|nst|luc|onales)

NIA
AUMENTO VIBA U

SITUACIONFINANCIERA WMRATB =

DETALLE DEL PAGO VALOR OBSERVACIONES
VALOR INICIAL DEL CONTRATO $ 0781200

VALOR ADICION 3

VALCR FINAL CONTRATO $ 9.781.200

PAGO ANTICIPADO O ANTICIPO $

UNICO PAGO PAC DE MAYQ DE 2019 5 9.781.200

S/-"LDD % 0,00

"UNIDADES ]

|
: sl : CIONALES: i
ORIGINAL Certdficacion para pago formato GA-IEAD-FR-092 X j 1
COPIA Cantificado disponibilidad "COP” SECOP 4
COPIA Registro presupuestal GRP SECOF E
COPIA Cantrato, medificalorios y/o adiciones _ SECOP . | |
ORIGINAL Factura (s} No. LIC 3859 X i
COPIA Enlrada de bienes yfo servicios {SAP) X 1
COPIA Radmlzacic'm cuentas por pagar de pagos parciales ylo amortizacion % e
anticipos y/o legalizacion pagos anticipades. !
COPIA Acla dg inicio {pa?ra contratos de obra, mantenimiento.  suminislros, A
prestacién de servicios!




FUERZA AEREA COLOMBIANA
AUTORIDAD AERONAUTICA AVIAGION DE

Caodigo:

DE-DEAJU-FR- |

006

I =‘
ESTADO L
- F H i
FORMATO ACTA DE RECIBOA | Versi6n 01 I
SATISFACCION DE BIENES Y N°: i
SERVICIOS Vigencia: 20-09-18
COPIA Garantia Unica de Cumplimiento SECOF
COPIA Certificacén de aportes seguridad social y parafiscales firmada par al X
revisor fiscal y/o represenlante legal y recibo del tltimo pago {planilla pago)
COPIA Balances de avance de obra o entrega final (contralos de cbra y/o NIA
mantenimiento de kianes inmuebles).
ORIGINAL Certificacion de adiciones y mejoras en propiedad planta y equipo formato WA
GA-FR-087
COPIA RUT SECOP
COPIA Cuadrp resumen de ejecucidon y pages para conlretos en meneda NiA
extranjera
COPIA Certiticacidn bancaria de |a cuenta donda se abonaran les pagos SECOP
Imprimir pantallazo de la consulta que la cuenta bancaria este en estada
COPIA | ACTIVA en el sistems SIIF SECoR
COPIA Licencia de importacidn NiA
COPIA Declaracion de importacion NIA
COPIA Guig adrea M/A
COPIA Guia de ernpagua NiA
Los demds documentos que se requieran yfo los que se hallan suscrite en N/A
'jDJ STeentrate

PAULO €ESAR CARVAJAL LARA - Representante | egal

PROVEER INSTITUCIONAL S.A.S.

uplente

CONTRATISTA

‘%

N%MEN DARIO

SUPERVISOR

Coronel NELSON EN

ULIDO MARTINEZ
ORDENAD ELYGASTO

\
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CERTIFICADO DE APORTES PARAFISCALES PERSONA iURIDICA

Ley 1150 de 2007, articulo 23 inciso 2

Yo PAULO CESAR CARVAIAL LARA, identificado con cédula de ciudadania No.10.003.354 de
PEREIRA, en mi calidad de REPRESENTANTE LEGAL de la empresa PROVEER INSTITUCIONAL
5.A.S con NIT No. 900.365.660- 2, manifiesto, que la empresa ha cumplido durante los seis {6)
meses anteriores a la fecha de cierre del presente proceso de seleccién, con los pagos al
Sistema de Seguridad Social en salud, pensiones y riesgos profesionales y con los aportes
parafiscales correspondientes a todos los empleados vinculados por contrato de trabajo, por o
que declaro que la empresa se encuentra a PAZ Y SALVO con las Empresas Promotoras de
Salud-EPS-, los Fondos de Pensiones, las Administradoras de Riesgos Profesionales —ARP-, las
Caja de Compensacién Familiar, el Instituto de Bienestar Familiar —-ICBF- y et Servicio Nacionat
de Aprendizaje -SENA-

Yo, GUSTAVO ADOLFO VERGARA, identificado con 10.001.360, y con Tarjeta Profesional No.
69327-T de la Junta Central de Contadores de Colombia, en mi condicion de Revisor Fiscal de
PROVEER INSTITUCIONAL S.A.S identificada con Nit 900.365.660-2 , debidamente inscrita en ia
Camara de Comercio de Dosquebradas, luego de examinar de acuerdo con las normas de
auditoria generalmente aceptadas en Colombia, los estados financieros de la compadiia,
certifico el pago de los siguientes aportes, correspondientes a los sistemas de salud, pensiones,
riesgos profesionales, cajas de compensacion familiar, Instituto Colombiano de Bienestar
familiar {ICBF) y Servicio Nacional de Aprendizaje (SENA), durante los (itimos seis (6) meses
calendario legalmente exigibles a la fecha de presentacién de mi propuesta para el presente
proceso de seleccion. Lo anterior, en cumplimiento de lo dispuesto en las disposiciones legales
vigentes sobre la materia.

En constancia de lo anterior, se firma a los diecinueve (19) dias del mes de marzo de 2019.

NOMBRE DE QUIEN

DECLARA:
-
..d'/
.«’/"]
REVISOR FISCAL EJ AQOLFO VERGARA RUIZ
- Contadpr Pudtico
T.F. 68327-T

PAULO CESAR CARVAJAL LARA

CALLE 8 # 10— 20 LA POPA DOSQUEBRADAS-RIDA
PBX: 1308006 NIT-900.365.860-2
REGIMEN COMUN



UNDAD - JUNTA CENTRAL G D

ADMINISTRATIVA

eseeciat. DE CONTADORES

Certificado No:

2BP6O00I0N0OO0T

LA REPUBLICA DE COLOMBIA
MINISTERIO DE COMERCIO, INDUSTRIA Y TURISMO
UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL
JUNTA CENTRAL DE CONTADORES

CERTIFICA A;
QUIEN INTERESE

Que el contador plblico GUSTAVO ADOLFO VERGARA RUIZ identificado con CEDULA DE
CIUDADANIA No 10001360 de PEREIRA (RISARALDA) Y Tarjeta Profesional No 69327-T Sl tiene
vigente su inscripcién en 1a Junta Central de Contadores y desde la fecha de Inscripcién.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * ***## % # 2 s xx axubuvrusannnnnsvn

*t*i********ﬁt**tt***ﬂil"***t***i*ﬁ****i*********i**it*i*!********
****i**ii*_****i********li*_*-’i***l’***i-*'I‘*l‘.**"**_*&**i*****t!*!**i***t*

Dado en BOGOTA a los 18 dias del mes de Marzo de 2018 con vigencia de (3) Meses, contados a
partir de la fecha ds su expedicidn. : :

DIRECTOR GENERAL

ESTE CERTIFICADO DIGITAL TIENE PLENA VALIDEZ DE CONFORMIDAD CON LO
ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 2 DE LA LEY 527 DE 1999, DECRETO UNICO
REGLAMENTARIOQ 1074 DE 2015 Y ARTICULO 6§ PARAGRAFO 3 DE LA LEY 962 DEL 2005

Para confirmar los datos y veracidad de este certificado, lo puede consultar en la pagina web
www.jee.gov.co digitando el nimero del certificado
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ADMINIS?R&%?WE JUNTA CENTRAL G a
eseecia. DE CONTADORES

Certificado No:

@BE20ECCO®G

D @&

eeR®®

LA REPUBLICA DE COLOMBIA
MINISTERIO DE COMERC!O, INDUSTRIA Y TURISMO
UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL
JUNTA CENTRAL DE CONTADORES

CERTIFICA A:
QUIEN INTERESE

Que el contador piblico GUSTAVO ADOLFO VERGARA RUIZ identificado con CEDULA DE
CIUDADANIA No 10001360 de PEREIRA (RISARALDA) Y Tarjeta Profesional No 69327-T Sl tiene
vigente su inscripcion en la Junta Central de Contadores y desde la fecha de Inscripcion.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * **** ¢ *#avksbsunsbbnrvowianrsews

LA R AR AR E R RS SRR SRR AR N R EE R R EE RN R Ny ey S YT T R R
LA R R R R R R R e IR

Dado en BOGOTA a los 18 dias del mes de Marzo de 2019 con vigencia de (3) Meses, contados a
partir de la fecha de su expedicidn. : :

DIRECTOR GENERAL

ESTE CERTIFICADO DIGITAL TIENE PLENA VALIDEZ DE CONFORMIDAD CON LO
ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 2 DE LA LEY 527 DE 1999, DECRETO UNICO
REGLAMENTARIO 1074 DE 2015Y ARTICULC 6 PARAGRAFO 3 DE LA LEY 962 DEL 2005

Para confirmar los datos y veracidad de esie cértiﬁcado, lo puede consultar en ia pagina web
www jcc.gov.co digitando el niimero del certificado



RAZON SOCIAL : PROVEER INSTITUCIONAL SAS

ASO PAGOS IDENTIFICACION: NI-900365660
S-a. COD. DEPENDENCIA O SUCURSAL: |0

NOM. DEPENDENCIA O SUCURSAL: |0

FECHA GENERACION REPORTE: 2019-03-18

FECHA LIMITE DE PAGO: 2019-03-14

FECHA DE PAGO: 2019-03-14

ENTIDAD DE PAGO: BBVA COLOMBIA 5.A,

PERIODO PENSION: 201902

PERIODO SALUD: 201903

NUMERQ PLANILLA: 14315711

TOTAL COTIZANTES: 77

REFERENCIA DE PAGO (PIN); 14315711

TIPO DE PLANILLA: E
gooss | ouere | W |soonmono| SUESETENG! (1T . TSN o encan
corcas 891180008 EPS-S COMF HUILA 2 $0 $0 $0 § 69.000 $69.000
EPS0G2 800130907 SALUD TOTAL 15 50 $0 50 § 572.200 $ 572,200
EPS005 | 600261440 | SANITAS B §0 s0 50 $300,800 $ 300.600
EPS010 BOODSBTOZ P SURA 8 50 50 50 $188.700 % 188.700
EPS018 806000427 COOMEVA EPS 10 $0 st $0 $624:000. $624.500
EPSDM8 BOBOOHEY SOS-EPS 10 $0 59 50 sanzﬁu $311.200
EPS037 00156264 NUEVAEP.S. SA, 8 $0 $0 $0 $ 332,700 $332.700
EPS044 801097473 MEDIMAS EPS 18 50 so s0 $743.500 743,500
EPSD46 801097473 MEDIMAS EPS SUBSIDIADA 1 8o $0 S0 $ 103.600 $103.800
ESSC62 800835126 ESSC ASMET SALUD 1 50 50 50 | $ 103,800 $ 103.600
230201 B00226732 PROTECCION 28 § 30.000 § 30,080 50 §5.229.100 $ 5.229.100
230301 BO0224808 PORVENIR a $o $0 50 $ 4.505.600 $ 4.606.600
231001 800227040 COLFONDOS 3 50 30 $a $ 687.500 $ BB7.600
25-14 800336004 COLPENSIONES . 10 $0 50 50 £ 1.261,300 $ 1.251.300
14.4 866002183 SEGUROS COLPATRIA bl 50 $0 $0 $2.621.700 $2.621.700
CCF11 2D0B06490 CCF DE CALDAS [} $0 0 50 §211.800 §211.900
CCF32 891180008 COMFAMILIAR DEL HUILA, a $0 0 50 $337.100 5 237100
CCFa3 880000381 COMFENALTO QUINDIO 1 $0 $0 $0 $ 283.400 § 368,400
toFa4 851480000 COMPAMILIAR RISARALDA 40 $a 50 s0 §1.739.100 $1.739.100
CCFS50 856700148 COMFENALCO-TOLIMA 4 $0 50 50 § 153.900 § 163.900
COFS5T 880303208 COMFAND! 3 80 30 $0 § 100.000 $ 100.000

Total a pagar $ 30,000 $ 30.000 50 $ 20.556.900 § 20.556
FECHA DE PAGO DEL SIGUIENTE MES; 12/04/2018




