Libermdy Orden

SUPERVISION / INTERVENTORIA

INFORME

CA¥

Instituto Colombiano Agropecuario

| 1. TIPO DE INFORME:

| Periodico:

| X | Noviembre

| Final: | [ Incumplimiento: | ]

| 2. INFORMACION DEL CONTRATO / ORDEN / CONVENIO: |

Contrato / Orden / Convenio
Numero:

GGC-146-2022 de

(2022)

Tipo de contrato: (Compra Venta). ANNAR DIAGNOSTICA IMPORT S A S.

DEPENDENCIAS DEL ICA”.

Objeto: “ADQUISICION DE REACTIVOS Y ELEMENTOS DE LABORATORIO PARA LAS

Supervisor / Interventor:

Coordinador Laboratorio Nacional de Diagndstico Veterinario: Jorge
Elias Tamayo Rozo; coordinadora Grupo Red Laboratorios
Diagnéstico Veterinario: Nancy Naranjo Amaya; Coordinadora
Laboratorio Nacional de Insumos Pecuarios: Ana Eugenia Patifio
Suaza: Coordinador del Grupo Red de Laboratorios de Diagnéstico
Fitosanitario: Cristian Giovany Garcia Mufioz; uncionario Grupo Red
de Laboratorios de Diagnéstico Fitosanitario y Mitigacion  de
Riesgos:Diana Marcela Higuita Valencia; Director Técnico de Sanidad
Animal: Andrés Felipe Osejo Varona

Contratista:

ANNAR DIAGNOSTICA IMPORT S A S.

Valor total del

contrato/orden/convenio: $ 54.042.050
Plazo de ejecucién: 78 dias
Fecha inicio de ejecucién: 30 de Septiembre de 2022
Fecha de terminacién del contrato: 15 de Diciembre de 2022
| ENEJECUCION: | X | TERMINADO: | | LIQUIDADO: | | PORLIQUIDAR: | |
| INFORMACION FINANCIERA: |
CDP N° Fecha Valor RP N° Fecha Valor
17622 28-01-2022 4.627.902.611 1046322 20-09-2022 29.052.050
24522 15-02-2022 980.000.000 1046422 20-09-2022 24.990.000
Prérrogas
Numero y fecha de la modificacién Tiempo (dias calendario)
1
Nueva fecha de terminacién: dia | de ‘ mes ‘ de ‘ afo
Adiciones CDP N° RP N° Fecha RP

Numero y fecha de la modificacion

Valor de la adicién ($)

1

Valor total final:

$ Valor

Suspensiones

Fecha de suscripcion

Periodo y Tiempo (dias calendario)

1

(fecha: desde — hasta) dias

Modificaciones

Clausula N°

Breve descripcion de la modificacion
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Liberfad y Orden

INFORME |CA?W

SUPERVISION / INTERVENTORIA

1 Primera

Se requiere modificar la descripcion técnica, presentacion,
relacionada en el contrato GGC-146-2022, de los siguientes items:
11,13, 27, 82, 122, 152, 164, 172, 174, 178, 180, 189, 223, 271,
511, 563, 585, 595 del lote de reactivos y 295 del lote de
elementos.

2 Novena

Modificar la CLAUSULA NOVENA, indicando que, "Se requiere
modificar el supervisor del contrato GGC-146-2022, Javier
Eduardo Delgado Céceres, Funcionario del Grupo de Laboratorios
de Diagnéstico Fitosanitario y Mitigacion de Riesgos, teniendo en
cuenta que saldra a disfrutar su periodo de vacaciones a partir del
9-11-2022 y hasta el 30-11-2022 segun lo establecido en la
Resolucion 00020257 del 18 de octubre de 2022, por lo cual
durante dicho periodo la supervision estara a cargo de Diana
Marcela Higuita Valencia, Profesional especializado del Grupo de
laboratorios de Diagnéstico Fitosanitario y Mitigacion de Riesgos.

INFORMACION DE LA GARANTIA UNICA: |

Tipo: (Marque conunax) | Bancaria: | Pdliza de seguro: | X
Garante: Entidad bancaria / aseguradora Suramericana
Identificacion de la garantia Gnica: | 3440529 Fecha de aprobacion: | Fecha: 2022-09-20
AMPAROS X | INICIO DE VIGENCIA | FIN DE VIGENCIA | VALOR ASEGURADO

Buen manejo del anticipo. Fecha Fecha $
Cumplimiento. X 19-09-2022 15-12-2022 16.212.615,00
Pago de salarios y prestaciones. Fecha Fecha $
Calidad. X 19-09-2022 15-12-2022 16.212.615,00
Responsabilidad Civil Extracontractual Fecha Fecha $
Otro: Fecha Fecha $
Modificacion de la garantia Gnica:

Amparo modificado: Nuevo valor asegurado: Fecha aprobacion:

$

3. BALANCE FINANCIERO DEL CONTRATO / ORDEN / CONVENIO:

En el contrato / orden / convenio se pacté anticipo: SI [ | No [x ]
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INFORME |CA?W

4 SU PERVISION I INTE RVENTORIA Instituto Colombiano Agropecuario
Liberfad y Orden
CONTRATO
Anticipo contrato o - P _
inicial % (1) 0,00% Valor anticipo contrato inicial (5) $
Fecha de Desembolso DD/MM/AAAA Valor anticipo adiciones (6) $ -
del anticipo (2)
No. Orden de pago . _
desembolso anticipo (3) Valor total anticipo (7) $
% Anticipo de o, . : _
adiciones (4) 0,00% Saldo pendiente por amortizar (8) $
PORCENTAJE DE
CONCEPTO VALOR HONORARIOS EJECUCION
Valor total inicial (9) 54.042.050,00
Valor Adiciones (10) 0,00
Valor Total (3 Valor total inicial + Adiciones) 54.042.050,00
Valor pagado (11) 0,00
Valor en tramite : FV 133495 478.380,00
Nota débito + ND (13) Numero 0,00 0,89%
Nota crédito - NC (14) Numero 0,00
Ajuste valor en tramite (3 Valor en tramite + ND - NC) 478.380,00
Valor total ejecutado (3 Valor pagado + Valor en tramite ajustado) 478.380,00
Saldo del contrato
(3 Valor Total del Contrato — Valor Total Ejecutado) 53.563.670,00

| Si el saldo es diferente de Cero (0) indique con X: | Saldo por reintegrar: | | Saldo por liberar: | |

Si el saldo es por liberar discrimine:

. Compromiso o Valor a
Un. Ejec. cop Registro Cat. liberar $
. Compromiso o Valor a
Un. Ejec. cop Registro Cat. liberar $
VALOR TOTAL A LIBERAR: $
¢Solicita constituir reservas? (Marque con una X) Sl NO
Valor y justificacién: (;Por que?) $

4. PAGOS REALIZADOS A LOS SISTEMAS DE SALUD, ARL, PENSIONES Y/O APORTES PARAFISCALES:

El interventor/supervisor verificd el cumplimiento por parte del CONTRATISTA de sus obligaciones frente a
los aportes a los sistemas de salud, pensiones, y cuando a ello haya lugar, ARL, aportes a la Caja de
Compensacion Familiar, Instituto Colombiano de Bienestar Familiar y Servicio Nacional de Aprendizaje, y

NO

su correcta relacion entre el monto cancelado y las sumas que debieron haber sido cotizadas.

Por concepto de aportes al sistema de seguridad social el contratista efectud los siguientes pagos (copia de
planillas y recibos de pago anexos):

Aportes al sistema de salud $

Aportes al sistema de pensiones $

Aportes a ARL $

5. ESTADO DEL AVANCE DE LA EJECUCION:

Estado de avance de la ejecucion a la fecha (%) 0.81%

Descripcion de la ejecucion actual del contrato:
N° Obligaciones Especificas del Contratista Estado de avance de la obligacién
Porcentaje (%) de avance:0.89%

Cumplir con el objeto del contrato y entregar los
reactivos y elementos de laboratorio objeto del | Descripcion del avance: El contratista entregd los elementos

y reactivos relacionados en el anexo de este informe con las
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o
Liberfad y Orden

INFORME
SUPERVISION / INTERVENTORIA

CA¥

Instituto Colombiano Agropecuario

contrato de conformidad con las condiciones y
caracteristicas senaladas en los anexos técnicos

condiciones y caracteristicas sefialadas en los anexos
técnicos

Entrega producto Si _X__ No
Ubicacion: LNDV

Elaborar cronograma de entrega de comun acuerdo
con el supervisor del contrato, dentro de los 10 dias
siguientes a la suscripcion del acta de inicio. Copia del
2 | cronograma mencionado debera ser remitida al Grupo
de Gestion Contractual por medio del supervisor del
contrato, dentro de los tres dias habiles siguientes a su
elaboracion.

Porcentaje (%) de avance:0.89%

Descripcion del avance: Debido a que el contrato posee
muchos items en el momento el cronograma de entrega esta
en proceso de elaboracion para establecer un mejor
desempefio del contrato

Entrega producto Si_ X__ No
Ubicacion: LNDV

Realizar la entrega de los reactivos y elementos de
3 laboratorios conforme al cronograma estipulado para
la ejecucion contractual por el supervisor del contrato,
una vez se suscriba el acta de inicio.

Porcentaje (%) de avance:0.89%

Descripcion del avance: El contratista realizé la entrega de los
reactivos y elementos de laboratorios conforme al
cronograma estipulado para la ejecucion contractual por el
supervisor del contrato, una vez se suscribié el acta de inicio

Entrega producto Si _X__ No
Ubicacion: LNDV

Realizar la entrega de los reactivos y elementos de
laboratorios dentro de los horarios de atencion al
publico establecidos por el ICA, cumpliendo con las
especificaciones técnicas y garantizando su calidad,
incluyendo condiciones Optimas de empaque vy
almacenamiento (conforme recomendaciones del
4 |fabricante) segun cada producto. Cada uno de los
reactivos y elementos entregados deben tener
certificado de analisis, ficha de datos de seguridad con
sus 16 secciones como se indica en el Articulo 11 del
Decreto 1609 de 2002 (Si aplica). y certificado de
carencia de informes por trafico de estupefacientes
(para aquellos items que lo requieren)

Porcentaje (%) de avance:0.89%

Descripcion del avance: El contratista entregé los
elementos de laboratorios dentro de los horarios de atencion
al publico establecidos por el ICA, cumpliendo con las
especificaciones técnicas y garantizando su calidad,
incluyendo condiciones 6ptimas de empaque Yy
almacenamiento  (conforme  recomendaciones  del
fabricante) segun cada producto.

Entrega producto Si __X_No
Ubicacion: LNDV

Los reactivos y elementos de laboratorio, deberan ser
entregados por el proponente en las instalaciones del
ICA, y conforme a lo descrito en el lugar de entrega de
los mismos, debidamente embalados en cajas,
empaque hermético o nevera (en caso que las
5 | condiciones del producto asi lo requieran conforme
recomendaciones del fabricante), dispuestos en sus
empaques originales y rotulados con la siguiente
informacién: a) Nombre del producto. b) Fecha de
produccién c) Fecha de vencimiento d) Numero de
registro INVIMA, en caso de que el producto asi lo
requiera

Porcentaje (%) de avance:0.89%

Descripcion del avance: El contratista entregé los elementos
de laboratorio en las instalaciones del ICA, y conforme a lo
descrito en el lugar de entrega de los mismos, debidamente
embalados en cajas, empaque hermético o nevera (en caso
que las condiciones del producto asi lo requieran conforme
recomendaciones del fabricante), dispuestos en sus
empaques originales y rotulados con la siguiente informacion:
a) Nombre del producto. b) Fecha de produccion c) Fecha de
vencimiento d) Numero de registro INVIMA, en caso de que el
producto asi lo requiera

Entrega producto Si __X_No
Ubicacion: LNDV

Si durante el transporte de los reactivos se llegase a
necesitar de cadena de frio, es responsabilidad del
proveedor cubrir dicho requerimiento hasta la entrega
de los productos en las instalaciones de la entidad o
6 lugares de entrega definidas en el contrato.

Porcentaje (%) de avance:0.89%

Descripcion del avance: En este informe no se entregaron
productos que requerian cadena de frio

Entrega producto Si _X__ No
Ubicacion: LNDV
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Liberfad y Orden

INFORME
SUPERVISION / INTERVENTORIA

CA¥

Instituto Colombiano Agropecuario

10

11

12

Mantener el precio de los reactivos y/o elementos
conforme a los precios y valores sefalados en la
propuesta econémica.

Porcentaje (%) de avance: 0.89%

Descripcién del avance: El contratista mantuvo los precios
de los elementos estipulados en el contrato

Entrega producto Si_X__ No
Ubicacion: LNDV

Entregar los reactivos y elementos con una fecha de
expiraciéon superior a un afio contados a partir de la
fecha de entrega, exceptuando aquellos items que
desde fabrica indican un tiempo inferior de fecha de
expiracion.

Porcentaje (%) de avance:0.89%

Descripcion del avance: El contratista entrego elementos con
fecha superior a un afo de expiracién

Entrega producto Si _X__ No
Ubicacion: LNDV

El proponente se compromete a cambiar los reactivos
que no hayan sido utilizados y que se encuentren
préximos a expirar, de conformidad con el ofrecimiento
adicional de garantia ofertado en la propuesta.

Porcentaje (%) de avance:0%

Descripcion del avance: No APLICA

Entrega producto Si _X__ No
Ubicacion: No APLICA

Asumir el valor y/o costos por concepto de transporte,
seguros, viaticos y demas gastos que se requieran
para la entrega de los reactivos y/o elementos de
laboratorio en los sitios indicados por la Entidad.

Porcentaje (%) de avance: 0.89%

Descripcion del avance: El contratista asumio los costos por
concepto de transporte, seguros, viaticos y demas gastos que
se requieran para la entrega de los reactivos y/o elementos
de laboratorio en los sitios indicados por la Entidad.

Entrega producto Si _X__ No
Ubicacion: LNDV

El contratista debera contar con las autorizaciones
legales administrativas que fueren necesarias para la
entrega de los reactivos y/o elementos de laboratorios,
asi como también, debera contar con los permisos,
licencias, herramientas, y medios que fueren
necesarios, y debera tenerlos a disposicién del
supervisor del contrato.

Porcentaje (%) de avance:0.89%

Descripcion del avance: El contratista cuenta con las
autorizaciones legales administrativas que fueren necesarias
para la entrega de los reactivos y/o elementos de laboratorios,
asi como también, debera contar con los permisos, licencias,
herramientas, y medios que fueren necesarios, y debera
tenerlos a disposicion del supervisor del contrato.

Entrega producto Si _X_No____
Ubicacion: LNDV

Cumplir con los ofrecimientos técnicos adicionales que
fueron objeto de puntuacion

Porcentaje (%) de avance: 0.89%

Descripcion del avance: El contratista cumple con los
ofrecimientos técnicos adicionales que fueron objeto de
puntuacion.

Entrega producto Si _X__ No
Ubicacion: No Aplica

VERIFICACION DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES AMBIENTALES:

El Supervisor verifico el cumplimiento de las obligaciones ambientales. N/A | SIX NO
MEJORAS:
Indique si con la ejecucion del contrato se agrega valor a los bienes inmuebles de la entidad. SI NO X
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INFORME |CA?W

SUPERVISION / INTERVENTORIA

Libermdy Orden

ADQUISICION DE BIENES TANGIBLES:

Indique si con la ejecucioén del contrato se adquirieron bienes tangibles. SI X NO

ADQUISICION DE BIENES INTANGIBLES:

Indique si con la ejecucién del contrato se adquirieron bienes intangibles. SI NO X

BIENES APORTADOS AL CONVENIO:

Indique si EL ICA aporto6 bienes para la ejecucion del convenio. Sl NO
PLACA DE INVENTARIO DESCRIPCION VALOR
(Adicione las filas que requiera) $
$
$

Mediante acta del fecha CONTRATISTA devolvio a EL ICA los bienes que éste ultimo aportd
al convenio, de conformidad con lo pactado en la clausula XXX.

FUERON ADQUIRIDOS BIENES CON RECURSOS DEL CONVENIO:

Indique si con los recursos destinados al convenio fueron adquiridos bienes. | Si | NO

PLACA DE INVENTARIO DESCRIPCION VALOR

$

$

Mediante acta del fecha fueron devueltos a EL ICA los bienes que éste ultimo aport6 al
convenio, de conformidad con lo pactado en la clausula XXX del convenio.

Mediante SISAD numero del fecha el Grupo de Control de Activos y Almacenes certificd que
los bienes relacionados anteriormente se encuentran incluidos en los inventarios de EL ICA.

SE PACTO LA EXPEDICION DE GUIAS SANITARIAS DE MOVILIZACION INTERNA (GSMI):
Indique si el objeto del convenio incluia la expedicién de GSMI. | Si | NO

GSMI EXPEDIDAS CONSECUTIVO VALOR

# Del XXX al XXX $
GSMI ANULADAS CONSECUTIVO VALOR

# Del XXX al XXX $
GSMI DEVUELTAS A EL ICA CONSECUTIVO VALOR

# Del XXX al XXX $

Los recursos generados por el convenio se manejaron a través de la cuenta XXX del Banco
XXX, la cual se encuentra CANCELADA, conforme lo indica la certificacion adjunta.

Mediante SISAD XXXX del fecha el Grupo de Gestion Financiera certific6 que los recursos
relacionados anteriormente ingresaron a las cuentas de EL ICA.

| 6. EVALUACION DEL PROVEEDOR O CONTRATISTA:
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CA¥

Instituto Colombiano Agropecuario

CRITERIO SUBCRITERIO ITEM MARQUE A | PUNTAUE
S NO
BVFO ¢Seaunplieran los tiempos deentregade bienes olaprestaddn
QgHJMENTO T CEENTREGA delcs senidas datados par d provesda? )
¢ ) CANTIDACES ¢Seentregen las cantidedes sdiditades?
¢H bien osenidoaunplidéaon las espedificadanes y requiisitos
CALIDAD CONFCRMIDAD pactados en d norentode entrega? 0
(BPUNTCS) FUNOCNALIDAD ¢H produdio conprado od senvido prestado propadandmes
ADAONAL heramientss ofundaones delas sdidtadas aigindments?
¢Sehan presentadoredamedanes d proveedar en cdidad o
gesticn?
Ps (*) ¢A proveeda sdudanagpatunarentelas noaonfarridedes
CONTRACTUAL decalidad y gestidn delos bienes osenvidics redibidas? o
(BPUNTOB) ¢H provesdar curple oon los carpraTiscs pactados dentrodd
SERAO ocontratou arden de senvidoo canpral? (gplicacion de garantias,
PCSVENTA mentenimienta canrbics, reparadianes, capedtadanes, entre
ores)
¢H ontratoes susaritoen d tienpo pactada, entregallas pdizes
atienpoy las facturas son radicades en d tiempoindicadooon
PROCELIMENTOS las condidanes y sopartes requeridos parasu trarite
CGESTICN oantractued ? o
(BPUNTOS) ¢Serequirié heoer usodelagarantiadd productoosenvido?
GARANITIA
(*) ¢A proveeda cunplida satisfaoddn oon lagarantia pectad=?
PUNTAJETOTAL o
svBOLO PROVEEDORTIPOA EXCH BENTE Puntsie mayar oigual a80 hesta 100 puntcs. Se puede
SIGNHACADO oontratar nuevarente
. . PROVEEDCRTIPOB BUBNQ Puntgieentre 46 hasta 79 puntcs. Seinvitanuevarentea
CONVENOON (") Serespondesi 1a | yynescs perodebe g arar Ias cbsarvadiones presentades par laentided. Laentided
anteriar p'li;:“a"e‘e (Supenisar) presentaralas dosenvadones mediante dido adjuntod presentefarreia
ponderacia oo PROVEEDCRTIPOC MALO Puntgeinferiar oigud a45 puntos. Laentidad nodebe
nde oS oantratar oon este provesdar.

TRAMITE DE INCUMPLIMIENTO

7. ACTOS O HECHOS DE INCUMPLIMIENTO Y CORRECTIVOS ADOPTADOS:

NO

Problema identificado que afecta
la ejecucion del contrato

Clausula afectada y justificacion

Acciones a implementar o
implementadas para
solucionar los problemas
identificados

1

2 (Adiciones las filas que requiera)

¢De acuerdo con lo anteriormente expuesto, concluye que se encuentra en riesgo la normal
ejecucion del contrato?

sl | NO

Marque con una X

. Se deben hacer efectivas multas y/o garantias?

Si NO

éPor qué? XXX

Marque con una X

8. ESTIMACION DE LOS PERJUICIOS SUFRIDOS POR LA ENTIDAD:

Fundamentos o calculo utilizado para el calculo de los perjuicios. Valor
Indique la forma en que se calculd el valor de los perjuicios sufridos por la entidad, teniendo $
en cuenta las obligaciones incumplidas y su impacto sobre el valor total del contrato.

9. PRUEBAS QUE SOPORTAN Y DEMUESTRAN EL INCUMPLIMIENTO:

a)
b)

Relacione las pruebas aportadas que demuestren los hechos del incumplimiento y anéxelas al presente informe.

| 10. REQUERIMIENTOS EFECTUADOS AL CONTRATISTA:
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INFORME ICA‘W

SUPERVISION / INTERVENTORIA

Liberfad y Orden

Indique nimero de SISAD y fecha de los requerimientos efectuados al contratista invitandolo a cumplir con el objeto y las obligaciones del
contrato y anéxelos al presente informe.

11. SOLICITUD DE SUSPENSION DE LA EJECUCION:

Si NO

¢ Recomienda y solicita suspender la ejecucién del contrato? =
Marque con una X

12. SOLICITUD DE TRAMITE DE DECLARACION DE CADUCIDAD E INCUMPLIMIENTO:

¢ Recomienda y solicita iniciar los tramites de declaracién de caducidad y/o incumplimiento del Sl NO
contrato? Marque con una X

OBSERVACIONES:

EN MI CALIDAD DE SUPERVISOR/INTERVENTOR DEL CONTRATO CERTIFICO Y ME HAGO RESPONSABLE POR LA VERACIDAD
DE LA INFORMACION Y DE LOS HECHOS REPORTADOS EN EL PRESENTE DOCUMENTO.

lias Tamayo Rozo.
_/Coordinador

LNDV
Supervisor / Interventor

Jor

Original: Grupo de Control de Activos / Gestion Contable / Contractual. Copip: S pew&ntor.
0.Bo.: Mariluz Villamil Sandoval- Subgerente de Analisis y Diagnostico F}f:":hﬂ(ﬂ) { !

Anexos:

Reactivos recibidos correspondiente a este informe de supervision:

item Descripcion técnica ci’;}g’; C Valor Unitario Valor Total LNDV
122 Triptosa x 500 1 478.380 478.380
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ANNAR DIAGNOSTICA IMPORT SAS BOGOTA DC
Centro Logistico Cl 15
NIT: 830.025.281-2 68D-25

Email: ventas@annardx.com Movil: 318 363 7668

Tel: 318 363 7668 E‘?;goirf;‘;';‘gg
Gran  Contribuyente Res. #9061 10/12/2020 Autorretenedor

/A\ A N N A R Res. #006059 01/06/2011
~ag Health Technologies Gran  Contribuyente  ICA  Bogota  Res.#DDI-000305
16/01/2020
Declarante ICA en Bogota Actividad Econdmica 4690
Retenedor de impuestos sobre las ventas (IVA)
Res DIAN Facturacion Electrénica No 18764025331302 de
14/02/22 Rango autorizado del FV 100.001 a 200.000

Vigencia 18 meses Fecha Entrega Bienes: 28/10/2022
CLIENTE INSTITUTO COLOMBIANO AGROPECUARIO FACTURA ELECTRONICA DE VENTA
CODIGO 899999069 Lugar de entrega del bien y/o prestacion del servicio: FV133495
NIT 899999069-7 Avda. el Dorado No 42-42 Bogota COLOMBIA
TELEFONO 3323700 FECHA EMISION 28/10/2022 03:57:35 ORDEN DE COMPRA  GGC-146-2022-LNDV
DIRECCION  CR 13 #37-37PISO 6 FECHA VENCIMIENTO  27/11/2022 No. PEDIDO 0V-22-83974
CIUDAD BfJgoté . o o ) CONDICION DE VENTA:  Credito 30 dias No. INTERNO GGC-146-2022-LNDV
EMAIL siifnacion.facturaelectronica@minhacienda.gov.co;administrativa@ica.gov.co;gestion.contractual
@ica.gov.co
IR A B e FECHA B o VALOR DCTO IMPUESTO VENTAS VALOR
EXPIRACION ) UNITARIO TOTAL % % VALOR TOTAL
07-197-500 07-197-500 1.[07-197-500] TRIPTOSA X 500G 109124 14/05/2024 1.0 unidad 402,000.0 402,000.0 IVA 19.00 76,380.00 402,000.0
TOTAL UNIDADES TOTAL ITEMS TOTAL IMPORTE 402,000.0
10 1 TOTAL BASE GRAVABLE 402,000.0
IVA 19.00% 76,380.00

Esta Factura de Venta Electronica tiene efectos legales y es Titulo Valor

Causara intereses de mora después de la fecha de vencimiento a la maxima tasa legal vigente.

Favor realizar consignacion y/o transferencia a BANCOLOMBIA CTA CORRIENTE No 03190332881 CONVENIO
46631y enviar soporte email cartera@annardx.com

Medio de Pago: Transferencia Crédito
Forma de Paqo: Crédito

VALOR LETRAS:  Cuatrocientos Setenta Y Ocho Mil Trescientos Ochenta Pesos TOTAL NETO A PAGAR COP 478,380.0

OBSERVACIONES:
#$17-02-00-000;GGC-146-2022; Jorge.tamayo@ica.gov.co#$

CUFE : 6e18a51b0a4c4403d2479ce4171872015e5cf3d970302c968{79531d54ch031ca376 1b320d286cfaa1418c387df8f 1ba Pagina 1 de 1
Tipo de operacion: Estandar-10 Representacion Grafica De Factura Electronica De Venta
Fecha Validacion DIAN: 2022-10-28 07:52:41-05:00
Proveedor Tecnoldgico: Carvajal Tecnologia y Servicios S.A.S BIC - Nombre del SW: CEN-Financiero - Nit: 890.321.151-0



IC AQW INSTITUTO COLOMBIANO AGROPECUARIO - ICA
Instituto Colombiano Agropecuario 899_999_069-7

COMPROBANTE DE MOVIMIENTO DE INVENTARIO OFI221454

ALMACEN : 000 OFICINAS NACIONALES

ORIGEN DE FONDOS: 01 ICA

DEPENDENCIA : 0 NO APLICA

NOVEDAD : 08 COMPRA Y SUMINISTRO INMEDIATO DE ELEMENTOS DE CONSUMO

FECHA : 25/11/2022 FUENTE : REMISIONES 22-73454/22-77514

PROVEEDOR: 830025281 ANNAR DIAGNOSTICA IMPORTSAS

CONTRATO No.: GGC-146-2022 FACTURA No.: FV133495 /136707

ITEM TIPO ACT CODIGO DESCRIPCION DEL ELEMENTO UNIDAD CANTIDAD VALOR UNITARIO VALOR TOTAL

1 15140500101 10900115Z TRIPTOSA X 500 GR UNIDAD 1,00 478.380,00 478.380,00
2 15140500101 10900112U ESCHERICHIA COLI (MIGULA) UNIDAD 1,00 292.000,00 292.000,00

CASTELLANI AND CHALMERS

SON: SETECIENTOS SETENTA MIL TRESCIENTOS OCHENTA PESOS CON CERO |Valor Total 770.380,00
CVS M/CTE.
RESUMEN CONTABLE
CUENTA VALOR
15140500101 770.380,00

RECIB\

FECHA : 25-11-2022

Elaboro : ica\nelsy.sandoval

Fecha de grabacion : 25/11/2022 01:56:51 p.m.

Manifiesto que he leido y acepto la politica de privacidad y proteccién de datos personales adoptada por el Instituto Colombiano Agropecuario — ICA
y publicada para consulta en la pagina web http://www.ica.gov.co .

Para lo cual al firmar la presente FORMA ICA autorizo a que el Instituto pueda tratar mis datos personales conforme dicha politica y en los términos en
que ello sea necesario. FORMA-4-969



- ANNAR DIAGNOSTICA IMPORT SAS
‘ NIT: 830025281-2

g A?{PT!\AP Dir: Centro Logistico Cl 15 68D-25 / Bogota
Tel: 318 363 7668

Checte INSTIHUTO COLOMUBIAND
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Orden de Compra Asesor
GGC-146-2022-LNDV BIBIANA BLANCO SARMIENTO

Z‘ RODUCTOS FACTURABLES

109324 14-05-2024 $402,000.00  19.0 $ 402,000.00 }~
1.000
Subtotal $402,000.00
Impuesto $ 76,380.00
Total $ 478,380.00
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CERTIFICACION DE PAGOS DE SEGURIDAD SOCIAL
Y APORTES PARAFISCALES
(ARTICULO 50 LEY 789 DE 2002)

Yo JESSICA DIOVELY VILLALBA SUAREZ, en mi calidad de Revisor Fiscal de la empresa
ANNAR DIAGNOSTICA IMPORT S.A.S., identificada con NIT. 830.025.281-2, manifiesto que la
empresa ha cumplido durante los seis (6) meses anteriores a partir de la fecha de entrega de la
presente certificacion, con los pagos al sistema de seguridad social en salud, pensiones y riesgos
laborales y con los aportes parafiscales correspondientes a todos sus empleados vinculados por
contrato de trabajo, por lo que declaro que se encuentra a PAZ Y SALVO con las Empresas
Promotoras de Salud — EPS-, Fondos de Pensiones, Administradoras de Riesgos Laborales — ARL-
Caja de Compensacion Familiar, Instituto Colombiano de Bienestar Familiar — ICBF- Y Servicio
Nacional de Aprendizaje — SENA.

La presente certificacion se expide a los diez (10) dias del mes de noviembre de 2022, dirigida a
CLIENTES ACTUALES Y/O POTENCIALES.

JESSICA DIOVELY VILLALBA SUAREZ

T.P. 183502-T
Revisor Fiscal

Miembro de Astaf Auditores y Consultores Contables S.A.S

Oficina Principal Oficina Internacional
Bogota D.C. Miami

Cra. 13 No. 97 - 76 Piso 6 6355N.W. 36 St. Suit 401, FL. 33166
PBX +57(1) 256 6899 PBX +1(305) 395 4922 www.astaf.co
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CERTIFICACION

Yo JESSICA DIOVELY VILLALBA SUAREZ, en mi calidad de Revisor Fiscal de la
empresa ANNAR DIAGNOSTICA IMPORT S.A.S., identificada con NIT. 830.025.281-2
certifico que al mes de octubre de 2022 la compafiia, se encuentra a PAZ Y SALVO con el
pago oportuno con las Entidades promotoras de Salud EPS, y al mes de noviembre de 2022
con los aportes parafiscales, ICBF, SENA'Y CAJAS DE COMPENSACION, al igual que de
fondos a pensiones y Administradoras de Riesgos Laborales ARL, que se derivan de la
relacion laboral con sus empleados, teniendo en cuenta las disposiciones legales vigentes
para tal fin.

La presente certificacion se expide a los diez (10) dias del mes de noviembre de 2022, dirigida
a CLIENTES ACTUALES Y/O POTENCIALES.

JislfoS

JESSICA DIOVELY VILLALBA SUAREZ

T.P. 183502-T
Revisor Fiscal

Miembro de Astaf Auditores y Consultores Contables S.A.S

Oficina Principal Oficina Internacional
Bogota D.C. Miami

Cra. 13 No. 97 - 76 Piso 6 6355N.W. 36 St. Suit 401, FL. 33166
PBX +57(1) 256 6899 PBX +1(305) 395 4922 www.astaf.co



