UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL DE GESTION DE RESTITUCION DE TIERRAS DESPOJADAS PAGINA: 1DE1
PROCESO: GESTION FINANCIERA CODIGO: GF-FO-04

CERTIFICACIGN DE AUTORIZACION DE PAGO O DESEMBOLSO VERSION: 4
e peeeipeesr

NOMBRE O RAZG

SOCIAL UNION TEMPORAL AGROANDES

CEDULA DE CIUDADANIA O NIT 901.172.693

CIUDAD DONDE PRESTA E\. SERVICIO

VALLE 1

TIPO DE AUTORIZACION PAGO | TIPO DE VINCULACION CONTRACTUAL | CONTRATO ] NOMERO [ 1462 DE 2018
VIGENCIA VIGENCIA ACTUAL VALOR TOTAL CONTRATO (*} $ 1.218.224.593,00
PLAZO DE EJECUCION DESDE | 7 I mav] 2018 [ masta 15 [ Dic [ 2018 [ re | 214618 | FecWA | 2 | MAY | 2012
TIFD DE CONTRATO PRESTACION DE SERVICIOS cDP 13318 FECHA | 22 | ENE | 2018
LADICION ¥/0 PRORROGA 17 DESDE HASTA VALOR | &

LADICION Y¥/O PRORRODGA 27 DESDE HASTA VALOR | §

¢ADICION ¥/O PRORROGA 37 DESDE HASTA VALOR

¢ADICION Y/ PROGRROGA 47 DESDE HASTA VALOR

¢ADICION ¥/O PRORROGA S? DESDE HASTA VALOR

EREDUCCION? FECHA VALOR

STERMINACION ANTICIPADA? FECHA

NOTA: {*} Fara ¢l caso de transfarencias an ¢l marce de los contratos fidueiarios en si campo "VALOR TOTAL DEL CONTRATO" se dubw registrar o valor de [a Disponibilidad Presupuestal (CDP}

Prestar los servicios de acompafiamiento integral para la atencion de cada beneficiario participante de la ruta de intervencion dei
OBJETC CONTRACTUAL programa de proyectos productivos de la Unidad de Restitucion de tierras asi como en los procesos de fomento socioernpresarial y
ejecutar tas actividades gue en materia de acceso a mercados sean requeridos por la Unidad.

e

TIPO DE GASTO PRESTACION DE SERVICIOS SHES OTRO JCUAL? [

Relacionar los documentos que se anexan a fa certificacién sefialando con una "X", en caso de entrada al almacén o cert.  satisfaccién colocar fa facha

FECHA

X FACTURA INFO. SUPERVISHON ENTRADA(S) ALMACEN
CUENTA DE COBRO INFO. EJECUCUGN X CERT. A SATISFACCION (**} 15 o 2.018
ACTA[S) X CERT. PARAFISCALES OTROS LCUALIES?
WOTA! |"7] Para ol tipo du gaato "TRANSFERENCIA DE RECURSOSY, nio aplica [N/A| &l formate de centificactdn de cumplimienta ¥ recibido & satistacclén
DOCUMENTO{S) SOPORTE FACTURA(S) NUMERO 93 FECHA 15 oic 2018
PORCENTAIE VALOR EN LETRAS VALOR EN NUMERO

DE ¢ AUT
VALORDE PAGO AUTORIZADO TRECIENTOS DIEZ MIL TRECIENTOS PESOS $ 310.300,00

DATQS DE PERIODO DE PAGO DESDE 1

11

)

ENTIDAD BANCARIA BANCO BC3C TIPO DE CUENTA |  CORRIENTE NUMERC DE CUENTA 21003088633
CEDULA O NIT
JENDOSO? NO ENDOSADO NOMBRE ENDOSADO
ENTIDAD BANCARIA ENDOSADO TIPO DE CUENTA NUMERG DE CUENTA

ENDOSADO ENDOSADO

- SSRGS & . AR~ i et g e A L
SUPERVISORES NOMBRE JUAN PABLO VIVAS CARGO /ROL | COCRDINADOR NACIONAL | DEPENDENCEA PRODUCTIVOS
SERGIO DANIEL SILVA PROFESIONAL DEL NIVEL SUBDIRECCION - PROYECTOS
: NOMBRE SARMIENTO CARGO / RoL CENTRAL DEPENDENCIA PRODUCTIVOS
FECHA DE AUTORIZACION DE PAGO [ 15| oc [ 208]

En mi calidad de supervisor certifico que ia presente autorizacién de page corresponde a la adquisicion de bienes y/o serviclos por parte de la UAEGRTD, que
efectivamente se adeuda el concepto y que el valor esta debigamente soportado en decumentos iddneos anexos a la presente certificacion,

Para efecto de CONTRATOS certifico que en ei expediente fisico del mismo, reposan los documentos gue son requisito para 1a autorizacién de pago y que la informacidn
alll suministrada corresponde 2 la real ejecucién contractual.

OBSERVALIONES:

Observaclones Generales: con el siguiente pago se cancelan (1) asistenclas tecnicas integrales, del mes de NOVIEMBRE facturados en el mes de DICIEMBRE de la ana
VALLEL

De acuerdo con la Clausula 18 — SUPERVISION del contrato 1462 DE 2018, E! Profesional de implementacicn de la zona VALLE1 designado es AFER ORDONEZ M,

{ ELABORADOPOR: | SERGIO DANIELSILVA SARMIENTO
FIRMA DEL {OS) SUPERVISOR {ES});

/

=/ FIRMA: JUAN PABLD VIVAS

Fl&haA: SFRG)f) aEs st vn SARMIEN K

F3
Si usted copia o imprime !ste documento, |a URT fo considerard coma copia no controlada y no se ha

F -

‘ ce responsable por su consulta o uso. Si desea consultar ia
version vigente o controlada, consulte siempre |a Intranet,




UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL DE GESTION DE RESTITUCHIN DE TIERRAS DESPOJADAS PAGINA: 10E1
PROCESOS: GESTION CONTRACTUAL CODIGO: GC-FO-32
CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO ¥ RECIBIDO A SATISFACCION VERSION: 2
o TO Y/0 1462 DE 2018 co TISTA/SOCIO/CO UNION TEMPDRAL AGROANDES
CONVENIQ No. PARTE:
NITO
CDP No, 13318 RP No. 214618 cc 901.172.693-1
VALOR TOTAL S 1.218.224.593 FECHA DE TERMINACION: 2018-12-15
NOMBRE DEL SUPERVISOR: | JUAN PABLO VIVAS LOPEZ /SERGID SIWVA S [ AFER ORDOREZ M ]
DEPENDENCIA: I SUBDIRECCION - PROYECTOS PRODUCTIVOS ]
FECHA DE RECIBO A SATISFACCION: I 15 f12/2018 I
La presente certificacitn se expide con el objeto de tramitar el Pago/desembalso No. 11 que corresponde al
periodo comprendido entre e 2018-11-01 hastael ] 2013-11-30 por un valortotai de $ 310.300

Dbservaciones Generales:

1. Elpego corresponde ol entregable por los productos:

Paro el pago de lo factura {93) se recibieron los soportes de los senvicios de asistencia tecnico Integrol para fo otencion de coda beneficiorio porticipante
de la ruta de Intervencion def progroma de proyectos productives de fa Unidad de Restitucion de tierras asi como, prestor el ccompofiomiento integrot en
los procesos de formento socioempresariol y ejecutor las actividades que en materia de teceso o mercodos sean régueridos por fo Unided para (1)

Beneficlarios de Proyectos Produciivos Familiores, realizudos en el mes de NOVIEMBRE, facturados en DICIEMBRE en ef departamento de Vallel poro la
zong 4

2. De geuerdo con la Clousuta 18 — SUPERVISION del contrato 1452 de 2018, La supervision io realizard:
£l Coordinador de Proyectos Productivas: JUAN LD VIVAS
El Profesional del nivel centrol: SERGIO SILVA

£l Prafesional de implementacion de proyectBs|productivos de Zona VALLEL; AFER ORDONEZ M

EN MI CAUDAD DE SUPERVISOR DE{. CONTRATO MENCIONADO, DOY CONSTANCIA QUE LA INFORMACION AQUI SUMINISTRADA, CORRESPONDE A LA
REAL EIECUCION, ¥ POR TANTO, DOY FE DE LA VERACIDAD ¥ AUTENTICIDAD DE LA MISMA Y DE LOS DOCUMENTOS QUE SE ADJUNTAN PARA EL

N —
/Muw

(

Si usted copia o imprime este documento, Ia URT lo considerar camo No Controlado y no se hace responsable por su consulta o uso. Si desea consuitar 13 version
vigente y controtada, consulte stempre la Intranet



N

NIT.: 801172693-1

Cra. 256 No. 2145 Conjunto Entrerios. Pasto - Narifio
Tel.: 737 9365 - Cel.: 317 439 6201

IRERE 5 Contormada por CORSEAGROGOL / 50% y FUNDACION LOS ANDES / 50%

IVA REGIMEN COMUN
RESOLUCION DIAN No. 18762010062064
FECHA 2018/09/04
NUMERACION AUTORIZADA DEL 1 AL 300

cusn%u\&“m&waﬁw‘" \&MM&@EMT?%Q&W‘

NT OCC._ 80 4B @34 - 94
Calle 26 W& 818-04

CIUDAD: ’gb%ol‘& O

DIRECCION:
TELEFONO: 303006

FACTURA DE VENTA

FECHA

-

CANTIDAD DESCRIPCION

VALORTOTAL )

\_
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4 310-300=

SUB TOTAL S

B0 SOO =

L
<,

VALORENLETRAS “TRacRaUA0S dlez \J..q'?.\ Arackaeudos Tasos u-!c-kﬁl [

IVAS

TOTAL $

A0 300 =

Hmprese por CONTROL P HIT 80, 159.871-1 Cal: 31(822 57 53 Tk 282 11 00

J

logales
a |a istra de cambic segin e Artlculo 774 del Codige de Comercio

( FIRMA CLIENTE AGROANDES -
[ *Esta Facturn de Vents de asimiia on todos sus sfectos

NIT. o C.C FIRMAY SELLO



CERTIFICACION DE PARAFISCALES
LA SUSCRITA REPRESENTANTE LEGAL DE LA UNION TEMPORAL
AGROANDES - DAMAR ACOSTA RISUENO, IDENTIFICADA CON C.£3. Nc.
59.817.133

CERTIFICA BAJQ LA GRAVEDAD DE JURAMENTOQ:

e la UNION TEMPORAL AGROANDES, idantificado con NIT No. 901 172 893 - 1 MO
trabaja con personal de ndémina por jo tanto se encuenira exenta de la obligacion o
oresemar aportes parafiscales, salud, pension y riesgos laborales.

b.& anterior certificacion se expide para efectos de dar cumplimiento al articide 50 de s
lay 7RO de 2007 v la ley 828 de 2003

{yada en San Juan de Pasto, a los quince (15) dias del mes de Diciembre del afio dos it
diaciocho (20183,

N,

g )
bAMAR ACQSTA RISUENO.
<. Representante Legal.

Unidn Temporal “AGRQANDES”

avrara 25 No. 21-45 Centro
a-mail: - Cel 3174396291 7-379365
San fzan da Pasto, {Mar) Colombia
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CERTIFICACION PARAFISCALES

Yo OSCAR ANTONIO MONCAYQY OTERO, identificado con cédula de ciudadania N
98.384.923, expedida en Pasto, en calidad de representante legal de la Fundacion 1os
Andes, identificada con NiT 900326275-3, de acuerdo con la Ley 789 de 2002, manifiesio
hajo la gravedad de juramento que la Fundacion se encuentra al dia en el cumplimienia
del pago de sus obligaciones legales con fos sistemas de salud, riesgos profesionaies,
pensiones y aportes a la caja de compensacién familiar, ICBF, v SENA, cuando a el
hiubiere lugar, en relacién con sus empleados por un periodo no inferior a seis (&} maosns
~ anteriores a la presentacion de asta certificacion.

Para constancia de ko anterior, se firma el presente documento a los 15 dias dol mes do
diciembre de 2018,

-

OSCAR ANTONIO MONCAYO OTERO
£.6 98,384,933 e Pasin

|
e

gerencia@fundacionandes.com:

R T p R bt LD o SR AR A

Cra 27h N fmA. ~ ¥ Barrio Las C:wc’ifés, San Juan de Pasto, Narifio, Colombia Telefax: *79.@"7249



S TN ACRLHATE DF LOWLR 11 ABRESE Mo,
TRATTHETA ATLRDMT TTIARA, {1 SOk

CERTIFICACION DE PARAFISCALES

Yo, GILBERTO ERAZO DAVID, en calidad de Representante legal de la Corpovacion e
Servicios v Asistencia Técnica Agropecuana de Colombia “CORSEAGROCOL”, con NI
900.264.347-8, identificado con cédula de ciudadania No. 5.198.557 de Pasto, de acuerdo con
ia Ley 789 de 2002 manifiesto bajo juramento que la Corporacion se encuentra al dia o «f
cumplimiento del page de sus obligaciones legales con los sistemas de salud, riesgo:
profesionales, pensionss y aportes a la caja de compensacion familiar, ICBF y SENA, cuando @
offn hubiere lugar, en relacion con sus empleados por un periodo no inferior a seis (8) meno.
antariores a {a presentacion de asta certificacion.

GILBERTO ERAZO DAVID

0.0 5198587 '

Tavieta Profesional No 2114

i:n calidad de: Representante Legat.
Fecha 15 de Diciemlbre de 2018

Carara 25 No 21-45 Edificio Entre Rics
Telatax: 7 379365 - Cel: 3174396291
ol : ’
San Jusn de Pasto (Nar) Col



