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CONTRATISTA O BENEFICIARIO: LUDYS ESTHER ASCANIO ROPERO

TITULC

VERIFICACION DEL TRAMITE DE PAGO

CODIGD: CT-FO-44

VERSION No. 01

Pdgina 1 de 1

FECHA:

24

2024 |20

s .:..‘gmg e

No. CONTRATO Y/0O ORDEN DE COMPRA: CTO 010-026-2025

DEPENDENCIA ENCARGADA DEL TRAMITE DE PAGO: ABASTECIMIENTOS

FECHA DE RECEPCION: 31 DE JULIO 2025

[VALOR TRAMITE DE PAGO: $529.433

PAGOQ No, 16

|RADICADO N°

FECHA DE VALIDACION GESTOR: 31 DE JULIO 2025

|FECHA DE ENTREGA SUPERVISION: 31 JULIO 2025

SUPERVISOR: ANGEL DAVID PADILLA CABARCAS

CONTRATOS

No. DESCRIPCIGN COMPRA | SUMINISTR PRESTAC INTER- ANTICIPOS
VENTA O (O, ORDENES |ORDEN DE ION DE | INTERVENT | ADMINI
SUMINIST DE compra | FPUCIA | oepvici| oria  |stramiv| OBRA
RO SERVICIOS s 0s
1 Validacitn de la Publicacidén en Secop II (tramite x
de pago, informe de supervision, Facturas)
5 Formato Tramite pago parcial y/o total (Firmado X
X por'supervisor y gestor)
Cuadro control de pagos firmado (Relacion Us0s
3 |Presupuestales, firmado por supervisor y X
2]
4 Acta de entrega y Recibo a Satisfaccién (Firmado "
por supervisor y contratista)
Certificacién paz y salvo pago de seguridad social
5 integral v parafiscales. Si es U.T o Consorcio se %
deben anexar igualmente planilla resumen de
parafiscales,
€ |Certificacion paz y salvo obligaciones laborales. X
Informe de Supervision o aval de pago (de
7 |acuerdo a la dausula "Forma de Pago” del MENSUAL
contrata} -
8 Informe de Actividades (tuando el contrato WA
indique en la Forma de Pago)
9 |Corte parcial o final de obra
-1(} |Aval de pago Interventoria
1 Paz y salvo de la Unidad o dependencia donde se
ejecutan las obras
- |Factura & documento equivalente que cumpla
12 |con los requisitos del Art. 617 del E.T. Nota; X
Verificacidn de acuerdo a normatividad vigente
13 Alta Almacén (cuando of bien debz ingresar af %
almacen )
Otros anexos* {Memorandos, Resoluciones,
1% | oficios,ete.) /A
15 Multas o Sancienes N/A
NOTA: UNA VEZ VERIFICADCS LOS SOPORTES DOCUMENTALES EN CASO DE ENCONTRAR NOVEDADES, SE RELACIQONARAN EN EL CUADRO INFERIOR LA

DESCRIPCION DE LA NOVEDAD Y SERA DEVUELTO A LA DEPENDENCIA ENCARGADA DEBERA REALIZAR LAS GESTIONES NECESARIAS PARA DAR SOLUCION A LAS
INCONSISTENCIAS, ANTES DE SU TRAMITE A LA DIRECCION FINANCIERA.

DESCRIPCION DE LA NOVEDAD

REGISTRO DE DEVOLUCION A OTRAS DEPENDENCIAS POR NOVEDADES EVIDENCIAS EN LOS TRAMITES DE PAGO

REVISION DEL TRAMITE

FECHA QUIEN SE LE
1ra 2da 3ra | PEVOLUCION DEVUELVE EL NOMBRE GESTOR FIRMA
TRAMITE

NOMBRE Y FIRMA A

SIN NOVEDAD

LEYDA JOHANNA
REYES LIRIBE

GESTOR QUE REVISA/_Y‘ VALIDA EL TRAMITE DE PAGO

NOMBRES ¥ APELyID0S

LEYDA JOHANNA REYES URIBE

A

FIRMA:

{



PROCESQO

GESTION FINANCIERA

TITULO cODIGO: GF-FO-36
TRAMITE DE PAGO VERSION No. 04 |[|Pagina 1 de 4
ANTICIPO/PARCIAL Y/O
TOTAL FECHA: 17 9 2024
< i
Fecha tramite de pago | 31/07/2025V Ndmero de Pago: 16 ¢

Valor de pago solicitado

($) 529.433V

DATOS DEL CONTRATO:

Contrato y/u Orden de Compra

£
No. 010-026-2025 v

Nombre o Razdn Social del

Contratista

LUDYS ASCANIO ROPERO

Identificacién

NIT o C.C: 49.774.270-1 SAP (acreedor) : 80000162

Objeto del Contrato

SUMINISTRO DE PRODUCTOS LACTEOS DIFERENTES
PRESENTACIONES PARA ABASTECER LOS COMEDORES DE
TROPAS, LAS UNIDADES MILITARES Y UNIDADES DE NEGOCIQO
ATENDIDAS POR LA AGENCIA LOGISTICA DE FUERZAS MILITARES
REGIONAL NORTE LOTE 1.

Orden o Pedido ERP SAP

No. 5100009338

Expediente Orfec

No. En proceso

No. 36525 _
Registm Presupuestal 0 VIGENCIA ACTUAL
1 REZAGO
Valor Inicial del Contrato ($) 250.000.000,00
+ Valor Adiciones (%)
Valor total del contrato “Valor Reducciones (%)
Valor Total del Contrato {$)250.000.000,00

No. Contrato interadministrativo /
convenio / Acta de acuerdo
{Cuando aplique)

No 050-DIADQ-DIPER-2024

Fecha de legalizacion del

contrato 12/05/2025
Fecha de finalizacion del _
contrato 30/08/2025 /
Porcentaje de ejecucion del o
contrato 75.41 /o/
O Adicién Valor
0 Modificacién Descripcién
Modificaciones del contrato - MOdIﬁca(.:I'OI'I Descr_l DC.I(')I'I
O Suspension  Descripcién
X Prorroga Fecha  30-08-2025
Ol Cesién Descripcion

Novedades del contrato

(Se especificard claramente novedades respecto al pago, corho embargos, muitas,
sanciones, afectacion de pélizas v otro concepto que afecte el valor del pago al
contratista).

Garantias del contrato

Valor Vigencia de la Pdliza

Ndamero

Asegurado Fecha de inicio | Vigente hasta

+ Poliza de cumplimiento

33-44-101262355 $187.500.000 23-04-2025 30-08-2028

+ Poliza de

33-40-101085093 $284.700.000 23-04-2025 01-03-2026

3%
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PROCESO

GESTION FINANCIERA

TITULO

TRAMITE DE PAGO
ANTICIPO/PARCIAL Y/O

TOTAL

CcODIGO: GF-FO-36

VERSION No. 04

Pagina 2 de 4

FECHA: 17

9 2024

responsabilidad civil
extracontractual

DATOS FINANCIEROS DEL CONTRATISTA:

Entidad Bancaria: FINANCIERA JURISCOOP

Cuenta Bancaria

N° 58500102467

Tipo cta. bancaria

Ahorro E Corriente.O

Régimen Tributario
(RUT) al que pertenece

RESPONSABLE DE IVA
[0 NO RESPONSABLE DE IVA
O REGIMEN SIMPLE DE TRIBUTACION

Tipo de Facturacion
(De acuerdo a lo que
estipule el RUT)

x ELECTRONICA
O CUENTA DE COBRO

CUMPLIMIENTO
OBLIGACIONES LEY 50

/ 1990

CUMPLE
l.planilla pagada de seguridad social integral
(salud-pensién-arl) y parafiscales (SENA-ICBF- X
Caja de Compensacion)
2. Certificacién de pago de seguridad social y
parafiscales X

3. Certificacién de obligaciones laborales

Planilla

N° 78550846-78590459

PAGO DE SEGURIDAD

SOCIAL

IBC (Ingreso base de cotizacidn) {si aplica) $32.679.000
Periodo Salud Julio 2025
Periodo Pension Junio 2025

DOCUMENTOS SOPORTE QUE SE ANEXAN AL PRESENTE PAGO Y SE ENTREGAN A GESTION

FINANCIERA:

El supervisor del contrato verificard la aprobacién y cargue de [a facturacion por parte del contratista en
SECOP I1'y en el Sistema de Facturacion Electronica designado por SIIF Nacién (cuando apligue).

APROBACION DE FACTURAS

SECOP II
SIIF {cuando sea Electronica)

X
X

Si O No
Si 0O No

(Documentos que se entregan a la Direccidén Financiera - Esta relacién debe ser diligenciada teniendo en

cuenta lo solicitade en la cldusula de forma de pago del contrato):

($) 529.433/]

1. |Control de pagos cédigo GF-FO-35 31/07/20254]
. 4 4
2. gasttz]t:ilora uenta de cobro y/o documento equivalente No. LA 30/07/2025¢ ($) 529'433/
. 3

{copia)

3 Acta de entrega y/o recibo a satisfaccion cddigo CT-FO-01

4. [Acta de corte parcial o final de obra (si aplica)

30/07/2025 (%) 529.433/]
N/A A

N/

Reporte o Listado de Entradas de Almacén generado por el
sistema ERP+SAP - MB51 (cuando aplique) 5000802951,/

30707720254 ($) 529.433/




PROCESQ
GESTION FINANCIERA

TITULO cODIGO: GF-FO-36

TRAMITE DE PAGO VERSION No. 04 | Pagina 3 de 4

ANTICIPO/PARCIAL Y/O :
TOTAL FECHA: 17 9 2024

las ‘Modalidades de

Certificacién Bancaria (Aplica para

contratacidn que se generan por la Tienda Virtual del N/A
6. Estado Colombiano - Grandes Superficies (Ordenes de N/A N/A

Compra o cuando el contrato no relaciona ia cuenta

bancaria).

Nota: El funcionario responsable en la Subdireccién General de Contratacién y/o Coordinacién de Contratos
{Regionales), verificara y confirmar& que los documentos digitales se encuentren en su totalidad dentro de la
herramienta tecnolégica estabiecida ORFEQ y/o SECOP II de acuerdo a la modalidad de fa adquisicion
{contrato y/u orden de compra) que se encuentra en tramite.

CERTIFICACION DE DOCUMENTOS QUE SE ENTREGAN A GESTION DE LA CONTRATACION Y QUE
REPOSAN EN EL EXPEDIENTE DEL CONTRATO:

Los documentos relgcionados en la clausula forma de pago en el contrato No, 010-026-2025fsuscrito LUDYS

ASCANIO ROPERO {que no se tramitan a la Direccién Financiera deben reposar en el expediente contractual

de la Subdireccién de Contratos para su consulta cuando sea necesario, por lo anterior los abajo firmante
certifican que los documentos relacionados a continuacion reposan en el expediente contractual:
. El supervisor asegurar el cargue de documentos en la plataforma SECOP II y/o ORFEQ

. El funcionario responsable en la Subdireccidon General de Contratacidon y/o Coordinacion de

Contratos (Regionales), asegurara que el expediente contractual fisico y en SECOP II y/o ORFEO se

encuentre debidamente cargado y completo. Para consulta de usuarios de la informacidén tanto

internos como externos (Entes de Control).

Control de pagos codigo GF-FO-35
2 Factura, cuenta de cobro y/o documento equivalente No. LA X 30/07/2025 |
’ 35040 ’ / v 3
Acta de entrega y/o recibo a satisfaccién coédigo CT-FO-01 30/07/2025 47
3. o X vl 4
(original)
4 Acta de corte parcial o final de obra cédigo PA-FO-86 (si X N/A N/A
i aplica)
5 Reporte o Listado de Entradas de Almacén generado por el 30/07/2025\/’
| sistema ERP-SAP - MB51 (cuando aplique) 5000802951 X 2
6. | Certificacion Bancaria (cuando aplique). X N/A N/A
Certificacién: pago de seguridad social integral, aportes X 5-6
7. parafiscales v de cumplimiento de obligaciones laborales. 11/07/2025 yd
Planilla de seguridad social en estado pagada. X 11/07/2025¥ 7-8
9. | Informe de supervisién No. X N/A N/A
10. [Informe de Actividades (si aplica). X N/A N/A




PROCESO

GESTION FINANCIERA

TITULO CODIGO: GF-FO-36
TRAMITE DE PAGO VERSION No. 04 [ Pigina 4 de 4
ANTICIPO/PARCIAL Y/O
TOTAL FECHA: 17 9 2024
11 CertifiFacién aplicacién Ley 1819 de 2016 y del paragrafo 2 X N/A N/A '
" ide articulo 383 del Estatuto Tributario (Cuando aplique)
12. | Certificacion de asignacién de Retiro {Cuando’Aplique) X N/A N/A
Insertar mas filas. Para incluir documentos entregables
13. | adicionales que soporten la ejecucion contractual y deberan X N/A N/A
reposan en el expediente contractual

-

Unicamente para el primer pago:

Cargar en la plataforma SECOP II Registro de Identificacién Tributaria - RIT expedido a1
por la Secretaria Distrital de Hacienda (Actividad econdmica y codigo CIIU)

Cargar en la plataforma SECOP II Registro Unico Tributario - RUT expedido por la SI
DIAN documento en firme {copia de certificado)

RESPONSABLE DEL TRAMITE Nombre

(SUPERVISOR) Angel Padilla 77

Certifico que previa revision del presente Extension
formate y sus anexos, el contratista cumplié a ihiento.

satisfaccidn con las obligaciones contenidas en

el contrato (Iinforme de actividades y/o de los 177y

productos establecidos), por lo que curnple con

todos los requisitos legales necesarios para

autorizar el pago.

. L EXPEDIENTE
VALIDACION CARGUE VERIFICACION ORFEO Fisico
TRAMITE DE PAGO - GESTOR
CONTRACTUAL St NO S1 NO
Se controla tanto para los contratos como las Nombre
drdenes de compra, de acuerdo a ia Abog. Blanca Martinez Ortega
verificacion del cumplimiento de las - —
especificaciones técnicas, las actividades Cargo / Dependencia: . Extension:
administrativas, legales, financieras y Cargo / Dependencia:
presupuestales establecidas en el contrato; los | Profesional de Defensa asignada de las
cuales reposan de manera completa y funciones dgYa coordinacion de contratos.
organizada en el expediente contractual, Ia Firma: i
plataforma SECOP I y/u ORFEO. ﬁ Uﬁu Lo

Nombre
Ve, B°. del Directivo del &rea responsable P.D. Carol Bantafé Raman
del contrato o quien haga sus veces
(Subdirector, Director, Jefe de Oficina y/o | €argo o )
Dependencia) A Coogrdihadora de Abastecimiento vy Servicios
Firnfap\\\/

Nota: Este formato debe imprimirse por las dds\éaras de la hoja



CODIGO: GFFO-35 e

CONTROL DE PAGOS |vErstdmNo. 4 [pagmaNe. Ede 1

0106-026-2025

SUMINISTRC DE PRODUCTOS
LACTEOS BIFERENTES
PRESENTACIONES PARA
ABASTECER LOS GOMEDORES DE
TROPAS, LAS UNIDADES MILITARES
Y UNIDADES DE NEGOCIO -
ATENDIDAS POR LA AGENCIA
LOGISTICA DE FUERZAS MILITARES
REGIONAL NORTE LCTE 1.

250.000.000,00-

LUDYS ESTHER ASCANIC ROPERO

2025-04-23,

050 DIADQ - DIPER - 2024

13-12-2024- 202507 -31

AD5-01-01002-002 PRO;\‘L,’(;:;:OSDLSSTE?S ¥ Viveres Comedores 250.000.000,00
Valor total dei contrato 250.000.000,00.

Valor gjecutado presupuestai 188.526.241,00 P

Saldo por ejecutar 6I.473.759,00/ -

No. de Fecha del Rubro Cod:igo del uso Descripcion del | Dependencia de .
. Valor factura. Valor a pagar Valor gjecuiado
documento documento presupuestal presupuestal uso afectacion
02- AD05-01-01-002- FRODUCTOS Vi

35040 2025-07-30 AD501-01-0 LACTEOS ¥ eres 529.433,00 529.433,00 186.526.241,00

o0z 002 OVOPRODUGTOS Comedores
TOTAL TRAMITE ’ 529.433,00

A0S -
Taotal por uso -01-07-002 529.433.00

a0z
Total 525.433,00




Nombre de quien Revisa en
Tifany Angel Alvarado Cuentas por pagar y/o
Contabilidad:

Nomibre de quien Revisa en
Presupuesto:

Fecha en que validan los % q- l 2/{'“ Fecha

Saldos "RP*: [
Supervisor de Cto No: 010-026-2025 Firma de Quien Revisa: ﬁéﬁl\" ‘ \ g ( Firma de quien Revisa:
- \ T

Firma Supe'rvi_sor:

Nombre del Supervisor: Angel Padillz Cabarcas
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