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EL ASESOR ADMINISTRATIVO

CERTIFICA:

Que ECHEVERRY PEREZ LTDA con Nit No 800.067.825-1 cumplié con el objeto
del Contrato de Prestacion de Servicios No. 003 de 2025, cuyo objeto Suministro
de personal en misién, para apoyar las actividades admiristrativas de la
corporacion Nasa Kiwe.

Durante el mes de diciembre de 2025, segun factura FELE3079
Numero compromiso presupuestal: 925

Uso presupuestal: A-02-02-02-008-09-09
Valor a pagar: $6.532.342

Para constancia se firma en Popayan, a los 22 dias del mes de diciembre de 2025
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RODOLFO NELSON{OPEZ DAZA
Asesor Administrativo

Sede Popaydn Calle 1N N2, 2-39. PBX, 602 8373075

Sede Bogotd Calle 12B N2 8-38 Mezanine Edificio Camargo Tel: 2427400 Ext, 2200 CODIGO F11-P01-CT-320
Sede Belalcdzar calle 5 No 1A-17 Barrio La Primavera ’ VERSI O N 05
Sede La Plata (Huila) Calle 42 # 5-37 Tel:8370346
Corred electrénico: info@nasakiwe.qov.co FECHA DE ACTUALIZACION .

Pdgina web: www.nasakiwe.qov.co 5 DE MARZO DE 2019
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! NASA KIWE FORMATO: CERTIFICACION PAGO

CERTIFICO a la CORPORACION NASA KIWE que:

ECHEVERRY PEREZ LTDA con Nit No 800.067.825-1, ha dado cumplimiento a los requisitos
exigidos para el tramite del presente pago, durante el mes de diciembre de 2025 Asi mismo, certifico
que su contenido y condiciones han sido verificados previamente.

Convenio No.: Contrato No.: 003-2025
Anexo los siguientes documentos que amparan esta certificacion:
Marque con Fecha de Mes al que Numero de
Seguridad Social X los ~ pago corresponde el | Planilla de Valor
documentos | Dia-Mes-Afio pago pago
1 gue anexa
EPS
Pension
ARP
Documentos soporte: d Marque con X los
ocumentos que anexa
2 | Certificado parafiscales. X
3 | RUT.
4 | Formato autorizacién de gastos de viaje.
5 | Factura.
6 | Cuenta de cobro.
7 | Informe parcial.
8 | Informe final.
9 | Acta de obra parcial o final.
10 | Acta de comunidad.
11 | Paz y salvo comunidad
12 | Acta de recibo a satisfaccién - Certificacion.
13 | Copia Aprobacion de Pdliza
13 Cert|f|caC|on numero cuenta bancana ,
Otros ( cuales): . ... : ,
14 AutollqwdaCIon de aportes a Ia segurldad somal X
16 | Certificacién expedida por el interventor
16 | Certificacion expedida por el supervisor X

Fecha (22.12.2025.):
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RODOLFO NELSON LOREZDAZA
Asesor Administrativ
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Sede Popayén Calle 1N N¢, 2-39, PBX. 602 8373075 : '
o G CODIGO F21-P01-CT-32
Sede Bogota Calle 12B N2 8-38 Mezanine Edificio Camargo Tel: 2427400 Ext. 2200 : i VERS|ON 1 0
Sede Belalcdzar calle 5 No 1A-17 Barrio La Primavera
Sede La Plata (Huila) Calle 42 # 5-37 Tei:8370346 FEC HA DE ACTUALIZACION
Correé electrénico: info@nasakiwe.gov.co JUNIO 18 DE 2010
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