PROCESO

GESTION FINANCIERA

~F

AGENCIA LOGISTICA
FUERZAS MILITARES
Lo snide g nvesines Fuerans

Fecha tramite de pago

Valor de pago solicitado

I
 TITULO cODIGO: GF-FO-36
TRAMITE DE PAGO VERSION No. 04 (Pagina 1 de 4
ANTICIPO/PARCIALY/O
TOTAL FECHA: 17 9 2024 | GuosooalyEngesal
28/05/2026 Numero de Pago: 1

$ 249.557.870.00

DATOS DEL CONTRATO:

Contrato y/u Orden de
Compra

No. 009-013-2026

Nombre o Razén Social del
_Contratista

TL32 SAS -

Identificacion

| NIT o C.C: 900.884.009-3

SAP (acreedor) : 80005634

"PRESTAR EL SERVICIO DE TRANSPORTE DE CARGA PARA
ATENDER LAS NECESIDADES DE LOS COMEDORES DE TROPA,
CAD’'S, LAS FUERZAS MILITARES Y DEMAS ENTIDADES DEL
GOBIERNO NACIONAL ATENDIDAS POR LA AGENCIA LOGISTICA
DE LAS FUERZAS MILITARES REGIONAL LLANOS ORIENTALES
EN LA JURIDICCION DE GUAVIARE, GUAINIA, VAUPES Y
ARAUCA"

No. 5100010146

Orden o Pedido ERP SAP

Expediente Orfeo

No.

Registro Presupuestal

Valor total del contrato

No. 41326 DE 14/05/2026

B viGencia acTuaL

0 REZAGO - "
Valor Inicial del Contrato ($) 1.100.000.000,00 ;
| + Valor Adiciones () /

- Valor Reducciones

(%)

“Valor Total del Contrato | ($) 1.100.000.000,00

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

N/A

Fecha de IegalizaciEJ_n del
contrato

19 DE MAYO DE 2026

Fecha de finalizacién del
contrato

‘31 DE DICIEMBRE DE 2026

Porcentaje de ejecucion 22.68 % /
del contrato - O
[1 Adicion Valor
[J Modificacion Descripcion [
. . [ Suspension  Descripcion
Modificaciones del contrato O Prorroga Fecha = - -
1 Cesion Descripcion

[ Sustitucién  Descripcién




PROCESO
GESTION FINANCIERA
TITULO CcODIGO: GF-FO-36 'I
\ / |
Y ! ANTICIPO/PARCIAL Y/O e 090,
AGENCIA LOGISTICA | TOTAL FECHA: 17 9 2024 | GupoSeaslyEmpresanal
FUERZAS MILITARES | | - __de Ia Defensa
La unign de nuesiras Fuerzas | [ -SSR K
- ‘ (Sc especfﬁcaré claramente novedades res,béao_m_bagb, como cmbarg_o;", multas,
Novedades del contrato | sanciones, afectacion de pélizas u otro concepto que afecte el valor del pago al
- | _contratista). S -
; ; Vigencia de la Pdliza
Garantias del contrato Numero Valor Asegurado | e E— ——
| ] . ~ Fecha de inicio Vigente hasta
« Poliza de 11-44-
cumplimiento 101283147 _$_9_35.000.000,00 13!05_!_2026 31!1_2!2029 i
s Podliza de
responsabilidad 11-40-
civil 101092188 $350.181.000,00 13/05/2026 31/12/2026
DATOS FINANCIEROS DEL CONTRATISTA: B - -
Entidad Bancaria: BANCOLOMBIA.
Cuenta Bancaria ] e || Tip_o_f:ta. o o _ -
N° 39547815959 bancaria | Anorro l_ Corriente _
Régimen Tributario ' RESPONSABLE DE IVA
(RUT) al que [0 NO RESPONSABLE DE IVA
pertenece | O REGIMEN SIMPLE DE TRIBUTACION
Tipo de
Facturacion . :
ELECTRONICA
(De acuerdoalo |
que estipule el | O CUENTA DE COBRO
RUT) B _ o
| B | CUMPLE -
1.planilla pagada de seguridad social
integral (salud-pension-arl) y
CUMPLIMIENTO parafiscales (SENA-ICBF-Caja de
OBLIGACIONES _Compensacion) — N — _/ _i
LEY 50 / 1990 2. Certificacion de pago de
seguridad social y parafiscales - - _ !
| 3. Certificacion de obligaciones
laborales e - |
| Planilla | 9504019662 | 9504016660 | |
PAGO DE IBC (Ingreso base de cotizacion) (si [
SEGURIDAD aplica) | B )
SOCIAL Periodo Salud -  ABRIL | MAYO | o
Periodo Pension | ABRIL ABRIL _

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

El supervisor del contrato verificard la aprobacion y cargue de la facturacion por parte del contratista en
SECOP II y en el Sistema de Facturacion Electronica designado por SIIF Nacion (cuando aplique).

APROBACION DE FACTURAS | 2-OP I - Si O No
. | SIF (cuando sea Electronica) Si O No




PROCESO

GESTION FINANCIERA

Y

FUERZAS MILITARES
—— Laumion de norstras Fuerzay

~7

AGENCIA LOGISTICA

TITULO

CODIGO: GF-FO-36

TRAMITE DE PAGO

VERSION No. 04

Pagina 3 de 4

ANTICIPO/PARCIAL Y/O
TOTAL

FECHA: 17

9 2024

de la Defonsa |

n [T —————

(Documentos que se entregan a la Direccién Financiera - Esta relacion debe ser diligenciada teniendo en cuenta
lo solicitado en la clausula de forma de pago del contrato):

DOCUMENTO
TEM (Debe diligenciarse de acuerdo a FECHA VALOR FOLIO
los documentos anexos)
1. Control de pagos codigo GF-FO-35 28/05/2026 249.557.870
Factura, cuenta de cobro Yy/o
5 documento equivalente
FACT N° FEEL - 1658 28/05/2026 243.132.770.00
FACT N° FEEL - 1659 28/05/2026 6.425.100.00
Acta de entrega vy/o recibo a
o satisfaccion codigo CT-FO-01 (copia) | 25/9°/2026 CAS 2.7 100
Acta de entrega vy/o recibo a
satisfaccion codigo CT-FO-01 (copia) | 2°/0°/2026 it
FACT N© FEEL - 1658 28/05/2026 243.132.770.00
FACT N° FEEL - 1659 28/05/2026 6.425.100.00
4. Act_a de corte parcial o final de obra (si N/A
aplica)
Reporte o Listado de Entradas de ;
5. Almacén generado por el sistema ERP-| 29/05/2026 249.557.870.00 /
SAP - MB51 (cuando aplique)
Certificacion Bancaria (Aplica para las
Modalidades de contratacion que se
generan por la Tienda Virtual del
6. Estado Colombiano - Grandes X N/A
Superficies (Ordenes de Compra o
cuando el contrato no relaciona la
cuenta bancaria).

Nota: El funcionario responsable en la Subdireccion General de Contratacion y/o Coordinacién de Contratos
(Regionales), verificara y confirmara que los documentos digitales se encuentren en su totalidad dentro de Ia
herramienta tecnoldgica establecida ORFEQ y/o SECOP II de acuerdo a la modalidad de la adquisiciéon (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:

7

Los documentos relacionados en la clausula forma de pago en el contrato No. 009-013-2026 suscrito el 13-05-
2026, que no se tramitan a la Direccién Financiera deben reposar en el expediente contractual de la
Subdireccidon de Contratos para su consulta cuando sea necesario, por lo anterior los abajo firmantes certifican
que los documentos relacionados a continuacion reposan en el expediente contractual:



PROCESO

GESTION FINANCIERA

¥

FUERZAS MILITARES
La union de nuesiras Fusraay

. El supervisor asegura el cargue de documentos en la plataforma SECOP II.

- | TITULO
Y-

!ncencm Los?snca _ TOTAL

|
| CODIGO: GF-FO-36

TRAMITE DE PAGO

VERSION No. 04

Pagina 4 de 4

ANTICIPO/PARCIAL Y/O

FECHA:

17 9

2024

[Py ————

i{‘.n.s-a!‘n.._lyirurr-.r.rl |

de la Defensa

El funcionario responsable en la Subdireccién de Contrataciéon y/o Coordinacién de Contratos
(Regionales), asegurara que el expediente contractual fisico y en ORFEQO se encuentre debidamente
cargado y completo falta segtin formato.

y DOCUMENTO Reposa en el
ITEM (Debe diligenciarse de acuerdo a expedientel FECHA FOLIO
los documentos anexos) Contractua
1. Control de pagos codigo GF-FO-35 X 28/05/2026
2 Factura, cuenta de cobro y/o
* documento equivalente No

FACT N FEEL - 1658 X 28/05/2026
FACT N°© FEEL - 1659 X 28/05/2026
Acta de entrega y/o recibo a satisfaccion

3 cédigo CT-FO-01 (original) & 28/05/2026
Acta de corte parcial o final de obra

% cédigo PA-FO-86 (si aplica) NA N/A
Entradas de Almacén generado por el

> sistema ERP-SAP (cuando aplique) 2 29/05/2026|

&; Certificacion Bancaria (cuando aplique). N/A N/A
Certificacion: pago de seguridad social

L integral, aportes parafiscales y de X 29/05/2026
cumplimiento de obligaciones laborales.
Planilla de seguridad social en estado

8. pagada. X 29/04/2026

9, Informe de supervision No. 1 X 28/05/2026

10. Informe de Actividades (si aplica). N/A
Certificacion aplicacion Ley 1819 de

11. 2016 y del paragrafo 2 de articulo 383 N/A N/A
del Estatuto Tributario (Cuando aplique)
Certificacion de asignacion de Retiro

12, (Cuando Aplique) N/ /A
Insertar mas filas.

13. Para incluir documentos entregables N/A N/A
adicionales que soporten la ejecucion
contractual y deberan reposan en el
expediente contractual




PROCESO

GESTION FINANCIERA

\ , | TITULO CODIGO: GF-FO-36
\Y/ TRAMITE DE PAGO VERSION No. 04 |[Pagina 5 de 4
ANTICIPO/PARCIAL Y/O
AGENCIA tOGESTIGJ\ TOTAL FECHA: 17 9 2024 Grupo 8o
FUERZAS MILITARES ——
La g de morstras Foerzas

Unicamente para el primer pago:

RESPONSABLE DEL TRAMITE
(SUPERVISOR)

Certifico que previa revision del presente
formato y sus anexos, el contratista cumplio
a satisfaccion con las obligaciones contenidas
en el contralo (informe de actividades y/o de
los productos establecidos), por lo que
cumple con todos los requisitos legales
necesarios para autorizar el pago.

VALIDACION, CARGUE
VERIFICACION TRAMITE DE PAGO -
GESTOR CONTRACTUAL
Se controla tanto para los contratos como las
ordenes de compra, de acuerdo a la
verificacion del cumplimiento de las
especificaciones técnicas, las actividades
administrativas, legales, financieras y
presupuestales establecidas en el contrato;
los cuales reposan de manera completa y
organizada en el expediente contractual, la
plataforma SECOP II y/u ORFEO.

Ve, Be, del Directivo del area
responsable del contrato o quien haga
sus veces (Subdirector, Director, Jefe de
Oficina y/o Dependencia)

Nota: Este formato debe imprimirse por las dos caras de la hoja

Cargar en la plataforma SECOP II REgIStI"O de Identtﬂcacmn Tributaria - RIT expedldo{
por la Secretana Distrital de Hacienda (Actlwdad economica y codigo CIIU}

Telipe

L _&‘&

d y Empresarial
l.le:

| SI

-Cargar enla plataforma SECOP 11 Registro Unico Trlbutarlo RUT expedido por |a DIAN S
‘documento en firme (copia de certificado) _

| Nombre:

TS MARIA NELCY AMADO ALMANZAR

Cargo!Dependenc:a

ADMINISTRADORA CAD
VILLAVICENCIO.
Firma

™~

SECOP II ORFEO

si [no s
Nombre

[no | st

AleyANORD VORFT  CORICES

Extension:

Cargo f Dependencia:

EXPEDIENTE
_FIsiIco

NO




PROCESO ) ,
GESTION DE LA CONTRATACION

TITULO £
N CcODIGO: CT-FO-11 l
" | VERSION No. 03 [ Pégina 1ce9 |
AGENCIA LOGISTICA INFORME D,E ‘ 2 = ’ul.n-h-
rUezAs mrTARES SUPERVISION [ FECHA: |[16 ][ 07 ][ 2025] e

INFORME DE SUPERVISION No. 001
Villavicencio, 28 de mayo de 2026

AL: Mayor (RA) Abg. JULIO CESAR APONTE ANACONA
Director Regional Llanos Orientales
Agencia Logistica de las Fuerzas Militares.

Con toda atencién me permito enviar al Sefior Mayor (RA) Abg. JULIO
CESAR APONTE ANACONA Director Regional Llanos Orientales Agencia Logistica
de las Fuerzas Militares, el informe de supervision No. 1 del contrato No.009-013-
2026 correspondiente al mes de mayo del 2026, de acuerdo con la siguiente
informacion:

Tener en cuenta para el diligenciamiento del informe las instrucciones impartidas en
el Manual de Contratacion.

1. DATOS GENERALES DEL CONTRATO: (De acuerdo con la notificacion
enviada por la Agencia Logistica, se deberan establecer los datos)

| CONTRATO No. 009-013-2026

| CONTRATISTA: TL32 SAS

i OBJETO: "PRESTAR EL SERVICIO DE TRANSPORTE DE CARGA PARA ATENDER ‘
' LAS NECESIDADES DE LOS COMEDORES DE TROPA, CAD’S, LAS FUERZAS
MILITARES Y DEMAS ENTIDADES DEL GOBIERNO NACIONAL ATENDIDAS POR ‘
LA AGENCIA LOGISTICA DE LAS FUERZAS MILITARES REGIONAL LLANOS
| ORIENTALES EN LA JURIDICCION DE GUAVIARE, GUAINIA, VAUPES Y
ARAUCA"

| VALOR DEL CONTRATO: $ 1.100.000.000,00 ]
PLAZO DE EJECUCION DEL CONTRATO: 31 DE DICIEMBRE 2026 Y/O HAS‘I'_A—‘
AGOTAR LOS RECURSOS DEL CONTRATO SUSCRITO.

| MODIFICACIONES: SI__  NO _x




PROCESO ' ,
GESTION DE LA CONTRATACION
TITULO :
e CODIGO: CT-FO-11
Ve | VERSION No. 03 |[ pagina2deo |
AGENCIA LOGISTICA I N Fo RM E D' E
PueRzs eiTanes SUPERVISION | FECHA: |l 16 || 07 ][ 2025 ]

2. CONTROL OBLIGACIONES Y ENTREGABLES CONTRACTUALES:

Una vez verificada la invitacion publica correspondiente al contrato N© 009-013-2026,
se procede a diligenciar el presente cuadro de control de cumplimiento de
obligaciones.

GF-FO-36 TRAMITE DE PAGO ANTICIPO/PARCIAL Y/O PARCIAL
GF-FO-35 CONTROL DE PAGOS

CT-FO-01 ACTA DE ENTREGA DE RECIBO A SATISFACCION
e+ FACTURACION _ el _
| NUMERAL OBLIGACION | ENTREGABLE | MAY ) ‘
Dar cumplimiento a las
obligaciones con los sistemas de
seguridad social, salud, pensiones
y aportes parafiscales cuando
haya Ilugar, y presentar los
documentos respectivos que asi lo
acrediten, conforme lo establecido | Ha cumplido
por el Articulo 50 de la Ley 789 de | con lo solicitado
2002, la Ley 828 de 2003, la Ley | para tramite de
1122 de 2007, Decreto 1703 de | pago

2002, Decreto 510 de 2003,
articulo 3 de la Ley 1150 de 2007,
Ley 1562 de 2012 y demas
normas que las adicionen,
complementen, modifiquen o
_| aclaren. e :
Pagar los salarios, prestaciones
sociales e indemnizaciones de
todo el personal que ocupe en la
ejecucion del contrato, igualmente
la elaboracion de los subcontratos
necesarios, quedando claro que
| no existe ningun tipo de vinculo
laboral del personal con la Agencia
Logistica de las Fuerzas Militares, | No se ha
2 Regional Llanos. La entidad | presentado X
verificara para el tramite de pago | novedad
el listado del personal VS la .
planilla de pagos de parafiscales, '
' con la finalidad de garantizar

que el contratista este |
cumpliendo con el pago Sistema |
Seguridad Social Integral,

(Pension, Salud, vy Riesgos
L Laborales), asi como los propios _ J




PROCESO ) )
GESTION DE LA CONTRATACION

CcODIGO: CT-FO-11

|| TITULO
=~

AGENCIA I.QGIS'HGA

INFORME DE [ VERSION No. 03 || Pagina3de9 |

FUERZAS MILITARES
L e et b Frape

SUPERVISION

| FECHA:

Dol ] =

cumplimiento total de los mismos.
| CON ! al ae _

| eficiencia y eficacia
Actualizar y/o

Constituir  la

deducciones _ que

del Sena, ICBF y Cajas de [
Compensacion Familiar, si fuera el |
caso, del personal que hara parte
de la ejecucion .
Cumplir con todos los requisitos
establecidos para pago, quedando
bajo su responsabilidad el no
tramite de pago de la respectiva
(s) factura (s), por falta de

Factura X

Conocer a cabalidad el estudio y
documentos  previos, anexos
técnicos, invitacion publica,
adendas (si hay lugar a ellas),
contrato y demas documentos del
presente proceso de selecciéon a
fin de ejecutar y dar cumplimiento
del objeto del proceso con

segun lo
establecido por X
el contrato

modificar  las
garantias cuando a ello hay lugar.

No se ha |
presentado X
novedad

garantia de
cumplimiento dentro de un plazo
no mayor de dos (02) dias habiles
siguientes a la fecha de
perfeccionamiento del presente
contrato, expedida por una
empresa aseguradora autorizada
por la Ley; asi mismo, copia del
recibo de pago de la poliza
garantizando no solo su
expedicion sino su respaldo de
pagado. Este mismo requisito sera
obligatoria para la etapa de
ejecucion contractual, si se diera
el caso de un modificatorio que
requiera la ampliacion y/o
reduccion de la garantia
contractual. N

Mantener indemne a la Entidad de
cualquier tipo de reclamacion por
parte del personal que utilice para
la prestacion del servicio. -
Responder por todos los gastos,
contribuciones y demas

genere  la |

Poliza
presentada al
inicio del
contrato

Acta de
confidencialidad

No se ha
presentado X
novedad
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GESTION DE LA CONTRATACION

N || TITULO
=~

AGENCIA LOGISTICA INFORME [?E
FUEM.‘MILI‘-.RE? Su PERVISION

La st du meavtra Fusc

CcODIGO: CT-FO-11

[ VERSION No. 03 IEégina 4de9 l

| FECHA: |16 || 07 |[ 2025 |

10

11

12

16

17

18

_contrato.

suscripcion y  ejecucion  del
Efectuar y entregar el respectivo
informe mensual de actividades

Asistir a las reuniones que sea
convocado por parte del

| contratante

Reportar de manera inmediata
cualquier novedad o anomalia al
supervisor del contrato.

Guardar total reserva de Ila
informacion que por razén del

| servicio y desarrollo de sus

actividades obtenga, esta es
propiedad de la Entidad y esta

cobijada de reserva legal.

Mantener activa la cuenta
corriente o de ahorros reportada
para los pagos con el fin de evitar
traumatismos en el proceso de
ejecucion del contrato.
Acatar las 6rdenes e instrucciones
del supervisor del contrato.
Cumplir con las normas vy
especificaciones técnicas.

Las demas que se deriven de las
estipulaciones contenidas en la
invitacion publicas y documentos
previos del proceso de seleccion
que dio lugar a la celebracién del
contrato. ) ) -
Realizar todo el procedimiento de

| legalizacion, firma y

perfeccionamiento del contrato a
través de la pagina del SECOP II y
durante la ejecucion del mismo
deberd  subir las facturas
escaneadas para poder dar
tramite de pago.

Para el tramite de pago el
supervisor del contrato verificara
que el futuro contratista publique
en la plataforma SECOP 1II la

| contratista

informe de
supervision
Coordinacion
directa con el X

Correo
electronico
supervisor del
contrato

Acta de
confidencialidad

Certificacion
bancaria X
ACTIVA

Coordinacion
directa con el X
contratista

seglin lo
estipulado en el X
contrato

Coordinacion
directa con el X
contratista

Se presume que
tiene
conocimiento X
de los
documentos

plataforma
secop ii |




PROCESO ) )
GESTION DE LA CONTRATACION

Ny, || TTTULO CODIGO: CT-FO-11
o § o7 '
| VERSION No. 03 || Pagina 5de 9 |

AGENCIA LOGISTICA INFOR’ME DE
e . SUPERVISION | FECHA: |[16 |[ 07 || 2025 |
totalidad de las facturas. El
tesorero de la entidad marcard
~_, como aprobadas las facturas. .l .
Con el perfeccionamiento vy
legalizacion del contrato, el |
contratista, el supervisor y el | Acta de |
19 ejecutor de contratos, deberdn | coordinacion de X
suscribir el acta de inicio para dar | inicio del
cumplimiento a lo establecido en | contrato
el manual de contratacion de
I ALFM. _ E—— - =l S .
El proveedor tendra que indicar en i W
su solicitud de pago en el SECOP Cpordmacmn
20 - E directa con el X
11 si se encuentra obligado o no a ;
| facturar electrénicamente | €Ontratista ey e .
El SECOP II validara la factura
electronica registrada por el | Coordinacion
21 proveedor ante la DIAN, permitird | directa con el X
la consulta y descarga del | contratista
| documento. Ll Bmmevee L
El proveedor debera seleccionar
22 “SI o NO” en el campo obligatorio | plataforma X
de “obligado a facturar | secop ii '1 |
) | electronicamente”. . S S I
Una vez el proveedor valide la 1 |
informacién de la  factura }
electrénica, confirme y envié la I
solicitud de pago a la Entidad {
Estatal. La entidad no podra editar plataforma
23 el campo donde se encuentre i X
registrado el codigo CUFE por el SR
proveedor. Por lo cual,
unicamente podra verificar el
estado de la validacién y el enlace
| dedescarga L i IR | _
Responder en los plazos que la Eomiao
AGENCIA LOGISTICA establezca eSS
24 en cada caso, los requerimientos ) del X
de aclaracion o de informacion iggterravt'gor e
que le formulen. S T Rl e i . |
Firmar las actas de recibo a
satisfaccion y de liquidacion del .
25 objeto contractual. k contratista X
Facilitar las  funciones  del Correo 1
26 supervisor designado y permitir su SNertrénico X '
| acceso a todos los documentos | ~ " _ | o




PROCESO
GESTION DE LA CONTRATACION
~ —~ TITULO CODIGO: CT-FO-11
V= _
mmlmm INEORME BE | VERSION No. 03 || Pégina 6 de 9 | AN
i SUPERVISION | FECHA: |[16 ][ 07 |[ 2025 ] L
relacionados con la ejecucion del | supervisor del [ I
| objeto del proceso contractual. contrato - '
Proveer a su costo todos los | segln lo
27 elementos necesarios para el | estipuladoenel | X
| cumplimiento de la invitacion contrato |
Obrar con lealtad y buena fe, | No se ha
28 evitando dilaciones y trabas. presentado X
R . | novedad
Debera llevar control del saldo del 1
contrato, toda vez que si llegado
' el caso por un indebido control se
llegare a entregar o facturar mas ’
de lo autorizado del valor total del | >€34" o

«2 mismo, la entidad no se hara estipuledo el | X
contrato

responsable de cancelar valores
que excedan, constituyéndose en
responsabilidad del contratista
asumir dicho gasto. §

CIRCULAR EXTERNA No. 035 Las
entidades, proveedores y
contratistas deberan dar
cumplimiento a las Circulares 16 y
20 del 2021 y seguir remitiendo
las facturas electrdénicas al buzon

centralizado anteriormente
sefalado. En dicho tiempo, las
primeras revisaran las

parametrizaciones en el aplicativo
Olimpia y subsanaran los falencias | Correo

que actualmente tienen, y los | electrénico |
segundos realizaran los ajustes | supervisor del
necesarios para que desde los | contrato

| operadores tecnoldgicos,
| facturadores directos y solucion
gratuita de la DIAN, puedan
elaborar y transmision las facturas
de acuerdo a las caracteristicas
definidas en dichas circulares, por
cuanto que a partir del 1° de junio : .
de 2021, se volvera a hacer
exigible dicho documento en la
| obligaci6n. | o '. i s

30

3. CUMPLIMIENTO DE LOS RIESGOS PREVISIBLES DEL CONTRATO.
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SUPERVISION

CODIGO:

CT-FO-11

E

[ VERSION No. 03 || Pagina7 de 9 |

| FECHA:

(16 ][ 07 ||

2025 |

Seguimiento y monitoreo de los riesgos establecidos para la etapa de ejecucion del

contrato:
'N° | TIPO
Operacional
1
2 | Operacional
3
Operacional
?.__ gm—
| 5o
4 iECUr’IOIT‘IICO
|
Operacional
5
|
|

DESCRIPCION |

Modificacion de las
especificacion  es
técnicas

Inchﬁpilimiento :
total o parcial de
_las obligaciones

Incumplimiento
total o parcial de
las obligaciones

| Falta de calidad de

los servicios a

| contratar

Incumplimiento del
programa de
trabajo

TRATAMIENTO
Realizar
requerimiento
oportuno al

contratista para que

realice las
actividades de
acuerdo a los
términos
contratados
Garantia de

cumplimiento

Garantia de pago de
salarios y
prestaciones
sociales

Garantia de calidad
de los servicios

Realizar
seguimiento al
cumplimiento y en
caso de
incumplimiento
realizar
requerimiento
oportuno al

contratista para que

realice las
actividades de
acuerdo a los
términos
contratados.

'RESPONSABLE | PERIODICIDAD
SUPERVISOR £n el qventa
SUPERVISOR En el evento |
SUPERVISOR Mensual
CONTRATISTA En el mOtjnt_:nto de

; recibir
L = | RGN YA
SUPERVISOR DEL En el t
CONTRATO n el evento

4. NOVEDADES DE INCUMPLIMIENTO EN LA EJECUCION: (seguimiento técnico,
administrativo, y juridico)

Durante el periodo ejecutado no se han presentado novedades de acuerdo a lo
pactado en el contrato No. 009-013-2026.

SEGUIMIENTO ADMINISTRATIVO:




PROCESO

GESTION DE LA CONTRATACION

TITULO
\\Y,..//
AGENCIA LOGISTICA INFORME [?E
T e SUPERVISION

CODIGO:

CT-FO-11

| VERSION No. 03 |[ Pagina8de 9 |

| FECHA:

][ 16 ][ 07 ][ 2025 ]

o Ia Datonsa

Para el periodo del mes de abril el contratista cumplido con las condiciones

establecidas en el contrato.

e SEGUIMIENTO JURIDICO

Omitido.

e SEGUIMIENTO SEGURIDAD SOCIAL:

El contratista como persona natural cumple con lo solicitado en el contrato, los pagos
de seguridad social fueron efectuados de acuerdo a las planillas N° N° 9504019662

- N° 9504016660, referente a los siguientes aspectos:

v' Planilla integrada autoliquidacion aportes Representante Legal de la Sefiora
JULIETH NATHALIA RAMIREZ RODRIGUEZ

v Certificacion de pago de seguridad social suscrita por la Representante Legal
de la Sefiora JULIETH NATHALIA RAMIREZ RODRIGUEZ vy revisor fiscal.

5. CONTROL DE PAGOS

Valor de Contrato

$1.100.000.000,00 |

—
=

No. Factura y/o
CUants da 26666 Fecha Valor Facturado
Pago anticipo (si aplica)
FACT N© FEEL - 1658 28/05/2026 243.132.770.00
FACT N° FEEL - 1659 28/05/2026 6.425.100.00
1
Subtotal (por usos} | 249.557.870,00

Saldo por
Ejecutar

Con cargo al
Contrato
Interadministr
ativo No. (SI

APLICA)

856.867.230.00

850.442.130.00

P
|

1

Nota 1: Antes de realizar el cargue del informe de supervision al SECOP II, verifique
que el contratista realice el cargue de las facturas en la plataforma.

Porcentaje cumplimiento Avance

6. INFORMACION FIDUCIAS

22.68 %

Demora _

9




PROCESO ] )
GESTION DE LA CONTRATACION

TITULO :
N CcODIGO: CT-FO-11
2 &~

Y [ VERSION No. 03 || Pagina9de9 |
f— INFORME DE
AR e SUPERVISION [ FECHA: 16 ][ 07 | 2025 ]
N/A

7. INFORMACION PERSONAL CONTRATADO
N/A

8. INFORMACION AIU

N/A

9. DOCUMENTOS ANEXOS AL INFORME

- GF-FO-36 Tramite Pago Anticipo, Parcial Y/O Total.

-  GF-FO-35 Control de pagos.

- CT-FO-44 Verificacion del tramite de pago contratos.

- GF-FO-56 Verificacion tramites de pago financiera.

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

- Factura No. FEEL 1658 - FEEL 1659.

- GF-FO-31 Seguimiento Novedades Tramites de Pago

- Cuenta por pagar SIIF, Migo SAP.

- Certificado de cumplimiento de pago al sistema de seguridad social.
- Documentacion Revisor Fiscal de la empresa TL32 S.A.S

- Planillas N° 9504019662 - N° 9504016660 integrada autoliquidacion aportes.

10. RECOMENDACIONES

N/A

TS. MARIA NELCY/AMADO ALMANZAR
Supervisor del contragto No. 009-013-2026
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[Proceso

GESTION FINANCIERA

/Convenio u otras

contrato (contrato inicial
y prorroga

TITULD Cadigo. GF-FO-35
CONTROL DE PAGOS Versién ho. 04 Pagina: 1 de 1
Focha | KX 9 | 2024
DATOS DEL CONTRATO
Contrato No. 009-013-2026 No. Registro Presupuestal / Fecha
PRESTAR EL SERVICIO DE TRANSPORTIE DE CARGA PARA
ATENDER LAS NECESIDADES DE LOS COMEDORES DE TROPA,
CAD 'S, LAS FUERZAS MILITARES Y DEMAS ENTIDADES DEL
Objeto del Contrato :|GOBIERNO NACIONAL ATENDIDAS POR LA AGENCIAIRP Actual No. 41376 Valor | 1.100.000.000,00]|Fecha 14/05/2026
LOGISTICA DE LAS FUERZAS MILITARES REGIONAL LLANOS
ORIENTALES EN LA JURIDICCION DE GUAVIARE, GUAINIA,
MAUPES Y ARAUCA
Nombre Contratista: JTL32 S.A.S RP Reserva No. Valor Fecha
Nombre de quien entrega el Bien y/o N d'f Ia. "
Servicio: negociacion de
! BMC
Presupuesto con cargo a ALFM S1 x l NO
Con cargo al (los) contrato(s) interadministrativo(s) No, Plazo de ejecucion del 31/12/2026

Celebrado(s) con: [

EJECUCION ANTICIPO

Valor anticipo pactado

Valor amortizar

Total amortizado

Salde pendiente por amortizar

0,00

0,

00

0,00

0,00

CONTROL CONTRATO

VALOR

Valor de RP

Rubro presupuestal

Descripeion del rubro

Dependencia de afectacion

Valor por rubro

1.100.000.000,00

A-05-01-02-006-005

SERVICIO DE TRANSPORTE DE CARGA

TRANSPORTE DE CARGA

1.100.000.000,00

Si se requiere inserte mas filas para rubros, adiciones, reducciones o traslado indicario

Valor total del contrato

1.100.000.000,00

Valor ejecutado presupuestal

249.557.870,00

Sald

o0 por ejecutar

850.442.130,00

NUMERO DE TRAMITE DE PAGO #1

Fecha del Cédigo del uso Descripcion del Dependencia de Valor factura i y . .
£ f . v
No.de documento documento Rubwp presupuests) presupuestal uso afectacion LR alon s pagar Valor ejerutang
SERVICIOS DE
A-05-01-02-006-005-| TRANSPORTE DE | TRANSPORTE DE - . §
. ' . 2 243.132.770, 7 143, i
FEEL 1658 28/05/2026]A-05-01-02-006-005 01 CARGA POR ViA CARGA 3.13 0,00 243.132.770,00 243.132.770,00
TERRESTRE
SERVICIOS DE
- o A-05-01-02-006-005-| TRANSPORTE DE | TRANSPORTE DE .—
FEEL 1659 28/05/2026|A-05-01-02-006-005 02 CARGA POR ViA CALLA 6.425.100,00 6.425.100,00 6.425,100,00
ACUATICA
TOTAL TRAMITE 249.557.870,00
A-0b- -005-01 243.132.770.00
A-05 -005-02 6£.425,100.00
Saldo por Uso A-05 005-03 -
249.557.870,00
Saldo A-05-01-02-006-005 850.442.130,00
ADICION / REDUCCION/TRASLADOS DEL RP No. Y FECHA DEL MOVIMIENTO (SI APLICA)
Movimiento Fecha Valor
5i se requiere inserte mds flas para rubros, adiclones, reducciones o traslado indicario

Firma del Supervisor:
IS. MARIA NELCY

Nembre del Supervisor: ANADO ALHANZAR

Superviser del _No.:

009-013-2026

_Fecha en que se validan

Firma de quien Revisa:

los saldes "RP™:

Nombre de quien Revisa en Cuentas por pagar y/o

Nombre de quien Revisa en Presupuesto: “*\L‘ii b Q Bg g NQ"IWQU t
’

& Fecha:

Firma de quian Revisa:




PROCESO GESTION FINANCIERA

- = Lo CODIGO: GF-FO-01
W’—-’ VERSION No. 06 Pigina 1 de 1 "kx-
AcEmcia LOGIRTIEA VERIFICACION TRAMITES DE PAGO
FUEREAR miLsvARES FECHA: 17 l I 2024 = -‘-.-'—
CONTRATISTA O BENEFICIARIO: TA '5 2 5 7 ":) ::hc:: ::;;o Y0 00 ‘7 '0}6 2 02 é
| DEPENDENCIA ENCARGADA DEL TRAMITE DE PAGO: dwg fca’m; ch f}:})
No. SAP ENTRADA: No. CxP SIIF

No. SAP MIRO Y /0 FB60:

No. OBLIGACION SIIF

CTO COMPRA
Na. DESCRIPCION VENTA O
SUMINISTRO

ORDEN DE
COMPRA

PRESTACION
DE ANTICIPO
SERVICIOS

oBRA

OTROS

BOLSA CUOTAS
1L PARTES Y/0O

BONOS
PENSIONALES

MENOR | PUBLICOS

Verificacion Certificado de Disponibilidad
1 CoP

Verfficaclon Certificado  de Respaldo
Presupuestal RP{ N® y fecha)

M

Verlficaclon  Cuenta Bancaria |Estado

Activo SIIF Nacion)

PRESUPUESTO
PRESUPUESTO

Cuadro  control de pagos firmado
[Relacion Usos Presupyestales)

RS

Oficio firmado
Resolucion de Viaticos

Formato Tramite pago parcial y/o total

Constitucion de Fiducia / Certificacian
| |bancaria de la Fiduc

@ (Nl | &

Cuadro de Liguidacién [Bolsa Mercantil)
Oficina Principal

Certificacidn de paz y salvo de pago de
S51 y parafiscales con su respectiva
planilla y Certificacion de Obligaciones
Laborales, St es UT o Consorcio so
deben ancxar igualmente por cada
miembro.

10

11 Solicitud de Giro Viveres frescos con

Volio del Director B

Certificacion Bancarla (cwande el en
contrate ne indique la  cuenta
bancaria o po este cargada en of
aplicativo de consulta)

CUENTAS POR PAGAR OFICINA PRINCIPAL

Factura 6 documento equivalente gue)
cumpta con los requisitos del Art. 617 del
13 [E.T. Nota: Verificacion de acuerdo a
nor i i vigente [cargados Secop 11
¥ SIIF Nacion)

CONTABILIDAD REGIONALES

14 |Acta de entrega y Recibo a Satisfaccion

15 Relacién de Alta Almacén (cuando el
]

bien deba ing al

16 |Verificacion Ordenador del Gasto

17 |Otros anexas *

CONTABILIDAD OFICINA PRINCIPAL
1
|

z
o

DESCRIPCION B
SUMINISTRD

OBRA OTRO

Endoso Factura

Memorando tramite de endoso por parte de la
Direccion de Contratos

Aceptacion endoso por parte del contratista y en
3 los casos de UT o Consorcio por cada uno de los
integrantes.

M"l!nmumum registrar los

@ el tramite de

oficios,
mmmﬂﬂnm»mmﬁnlmwm

o jon de bases que

Documento Autorizacidn endoso / Cesiones por
4 parte del beneficiario. Autorizado por el Director
General y/o Regional

ACTIVIDAD

Se Sars

los datos de tramite de horas y fechas.

Con ol fin de medir la gestidn en los procesos de pago.

RECEPCION TRAMITE DE PA

ENTREGA TRAMITE DE

NOMBRE

HORA

FECHA

NOMBRE HORA

FECHA OBSERVACIONES

RECEPCION DOCUMENTACION SECRETARIA DIRECCION FINANCIERA
OFICINA PRINCIFAL

JESTO (Verifica d d { del 1 al4)

NN AU
RN A

7.-'3/05/7:(

oo b0 T

¥t c

CUENTAS POR PAGAR DFICINA PRINCIPAL (Verificacién documentos,
claboracién CXP SIIF Nacién e Ingresos SAP cuando Aplique)

i v@e\\_u;?g [ e

CONTABILIDAD (Verificacion documentos tramite de pago y Obligacién
SIIF Nacion Oficina Principal) Regionales (Verifica los documentos
descritos del numeral 5 al 18, reliza la CXP y Obligacién)

Mgl a

Y ot

/\m(]mlrf_ P-4

Al é

HADICADO PARA FIRMA ORDENADOR DEL GASTO

T (Verifi i ite de Pago y Genera la Orden de Pago)
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PROCESD

 GESTION CONTRACTUAL

~— S TITuLD CODIGO: CT-FO-44
\-—-\Y,--’ VERSION No. 02 Pagina 1 de 1
ngmcin STETETER VERIFICACION DEL TRAMITE DE PAGO [z 43 i e
o e e TI32S.AS. |,
CONTRATISTA: L
[No. CONTRATO, ORDEN DE COMPRA O CONTRATO DE ASOCIACION: 009-013-2026
- - | ABASTECIMIENT
IDEPENDENCIA ENCARGADA DEL TRAMITE DE PAGO: CIMIENTOS
- S— ¥
MARIA NELCY AMADO ALMANZAR
(NOMBRE Y APELLIDOS DEL SUPERVISOR (ES): p
VALOR TRAMITE DE PAGO: s 249.557.870,00.
[FecHa DE RECEPCION EN SGC O GRUPO CONTRATACION REGIONAL: 20/05/2026 ’

INo. RADICADO EN LIBRO SGC O GRUPO CONTRATACION REGIONAL:

TIPO DE CONTRATO

r r
No. DESCRIPCION PRESTACION DE SERVICIOS, ORDEN DE ANTICIPOS
INTERVENTORIA, ORDEN DE COMPRA | 1 gpcrECIMIENTO QBN

1

Validacion de la Publicacion en Secop 1l

1 [(tramite de pago, informe de supervision, N/A

Facturas) S .

Formato Tramite pago parcial y/o total
2 |(Firmado por supervisor y funcionaric que
revisa el tramite en la SGC o Regional)

Cuadro control de pagos firmado (Relacién
3 |usos Presupuestales, firmado por supervisor)

Acta de entrega y Recibo a Satisfaccién
(Firmado por supervisor y contratista) R

v
>4
/
Certificacion paz y salvo pago de seguridad _/_
-
Ve
/
A

social Integral y parafiscales, suscrito por
5 |representante legal y/o revisor fiscal. Si es U.T
o Consorcio, cada integrante debe anexar las
cedificacinnes R
6 |Planilla de sequridad social en estado pagada

Certificacion paz vy salvo obligaciones

4 laborales, NER
8 Informe de Supervision (de acuerdo a la
clausula "Forma de Pago" del contrato)
9 Informe de Actividades (cuando el contrato N
indique en la Forma de Pago)
10 |Corte parcial o final de obra
11 |Aval de pago Interventoria N/A
12 Paz y salvo de la Unidad o dependencia donde
se eiecutan las obras
Factura 6 documento equivalente que cumpla
13 |con los requisitos del Art. 617 del E.T. Nota: /
Verificacién de acuerdo a normatividad vigente
14 Alta Almacén (cuando el bien deba ingresar / N/A

al almacen) L\ 0

15 Otros anexos* (Memorandos, Resoluciones,

Oficios.etc.) S
16 |Multas o Sanciones

NOTA: UNA VEZ VERIFICADOS LOS SOPORTES DOCUMENTALES EN CASO DE ENCONTRAR NOVEDADES, SE RELACIONARAN EN EL CUADRO INFERIOR LA DESCRIPCION DE LA MISMA Y
SERA DEVUELTO A LA DEPENDENCIA ENCARGADA, QUIEN DEBERA REALIZAR LAS GESTIONES NECESARIAS PARA DAR SOLUCION A LAS INCONSISTENCIAS, ANTES DE SU TRAMITE A LA
DIRECCION FINANCIERA O GRUPO FINANCIERO REGIONAL.

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

REVISION DEL TRAMITE NOMBRE ¥ FIRMA A |NOMEBERE DEL GESTOR O
DESCRIPCION DE LA NOVEDAD 9253'13.: QUIEN SE LE e ORA R0 DR A
ira 2da 3ra fon DEVUELVE EL GRUPO DE
TRAMITE

“FUNCIONARIO RESPONSABLE DE LA REVISION DEL TRAMITE EN LA
SUBDIRECCION GENERAL DE CONTRATACION O GRUPO CONTRATACION FUNCIONARIO QUE RECIBE EL TRAMITE EN DIRECCION FINANCIERA O GRUPO
el FINANCIERO REGIONAL

INOHBRE Y APELLIDOS: A\ NOMBRE Y APELLIDOS:

FIRMA: { C};\ - ) | B FIRMA:

IFECHA DE VALIDACION 2 \ @ ’\z:)% FECHA DE VALIDACION




TL32S.AS

NIT: 500.884 009 - 3
TV 25N 41 37 LA GRAMA
3102687916 / 3102689003

facturacion@t32.com.co
Villavicencio - Meta
Codigo CIIU: 4923
TARIFA ICA: 2X1000

No somos autoretenedores Representacion Grafica de la Factura de venta Electronica
CUFE: 40a18ba3705956d84c2f166712cc4974154ch02109d26ac5bc2482544caadT151498ch12d376d19ed4 50c545108b79
Documento firmado electronicamente FECHA W\LIDACIQN DIAN: 28/05/2026 93904 m

RESOLUCION DIAN No. 18764099710007 de fecha 5/10/2025-5/10/2026 autoriza factura electronica desde 1458-50000 y Prefijo FEEL

FACTURA ELECTRONICA DE VENTA No: FEEL 1.656 /

SENORES: AGENCIA LOGISTICA DE LAS FUERZAS MILITARES REG
NIT/CC: 800117180 FECHA: 280052026
DIRECCION: CRA 48 CL 1 ANILLO VIAL LT 7 A BRR ROSA BLANCA PLAZO: 30 DIAS
CIUDAD: VILLAVICENCIO FEC VENCE: 27/06/2026
TELEFONO: 3213181887 FORMA DE PAGO: CREDITO
EMAIL: siifnacion facturaelectronica@minhacienda gov.co
ITEM DESCRIPCION REMESA  RADICADO VLR UNL. VALOR TOTAL

1 TRANSPORTE TERRESTRE Y COMPLEMENTARIOS CTO 009 013 2026. RUTA: SAN 2451 160860834 $2.504.780,00 $2,504,780

JOSE DEL GUAVIARE - CALAMAR - UM: BICAM 24. VIVERES SECOS Y FRESCOS -
TOTAL 1802 KG - UNID KG - VALOR UNIT $1390

2 TRANSPORTE TERRESTRE Y COMPLEMENTARIOS CTO 009 013 2026. RUTA: SAN 2452 160861754 $2.319.910,00 §2,318,910
JOSE DEL GUAVIARE - CALAMAR - UM: BICAM 24. VIVERES SECOS Y FRESCOS -
TOTAL 1669 KG - UNID KG - VALOR UNIT $1390

3 TRANSPORTE TERRESTRE Y COMPLEMENTARIOS CTO 009 013 2026. RUTA: TAME - 2453 160863436 $59.409.000,00 $509,409,000
SARAVENA - UM: GMRPI . VIVERES SECOS Y FRESCOS - TOTAL 34500 KG - UNID
KG - VALOR UNIT $1722

4 TRANSPORTE TERRESTRE Y COMPLEMENTARIOS CTO 009 013 2026. RUTA' TAME - 2454 160864275 $59.409.000,00 £59,409,000
SARAVENA - UM: GMRPI . VIVERES SECOS Y FRESCOS - TOTAL 34500 KG - UNID
KG - VALOR UNIT $1722

5 TRANSPORTE TERRESTRE Y COMPLEMENTARIOS CTO 009 013 2026. RUTA® TAME - 2455 160865084 $33.234.600,00 $33,234,600
SARAVENA - UM GMRPI . VIVERES SECOS Y FRESCOS - TOTAL 19300 KG - UNID
KG - VALOR UNIT $1722

6  TRANSPORTE TERRESTRE Y COMPLEMENTARIOS CTO 009 013 2026. RUTA: TAME - 2458 160866701 $940.000,00 $940,000
ARAUCA - CDAARAUCA ~ VIVERES SECOS Y FRESCOS - TOTAL 1000 KG - UNID
KG - VALOR UNIT $940

7 TRANSPORTE TERRESTRE Y COMPLEMENTARIOS CTO 009 013 2026 RUTA 2457 160876734 $360 000,00 $360,000
ARAUCA - TAME - CDA TAME. VIVERES SECOS Y FRESCOS - TOTAL 400 KG - UNID
KG - VALOR UNIT $900

OBSERVACION: #515-20-00-006,009-013-2026;maria amado@agencialogistica gov co#$ SUB-TOTAL: 243132.770
IVA: 0
RETENCION 1%: 0.00
RETE IVA: 0,00

SON:DOSCIENTOS CUARENTA Y TRES MILLONES CIENTO TREINTA Y DOS MIL SETECIENTOS SETENTA Y

PESOS CON 00 /100 ML RETE ICA: 000
NETO TOTAL: 243,132,770

PARA TODOS LOS EFECTOS LEGALES, LA PRESENTE FACTURA TIENE EFECTOS DE TITULD VALOR. DE CONFORMIDAD CON LOE STABLECIDO EN LA NORMATIVIDAD VIGENTE APLICABLE [DECRETO
1348 DE 2096, ART 772 A 179 CODIGO DE COMERCID)
LA PRESENTE FACTURA ELECTRONICA SE ENTENDERA IRREVOCABLE Y TACITAMENTE ACEPTADA, S| EL ADOUIREENTE FAGADOR NO RECLAMARE EN CONTRA DE SU CONTENIDO, DENTRO DE LOS THES
(3) DIAS HABILES SIGLHENTES A LA RECEPCION DE LA FACTURA ELECTRONICA
EN ESTE SENTIDO. EI OBLIGADO A FACTURAR, DECI ARA BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO, QUE PARA EFECTOS DE ENDOSO DE LAFACTURA O COBRO, SF APLICARON LOS PRESUPUESTOS DF LA
ACEPTACION TACITA (DECRETO 1349 DE 22 DE AGOSTO DF 2016, ART 227253 5)

SOFTWARE DESARROLLADO POR: COMPUCOLOR LTDA. NIT: 804.002.094-6 TEL: 6525656 BUCARAMANGA



8 TRANSPORTE TERRESTRE Y COMPLEMENTARIOS CTO 009 013 2026. RUTA: 2458 160876735 §1.615000.00 $1,615,000 7

ARAUCA - YOPAL - CAD: YOPAL . VIVERES SECOS Y FRESCOS - TOTAL 1700 KG -
UNID KG - VALOR UNIT $950

9 TRANSPORTE TERRESTRE Y COMPLEMENTARIOS CTO 009 013 2026, RUTA: 24895 160990004 $34.418 880,00 $34,418.880 F

ARAUCA - CANO LIMON - UM: BAEEV 1. VIVERES SECOS Y FRESCOS - TOTAL
23902 KG - UNID KG - VALOR UNIT $1440

10 TRANSPORTE TERRESTRE Y COMPLEMENTARIOS CTO 008 013 2026. RUTA: 2498 160890549 §48.921.600,00 $48,921,600 ¥

ARAUCA - PUERTO JORDAN - UM: BITATS9 Y BADRA23. VIVERES SECOS Y
FRESCOS - TOTAL 30576 KG - UNID KG - VALOR UNIT §1600

OBSERVACION: #815-20-00-006,009-013-2026,mana amado@agencialogistica gov co#$ SUB-TOTAL: 243132 770
IVA: )
RETENCION 1%: 0.00
RETE IVA: 000

SON:DOSCIENTOS CUARENTA Y TRES MILLONES CIENTO TREINTA Y DOS MIL SETECIENTOS SETENTA'Y

PESOS CON 00 /100 MiL RETE ICA: 0.00
NETO TOTAL: 243132,770

PARA TODOS LOS EFECTOS LEGALES LA PRESENTE FACTURA TIENE EFECTOS DE TITULO VALOR, DE CONFORMIDAD CON 10 ESTABLECIDD EN LA NORMATIVIDAD VIGENTE APLICABLE {DECRETO
1249 DE 2016, ART 172 A 779 CODIGO DE COMERCIO)
LA PRESENTE FACTURA ELECTRONICA SE ENTENDERA IRREVOGABLE Y TACITAMENTE ACEPTADA, §1 EL ADQUIRIENTEPAGADOR NO RECLAMARE EN CONTRA DE SU CONTENIDO, DENTRO DE LOS TRES
(1) DIAS HABILES SIGUIENTES A LA RECEPCION DE LA FACTURA ELECTRONICA
FN ESTE SENTIDO, FL OBLIGADO A FACTURAR, DECI ARA BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO, QUE PARA EFECTOS DE ENDOSO DF LA FACTURA 0 COBRO, SE APLICARON L 0S PRESUPUESTOS DE LA
ACEPTACION TACITA (DECRETQ 1348 DE 22 DF AGDSTO DE 2016, ART 2 2253 5)

SOFTWARE DESARROLLADO POR: COMPUCOLOR LTDA. NIT. 804 002.094-6 TEL: 6525656 BUCARAMANGA
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TL32S.AS

NIT: 900.884.009 - 3
TV 25N 41 37 LA GRAMA
3102687916 / 3102689003

facturacion@!32.com.co
Villavicencio - Meta
Caodigo ClIU: 4923

TARIFA ICA: 2X1000

No somos autoretenedores

Representacion Grafica de la Factura de venta Electronica

CUFE: 0821939b11bdJafde8340322845806eb6e54bdale39c87bb2816 16267 71a33cd85be56d24 184 1addde 279634040
FECHA VALIDACION DIAN: 28/05/2026 9:39:15a. m

Documento firmado electronicamente

RESOLUCION DIAN No. 18764099710007 de fecha 5/10/2025-5/10/2026 autoriza factura electronica desde 1458-50000 y Prefijo FEEL

FACTURA ELECTRONICA DE VENTA No: FEEL 1.559

SENORES: AGENCIA LOGISTICA DE LAS FUERZAS MILITARES REG
NIT/CC: 800117180 FECHA: 28/05/2026
DIRECCION: CRA 48 CL 1 ANILLO VIAL LT 7 ABRR ROSA BLANCA PLAZO: JCIAS
CIUDAD: VILLAVICENCIO FEC VENCE: 27106/2026
TELEFONO: 3213181887 FORMA DE PAGO: CREDITO
EMAIL: siifnacion.facturaelectronica@minhacienda gov.co
ITEM DESCRIPCION VLR UNI. VALOR TOTAL
T TRANSPORTE FLUVIAL Y COMPLEMENTARIOS CTO 009 013 2026. RUTA: SAN $3.300,00 $6,425,100
JOSE DEL GUAVIARE - MITU - UM: BIABA 30. VIVERES SECOS Y FRESCOS - TOTAL
1947 KG - UNID KG - VALOR UNIT $3300
OBSERVACION: #315-20-00-006,008-013-2026;mana amado@agencialogistica gov co#$ SUB-TOTAL: 6,425,100
IVA: 0
RETENCION 1%: 0.0¢
RETE IVA: 000
SON:SEIS MILLONES CUATROCIENTOS VEINTICINCO MIL CIEN Y PESOS CON 00/ 100 M/L.
RETE ICA: 0,00
NETO TOTAL: 6,425,100

PARA TODOS LOS EFECTOS LEGALES, LA PRESENTE FACTURA TIENE EFECTOS DE TITULD VALOR, DE CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN LA NORMATIVIDAD VIGENTE APLICASLE (DECRETO

1340 DE 2018 ART 172 A 779 CODIGO DE COMERCIO)

LA PRESENTE FACTURA ELECTRONICA SE ENTENDERA IRREVOCABLE ¥ TACITAMENTE ACEPTADA, 5! EL ADQUIRIENTE/PAGADOR NO RECLAMARE EN CONTRA DE SU CONTENIDO, DENTRO DE LOS TRES

{3) DIAS HABILES SIGUIENTES A LA RECEPCION DE LA FACTURA ELECTROMNICA

EN ESTE SENTIDO, EL OBLIGADO A FACTURAR, DECLARA BAJO | A GRAVEDAD DEL JURAMENTO, QUF PARA EFECTOS DE ENDOSO DE LA FACTURA O COBRO, SE APLICARON LOS PRESUPUESTOS DE LA

ACEPTACION TACITA. (DECRETO 1349 DE 22 DE AGOSTO DE 2016, ART 2.2.2 51 5)

SOFTWARE DESARROLLADO POR: COMPUCOLOR LTDA. NIT: 804.002.094-6 TEL 6525656 BUCARAMANGA
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GESTION OF LA CONYRATACION
‘E_ __? o
ACTA DU ENTREGA ¥/0 RECIBO A SATISFACCION

Mo, Bt CONTRATD 009013 26 / FECHA DE SUSCRIPCION CONTRATO: | 13/05/20% /

PSS IAK | SERVICTO DE TRANSPORTT DF CARGA PARA ATENDER |LAS NECUSIDADES DE |05 COMEDORES DI TROPA, CAD 'S, LAS
U RSAS MELTTASU S ¥ DEMAS ENTIDADES DEL GOMPENG NACIONAL ATENDIDAS POR LA AGENCIA LDGISTICA DE LAS TUEHZAS MILITARES
MEGIONAL LIANDS DRIENTALES EN LA JURIDICCION DE GUAVIARE, GUAINIA, VAUPES ¥ ARALICA™

OB TO DFl CONTRATD

CONTRATISIA mrsas 4 = - - —_— — ==
NI /CC/C 00 884000 3 ] = . - -
RIEPHESENITANTE L1 GA HI L 11 NATHALIA RAMIREZ RODRIGUEZ f' - - e et}
INTERVENTOR M . = | e — e . e —
SUPRVISOR 1% MARIA NILEY AMADO AL _—— —_———
VECHA ACIA I COCRMUINALION O 1 = / . B - _— ek
NI . e ——————— S

PLAZO DL F I CUCION 108 DICHEM DF 2006 '—,f' B 2

FECHA Di T1HMINACION CONTHAL ILIAI | 111 2/2026

THATA DI LA ENTRLGA (parcial/ total) QU
{
FICHA amngnan J s 10:00:00 p. m
)
CIUDAR/MUNICIFIO VI AVICENCIO - MITA DIRFCCION
INTERVIENEN EN LA ENTREGA ——
E e D/ E

T2 5.5 REPRESENTANTE LEGAL

HOpRI REPRESENTANTE LEGAL
AGENCIA | DGISTICA [0 LAS HUNSAS IS MARIA NLLCY AMADO == —_— = = -
ML ARES A MANSAR ADMNISTRADORA CAD VCIO _sunmsm

(Inciuya lis filas (ue sean reguenidis |
PN CUMPLIMIENTD DL CONTRATD Ne
NTIDAD THATANI T

e

—_No,050-0)

Dot TRAASOTE TLLAVRAL W A 8 AT AN €100 OO 01 20 MLITA: RAN DOMSE DL G UUAVUARE -MAITLI VIV SETORS ¥ FRISCETS UM B 30 1947 COP 1,300

{dncuya fas Mas que sean requendas)
. VALORPARCIALZ

Arnatracen -

mprevistag = G- —
Ltidades -

CUMPLIFNDO LOS REQUISITOS CSTARLECIDOS [N MARGUE CON UNA X LOS QUE APLIQUEN.

G 10 DL CONTRATE: ] X |.w X0 D) CONTRATO 'l'_m'”““"“ x Iummmm THCNICAS: [_ -

NoRMA thOwCA: | | cuki?

IVIDENCIADO D ACUS RID0 T8 1A AR ICAZION D1 MARQUE

CON UNA X A LOS QUE APLIQUEN
] ey S e

ISP COON VISUAL BEALLSADA
INFORMES DE LABDHA OO BT ALLZADOS
CERTIFICACION | P DDA

- S TR

UNA YT/ REVISADOS | D5 IENES 0010 000 CONTRATD, POR P‘Mi’f ﬁ': MARCAR CON
COMITE FECNICO SL RVISOR
SE PUDD VIRIFTCAR QU | STOS CUMPLTN A ) NTTRA SATTS ACCION CON |05 BEQUISITOS EXIGIDOS EN EL CONTRATO

UNA X A LOS QUE APLIQUEN

OESEAVACIONES GENERALES 1 | rocihe reta po satafarcdn y &5 gonorage , gueen rocbird ol producto en sty y dara aval del cumpimesnts de las fichas y especficscones téonicas pactadas on of ontrato
alegirs

inecial, da pov partr tel pr eite debers sor mfnrmada por ol admenestrador para ef inicio del debida process m diers lugar
S = S 7. = = = g
ENTIDAD/EMPRESA l NOMBRE CARGD N CALIDAD DE
I SAS ! MR "':&;ﬁ;‘mm, REPRESENTANTE LEGAL REPRESENTANTE LEGAL 3
ALINCIA l“ﬁ.lzll?:;:‘su“ (VP |[ (11 HMNM“:&C;M mmmn_ 1 _;mv;m i B _;—_ o
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NIT. 900884009-3

CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO APORTES A SEGURIDAD
SOCIAL Y PARAFISCALES ARTICULO 50 LEY 789 DE 2002 /
828 de 2003

Yo ROBINSON ESPITIA MOYA, identificado con Cedula de Ciudadania No. 86.067.609, en mi
calidad de REVISOR FISCAL, manifiesto que la Empresa TL32 SAS con NIT: 900884009-3, ha
cumplido durante los seis (6) meses anteriores a la fecha de entrega de la presente certificacién,
con los pagos al sistema de seguridad social en salud, pensiones y riesgos profesionales y con los
aportes parafiscales correspondientes — cuando han sido exigibles, 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 Compensacién Familiar, Instituto Colombiano
de Bienestar Familiar -ICBF- y Servicio Nacional de Aprendizaje -SENA.

En constancia de lo anterior firmo este documento el veintinueve (29) dia del mes de mayo del
afo 2026

Esta certificacion se presenta bajo la gravedad del juramente, entendiendo las implicaciones
legales que esto conlleva

L]

AR solyhsm FIRMA RERRESENTANTE LEGAL
RAZON SOCIAL: RAZON SOCIAL: TL32 SAS

- TL32 SAS NIT: 900 884 009 - 3
. NIT: 900 884 009 - 3 NOMBRE REPRESENTANTE LEGAL:
; NOMBRE REVISOR FISCAL: JULIETH NATHALIA RAMIREZ R.
| ROBISON ESPITIA MOYA CEDULA; 1.016.032.965 DE BOGOTA
i CEDULA: 86.067.609 DE V/CIO DIRECCION: MZ A CS 5 Villa Ortiz — Pto Gaitan (Meta)
i T.P.:111.113-T TELEFONO: 310 2689003

CORREOQ: transportedelllano06@hotmail.com
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JUNTA CENTRAL G a
DE CONTADORES

Certificado No:

PP @02 OOEPRPOORSE

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

CERTIFICA A:
QUIEN INTERESE

Que el contador publico ROBINSON ESPITIA MOY A identificado con CEDULA DE CIUDADAN A
No 36067609 de VILLAVICENCIO (META) Y Tarjeta Profesional No 111113-T Sl tiene vigente su
inscripcion en la Junta Central de Contadores y desde la fecha de Inscripcién.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * ** **s *s txsssassassusssasnsvrs

I E R B E S S E R EES ST " EEEEEEREEEENEEEEE S E SR EEREEESEEEEEEES S E NS EEEEENEERE ]
R R RS SRR R EE S R R AR EEERE R E R RS SRR RS E R R R EREE R SRS R R P R R R R R R R EEE R

Dado en BOGOTA a los 24 dias del mes de Abril de 2026 con vigencia de (3) [Vleses, contados a

partir de la fecha de su expedicion.
\ 0
L N
oAy Hnoo
SANDRA MILENA BA S PULIDO

DIRECTOR GENERAL

ESTE CERTIFICADO DIGITAL TIENE PLENA VALIDEZ DE CONFORIMIDAD CON LO
ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 2 DE LALEY 527 DE 1999, DECRETO UNICO
REGLAMENTARIO 1074 DE 2015 ¥ ARTICULO 6 PARAGRAFO 3 DE LA LEY 962 DEL 2005
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Telefono muo:n_.ﬂnnm.mmmz» e
CC 1076032965 RAMIRET RODRIGUEZ NATHALIA JULIETH | INDEPENGIENTE BRINCIPAL ma:.. _M wL £ 49 serramonte | VILLAVICENCIO-META £742993 Mo

casa |
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2028-04 202¢&-04 162565008 504019662 1 2026/05719 2026/04/19 | BANCOLOMBIA o §1,225,500
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
Mo, Ientificacdn Nambre Codign | Dias 13C Aporte Codigo| Dias 1B Aporte Codwe | Dias B Aporte Codigo | Dias [ Aporte | Dias [ 4 Apane Esonerada | Totad Aportes
ing | 7et [tde | tae |tdp | tap | vep | cor | vt | sin | ige flnafvac favp | vet | bl fvin umu._.”._.n

1 ke 1018011965 Hﬂ %.m hwﬂhmﬂﬂ laazon | 30 | 54.300.000 5688,000| EPS005] 30 | 54,300,000 537, 5001 0 0l 0 a 0f b4 ] 5 Y 51,225,500

Total Afiliados{ 1) 4,300,000 §488 o0 £4.300,000 $537,500] 50 50) 50 0 50 ] §1.225 500
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Dep Teléf: E do SENA e
ICBF
NIT 00884009 k] T-32 A - 200 0 MAS COTIZANTES ALBORAD2DZ TV 25 41 37 LA GRAMA VILLAVICENCIO-META 3107689003 5

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

Periodo Clave Tipo Fecha Page
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2026-04 02619 182518927 9504016660 E 1076/03/06 2026/04/29 | BANCOLOMELA ] 55,704,100
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
Mo identificacion Hamtie Contiga | Dias iBC Aporte Codign| s IBC Aparte Cintiga | Dias HBC Aporte Codigo | Dias IBC Apoite Dias 1\ Aporte Exonerada | Tetal Aportes
ing | ret |tde | tae | udp| tap | vip fcor | vad | sin | ige fima|vac favp | vot | B fvig SEMA e
ICEF
1 ke 17328411 L GLIRRE FERNANDET x 25.14 | 30 | S2.647.828 S41L.ToONEPSONN| 30 | 52.647.824 Soe000| CCFl4| 30 | §2.647.826 $106.000( 147 20 | 52.647.828 S115,200 X 509 w % §750,5008
liuax ALBERTO
: ke 1273650 uLFoNs AT x 2514 | 30 |  $2,591.041 sata 00 ppso0z| 20 | 52.593.04) swamo0l CCFlsf 30 | 52591041 §wo3m00{  147) Jo | 52.591 043 si2.800 30 50 oo §735,3008
fpaaLa ELIAS
1 ke 918212 0ELCADO CaRVAJAL x 1514 | 30 | 52.660 870 425, 800{ EPS005{ 30 | 52.660.870 sweso0| coFua 30 | SzsesoEvol 51065000 147 W0 | 526608700 S1TS.E00 W sof sof 4754 6008
JIOSE VICENTE
4 kc 11841159 fGaLVIS DUQUE X 25-14 | 30| SL7I0.43Y s413,7o0{EPSO0S| 30 | 52.710.433 siosso0l coFsdl 30| Szmoals|  §r08500(  ted) 0 | $2.710.43% s 10 59 @ o S748,7008
l1a vE
5 ko 11412720 fGARC A CONTENTO x 230001 | 30 | S2.843.475 5455, 000 EPSOOS| 30 | 52,841 47| s113,8000 CCFl4l 30 | 52843478 sri3o0f  14-7) 30 | 52.Bed 47E sz © ) @ o 4808, 300)
LIISE MANUEL
[ 4 195079175 HERRERA LMATIA x 25-14 | 30 | 52,9555 S473,0000CCFCss| 30 | 52,955.650 s1ig, 000 coFlef 30 | 52955652 §118,3000  14-7) 30 | 52.955 5 §12a.600 3 59 W W 4838, 2008
GENARD
AR 35002010 RUS:0 RODAIGUEZ % o of solEPsOtT| 30 | 52,640 870 swon %0 coris] 30 | szesomro|  Swoss00l 47| 30| SZeeD.B70f 51150000 20 50 W = $128 200k
fGENREDY JESUS
L < 17344132 [TOLEDO CARDINAS x 23070t | 30 | 52,543 .478 §407, 000 EPSO0S| 30 | 52,543.47E §101,800] CCF34 30 | $i,543.478 §101,8000  14-7] 30 [ 52.541.47E s ® <o) w w §721,3008
ELSTON
Total Afiliados( B) §18,954,762) 53,033,100 521,815 852 £8£5,200) 21,613,852 §645,200 521,615 852 S50l 6003 o) 50 5,704,100




Certificado
Bancario

Lunes, 28 de mayo de 2026
A quien pueda interesar

BANCOLOMBIA S.A. se permite informar que TL32 SAS identificado(a) con NIT 900884009. a |a fecha de
expedicion de esta certificacion, tiene con el banco los siguientes productos:

Froducto No. Producto Fecha Apertura Estado
[ CUENTA DE AHORROS 39547815959 2015/09/08 ACTIVA ’

*Importante: Esta constancia solo hace referencia a los productos mencionados anteriormente.

*Si desea verificar la veracidad de esta informacién, puede comunicarse con la Sucursal Telefonica Bancolombia los
siguientes nimeros: Medellin - Local: (60-4) 510 S0 00 - Bogotd - Local: (60-1) 343 00 00 - Barranquilla - Local:
(60-5) 361 88 88 - Cali - Local: (60-2) 554 05 05 - Resto del pais: 01800 09 12345. Sucursales Telefénicas en el
exterior: Espaia (34) 900 995 717 - Estados Unidos (1) 1866 379 97 14.

Gl

Catalina Cortes Uribe
Gerente Servicios Contact Center & BPO

-—~= Bancolombia



