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P T e ‘ VERIFICACION DEL TRAMITE DE PAGC TR ; .
CONTRATISTA: I |
WSS el v Eided. 4 o 0
{ i
No. CONTRATO, ORDEN DE COMPRA O CONTRATO DE ASOCIACION: | en1-647-20260 - |[
e = 3 DE PRO CCION i‘
"DEPENDENCIA ENCARGADA DEL TRAMITE DE PAGO: J S i - ,‘
—_— T i e
NOMBRE Y APELLIBOS DEL SUPERVISOR (ES): i LTS JUISI) AL AL S0 DU i
e e e e e - TANNERET LTS ol DN i
VALOR TRAMITE DE PAGD: $ 1.282,000,00 44
FECHA DE RECEPCION EN SGC O GRUPO cou'rnamcxbm REGIONAL: i i
. RADICADD EN LIBRO SGC O GRUPO CONTRATACIGN REGIONAL: | ‘
[§f my-arsasgy TIPO DE CONTRATO T T | Wi
. " COMPRA VENTA, SUMINISTRO, i i T i
No. DBESCRIPCION - PRESTACION DE SERVICIOS, ORDEN DE { i ANTICIPOS |
INTERVENTORIA, ORDEN DE COMPRA | 5 ppgTECIMIENTO | SRR ; :
INTERADMINISTRATIVOS LS = h i UL i
Validacion de la Pubhcacion en Secop 11 ‘ I
1 |(trédmite de page, nforme de supervision, D( NfA | .‘
Facturas) Vs " 9% L L Y s ! 5wl ‘i‘
Formato Tréamite pago parcal y/o total [ | | }
2 |(Firmado por supervisor y funcionaric que 9( | | f
revisa el tramite en la SGC o Regional) o5 s s | ol | W W . I
Cuadro control de pagos firmado (Relacion x I |
3 Usas Presupuestales, firmado por supervisor) |
4 Acta de entrega y Recbo a Satisfaccion| USSR TG | N it j‘f
(Firmado por supervisor y contratista) = R ___5 Tt ! R i
Certificacion paz y salvo pago de segunidad | | |
social integral y parafiscales, suscrito por | ! |
5 |representante legal yfa revisor fiscal. Sies 1,7 9( i |
o Consareto. cada integrante debe anexar las | | il
certificacinnes IR T8 Tl ! e Tt s WO N Pl & il IPCEIR r Tol | |
& |Planilia de sequridad sociaf en estado pagada v UnBE /§ % | - h b S |
Certificacion  paz vy salve obligaciones| | f T !
laborales. _____g__ | o S S N/A |
8 Informe de Supervision (de acuerdo a 1al x | % ‘
clausula "Forma de Pago del contrato) ] Wi Y T ! B e Sy Il
Informe de Actividades (cuandoc el conkrato)
9 indigue en la Farma de Pago) | 7’4//‘\ e e S| P S BT e T T L
10 |Corte parcial o final de obra | L___ i
11 [Aval de page Interventonia N/A ¢ L s AR L e R o U |
12 Paz vy salvo de la Unidad o dependencia donde { ‘
se eiecutan las obras o A A ‘ 5 e Y Bk cal ok i i
Factura 6 documanto equivalente que cumpla | i
13 |con los requisitos del Art, 617 del E.T. Nota:| X | I
Verificacién de acuerdo a normatividad vngentej | \!
Alta Almacén (ceando el bien deba ¥ e d S 3 7! /ﬁ AT [ L IR
i ingresar al almacen ) £l | o .A e | S L oE | S T N/A |
15 |Otros anexos™ (Memorandos, Resoluciones| A/A : . 1
Oficios.etc. ) e B S nr e Ml 2 ! e ; o R e
16 |Multas o0 Sanciones A]A r Fiwia I ; !
NOTA: UNA VEZ VERIFICADOS LOS SOPORTES DOI wJMEN*h ALE= “F £a50C DE EMTONTRAR NOVEDADES, 'SE RFIACIONARAN EY Et CUADRO INFERIOF LA Or ‘-f PIP( I\)N DE IA MISMA w |
SERA DEVUELTO A LA DEPENDENCIA ENCARGADA, UIEN DEBZFA REA 17AR _AS GESTIONFES NECESARIAS PARA DAR SOLUCIOM A 1AS INCONSISTENTIAS, ANTLS DE SU TRAMITE A LA.l
DIRECCION FINANCIERA O GRUPO FINANCIERO REGIDNAL Sl S g N 2 el :
REGISTRO DE DEVOLUCION A OTRAS DERENDENCIAS POR NOVEDADES EV!DENCIADAS EN LOS TRAMITES DE PAGO J';
Wy NOMBRE Y FIRMA A [NOMBRE DEL GESTOR O]
s REVISIOI l DtL TRAMITE | i
DESCRIPCION DE LA NOVEDAD e o<l QUIENSELE | FUNCIONARIODEL | ik i
| 1ra 2da g SE DEVUELVEEL | GRUPO DE | |
I o SRl o2t § ! TRAMITE | CONTRATACION | .
! | | |
— e e e — — e PRSI
| | |
| | |
—_— ————— e —_— e e 7‘|
| | ‘I
e | i ! e S ! _—
FUNCIONARIO RESPONSABLE DE LA REVISION DEL TRAMITE EN LA | : A i
SUBDIRECCION GENERAL DE CONTRATACIGN O GRUPO CONTRATACION | FUNCIONARIO QUE RECIBE EL TRAMITE EN DIRECCION FINANCIERA O GRUPO i
| EINANCIERQ REGIONAL |
REG!ONAL S A T8 0§ L AT i
| i |}
NOMBRE Y APELLIDOS: m ;l fOﬂﬂJ Ul ﬂ@yi &/[f.} NOMERE Y APELLIDOS: |
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PROCESO

* e
- ~ | TITULO
N ( ‘ | VersionNo.04 |  Pagina 1 de 4 %
ncEwca EETETER 1 TRAMITE PAGO o lone o Fag et | MRax
o ANTICIPO / PARCIAL Y/O TOTAL Fecha | 17 | 09 | 2024 | =S
Fecha tramite de pago 22/06/2026 Numero de Pago: 2.
Valor de pago solicitado $1.382.000

GESTION FINANCIERA _ Feoh s
)  Cédigo: GF-FO-36 el fend

DATOS DEL CONTRATO:

Contrato y/u Orden de Compra

No. 001-047-20286

Nombre o Razdn Social del
Contratista

LABORATOFiIO CONTROL MICROBIOLOGICO SAS

Identificacién

NIT o C.C: 900818178-9 SAP (acreedor): 80004891

Objeto del Contrato

CONTRATAR EL. SERVICIO DE CERTIFICACION Y ANALISIS DE
LABORATORIO DE MATERIAS PRIMAS, PRODUCTOS TERMINADOS Y OTROS
EN LA DIRECCION DE PRODUCCION DE LA AGENCIA LOGISTICA DE LAS
FUERZAS MILITARES

Orden o Pedids ERP SAP

4300013450

Expediente Orfeo

No. 2026130000130800006E

Registro Presupuestal

N° 50726 del 07/04/2026 .~

[] VIGENCIA ACTUAL
O REZAGO -

Valor total de!l contrato

Valor Inicial del Contrato ($70.000.000) .-

+ Valor Adiciones

~ Valor Reducciones

Valor Total del Contrato ($70.000.000)

No. Contrato
interadministrativo / convenio /

contrato

Acta de acuerdo (Cuando NO APLICA
aplique)
Fecha de legalizacion dei 10/04/2026

Fecha de finalizacién del
contrato

30 de diciembre de 2026

Porcentaje de ejecucion del

o
contrato 8.17%
Adicidn Valor
Modificacion Descripcidn _modificacion N® 1 aclaracién dependencia de
: . I afectacidn
Modificaciones del contrato [] Suspensién  Descripcion
rérroga Fecha
O Cesién Descripcién

Novedades del contrato

Se tramita pago nimero 1 por valor de 4.337.000
Se tramita pago nimero 2 por valor de 1.382.000

; Valor Vigencia de la Péliza
Garantias del contrato Namero Asen e Fetnade il e hacs
s Cumplimiento del 39-46101020369 anexo
Contrato 0 $ 45.500.000 6/04/2026 5/01/2030.
+ Responsabilidad Civil N/A N/A N/A N/A

DATOS FINANCIEROS DEL CONTRATISTA:




' PROCESO

i \7 \Yﬁl TITULO

AGENCIA LUG‘STIE‘
PUKRZAS MILITARES
e Lttty

GESTION FINANCIERA
| cédigo:

TRAMITE PAGO | Versian

ANTICIPO / PARCIAL Y/O TOTAL

L L e e
No.04 | Pagina2ded
Fecha: | 17 | o9

2024

Entidad Bancarla: BANCOLOMBIA 2
Cuenta Bancarla e Ti :
Ro cta. horros [Xl Corriente
N® 60638060151 e ’ A [X|Corriente []
) . » [X] RESPONSABLE DE IVA -
Réglmg? Tributario (RUT) al O NO RESPONSABLE DE IVA
el A O REGIMEN SIMPLE DE TRIBUTACION
s O LITOGRAFICA (Formata Preimpreso - Talonario)
Moo de Facturacion 1 POR COMPUTADOR
(De acuerdo a lo que estipule @ ELECTRONICA
&l RUT)
O CUENTA DE COBRO -
CUMPLE NO CUMPLE
1.planilla pagada de seguridad soclal :
integral (salud-pensién-ar!) y X ‘
CUMPLIMIENTO | parafiscales (SENA-ICBF-Caja de
OBLIGACIONES LEY 50 7 1990 | Compensacion) %)
2. Certificacién de pago de seguridad , X ‘
| social y parafiscales -
T . 3. Certificacion de obligaciones laborales X . 84
Planilla N°. 9505838701 :
IBC (Ingreso base de cotizacidn) (si
PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL | aplica) ND ARLICA s
Periodp Salud 2026-06 '
t Periodo Pensién 2026-05 |

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

FINANCIERA:

El supervisor del contrato verificars la aprobacion y cargue de la facturacién por parte del contratista
en SECOP |l y 8istema de Facturacién Electrériica designado por las SIIF Nacién {cuando aplique)

| SECOP 11 .
Olimpia (cuando sea Electrénica)

APROBACION DE FACTURAS X]

Si
Si

B No
0O No

{Documentos gue 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
ITEM | {Debe diligenciarse de acuerdo a los documentos FECHA VALOR FOLIO
anexas) it
il Control de pagos cédiga GF-FO-35 22/06/2026 1%$1.382.000 : |
Factura, cuenta de tgbro ¥/o documento equivalente
2, Factura Ng. ELE7437 18/06/2026 $1.382,000
A t . . ; - s r 4 . r 3 ]
0’,(1: %&e 2entrEga y/© recibo a satisfaccion cddigo CT-FO 17/06/2026 $1.382.000 3
4. | Acta de corte parcial o final de obra (sl aplica) NO APLICA -
Reporte o Listado de Entradas de Aimacén generado
b por &| sistema ERP-SAP = MBS51 (cuando aplique) NO APLICA 3
Certificacién Bancaria
(Si aplica, Modalidades de contratacién e se generan .
: por la Tienda Virtua} del Estado Colombiano - Grandes 18/08/2026 NG APLICA :
Superficies (Ordenes de Compra) S| Ty |




PROCESO :
GESTION FINANCIERA

3 _ | TITULO Cédigo: GF-FO-36 st

g Version No.04 | Pagina3de4d ||
AGENCIA LOGISTICA TRAMITE PAGO A = : 'glna e — ’% :, i
et RE ANTICIPO / PARCIAL Y/O TOTAL Eecha: 17 | oo | 2024 |- =

Nota: El funcionario responsable en la Subdireccién General de Contratacién y/o Coordinacion de
Contratos (Regionaies), verificara y confirmara que los documentos digitales se encuentren en su
totalidad dentro de la herramienta tecnoldgica establecida ORFEO y/o SECOP li de acuerdo a la
modalidad de la adquisicién (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 relacionados en la clausula forma de pago en el contrato No. 001-047-2026 suscrito
con LABORATORIO CONTROL MICROBIOLOGICO SAS<ue no se tramitan a ja Direcciéon Financiera
deben reposar en el expediente contractual de la Subdireccion de Contratos para su consulta cuando
sea necesario, por lo anterior oS abajo firmante certifican que los documentos refacionados a
continuacidn reposan en el expediente contractual:

« El supervisor asegura el cargue de documentos en la plataforma SECOPI

« Elfuncionario responsable en la Subdireccion General de Contratacién y/fo Coordinacion de
Contratos (Regionales), asegurara que el expediente contractual fisico y en ORFEO se
encuentre debidamente cargado y completo. Para consulta de usuarios de la informacion tanto
internos como externos (Entes de Contral)

2 - DOCUMENTO oA
ITEM {Debe diligenciarse de acuerdo a los documentos 5 FECHA FOLIO
expediente
anexos)
[ Contractual
1. | Control de pagos cbdigo GF-FO-35 X | 22/06/2026 1
e [ Factura, cuenta de cobro y/o documento equivalente |
| | Factura No. ELE7437 i 18/06/2026 2
| 3. i,{l‘)«(i:t?qggentrega y/o recibo a satisfaccion codigo CT-FO- 17/06/2026 -
2 | Acta de corte parcial o final de obra (si aplica) NO APLICA
{ | Reporte o Listado de Entradas de Almacén generado por
| 5. | ol sistema ERP-SAP - MB51 (cuando aplique NO APLICA
| 6. |Certificacion Bancaria X ‘ 18/06/2026 4
o WCertif_lcacion: pago de seguridad social integral, aportes X 18/06/2026 n
\ ' parafiscales y de cumplimiento de obligaciones laborales. |
8. | Planilla de sequridad social en estado pagada. X | 1/06/2026
9. | Informe de supervision No. 3 ' 22/06/2026 | 8-10

10. |Informe de Actividades (si aplica). NO APLICA

'\ Certificacion aplicacion Ley 1819 de 2016 y del parégrafo —
gl 1 2 de articulo 383 del Estatuto Tributario (Cuando aplique NO APLICA
[ Rt Certificacion de asignacion de Retiro (Cuando Aplique) NO APLICA

l yUnicamente para el primer pago:

1
—

Cargar en la plataforma SECOP 11 Registro de 1dentificacién Tributaria - RIT expedido SI

s

por la Secretaria Distrital de Hacienda (Actividad economica y cédigo CIIU)

Cargar en la plataforma SECOP II Registro Unico Tributario - RUT expedido por la DIAN SI
_ documento en firme (copia de certificado)
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AGENCIA LOOISTION
FUERLAS MILITARES
= U ey e Kk =

TRAMITE PA

I
l
|
J
J
|
i ANTICIPO / PARCIAL

RESPONSABLE DEL TRAMITE
(SUPERVISOR)

Certifico que previa revision def presente
formato y sus anexos, el contratista cumplis a
satisfaccion con las obligaciones contenidas an
el contrato (informe de actividades y/o de los
productos establecidos), por o que cumple con
todos los requisitos legales necesarigs para
dutorizar ef pago.

VALIDACION CARGUE VERIFICACION
TRAMITE DE PAGO - GESTOR
CONTRACTUAL

Se controla tanto para los contratos como fas
drdenes de compra, de acuerto a la
verificacion del cumplimiento de las
especificaciones técnicas, fas actividades
administrativas, legales, financieras Y
presupuestales establecidas en of contrato;
cuales reposan de manera completa y
organizada en el expediente contractual, la
Pplataforma SECOP IT ¥/u ORFFO,

los

VQ

- B®. del Directivo del &rea responsable
dei contrato o quien haga sus veces

(Subdirector, Director, Jefe
Dependencia

de Oficina y/o

Nota: Este formatoe debe imprimirse por fas dos ca

GESTION FINANCIERA

| Codigo: GF-FO-36
Version No. 04

Fecha:

Pagina 4 de 4
09 | 2024

GO
Y/O TOTAL

,
e

e eoes e |

Extensién

17

Nombre

YINNA YULIETH ABELARDES MUNOZ
Cargo/Dependencia )

PD -DIRECCION DE PRODUCCION

Firma

e ordes
T T e~
FISICO

T s e

X NO
Nombre ‘
Cindy Pmeofa lotiner
Extensién:
Ty/:
—_—

Cargo / Dependencia:
|

wiesional Qepensa /5.6.¢C
|

Firma:

CmA?r pmed @

Nombre
ING. IND.MAG. MARTHA CECILIA PORRAS CORREDOR

Cargo p
DIRECTORA DE PRODUCCION

" ,_q\\

| -
.,j‘

Firma

|

ras de la hoja



[Frocrsn

0 |
fumo |
[
- |
ZRI T s S DATOS DEL CONTRATO -
Contrato No 1-047-20267 No. Registro Presupuestal / Fecha 072640 0704 1267
TTOATAREL 5 TWTITICACION Y ANALISIS DE 7
ABORATORIO DE 114701 PO T FMINAD )5 >
o ¢ c o - 2 el Fect
Objeto def {.ontratd TRV RN LA T 'LB A £GENCIA RP actual Ha 507 f1)wal 0 000.000,00 |
TICA DE LA
ATORIO COP ca RP Reseryd No
Nomibre Cor tralista vigencia fulura valar Fecha
L CONTROL CONTRATO VALOR 70.000.000,00 |-
Vel de RP Rubr | Deccripaidn del rubra Dependencia de afectzancn Valor per rubro
b . TRUS SE VI CIOSPROFESIORALES, CIENTIFICHSY o L s - f
10,00 q S e ; FCCICH DE 10on 0 000 0D 00
Slemr . valor total del contrato 0.000.000,00
Valor ejecutado presupuestal 5.719 000,00
|Saldo por ejecutar &4 81 000,00f
i3 % G NJMLRO DE TRAMITE DE PAGO #1
di 1‘\|“|_ iy e | Cependsncia ce | | |
Rubro Presup &t st e ripe én DI Uso | "':\“:. e “alor A Pagar | Valor Ejecutatn Saldo por [ecutar
! I BRI t -
T N EICHS ; ad l
No. de voacuments | fecna del dowime fueeta d 33 den e 0 Desc |‘,Js_u,n del Dn;:t;sl]'-dli]:n-“" e valor fartura yalor o pagar Vaior e)ec utado
SEE T R == | > . . e LESE NS | A S —
GTROS T
| | -
{ # 1 02 (0B| SEAVICIOSPROFE | DIRFLCION D |
4 20- pay 2 . 0 : . |
ELEZ:D 9 peyh w ; 1 203 |~ sionaLEs, PRODUILCION
SEItes ToEE N [ S T . — | T Ll 1 i e o 4 e SR S SR ( __4.337.0
TOTAL TRAMITE | $ 1.397,000,00
sy - = Lo RN AR AL I bt P A
Saldo por Uso $ G50
Saldo 5 65 6
B T T NMERO DE 1RAMITE DE PAGO #2
No. Docu turas ¢ Bpmul i Y el PR Y | == = 3
o | F [ ependencia De | =
Rubro Presupae ol ”f:f? T'. ".J( rowdn Del Usc JpRpatera De | Valor A Fagar Valor Eiecutada Saldo por Elecutar
esupues L 7 e
Mo, de iorumenta vecha del docurme puestal | Cxiga det e [‘?‘r'z'"“"v 1a de Valor factura valar 3 pagar | Valor ejecitado
X e b B o | presypuestal | afectacion ey s =
A a5 61 02 oosl [TRECCIUN 13t |
ELE 7437 18 jun 76 e I e ; ; |
| \ CIENTIFICOS ¥ PRODUCLION } .
et ¥ At g U T BN e 5 F v LU TR R e L 2 SIS OITENIEDS o e LN 1 ) 0.00] b
TOTAL TRAMITE XU g RN S T Y b 51 N e e SR, A _ Y
Saldo por Uso I 4.2 {
Saldo IE 64.281.000, 00 ¢
51 50 s Te 1m s
ADICION / REDUCE (4, e DE FECHA ¥ FECHA DEL MOVIMIENTO (SI APLICA) =,
Movimiento E fecha e ]— Valor
N | 6/04: 00f e aclaracién dependencia de afectacion Tna

el Supery

Firma

Nombre del Superv s T

Supervisor del Corfrate N

Uit A

i q Fevica my Frasunesty _ pargar y 0 Contat
T, wolean g dos “FF Fehus
U (LR Firica fe guien Fe

momhre Je quien ki e Cuns

por
ER

YigdT e
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LABORATORIO CORNTROL MICRO3I0LOGICO ANRLISIS DE

& QUINTAS

n
W ka8, 7410870
[L;} Tunja - Lolombia

a
' AV NORTE 47 A40 OF 14 P 3 BRR LAS

Biacturacengiabeontrelmicrabictogico cum

N°: ELE 7437

ALIMENTOS L.GLUAS Y BEBIDAS SAS
4 174-9
Factura Flectronica de verda ELE
Chente:  AGFNCIALUGISTICA DE I MLITARZE
Nit: Ao ) 160
Teléfeno: 30840
Direccion: Aut e ta Me delin Kre 2 ¢ quer
Ciudad: Cnla-Uolorhra
Commeo: Lo 13z uraslectron
[tem Cantidad z171 Vr. Unikario
. ERTIFICAC ON E C0CO 25LLADG =

L 20 CESHIDRAT-DO [10EET

2 108 CEITFCAC ASE TOSTATO Y MCLDO 546,218 49

3 00 FMANIPULARICR 125050 42

4 360 ANALISIS DE SUF 31 UTERSILIOS B4 033 61
Total items: 4
Valor en Letras:

Un mslian reswientos ocnenta s '3 micte
Forma de pago.

Credito
Medio de pago:

OYo - Credito - Cuota No. 001 . Z020-05-18 por 5 1.382,000.00
Vbservaciones:

#315-2C-00-000 001-0S6-2024 2 1 g2 wiatonist ca gov co#d

3 esta Ficlard oe vecl) apican | ¢ canmo Abou'n Siey 122
< y mat « amante fas meTancias

Ragure . £ g ¢ de b tack, 2

Jabd94ScZacF 18 4

17 03633250

EC

) na.t

Juriere Autorizacion Electronica
| desce =l numerp E001 al 15000 P I =
. Elakarads por

dade de a‘encon de

Fecha y hora Factura

Generacion 1BDEDC ¥5 34
Expedicion 1B0E2006 02 34
Vencirmienio 18060000
Vendedor Agrara Rusda
Centro de costo

Cotizacién

Impto. Cargo Valer Impta.Carga Vr Bruto
19 167582 110 924 37
19 1C3 781 51 546 218 49
19 47 B3 16 252100 B4 i
19 A7 BYS 16 o62 100 84
(4‘
Ly
Total Bavlo 1 151,344 54
IVA 19% 220 655 46
Tolal a Pagar 1 332,000 00
w3 fecbido

26 20l 1526264 1EBF 1 CetdfdalRaZ0usd2ebYadd
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GESTION DE LA CONTRATACION

ACTA DE ENTREGA Y/0 RECINO A SATISFACCION

CODIGO: CT-FO-01

VERSION Ne. 02

FECHA 24

7 1 2024

DATOS GENERALES DEL CONTRATO

001-047-2026 »°

CHA DE SUSCRIPCION CONTRATO

]

CONTRATAR EL SERVICIO DE CERT'IFICACEQH Y ANALISIS DE LABORATORIO DE MATERIAS PRIMAS, PRODUCTDS TERMINADOS ¥ OTROS EN LA DIREC
FRODUCCION DE tA AGENCIA tOGISTICA DE LAS FUERZAS MILITARES

LABORATORIO CONTROL MICROBIOLOGICO SAS

900818178-9

REFRESENT ADRIANA MARIA RUEDA ULLOA
INTERAVENTOR NO APLICA
SL R YINNA YULIETH ABELARDES MUNDZ

20/04/2026

hasta el 30 de diciembre de 2026 y/o hasta agotar presupuesto, lo primers que scurra

30 de diciembre de 2026

DATOS DE LA ENTREGA PARCIAL O TOTAL DEL BIEN O SERVICIO

TRATA DE LA ENTREGA (parcial/ total) QUE HACE EL CONTRATISTA A LA AGENCIA LOGISTICA DE LAS FUERZAS MILITARES

SAS

ADRIANA MARIA RUEDA ULLOA

REPRESENTANTE LEGAL

REPRESENTANTE LEGAL

FECHA ! 17/06/2026 HORA. 330 pm ENTREGA PARCIAL H® ENTREGA TOTAL 2
CIUDAD/MUNICIPIO | COTA, CUNDINAMARCA DIRECCIAN Autapista Medallin Km. 2.5 Via Parcelas Parque Induskzial Postos Sabana 80 - Bndega 4
INTERVIENEN EN LA ENTREGA:
ENTIDAD/EMPRESA NOMBRE CARGO EN CALIDAD DE
LABORATO 0L MICROBIOLOGICO

ISTICA DE LAS FUERZAS
MILIFARES

YINNA YULIETH ABELARDES
Mufioz

PROFESHINAL DE DEFENSA

SUPERVISOR DE CONTRATO

TO DEL CONTRATO ho

NO APLICA

IENTE:

NO APLICA

DATOS DE LOS BIENES Y/O SERVICIOS A ENTREGAR Y/O RECIBIR

SE HACE ENTREGA DE LOS BIENES Y /O SERVICIOS DISCRIMINADOS A CONTINUACION:

TTEM T DESCRIPCION CANTIDAD | V/UNITARIO VI IVA V/TOTAL
16 ‘CERTTF[CF'ZI”'J MP FISICOQUIMICO COCD RALLADO DESHIGRATADO i | $ 110.824,37 | 5 2107563 | § 110.924,37
54 |CERTIFICACTON PT MICROBIOLOGICO CAFE TOSTADO Y MOLIDD i|% 546.218,49 | s 30378151 | ¢ 545.218,49
66 | MANIPLLADOR DE ALIMENTOS Z|$ 12605042 |$ 23094356 |3 252.100,84
68 | ANALISIS DE SUPERFICIES, EQUIPDS Y UTENSILIDS s 84.033,61 | & 1596635 | § 252.100,83
| 3 -
VALOR SIN TV.A 1.161.345
VALOR IVA 15% 220 655
T
|
VALOR TOTAL 1.382,000
SE HACE ENTREGA DE LOS BIENES Y /O SERVICIOS DISCRIMINADOS A CONTINUACION:
CUMPLIENDC LOS REQUISITOS ESTABLECIBGS EN: MARQUE CON UNA X LOS QUE APLIQUEN
N ONTRAT P ICAS
CONTRATO EAZICELEDNIRATD -wcmm ESPECIFICACIONES TECN
NORMA TECNICA l:l CUALT:
EVIL 00 DE ACUERDO CON LA APLICACION DE: MAHQUE CON UNA X A LOS QUE APLIQUEN
ACTIVIDAD APLICA NO APLICA OBSERVACIONES
INSPE { VISUAL REALIZADA X
INFCAMES RE LABORAFORID REALIZADOS X ALLEGA RESULTADOS OE (A8
CERTIFICACICN EXFERIDA X
OTRO
1 DATOS DL RECIRO PARCIAL O TOTAL DE LOS BIENES O SERVICIOS
TRATA DEL RECIBO A SATISFACCION QUE HACE LA ENTIDAD CONTRATANTE /CLIENTE
UNA VEZ REVISADOS LOS BIENES OBJETO DEL CONTRATO, POR PARTE DE  MARCAR CON UNA X A LOS QUE APLIQUEN
COMETE TECHITO SUPERVISOR X
SE PUDO VERIFIZAR QUE ESTOS CUMPLEN A ENTERA SATISFACCION €ON LOS REQUISITOS EXIGIDOS EN EL COHTRATO.
OBSERVACIONES GENERALES :
v
- PARA CONSTANCIA DE LO ANTERIOR, INTERVIENEN :
ENTIDAD JEMPRESA MOMBRE CARGO EN CALIDAD DE FIRMA

LABORATORIC CONTROL MICROBIOLOGICO

ADRIANA MARIA RUEDA ULLOA

REPRESENTANTE LEGAL

REPRESENTANTE LEGAL |
|

— \
. \

AGEMCIA LOGISTICA DE LAS FUERZAS
MILITARES

YINNA YULTETH ABELARDES

PROFESIOMAL DE DEFEHSA

SUPERYISOR DE CONTRATO

R
i ile O = & \
. A

9 (W\r\o&\jﬁ' {onc/J

{Incluya las filas gue sean requeridas)







Certificaclo
Bancario

A guien pueda interes

BANCOLOMBIA S.A_s2 ¢ 'mits inforrar qgue LABORATORIO CONTROL MICROBIOLCQ identficado(a)
con NIT 900818178. 2 ' € sha ce expedicion de esta certificacion, tiene con el banca los siguientes

productos:
Producto No. Producto Fecha Apertura Estado
CUENTA DE AHORRC 6638060151 201502116 - ACTIVA

*Importante: Esta .~anciz <olo hace referencia a los productos mencionados anteriormente.

*Si desea verificar {a d dv asta pformacién, puede comunicarse eon la Sucursal Telefénica Bancolombia los
siguentes numeros: Mo - L -ca! (€0-4) 510 90 CO - Bogota - Local: (60-1) 343 00 Q0 - Barrangulla - Local:
(60-5} 361 88 88 - Cal al* £0-2) 554 05 05 - Resto del pais: 01800 0% 12345. Sucursales Telefonicas en el
exterior. Espana (34) 9 71 ‘5:2ds Liniddos (1) 1 866 379 97 14.
i
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e s s : g‘? MICROBICLOCICO
=8 - g
_A SUSCRITA
ADRIANA MARIA RUEDA ULLOA
EN CALIDAI P PRESENTANTE LEGAL DEL LABORATORIO CONTROI
: MICROBIOLOGICO SAS
Y CONELFIND RLC CUVPLIMIENTO A LO ESTABLECIDO EN EL ARTICULD 50
DE LA LEY SEL 27 DE CICGIEVIBRE DE 2002, BAJO LA GRAVEDAD DE
JURAMENTO
CERTIFICA

HE DADO CUMP “NTO CPORTUNO Y COMPLETO CON LOS APORTES Y DEMAS

OBLIGACIONEX £ ; QU LE CORRESPONDEN RESPECTO DEL SISTEMA DE

SEGURIDAD 5C EN CUANTO A SALUD, PENSION, RIESGOS LABCRALES Y EL
PAGOQO DE L/ JL1CACIONES LABORALES. DURANTE TGDO EL ANO 2026

Tunja, 18 de junio 2026

1

— &Q-} = “}‘2 . '1“‘
AIRIANA RUEDA ULLOA™
> .C. 52 412.444 DE BOGOTA

Feoresentante Legal
Cantrot Microbiologice

NORMATIVIDAD Lev 789 ce 2 02, articulo 50

Valorarias 12 Zuie va pol dentro
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INFORME DE SUPERVISION No. 3
Cota {(Cundinamarca), 22 de junio de 2026 ~

AL: Serora:
Dra Luz Adriana Ricaurte Diaz
Subdirectora general de contratacion
Ordenadora del Gasto

Con toda atencion me permito enviar a la sefiora Luz Adriana Ricaurte
Diaz, el informe de supervision N° 3 del contrato de prestaciéon de servicios No.

001-047-2026, correspondiente al lapso del 22 de mayo al 22 de junio de 2026 .
de acuerdo con la siguiente informacion:

1. DATOS GENERALES DEL CONTRATO:

CONTRATO DE SUMIN STROS N° 001 047 2026

CONTRATISTA. LABORAT ORIO CONTROL MICROBIOLOGICO S.. A S.

OBJETO: CONTRATAR EL SERVICIO DE CERTIFICACION Y ANALISIS DE
LABORATORIO DE MATERTAS PRIMAS, PRODUCTOS TERMINADOS Y OTROS EN
LA DIRECCION DE PRODUCCION DE LA AGENCIA LOGISTICA DE LAS FUERZAS
| MILITARES.

| VALOR DEL CONTRATO: $70. .000.000,00

PLAZO DE EJECUCIGN DEL CDNTRATO Hasta él 30 de dtmembre de 2026 7|

MOI:SfFICACIONEs SIx NO

_TIPO MUDIFICACION | L3 A8 s AR

0 Modlﬁcacmn 1 06/0‘/2[.4_6 | Se aclara de la dependencia de i
__ | afectacion - direccion de produccion. |
|
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CONTROL OBLIGACIONES Y ENTREGABLES CONTRACTUALES

Una vez verifigue el pliego de coendiciones, oferta y contrato (pagina web, SECOP
11}, proceda a dilizenciar el presente cuadro de control de cumplimiento de todas
las obligaciones contenidas an el contrato describiendo el cumplimiento o no de

cada una de las ohligacicnes pactadas en el contrato

PLAZO
DESCRIPCIO!H“_ R v O e EJECUCION
OBLICACIONES GENERALES i
# 1 S ML LT St X | ENTREGA
8.1 " BLE ABR | MA | JUN
sl IL |YO IO
{ bt M SATT ERteats S
1 Constituir las garantizs exigibles <uante la efapa precontractual y la etapa contractual | Autode | CUM | CUM | CUM
del presente contrato. Polizas PLE | PLE |PLE
Condicion
2 TR e . ; es del CUM | CUM | CUM
2 | Proveer a su costo ios Diene: “eco537ins para el cumplimiento del presente proceso. proceso se | PLE | PLE | PLE
‘ controlan
= - s e E e Acta de S L A
| h ] 0 ; Reciboa | CUM | CUM | CUM
3 | Cumplir con las ebligaccnas candiciones vy plazos establecidos en el presente proceso Satisfaccid | PLE | PLE | PLE
- R— M= S N S— = . s _— n — S—
Condicion
4 Facilitar las funciones del surervser y permitir su acceso a todos los documenins es del Cum | CuM | CUM
relacionados con la ejccucitn ce! cbjete cel presente process proceso se | PLE | PLE | PLE
cantrolan i
i et PR AN S r i =il
De conformidad a lo expuesio 2n el Articulo 17 de la Decision 584 de la comunidad
Andina de Naciones, en cuante a r2spensahilidad solidaria por parte de las entidades
contratantes, se hace necesaro asegurar la gestion de fa Seguridad y Salud en el
trabajo de los Contratistas, Subdontradstas y Proveedores debigo a los riesgos que se
| pueden presentar en el deszrolio d2 |35 actividades paralelas que realizen para la Condicion
Entidad; por lo anterio los co trativtas d=bern dar aplicacién al manual expedido per
. o } es del CUM | CUM | CLIM
5 | la Agencia Logistica, cue regula 13 canducta del personal externe denkro y fuera de Jas roceso se | PLE | PLE | PLE
instalaciones, evitanda que e g=rz-en condiciones y/o actos que pongan en peligro Eontrolan
tanto & su persenal como 8 135 func onarios de la erganizacién, salvaguardando de
esta forma los blenes y personas, previniende eventos que se desencadenen en
accidentes de trabajo graves. Ei menaicnado manual debe ser consultado por los
contratistas el cual s&’' encue “tra pudlicado en la paging de la AGENCIA LOGISTICA DE
LAS FUERZAS MILITAR _S, LI DE CONTRATACION
Condicion
5 El contratista ho, podré (eal -t cesiones econdmicas (endasos) sin previa autorizacion as del CUM | CUM | CUM
del Ordenador del Gas > proceso se | PLE | PLE -| PLE
controlan
7 El contratista debe realizas =l cargue y publcacion de la. garantia Unica y aprobar el SECOP 11 CUM | CUM | CUM
contrato a través del ik del £ cecosa per la piataforma transaccional del SECOP 1T PLE | PLE | PLE
| Condicion
g Responder en los plazos (e Acencia Logistica establezca en cada caso, ios es del CUM | CUM | CUM
reguerimientos de acls soiér nde informacidn que le formulen proceso se | PLE | PLE | PLE
conirolan
Condiclon
e P N s es del CUM | CUM | CUM
9 | Obrar con lealtad y bucna vitz rde dilaciones y trabas proceso se | PLE | PLE | PLE
controlan
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o€ In Oulansa

1 I Debe dar cumplimienio a la
0 | de aceptacion de ofert
__f_ e e e

i I Frrmar el acta de recitic 3 sa

Facilitar las funcione:
relacionades con la eje ucidi

i
2

3 | de! ordenador del gas*«.
ML | Mt e o e
1 | Responder en los plazos gue
4 | aclaracion o de informac on 1

el fe £

Firmar acta de recibo 2 satis

Presentar un informe por cadl
de los anahsis realizad:s v Ie
' los parametros establ

105

CADA INFORME DE A

SIGUIENTE INFORMAC ' ON
Fecha de elaboracwon =1 nic
Fecha de toma de mu tra

e e

Producto a evatuar, c p c*e

Fahricante del producic a ev

Trazabilidad ¥ !oteo dc prod

Nombre e |dentlﬁcamc ' Ic—:l ramg

| Los fclllos que anexan an ko

Labaratorio que reahz LE LB

er...lusmnes y rerom\ Jac.r

Informe de evaIuacmor‘

“ite
ampl

Dar cumplimiento ex
servicio, atendiendc e

Asignar personal técn. oy ¢
para realizar el muest 2o d

Los Izboratorios de e Ay«
deben estar inscntos a
| concepto positiva emiiido
por el Organisme Naci 2! 1

Enviar a lahoratorio
muestreo.

e

fel su

[]
I 1 | El contratista no podro realic 3r cesianas

e (hracicaes tecnicas estipuladas en Ia comunicacion

cuM | cum | cum

faction y de liguwoacion del presente contrato,

PLE |PLE |PLE
cum |cum | cum

V520 p@rmilr su accesc a todos los documentosi
bjeto _.‘.I rmtrato

el

acordmicas {endosos) sin prewa autorizacidn |

3 ALFM establezca en cada caso, los requerimientos de
e farmalen, respecto al contrato. i

=

coioy y de Lguidacion dei presente contrato.

a hmurﬂar u:! e 2l

r‘lg_.l Nk er
JYES ncenct -

|
|
}
|
|
i
I
|
|
1 |
l

OBLIGACIONES ESPECI FICAS

prodictc zralizace en el que incluya |la consolidacion
;zafcacian dal misme {cumple/no cumple) de acuerda a
ta- espesifizaciores técnicas.

LJ 15 El: LABCRATORIO DEBE CONTENER COMO MINIMO LA

1

?rico

E I., &3
ug©oe aplu
co ‘IdE Br (50 aphca)

nadar a anahzar

mes k 2n=ayos de laboratorio

stred y anal sis

a3

=

es2ecficaciones técnicas relacionadas para cada
rerrabivo en segunidad industrial.

3
nei te

ofesarnal 1or igs conocimientos y expenencia necesarias
c3 p oduttas objeto de ta presente aceptacion de oferta.

orpleados rarn el cumglimento del objeto contractual
2 zc¢ laba-atarios de la Secretaria Distrital de Salud con
ecte Ente 2 la misma manera deben estar acreditados
ficic aitac on de Ceclombta {ONAC).

=

uctys miestreadas maximo el diz habil siguiente af

PLE PLE | PLE
CUM CUM | cum |
| PLE P' E | PLE
| CUM CUM cumM
PLE | PLE PLE
CUM CUM CUM
PLE PLEF PLE
CUM | CUM | CUM
PLE |PLE |PLE
B e TOC NN N el s ec ) e
|
A B
|
|
|
|
|
i
|
| |
| I
| informe y
rE"”t';;d"’s | cuM | CuM | CUM
| 2]
labarator | i | Pl a3
o E ‘ '
| [ :
|
i 5
: ;
|
|
' [
| |
R acr
— _..___!, e _.i__ ——
Condicron ! |
es del CUM CUM | CUM
| proceso se | PLE | PLE | PLE
controlan | {
==L
Condicion | [ |
es del CUM | CUM | CUM
proceso se | PLE | PLE | PLE
contrclan | |
N A M T R
Candicion | '
esdel | CUM | UM CUM
proceso se | PLE | PLE | PLE
contrclan |
S T
| Condicion |
esdel | CUM | CUM | CUM |
proceso se | PLE | PLE | PLE |

-

PLE |PLE |PLE
' CcumM | CUI‘#CUM

|
ccntrolan |
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Envige_ el originat del oratorio, adicional 0_emitide por 21| Condicion
8 laboratono a los sigule g Dirascion de Produccion de la Agencia Logistic a5 del CUM | CUM | CUM
de las HMrnares:Sandra isaza@agencigingisica.gav o, | proceso se | PLE | PLE | PLE
martha porras@ager ) controlan
| Condicion
7 Garantizar el suministro de <lementos ce proteccidn persenal efectives para la es del CUM | CUM | CUM
seguridad de les operarios ' reqll-aran [as actividades de muestreo. proceso se | PLE | PLE | PLE
| controlan
t S Sl L. o B ol 10 P R L B g
I En el momento de le eniro3 do cada muestra, cada una de las cajas o empaque C{;r;ciéc;:m cuM | cum | cum
8 | colectives que lo comgo e, det noir sellados e identificades con una marca o rotulo proceso se | PLE | PLE | PLE
‘ que identfique el nomr 21 smo certificador que lo evalug, N i
Asesorar y realizar acc mpaiomlentos en consultas normativas v de procesos que la | Condicion i
9 ALFM crea pertinentes sciahlag dentro del mejoramiento continuo y de fas es del CUM | CUM ‘k Cum
actualizaciones santar hcuen a los diferentes procesos de andlisis y a Ios | proceso se | PLE | PLE | PLE
productos anatizades. contralan
' Condicion
1 | Asurmnir los costos de tr de-r.vadas del traslado del personal y/o equipos para el es del CUM | CUM | CUM
0 | servicio de muestreo. - proceso se | PLE | PLE | PLE
contreolan
El supervisor de la acentac 31 de oferta junto con el Contratista, deberan definir un ;
i crenograma de muestr fite |1 ejecucion de la misma, en el gue se estableceran Crurr;ggra gt"g gfg EEEM
' plazos de entrega de i suit=@ns para cada uno de los productos a anallzar y certificar,

3. CUMPLIMIENTO DE LOS RIESGOS PREVISIBLES DEL CONTRATO

Durante la ejecucio:

las obligaciones conitrdctuales, no hubo incumplimiento de los riesgos previsibles:

N@ TIPO
1 Operacional
2 Regulatorio
|
|
3 Financiero
4 Operacional
|
|

el cortrato, se realizé seguimiento y monitoreo de los riesgos
contractuales, en =2l c.ual ce evidencié que el contratista cumplié a cabalidad todas

DESCRIPCION

ncumplimianto en el

Camlbios Normativos da
remento en tributos y

all ecion de analisis.

RESPONSAB | PERIODIC |
TRATAMIENTO LE | Ip AD__J
rama dal servicio a Seguimiento al Supervisor Mensual
Y cronograma
prestar }
\
Tener en cuenta la
normativa vigente en |
materia tributaria Entidad 2
& |
o s Estipulacion Contractual | Contratante R
7 que permita revisar
precios
Establecer claramente Se%u;rrlméent
Epsaarerorala | jos clscones el | comrausta | epeucin
e Olizas de c'un'1 limiento del contrato
P 2 3 mensual
T ; Seguimient
1ser de insumos para la : Prue_ebas Contratista s
Funcienamiento, de la B
calidad de los insumos | 17 TR
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D&

del contrato
rnensual

. De acuerdo a la periodicidad indicada en el cumplimiento de los riesgos
previsibles del contrato, no se encontraron evidencias de materializacién de
alguno de los riesgos descritos anteriormente, por lo que las partes cumplieron
con lo contratado

4. NOVEDADES DE INCUMPLIMIENTO EN LA EJECUCION:
No aplica, todo se realizo conforme a los lineamientos estabecidos.

5. CONTROL DE PAGOS

Valor Inicial '
del $ 70.000.000,00 | TOTAL
Contrato
Valor
adicién det 3 $ 70.000.000,00
Contrato :
No. ;
Faghira : Con cargo al
/0 Fecha Valor Saldo por Cont_:rato
C Y tad Facturado Ejecutar Interadministrativo
LU No. (SI APLICA)
cobro ; :
ELE 7430 20/05/2026 $;1.337.000*"’$_ 65.663.000- N/A
ELE 7437 18/06/2026 /f 1.382.000 /$ 64.281.000 |/ N/A

Nota: antes de realizar el cargue del informe de supervisién al SECOP 11, verifigue gue
el contratista realice el cargue de las facturas en la plataforma.
Porcentaje cumplimiento Avance 8.17%

Demora 0.00 %

6. INFORMACION FIDUCIAS (Cuando aplique)
NO APLICA. .

7. INFORMACION PERSONAL CONTRATADO (Cuando aplique)
NO APLICA ,

8. INFORMACION AIU (Cuando aplique)
NO APLICA ;

9. DOCUMENTOS ANEXOS AL INFORME
NO APLICA : .

10. REEVALUACION DE PROVEEDORES:
N/A
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FACTORE: JAR ST NO OBSERVACION .
Nivel de Cum: irm - e e;’ 6 bl 'El contratista cumplio de |
objeto del : ‘ v ‘manera correcta con |aSl
especificaciones ~cas  del| ‘obligaciones
mismo. ‘ establecidas dentro del.

- A | contrato y la entrega del|
‘Nivel de Cum imn .f1 con el ‘producto en los plazos
‘tiempo de entre | establecidos; asi mismo
aporto la documentacion
necesaria de manera|

slears ol e
\
\
\

Nivel de Cum. n oo las; oportuna, analisis de:
obligaciones dicionales laboratoric  dio  con
‘estipuladas en e . ‘ concepto CUMPLE,
|- - e e ‘cumpliendo a cabalidad |
INivel de Cumoi . can el al 100% con todas las|
| precio ofertado. condiciones y requisitos
gy T H festablecidosys. oa® =as sl
11. RECOMED Ll MES

El contratista ha . ¢ <on las obligaciones contractuales establecidas en el
contrato, cumpli " ibs tiempos establecidos, de conformidad con lo
requerido por la

Se recomienda i = 2 pago de la factura No. ELE 7437 por valor de

$1.382.000,00.

Rora N\kads
i\ A YULIETH ABELARDES MUNOZ
visor Contrato No, 001-047-2026
Jireccién de Produccion



