BIENEETE
FARILIAR

PROCESO
GESTION FINANCIERA

CERTIFICACION PAGO CONTRATOS PRESTACION DE SERVICIOS Y PROGRAMAS DIFERENTES A HONORARIOS Y VIATICOS

Yo, ANA MARIA SEGURA ANDRADE
en mi calidad de SUPERVISOR, INTERVENTOR O INTERLOCUTOR del relaci inuacion, certifico para efectos del presente pago, que el proveedor o contratista ha cumplido con las obligaciones
financieras consi enel ha acreditado y demostrado el pago de los aportes a la Seguridad Social Integral y Parafiscales en los montos y plazos establecidos, verificando el cumplimiento

conforme a lo dispuesto en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002 6 ha acreditado y demostrado cumplir lo descrito en el Art. 114-1 del Estatuto Tributario y el art. 65 de la Ley 1819 de 2016. En tal virtud, autorizo el pago
conforme al siguiente detall

1. DATOS GENERALES

NOMBRE DEL PROVEEDOR O
CONTRATISTA

| UNION TEMPORAL SERVIR |
IDENTIFICACION

TIPO DE DOCUMENTO FUENTE ORDEN DE COMPRA NUMERO DOCUMENTO FUENTE 151771- 01022582025 |  FECHA SUSCRIPCION 2025
e e o
PLAZO DE EIECUCION OESOE[ 1 [ owbe | s | HASTA REGIMEN TRIBUTARIO

£ mes o

FECHA DE EXPEDICION DE LA PRESENTE CERTIFICACION

2. DATOS DEL PAGO

PAGO CON CARGO A: [ Reserva presupuestal | PAGO No: [ 7 DE
VALOR A PAGAR [ $54.622.412,03 ] ente CINCUENTA Y CUATRO MILLONES SEISCIENTOS VEINTIDGS MIL CUATROCIENTOS DOCE PESOS CON TRES CENTAVOS,
PERIODO DE PAGO oesoE [ 16 [seenore | a5 | masta [ 31 | aeene | 2025
@ s o @ e o
[ 7T AFECTACION PRESUPUESTAL
DEPENDENCIA DE AFECTACION
DESCRIPCION DEL RUBRO RPC RECURSO IDENTIFICADOR PRESUPUESTAL DEL GASTO USO PRESUPUESTAL VALOR A PAGAR
|SOPORTE A LA GESTION DEL PROYECTO - DE TIPO ADMINISTRATIVO. 928725 27 C-4699-1500-3-531058-4699018-02 201 02-02-02-008-005-03 S 25.410.926,08
[DIRECCION ADMINISTRATIVA 928725 27 A-02:02:02-008-005 302 02-02-02-008-005-03 $ 29.211.485,95
NOTA: LOS REQUISITOS PARA EL TRAMITE DEL PAGO ESTAN ENLA IGENTE DEL PROCI FINANCIERA |

2.2 INFORMACION BANCARIA

CCONSIGNAR EN EL BANCO: BANCOLOMBIA NUMERO DE CUENTA 29100013979 TIPO DE CUENTA AHORRO

3

fte

[FACTURA DE VENTA No. No.UTS 136 - Fecha de Emision: 11/02/2025. C pago 4 de la Zona de Magdalena)
1 valor total del presente y operacién l preser
contrato no contempla un nimero de pagos ﬂe!ermmadns, toda vez que la facturacion se realiza los
e verifico Ia documentacion requerida para la autorizacion de este pago, cumpliendo con los establecidos para efectuar los desembol
@ ANTICIPOS

AMORTIZACION [ CUOTA NUMERO DE|
ANTICIPO

>

ovems |

5. APLICACION DEL PAGO

PAGO CORRIENTE

GASTOS DE FUNCIONAMIENTO VALOR S 29.211.485,95
‘GASTOS DE INVERSION DIFERENTES A INFRAESTRUCTURA vaR 3 75.410.926,08
‘GASTOS DE INVERSION INFRAESTRUCTURA VALOR
‘TOTAL PAGO CORRIENTE VALOR S 54.622.412,03 &
TOTAL A PAGAR (A+8) vaLoR: [ 5762241203 |
CONTRATO
NowBRE carco 'DIRECCION REGIONAL / 50G. Arerocz. FiRMA

DIRECTORA ADMINISTRATIVA ! Mo~
'ANA MARIA SEGURA ANDRADE COORDINADORA DEL GRUPO APOYO LOGISTICO (A) SEDE DE LA DIRECCION GENERAL DIRECCION ADMINISTRATIVA

NOMBRE ‘caRGo DIRECCION REGIONAL AREAOCZ. 7 FRMA

A

NOMBRE cARGO DIRECCION REGIONAL AREAO CZ.

o
arouD G constoon ComTRATSTAGRUPO 47010 L0GiTICO Seos o8 L oReccoN nERAL DIRECCON ADMINSTRATIA - GRUFO 0 17010 W

RESPONSABLE DEL VISADO DE PAC
NOMBRE | AreA | FiRMA | Fecha (@amm/azaa)
MARGANTA ROSA HEANANOEZ VELANDIA | cmmmsmmsermasmsmnnn | (VA QLTS
RECEPCION
'NOMBRE QUIEN RECEPCIONA | FECHA DE RECEPCION [ vomavereceraion | FIRMA
DEVOLUCIONES
'NOMBRE QUIEN DEVUELVE | FECHA DE DEVOLUCION ] homperecepaion | FIRMA
NOMBRE QUIEN RECEPCIONA | FECHA DE RECEPCION HORA DE RECEPCION | FIRMA
R 3 RC.
Voo A, Grope g Panéscn s CrRC

Antes de imprimir este documento... piense en el medio ambiente!

ONTROLADA
LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICBF Y ALA LEY 156106 2012

F5.P17.6F
Version 17

1de1

21/01/2025

Clasificacién de la Informacién



11/2/26, 15:47

UNION TEMPORAL SERVIR
NIT 901.939.168-8
CALLE 48 7734
Tel: 3147121248
Medellin - Colombia

. facturacionutservir@gmail.com
ASEO Y CAFETERIA

Sefiores INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR
NIT 899.999.239-2 Teléfono
Direccion Ave. Cra. 68 No. 64C-75 Ciudad
item Cédigo Descripcién

1  S004 Operario de aseo y cafeteria

2  S006 Operario de mantenimiento

3 S015 Bienes de Aseo - Cafeteria y arrendamiento

4 Voo1 AlU

Total items: 4

Valor en Letras:

Factura - iSiigo

Factura electrénica de venta
No. UTS 136

Fecha y hora Factura

Cincuenta y cuatro millones seiscientos veintidos mil cuatrocientos doce pesos m/cte con tres cent.

Forma de pago:
Crédito

Medio de pago:
Otro - Crédito - Cuota No. 001 vence el 2026-03-13 por

Observaciones:
INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR R1 OC 151771
PERIODO: 16-31 DICIEMBRE DEL 2025
#%$46-02-00-001;151771;Ana.Segura@icbf.gov.co#$
SERVICIO INTEGRAL DE ASEO Y CAFETERIA

Generacion 11/02/2026, 14:19
(000) 0000000 - Ext. 000
Bogota - Colombia Expedicion 11/02/2026, 14:43
Vencimiento 13/03/2026
Cantidad Vr. Unitario Vr. Bruto
18.00 1,384,679.49 24,924,230.82
1.00 1,384,679.49 1,384,679.49
1.00 22,504,684.00 22,504,684.00
1.00 4,881,359.43 4,881,359.43
Total Bruto 53,694,953.74
Administracion 5.00% 2,440,679.72
Imprevistos 2.00% 976,271.88
Utilidad 3.00% 1,464,407.83
IVA 19% 927,458.29
$ 54,622,412.03 Total a Pagar 54,622,412.03

SEGUN ACUERDO MARCO, UNA VEZ RECIBIDA LA FACTURA CUENTA CON

3DIAS PARA REALIZAR AJUSTES, SUJETAA INTERESES

FAVOR CONSIGNAR A LA CUENTA CORRIENTE 600394860 BANCO BOGOTA

Porcentaje de participacion de los miembros:

LOGISTICA INSTITUCIONAL SERVIR S.A.S BIC - NIT 901.747.916 - 85%

PICKING S.A.S. BIC - NIT 901.723.372 - 15%

about:blank

Fabricante Software y Proveedor tecnoldgico: Siige SAS - Nit B30.048.145-8, Nombre Software: Siigo Mube. Firma electrdnica: ver en el XML

12



11/2/26, 15:47 Factura - iSiigo

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio (articulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real y materialmente las
mercancias o prestacion de servicios descritos en este titulo - Valor. NGmero Autorizacién Electronica 18764095764353 aprobado en 20250716 prefijo UTS desde el numero 1 al
500 Vigencia: 24 Meses
Responsable de IVA - Actividad Econémica 8121 Limpieza general interior de edificios Tarifa 10*1000
CUFE: ¢81153cc0d355966afb8046f98aba5e2668db9da625183b2ccada5d11f50775fd89269de339b991095a609fbf0732a85

about:blank 2/2



JIAN

Representacion Grafica

Datos del Documento

Codigo Unico de Factura - CUFE :

€81153cc0d355966afb8046f98aba5e2668db9da625183b2ccada5d11f50775fd89269de339b991095a609fbf0732a85

Numero de Factura: UTS-136
11/02/2026
Fecha de Vencimiento: 13/03/2026
Tipo de Operacion: Servicios AlU

Fecha de Emision:

Datos del Emisor / Vendedor

Razén Social: UNION TEMPORAL SERVIR
Nombre Comercial:

Nit del Emisor: 901939168

Tipo de Contribuyente: Persona Juridica
Régimen Fiscal:R-99-PN
Responsabilidad tributaria: 01 - IVA

Factura Electronica AIU

Forma de pago: Crédito
Medio de Pago: Acuerdo mutuo

Orden de pedido:

Fecha de orden de pedido:

Pais: Colombia

Departamento: Antioquia
Municipio / Ciudad: Medellin
Direccion: CALLE 48 77 34

Actividad Economica: 8121

Teléfono / Mévil:

13147121248

AN

Correo: facturacionutservir@gmail.com

Datos del Adquiriente / Comprador

Nombre o Razén Social: No aplica / INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR

Tipo de Documento: NIT

Numero Documento: 899999239

Tipo de Contribuyente: Persona Juridica
Régimen fiscal: R-99-PN

Responsabilidad tributaria: ZZ - No aplica

Detalles de Productos

Pais:
Departamento:

Municipio / Ciudad:

Direccion:

Teléfono / Movil:
Correo: sifnacion.facturaelectronica@minhacienda.gov.co

0000000000000

IMPUESTOS L
= a Precio unitario
Nro. | Cédigo Descripcion Uu/m Cantidad @ Precio unitario edic:;e“'; ° Recargo detalle IVA % INC % de venta
1 | soos |Operario d:r?:m yafet| ., 18,00 |$ $ 0,00/ $ 0,00 $ 24.924.230,82
2 | sooe |Operario detg‘a”te"'m'e” 2z 1,00 |$ $ 0,00 $ 0,00 $ 1.384.679,49
3 | soi5 |enesdeAseo- Cafeteri 1,00 |$ $ 0,00( $ 0,00 $ 22.504.684,00
a y arrendamiento
4 | voo1 AIU 7z 1,00 |$ $ 0,00] $ 0,00/ § 927.458,29 19.00 $ 4.881.359,43
Datos AlU

Informacion - Adicional

Contrato de servicios AIU por concepto de: SERVICIO DE ASEO Y CAFETERIA Contrato de servicios AIU por concepto de: SERVICIO DE ASEQ Y
CAFETERIA Contrato de servicios AIU por concepto de: SERVICIO DE ASEO Y CAFETERIA

Notas Finales

INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR R1 OC 151771 PERIODO: 16-31 DICIEMBRE DEL 2025 #$46-02-00-001;151771;Ana.Segura@icb
f.gov.co#$ SERVICIO INTEGRAL DE ASEO Y CAFETERIA SEGUN ACUERDO MARCO, UNA VEZ RECIBIDA LA FACTURA CUENTA CON 3DIAS PARA REALI
ZAR AJUSTES, SUJETA A INTERESES FAVOR CONSIGNAR A LA CUENTA CORRIENTE 600394860 BANCO BOGOTA

Hoja 1 de 2




Datos Totales

Documento generado el:
11/02/2026 14:19:00
Documento validado por la
DIAN:

11/02/2026 14:43:47

XML Generado por: Proveedor
Tecnolégico

830048145

PDF Generado por:
Solucion Gratuita DIAN
Nit:800197268

Numero de Autorizacion: 18764095764353 Rango desde: 1 Rango hasta: 500 Vigencia: 2027-07-17

MONEDA MONEDA cop
TASA DE CAMBIO TASA DE CAMBIO

Subtotal Subtotal 53.694.953,74
Descuento detalle 0,00 Descuento detalle 0,00
Recargo detalle 0,00 Recargo detalle 0,00
Total Bruto Factura Total Bruto Factura 53.694.953,74
VA VA 927.458,29
INC 0,00 INC 0,00
Bolsas 0,00 Bolsas 0,00
Otros impuestos Otros impuestos 0,00
Total impuesto (=) Total impuesto (=) 927.458,29
Total neto factura (=) Total neto factura (=) 54.622.412,03
Descuento Global (-) Descuento Global (-) 0,00
Recargo Global (+) 0,00 Recargo Global (+) 0,00
Total factura (=) Total factura (=) COP $ $54.622.412,03

Valores informativos

Valores informativos

ANTICIPOS ANTICIPOS

Anticipos Anticipos

RETENCIONES RETENCIONES

Rete fuente 0,00 Rete fuente 0,00
Rete IVA 0,00 Rete IVA 0,00
Rete ICA 0,00 Rete ICA 0,00

Hoja 2 de 2



12/2/26, 12:12 p.m.

< Volver (/User/SearchDocument)

Factura electronica

CUFE:

DIAN | Detalles del documento

' I Z \ N ¢81153cc0d355966afb8046f98aba5e2668db9da625183b2cc

ada5d11f50775fd89269de339b991095a609fbf0732a85

DATOS DEL EMISOR
NIT: 901939168
Nombre: UNION TEMPORAL SERVIR

DATOS DEL RECEPTOR

NIT: 899999239

Nombre: INSTITUTO COLOMBIANO DE
BIENESTAR FAMILIAR

ESTADO EN EL REGISTRO DE FACTURAS ELECTRONICAS
Legitimo Tenedor actual: UNION

Factura
Electronica

Validaciones del documento
Nombre
Valida NIT
Valida NIT

Eventos de la factura electronica

https://catalogo-vpfe.dian.gov.co/Document/ShowDocumentToPublic

TEMPORAL SERVIR

Resultado
(Notiicacin )6
(Notiicacin )6

No tiene eventos asociados.

Factura electronica

Serie: UTS

Folio: 136

Fecha de emision de la factura Electrénica: 11-
02-2026

& Descargar PDF

TOTALES E IMPUESTOS

IVA: $927,458
Total: $54,622,412

Q iOperacion exitosa! CLOUDFLARE

Privacidad + Ayuda

m



Documento Recepcion Gestionados

i DESCARGAR CARPETA ZIP ] [ CONSULTAR POF DIAN

12/02/2026

c8M53ccOd3656866afba046f98ababe2668dbadat25183b2ccadasd11fe0T76fdA8268de338b581085a608TbTOTIZaBs

Tipo Documento DE Namero de Documento
DE

Proveedor Documento Proveedor

UNIOM TEMPORAL SERVIR 901939168

Factura Electronica uTS136

Valor Total Total Impuestos Subtotal Documento Fecha de Emisién DE Fecha de Recaepcién DE

54,622,412.03 927,458.29 53,694,9563.74 2026-02-1 2026-02-1

Observacion

Motivo de rechazo

¥ CANCELAR
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ASEO Y CAFETERIA

EL SUSCRITO REPRESENTANTE LEGAL DE LA ENTIDAD UNION
TEMPORAL SERVIR CON NIT 901.939.168-8, DANIELA ESPERANZA
CACERES ARISMENDY IDENTIFICADO CON 1.095.953.100 DE GIRON.

=

(4

~
5

CERTIFICA
Que la entidad

UNION TEMPORAL SERVIR,
ConNIT
901.939.168-8,

Debidamente constituida, certifico el pago de los aportes realizados por la compafia
durante los ultimos seis (6) meses calendario legalmente exigibles a la fecha por los
conceptos de salud, pensiones, riesgos profesionales, cajas de compensacion familiar,
Instituto Colombiano de Bienestar Familiar (ICBF) y Servicio Nacional de Aprendizaje
(SENA).

Estos pagos, corresponden a los montos contabilizados y pagados por la compaiiia
durante dichos seis (6) meses calendario. Lo anterior, en cumplimiento de lo dispuesto
en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002, a lo contenido en la Ley 828 de 2003, al articulo
23 delaley 1150 de2007 y deméas normas complementarias y modificatorias.

Certifico que se encuentra aPAZ'Y SALVO portodo concepto de
néminay con los aportes integrales a la seguridad social y aportes
parafiscales.

Certifico que se cumplen con las condiciones y requisitos del Articulo 25 de las Ley 1607 de
2012 sobre exoneraciones del pago de aportes parafiscales y salud.

Dada enBucaramanga, a los 11 dias de Febrero de 2026
Atentamente,

X

DANIELA ESPERANZA CACERES ARISMENDY

REPRESENTANTE LEGAL
CEDULA 1.095.953.100 de Giron / Santander




BUCARAMANGA
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aportes Planilla Resumen

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
NIT 901939168 8 UNION TEMPORAL SERVIR A - 200 O MAS COTIZANTES ICBF REG 1 OC 151771 calle 30 24-54 SANTA MARTA-MAGDALENA 7000400 Si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2026-01 2026-02 55773069 9499350666 E 2026/02/16 2026/02/12 | BANCO DE BOGOTA 0 $8,128,400
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No | Identificacién Nombre in|re|td|ta|td|tafvsfcojvsfsl igefm|va fav vcfirl) vi| Codig [Dias| IBC Aporte | Codig | Dias IBC Aporte |Codigo|Dias IBC Aporte  |Codig|Dias IBC Tarifa| Aporte [Dias IBC Aporte | Exonerado | Total Aportes
gltlelelp|p|P]|r|t|n ajlc|p|t Pl o o o SENA e ICBF
$32,450,110  $5,190,900 $32,450,110 $1,297,000 $31,341,201  $1,254,800 $32,450,110 $385,700 $8,128,400
Centro de Trabajo: CENTRO TRABAJO 0 (19 Afiliados) $32,450,110| $5,190,900f $32,450,110| $1,297,000f $31,341,201| $1,254,800 $32,450,110) $385,700) $0 30| $8,128,400
Ciudad: CIENAGA Depto: MAGDALENA (1 Afiliados) $1,750,905) $280,200| $1,750,905) $70,100) $1,750,905) $70,100 $1,750,905) $18,300 $0| $o| $438,700
1 |CC [39057243 [CARRASCAL 23020 30 $1,750,905| $280,200( EPS03| 30 $1,750,905 $70,100| CCF33{ 30 $1,750,905 $70,100| 14-11] 30 $1,750,905| 1.044%) $18,300 30 $0| S0} Si $438,700
BENEDIS 1 7
Ciudad: EL BANCO Depto: MAGDALENA (2 Afiliados) $3,501,810) $560,400)| $3,501,810) $140,200| $3,501,810) $140,200 $3,501,810 $36,600) $0) $0| $877,400
2 |CC 39016023 JAVILES MARTHA 23030 30 $1,750,905| $280,200( EPS03| 30 $1,750,905 $70,100| CCF33| 30 $1,750,905 $70,100| 14-11| 30 $1,750,905| 1.044%| $18,300[ 30 $0| S0} Si $438,700
1 7|
3 |CC 22820308 [COSSIO ELSY 23020 30 $1,750,905 $280,200| EPSO03| 30 $1,750,905 $70,100| CCF33| 30 $1,750,905 $70,100| 14-11| 30 $1,750,905| 1.044%) $18,300[ 30 $0| $0| Si $438,700
d %
Ciudad: FUNDACION Depto: MAGDALENA (2 Afiliados) $3,501,810) $560,400)| $3,501,810) $140,200| $3,501,810) $140,200 $3,501,810 $36,600) $0) $0| $877,400
4 |CC [36454642 LUGO GLADIS 23030 30 $1,750,905} $280,200( EPS00| 30 $1,750,905| $70,100| CCF33{ 30 $1,750,905 $70,100| 14-11] 30 $1,750,905| 1.044%| $18,300[ 30 $0| S0} Si $438,700
1 2
5 |CC [36588044 IMELO LUZ 25-14 | 30 $1,750,905) $280,200( EPS03| 30 $1,750,905 $70,100| CCF33| 30 $1,750,905 $70,100| 14-11] 30 $1,750,905| 1.044%| $18,300 30 $0| S0} Si $438,700
7!
Ciudad: SANTA MARTA Depto: MAGDALENA (14 Afiliados) $23,695,585| $3,789,900f $23,695,585  $946,500f $22,586,676|  $904,300 $23,695,585) $294,200| $0) 30| $5,934,900
6 |CC [1010028224 |ARINA LUZ 25-14 | 12 $700,362 $112,100| ESSCO| 12 $700,362 $28,100[ CCF33{ 12 $700,362 $28,100| 14-11| 12 $700,362 1.044%| $7,400| 12 $0| S0} Si $175,700
7
7 |cc |1010028224 [ARINA LUZ X 25-14 | 15 $875,454] $140,100| ESSCO| 15 $875,454| $35,100| CCF33| 15 $0) $of 14-11] 15 $875,454 0.000%) $0[ 15 $0| S0} Si $175,200
7!
8 |CC 1010028224 |ARINA LUZ X 25-14 | 3 $175,091 $28,100] ESSCO| 3 $175,091 $7,100] CCF33| 3 $0| $0| 14-11| 3 $175,091( 0.000%f Sof 3 $0| S0} Si $35,200
A
9 [cC |1151184903 [BLANCO BEATRIZ 23030 30 | $1,750,905 $280,200[ ESSC2| 30 [ $1,750,905] $70,100 CCF33{ 30 |  $1,750,905 $70,100] 14-11[ 30 | $1,750,905( 1.044%| $18,300( 30 50 $0) Si $438,700
1 4
10 |CC [1082942824 |CASTRO HANNER [25-14 | 29 $1,692,542] $270,900| EPS00| 29 $1,692,542) $67,800[ CCF33| 29 $1,692,542 $67,800| 14-11| 29 $1,692,542| 1.044%| $17,700{ 29 $0| S0} Si $424,200
El
11 |CC [1082942824 |CASTRO HANNER X [25-14 | 1 $58,364] $7,100| EPS00[ 1 $58,364} Sof CCF33| 1 $0| $0| 14-11] 1 $58,364| 0.000%| sof 1 S0} 30| Si $7,100
5|
12 |CC [18956836 HEREDIA WILMER [25-14 | 30 $1,750,905| $280,200( EPS00| 30 $1,750,905 $70,100] CCF33{ 30 $1,750,905 $70,100| 14-11] 30 $1,750,905| 4.350%| $76,200( 30 $0| S0} Si $496,600
5§
13 |CC [22520491 HERNANDEZ [25-14 | 30 $1,750,905} $280,200( EPS00| 30 $1,750,905| $70,100| CCF33| 30 $1,750,905 $70,100| 14-11] 30 $1,750,905| 1.044%| $18,300[ 30 $0| S0} Si $438,700
IMARTHA 5§
14 |CC [57438501 JULIO MARGID 23020 30 $1,750,905| $280,200( EPS00| 30 $1,750,905 $70,100] CCF33{ 30 $1,750,905 $70,100| 14-11| 30 $1,750,905| 1.044%| $18,300[ 30 $0| S0} Si $438,700
1 2
15 [CC [39049169  [MARTINEZ NELVIS 25-14 130 | $1,750,905 $280,200[ EPS00| 30 |  $1,750,905] $70,100 cCF33{ 30 [  $1,750,905 $70,100] 14-11[ 30 | $1,750,905( 1.044%| $18,300( 30 50 $0) Si $438,700
7
16 |CC [12561069 IMERCADO JORGE 23030 30 $1,750,905 $280,200| EPSO0| 30 $1,750,905 $70,100| CCF33| 30 $1,750,905 $70,100| 14-11| 30 $1,750,905| 1.044%) $18,300[ 30 $0| $0| Si $438,700
g 2|
17 |CC [12441375 PEREZ VICTOR [25-14 | 30 $1,750,905} $280,200( EPS00| 30 $1,750,905| $70,100| CCF33( 30 $1,750,905| $70,100| 14-11] 30 $1,750,905| 1.044%| $18,300[ 30 $0| S0} Si $438,700
2
18 |CC 1083555701 |RODRIGUEZ JESUS 23030 30 $1,750,905) $280,200( EPS00| 30 $1,750,905 $70,100| CCF33{ 30 $1,750,905| $70,100| 14-11| 30 $1,750,905| 1.044%| $18,300 30 $0| $S0| Si $438,700
1 2
19 |CC [1081914591 |SANJUANELO [25-14 | 30 $1,750,905} $280,200( EPS00| 30 $1,750,905) $70,100| CCF33( 30 $1,750,905| $70,100| 14-11| 30 $1,750,905| 1.044%| $18,300[ 30 $0| 30| Si $438,700
ELIZETH 2
20 |CC [57290598 [SARMIENTO 23030 30 $1,750,905) $280,200( EPS03| 30 $1,750,905 $70,100] CCF33{ 30 $1,750,905| $70,100| 14-11| 30 $1,750,905| 1.044%| $18,300 30 $0| S0} Si $438,700
LILIANA d 7!
21 |CC [1083016183 [SILVERA EVELYN |[X 23030 23 $1,342,361 $214,800| EPS00| 23 $1,342,361 $53,700| CCF33( 23 $1,342,361 $53,700| 14-11| 23 $1,342,361| 1.044%| $14,100 23 $0} S0} Si $336,300
1 2
22 [cC [39059243  [VILORIAKELLY ~ [X 23030 23 | $1,342,361 $214,800( EPS00| 23 |  $1,342,361 $53,700[ CCF33{ 23 | $1,342,361 $53,700] 14-11[ 23 | $1,342,361 1.044%) $14,100( 23 50 $0) Si $336,300
1 2
Total Afiliados( 19) $32,450,110]  $5,190,900] $32,450,110  $1,297,000| $31,341,201 $1,254,800} $32,450,110) $385,700f $0| $0 $8,128,400
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aportes Planilla Resumen

enlinea
RESUMEN DE PAGO
CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 3) 19 $5,190,900 S0 S0 $5,190,900
COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 8 $2,239,500 $0 $0 $2,239,500
PORVENIR 230301 800,224,808 8 8 $2,110,800 $0 $0 $2,110,800
PROTECCION 230201 800,229,739 0 3 $840,600 S0 $0 $840,600
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 19 $385,700 S0 S0 $385,700
ARL SURA 14-11 890,903,790 5 19 $385,700 S0 $0 $385,700
CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 19 $1,254,800 S0 $0 $1,254,800
CAJAMAG CCF33 891,780,093 8 19 $1,254,800 S0 $0 $1,254,800
EPS (ADMINISTRADORAS: 5) 19 $1,297,000 S0 $0 $1,297,000
COOSALUD MOVILIDAD ESSC24 900,226,715 3 1 $70,100 S0 $0 $70,100
MUTUAL SER ESSC07 806,008,394 b7 1 $70,300 S0 $0 $70,300
NUEVA E.P.S. EPS037 900,156,264 2 5 $350,500 $0 $0 $350,500
SALUD TOTAL EPS002 800,130,907 4 9 $598,100 S0 $0 $598,100
SANITAS EPS005 800,251,440 6 B $208,000 S0 $0 $208,000
TOTAL 19 $8,128,400 $0 $0 $8,128,400
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Institucional Servir

FORMATO 6 - CERTIFICACION DE PAGOS DE SEGURIDAD SOCIAL Y APORTES
PARAFISCALES ARTICULO 50 LEY 789 DE 2002

Yo, FELIPE MAURICIO URIBE GAITAN identificado con cédula de ciudadania No. 91.509.603
de Bucaramanga, en mi condicién de Representante Legal de LOGISTICA INSTITUCIONAL
SERVIR S.A.S. BIC, identificada con NIT 901.747.916-6,debidamente inscrito en la Camara
de Comercio de Medellin certifico el pago de los aportes de seguridad social (pension, salud
y riesgos laborales) y de los aportes parafiscales (Instituto Colombiano de Bienestar Fami-
liar -ICBF-, Servicio Nacional de Aprendizaje -SENA- y Caja de Compensacion Familiar),
cuando a ello hubiere lugar, pagados por la Compafiia durante los Gltimos seis (6) meses
calendario legalmente exigibles a la fecha. Lo anterior, en cumplimiento de lo dispuesto en
el articulo 50 de la Ley 789 de 2002.

Dada en Medellin, a los (11) dias del mes de Febrero de 2026

Fej‘l‘ pe Unbe

Firma
Representante Legal: FELIPE MAURICIO URIBE GAITAN
Documento de Identidad: 91.509.603 de Bucaramanga
Nombre / Razén Social: LOGISTICA INSTITUCIONAL SERVIR S.A.S. BIC
Nit: 901.747.916-6

LOGISTICA INSTITUCIONAL SERVIR S.A.S. BIC, Carrera 48 No. 77 — 34 - Medellin — Colombia — Cel: 316-8776043
Emails: comercial.servirsasbic@gmail.com, contabilidad.logisticaservir@gmail.com
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PICKING S.A.S. BIC
Nit: 901.723.372-6

FORMATO 6 - CERTIFICACION DE PAGOS DE SEGURIDAD SOCIAL Y APORTES
PARAFISCALES ARTICULO 50 LEY 789 DE 2002

Yo, DANIELA ESPERANZA CACERES ARISMENDY identificada con cédula de ciudadania No.
1.095.953.100 de Girdn, en mi condicion de Representante Legal de PICKING S.A.S. BIC,
identificada con NIT 901.723.372-6,debidamente inscrito en la Camara de Comercio de
Bucaramanga certifico el pago de los aportes de seguridad social (pensién, salud y riesgos
laborales) y de los aportes parafiscales (Instituto Colombiano de Bienestar Familiar -ICBF-,
Servicio Nacional de Aprendizaje -SENA- y Caja de Compensacion Familiar), cuando a ello
hubiere lugar, pagados por la Compania durante los Gltimos seis (6) meses calendario

legalmente exigibles a la fecha. Lo anterior, en cumplimiento de lo dispuesto en el articulo
50 de la Ley 789 de 2002.

Dada en Bucaramanga, a los (11) dias del mes de Febrero de 2026

Firma
Representante Legal: DANIELA ESPERANZA CACERES ARISMENDY
Documento de Identidad: 1.095.953.100 de GirOn
Nombre / Razén Social: PICKING S.A.S. BIC
Nit: 901.723.372-6

PICKING S.A.S. BIC
Carrera 31 No. 51 — 74, Oficina 504 - Bucaramanga — Colombia — Cel: 317-7326622
Emails: pickingsas.bic@gmail.com
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RELACION DE PAGOS SERVICIO INTEGRAL DE ASEO Y CAFETERIA

Zona de cobertura: 1
Contrato: 01022582025-0C-151771
Contratista: UNION TEMPORAL SERVIR
Periodo de pago: Del 16 al 31 de diciembre de 2025
VALOR OPERARIOS ASEO Y CAFETERIA TIEMPO COMPLETO
. Vi Hora
BRgicnelsecs) Vir Unitario 2025 | Dias trabajados Vel Cantidad Dominical | 'omasextras Naloghoras: Total AU VA 19% Vir Total Observaciones

trabajados e trabajadas |extras trabajadas|
SEDE REGIONAL MAGDALENA MAGDALENA $2.769.358,97 15 $1.384.679,49| 6 $8.308.076,91 10.0% $9.296.738,06|
CESPA MAGDALENA MAGDALENA $2.769.358.97 15 $1.384.679,49| 2 $2.769.358.97 10.0% $276.935,90) §52.617,82]
CENTRO ZONAL SANTA MARTA MAGDALENA $2.769.358,97 15 $1.384.679,49| 2 $2.769.358,97| 10.0% $276.935,90| $3.098.912,69|
ﬁg:?;o ZONAL SANTAMARTA |\1aGDALENA $2.769.358,97) 15 $1.384.679.49 1 $1.384.679.49 10,0% $138.467,95 $26.308,91|  $1.549.456,35
ﬁg"”Ro ZONAL SANTAMARTA |\1AGDALENA $2.769.358,97 15 $1.384.679,49 1 $1.384.679.49 10,0% $138.467.95 $26.308,91|  $1.549.456,35
gi%T&ZONAL SANTAMARTA |\1AGDALENA $2.769.358,97) 15 $1.384.679.49 2 $2.769.358,97) 10,0% $276.935,90 $52.617,82|  $3.098.912,69
[CENTRO ZONAL EL BANCO MAGDALENA $2.769.358,97 15 $1.384.679,49| 2 $2.769.358,97| 10.0% $3.098.912,69|
CENTRO ZONAL FUNDACION MAGDALENA $2.769.358.97 15 $1.384.679,49| 2 $2.769.358.97 10.0% $52.617,82|  $3.098.912,69)
SUBTOTAL MAGDALENA- 18 $24.924.230,73| $2.492.423,09)
TOTAL OPERARIOS TIEMPO COMPLETO | 1 $24.924.230,73 $2.492.423,09)

GPERARIO DE MANTENIMIENTO [TIEMPO COMPLETO
BRgienalEece ClnfeEs Vir Unitario 2025 | Dias trabajados :’r:l':::;:; Cantidad Total ‘ AlU VA 19% Vir Total Observaciones
SEDE REGIONAL MAGDALENA | MAGDALENA $2.769.358,97) 15 $1.384.679,58 1 $1.384.679,58 10.0% [ $138.467.96 $26.308,91)  $1.549.456,45,
SUBTOTAL MAGDALENA 1 $1.384.679,58 | si38.467,96]  $26.308,91  $1.549.456,45
[TOTAL OPERARIO DE MANTENIMIENTO /TIEMPO COMPLETO 1 $1.384.679,58 [ s138.467,96]  $26.308,91]  $1.549.456,45
INSUMOS Y BIENES DE ALQUILER
REGIONAL GresupcestoliViks sV AU VA19% Vir Total con IVA - AIU Observaciones
Mensual alquiler

MAGDALENA $31.324.150,33| $  22.504.684,00 | $2.25046840|  $427.589,00) $25.182.741.40
[TOTAL INSUMOS Y BIENES DE ALQUILER $31.324.150,33|§ ___ 22.504.684,00 | §_2.250.468 | § _ 427.592,00 | § 25.182.741,40

Directora Administrativa
Cebrdinadora Grupo Apoyo Logsitico (A)

Rovst: Camila Katherin RojasCordoba - Contatist Grupo Apoyo Logisico (R

[ TOTAL OPERARIOS [s  2esmom0a1]
| TOTAL INSUMOS s 22.504.684,00 |
SUBTOTAL s 48:813594.31
TOTAL AU s 488135943
TOTAL IVA 19% s 927.458,29
s 54.622.412,03

Proyecté: Harold Garzén Corredor
Contratista Grupo de Apoyo Logistico
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BIENESTAR
FAMILIAR

UNION TEMPORAL SERVIR

N.I.T. 901.939.168
Calle 48 No.77-34
Medellin,

Atte: LUIS CARLOS

comercial.utservir@gmail.com

colombiacompra.coupahost.com/order_headers/print_view?id=151771&version=2

Instituto Colombiano de Bienestar
Familiar
N.L.T. 899999239

ORDEN DE COMPRA

Numero de Orden

No de Instrumento

Instrumento agregacion

Fecha de Emision

ROMERO RAMIREZ
Comprador

Fecha de Vencimiento

Ordenador del gasto

Supervisor
Teléfono

Detalle de Entrega
Gravamenes adicionales Impuesto de timbre 0,5%

Estampilla 2,0%

Justificacion

151771

Aseo y Cafeteria V

13/09/25

31/01/26

Yajaira Ricardo Belefio

valida items

ANA MARIA SEGURA ANDRADE
3209708805

Contratar la prestacion del

servicio integral de aseo y cafeteria para el
Instituto Colombiano de Bienestar Familiar a nivel
nacional - Zona 1

— Enviar a

Colombia

Instituto Colombiano de
Bienestar Familiar

Ave. Cra. 68 No. 64C-75
BOGOTA BOGOTA

Atte: Yajaira Ricardo Belefio

Colombia

— Facturar a
Instituto Colombiano de
Bienestar Familiar
Ave. Cra. 68 No. 64C-75
BOGOTA, BOGOTA

Atte: Yajaira Ricardo Belefio
Cuenta: #901.939.168-8

Linea Presupuesto

Descripcion

Cant. Unidad

Precio Total

1 CDP 236725 ays05--Z1 - Operario de aseo y cafeteria
2 CDP 236725 ays05--Z1 - Operario de mantenimiento

3 CDP 236725 ays05--Z1 - Jabdn para loza 4 (Compra) -
4 CDP 236725 ays05--Z1 - Jabon en barra (Compra) -

5 CDP 236725 ays05--Z1 - Jabon abrasivo (Compra) -

6 CDP 236725 ays05--Z1 - Jabon de dispensador para

7 CDP 236725 ays05--Z1 - Jabdn de dispensador para

8 CDP 236725

9 CDP 236725

10 CDP 236725 ays05--Z1 - Limpiador desinfectante para

11 CDP 236725

12 CDP 236725 ays05--Z1 - Detergente biodegradable
13 CDP 236725 ays05--Z1 - Limpiador desinfectante para
14 CDP 236725 ays05--Z1 - Limpiador desinfectante para

15 CDP 236725 ays05--Z1 - Desinfectante de alto nivel

16 CDP 236725 ays05--Z1 - Liquido para limpiar vidrios 2 4.0 Unidad

https://colombiacompra.coupahost.com/order_headers/print_view?id=151771&version=2

Tiempo Completo - 18

Tiempo Completo - 1

14

19

18

manos 1 (Compra) - 24

manos 3 (Compra) - 24

ays05--Z1 - Limpiador multiusos 1
(Compra) - 34

ays05--Z1 - Limpiador multiusos 2
(Compra) - 24

pisos (Compra) - 33

ays05--Z1 - Liquido desengrasante
(Compra) - 36

multiusos en polvo (Compra) - 26
uso general 1 (Compra) - 39

uso general 2 (Compra) - 34

de desinfeccién para uso hospitalario
(Compra) - 34

(Compra) - 34

4.0

4.0

4.0

4.0

4.0

Mes 49.848.461,46 199.393.845,84

Mes 2.769.358,97 11.077.435,88

Unidad 91.394,94 365.579,76
Unidad 35.330,31 141.321,24
Unidad 57.932,28 231.729,12
Unidad 47.089,20 188.356,80
Unidad 154.658,40  618.633,60
Unidad 187.366,18  749.464,72
Unidad 56.590,80 226.363,20
Unidad 0,00 0,00
Unidad 208.430,64  833.722,56
Unidad 154.293,36  617.173,44
Unidad 196.760,07  787.040,28
Unidad 0,00 0,00
Unidad 254.006,18 1.016.024,72
82.541,46 330.165,84

1/3
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Linea Presupuesto Descripcion Cant.Unidad Precio Total

17 CDP 236725 ays05--Z1 - Blanqueador o hipoclorito 1 4.0 Unidad 144.590,76  578.363,04
(Compra) - 36

18 CDP 236725 ays05--Z1 - Creolina 2 (Compra) - 8 4.0 Unidad 86.662,56 346.650,24

19 CDP 236725 ays05--Z1 - Liquido para limpiar equipos 4.0 Unidad 144.769,00 579.076,00
de oficina 1 (Compra) - 50

20 CDP 236725 ays05--Z1 - Varsol ecologico 2 (Compra) 4.0 Unidad 212.735,45  850.941,80
-17

21 CDP 236725 ays05--Z1 - Ambientador 1 (Compra) - 34 4.0 Unidad 171.464,72 685.858,88

22 CDP 236725 ays05--Z1 - Ambientador 2 (Compra)- 36 4.0 Unidad 310.190,76 1.240.763,04

23 CDP 236725 ays05--Z1 - Insecticida 1 (Compra)-36 4.0 Unidad 525.009,24 2.100.036,96

24 CDP 236725 ays05--Z1 - Insecticida 2 (Compra)-36 4.0 Unidad 525.009,24 2.100.036,96

25 CDP 236725 ays05--Z1 - Limpiones 1 (Compra) - 36 4.0 Unidad 103.052,16  412.208,64

26 CDP 236725 ays05--Z1 - Limpiones 2 (Compra) - 30 4.0 Unidad 271.907,70 1.087.630,80

27 CDP 236725 ays05--Z1 - Bayetilla 2 (Compra) - 32 4.0 Unidad 178.510,72 714.042,88

28 CDP 236725 ays05--Z1 - Pafo absorbente multiusos 1 4.0 Unidad 105.046,20 420.184,80
(Compra) - 30

29 CDP 236725 ays05--Z1 - Esponijilla 1 (Compra) - 28 4.0 Unidad 16.283,12 65.132,48

30 CDP 236725 ays05--Z1 - Esponijilla 2 (Compra) - 36 4.0 Unidad 16.726,32 66.905,28

31 CDP 236725 ays05--Z1 - Esponijilla 3 (Compra) - 24 4.0 Unidad 5.440,08 21.760,32

32 CDP 236725 ays05--Z1 - Esponijilla 4 (Compra) - 24 4.0 Unidad 15.532,32 62.129,28

33 CDP 236725 ays05--Z1 - Escoba 3 (Compra) - 34 4.0 Unidad 99.210,30 396.841,20

34 CDP 236725 ays05--Z1 - Escoba 4 (Compra) - 14 4.0 Unidad 39.831,82 159.327,28

35 CDP 236725 ays05--Z1 - Mango metalico escoba 1 4.0 Unidad 131.212,20 524.848,80
(Compra) - 28

36 CDP 236725 ays05--Z1 - Cepillos 1 (Compra) - 14 4.0 Unidad 27.253,38 109.013,52

37 CDP 236725 ays05--Z1 - Trapero 3 (Compra) - 30 4.0 Unidad 213.630,90 854.523,60

38 CDP 236725 ays05--Z1 - Trapero 4 (Compra) - 30 4.0 Unidad 228.215,40 912.861,60

39 CDP 236725 ays05--Z1 - Mango madera trapero 4.0 Unidad 61.312,72 245.250,88
(Compra) - 28

40 CDP 236725 ays05--Z1 - Cepillo para sanitario 4.0 Unidad 68.104,62 272.418,48
(churrusco) (Compra) - 18

41 CDP 236725 ays05--Z1 - Boneth 2 (Compra) - 16 4.0 Unidad 854.547,68 3.418.190,72

42 CDP 236725 ays05--Z1 - Bolsas plasticas 1 (Compra) - 4.0 Unidad 257.876,40 1.031.505,60
510

43 CDP 236725 ays05--Z1 - Bolsas plasticas 15 (Compra) 4.0 Unidad 536.614,40 2.146.457,60
- 320

44 CDP 236725 ays05--Z1 - Bolsas plasticas 16 (Compra) 4.0 Unidad 566.483,20 2.265.932,80
- 320

45 CDP 236725 ays05--Z1 - Bolsas plasticas 17 (Compra) 4.0 Unidad 566.483,20 2.265.932,80
- 320

46 CDP 236725 ays05--Z1 - Bolsas plasticas 21 (Compra) 4.0 Unidad 1.037.785,60 4.151.142,40
- 320

47 CDP 236725 ays05--Z1 - Bolsas plasticas 22 (Compra) 4.0 Unidad 1.124.432,00 4.497.728,00
- 320

48 CDP 236725 ays05--Z1 - Bolsas plasticas 23 (Compra) 4.0 Unidad 1.124.432,00 4.497.728,00
- 320

49 CDP 236725 ays05--Z1 - Guantes 1 (Compra) - 36 4.0 Unidad 128.197,08  512.788,32

50 CDP 236725 ays05--Z1 - Guantes 2 (Compra) - 66 4.0 Unidad 235.027,98 940.111,92

51 CDP 236725 ays05--Z1 - Guantes 5 (Compra) - 8 4.0 Unidad 41.755,92 167.023,68

52 CDP 236725 ays05--Z1 - Guantes 7 (Compra) - 10 4.0 Unidad 0,00 0,00

53 CDP 236725 ays05--Z1 - Papel higiénico 1 (Compra) - 4.0 Unidad 163.042,02 652.168,08
122

54 CDP 236725 ays05--Z1 - Papel higiénico 3 (Compra) - 4.0 Unidad 2.993.128,25 11.972.513,00
175

55 CDP 236725 ays05--Z1 - Toallas para manos 7 4.0 Unidad 0,00 0,00
(Compra) - 67

56 CDP 236725 ays05--Z1 - Vasos biodegradables 2 4.0 Unidad 1.329.353,20 5.317.412,80
(Compra) - 280

57 CDP 236725 ays05--Z1 - Vasos biodegradables 4 4.0 Unidad 1.661.620,80 6.646.483,20
(Compra) - 280

58 CDP 236725 ays05--Z1 - Mezclador 1 (Compra) - 42 4.0 Unidad 0,00 0,00

https://colombiacompra.coupahost.com/order_headers/print_view?id=151771&version=2
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Linea Presupuesto Descripcion Cant.Unidad Precio Total

59 CDP 236725 ays05--Z1 - Servilleta papel (Compra) - 4.0 Unidad 182.166,28  728.665,12
82

60 CDP 236725 ays05--Z1 - Filtro para greca 2 (Compra) 4.0 Unidad 36.672,86 146.691,44
-14

61 CDP 236725 ays05--Z1 - Filtro para greca 3 (Compra) 4.0 Unidad 53.255,40 213.021,60
-12

62 CDP 236725 ays05--Z1 - Churrusco para tubos de 4.0 Unidad 53.415,30 213.661,20
greca (Compra) - 30

63 CDP 236725 ays05--Z1 - Termo para café 1 (Compra) 4.0 Unidad 142.430,70 569.722,80
-15

64 CDP 236725 ays05--Z1 - Termo para café 2 (Compra) 4.0 Unidad 1.383.107,70 5.532.430,80
-15

65 CDP 236725 ays05--Z1 - Café 1 (Compra) - 180 4.0 Unidad 3.280.246,20 13.120.984,80

66 CDP 236725 ays05--Z1 - Azucar 1 (Compra) - 180 4.0 Unidad 1.175.077,80 4.700.311,20

67 CDP 236725 ays05--Z1 - Aromatica de fruta 2 4.0 Unidad 362.666,95 1.450.667,80
(Compra) - 85

68 CDP 236725 ays05--Z1 - Aromatica de panela 4.0 Unidad 317.405,20 1.269.620,80
(Compra) - 70

69 CDP 236725 ays05--Z1 - Bebida de frutas (Compra) - 4.0 Unidad 546.107,65 2.184.430,60
55

70 CDP 236725 ays05--Z1 - Bebida de panela (Compra) - 4.0 Unidad 189.877,05  759.508,20
55

71 CDP 236725 ays05--Z1 - Agua potable 4 (Compra) - 4.0 Unidad 2.952.000,00 11.808.000,00
200

72 CDP 236725 ays05--Z1 - Cepillo para paredes y 4.0 Unidad 108.008,18  432.032,72
techos (Compra) - 14

73 CDP 236725 ays05--Z1 - Brillador 1 (Compra) - 10 4.0 Unidad 478.041,00 1.912.164,00

74 CDP 236725 ays05--Z1 - Destapador para sanitario 4.0 Unidad 39.122,08 156.488,32
(chupa) (Compra) - 16

75 CDP 236725 ays05--Z1 - Plumero o limpia polvo 4.0 Unidad 0,00 0,00
(Compra) - 8

76 CDP 236725 ays05--Z1 - Rastrillo 1 (Compra) - 8 4.0 Unidad 61.431,76 245.727,04

77 CDP 236725 ays05--Z1 - Rastrillo 2 (Compra) - 1 4.0 Unidad 11.246,15 44.984,60

78 CDP 236725 ays05--Z1 - Recogedor de basura 1 4.0 Unidad 49.952,80 199.811,20
(Compra) - 16

79 CDP 236725 ays05--Z1 - Atomizadores (Compra) - 24 4.0 Unidad 37.021,44 148.085,76

80 CDP 236725 ays05--Z1 - Balde (Compra) - 16 4.0 Unidad 45.160,96 180.643,84

81 CDP 236725 ays05--Z1 - Bandeja 4 (Compra) - 14 4.0 Unidad 0,00 0,00

82 CDP 236725 ays05--Z1 - Carro exprimidor de trapero 2 4.0 Unidad 110.667,69 442.670,76
(Arrendamiento) - 9

83 CDP 236725 ays05--Z1 - Carros para limpieza 4.0 Unidad 303.943,57 1.215.774,28
(Arrendamiento) - 7

84 CDP 236725 ays05--Z1 - Carro de bebidas 4.0 Unidad 288.812,32 1.155.249,28
(Arrendamiento) - 8

85 CDP 236725 ays05--Z1 - Mangueras 3 4.0 Unidad 47.944,61 191.778,44
(Arrendamiento) - 7

86 CDP 236725 ays05--Z1 - Papelera 2 (Compra) - 35 4.0 Unidad 830.810,40 3.323.241,60

87 CDP 236725 ays05--Z1 - Greca para tintos 1 4.0 Unidad 200.738,44  802.953,76
(Arrendamiento) - 7

88 CDP 236725 ays05--Z1 - Greca para tintos 2 4.0 Unidad 187.944,60 751.778,40
(Arrendamiento) - 6

89 CDP 236725 ays05--Z1 - Recargo por dotacion 1.0 Unidad 0,00 0,00
especial

90 CDP 236725 ays05--Z1 - AlU 1.0 Unidad 33.576.788,30 33.576.788,30

91 CDP 236725 ays05--Z1 - IVA 1.0 Unidad 6.379.589,78 6.379.589,78

https://colombiacompra.coupahost.com/order_headers/print_view?id=151771&version=2

375.724.261,12 coP
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JUSTIFICACION PARA MODIFICACION DE A LA ORDEN DE COMPRA 151771 CON ASIGNACION DE
NUMERO CONTRATO No. 01022582025 del 13 de SEPTIEMBRE DE 2025

INFORMACION GENERAL
TIPO DE CONTRATO Orden de compra
Orden de compra 151771
NUMERO Contrato 01022582025
OBJETO Contratar la prestacion del servicio integral de aseo y cafeteria para el Instituto
Colombiano de Bienestar Familiar a Nivel Nacional. Zona 1.
CONTRATISTA UNION TEMPORAL SERVIR
ANA MARIA SEGURA ANDRADE - Directora Administrativa
SUPERVISOR Coordinadora del Grupo Apoyo Logistico (A)
TRESCIENTOS SETENTA'Y CINCO MILLONES SETECIENTOS VEINTICUATRO
VALOR INICIAL MIL DOSCIENTOS SESENTA Y UN PESOS CON DOCE CENTAVOS M/CTE
($375.724.261,12)
PLAZO INICIAL Cuatro meses
FECHA DE SUSCRIPCION | 13/09/2025
FECHA DE CUMPLIMIENTO
DE LOS REQUISITOS DE
EJECUCION O DE ACTA DE | 01/10/2025 segun informe de supervisién acorde al acta de inicio
INICIO (SEGUN CORRESPONDA AL
INICIO DE LA EJECUCION DEL
CONTRATO) )
FECHA DE TERMINACION
INICIAL 31/12/12025
CDP 236725 del 19 de agosto de 2025.
RP 928725 del 18 de septiembre de 2025.
MODIFICACIONES REALIZADAS (en caso que aplique)
ADICIONES N/A
PRORROGAS N/A
SUSPENSIONES N/A
VALOR TOTAL N/A
PLAZO FINAL N/A
OTRAS MODIFICACIONES | N/A

iAntes de imprimir este documento... piense en el medio ambiente!

Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA
LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICBF Y A LA LEY 1581 DE 2012
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INFORMACION DE LA SOLICITUD

TIPO DE

MODIFICACION Modificacion No. 01 Prérroga

ADICION N/A

CDP N/A

FORMA DE PAGO | N/A

REDUCCION | VA

LIBERACION | NA

PRORROGA | Prorrogar el contrato por un (01) mes, contados desde el 01 hasta el 31 de enero de 2026.

SUSPENSION  [N/A

TERMINACION

ANTICIPADA | VA
OTRA "
MODIFICACION

JUSTIFICACION DE MODIFICACION

El Instituto Colombiano de Bienestar Familiar, a través de la Direccion Administrativa adelantdé proceso de
contratacion con el fin de garantizar la prestacion del servicio integral de aseo y cafeteria a nivel nacional, cuyo
objeto es “Contratar la prestacion del servicio integral de aseo y cafeteria para el Instituto Colombiano de Bienestar
Familiar a nivel nacional.”, de conformidad con el procedimiento descrito en el Acuerdo Marco de Precios CCE-SNG-
AMP-008-2025, tal como lo establece el articulo 2.2.1.2.1.2.7 del Decreto 1082 de 2015.

Producto del proceso de seleccion, el Instituto Colombiano de Bienestar Familiar (ICBF), coloct la orden de compra
No. 151771 de fecha 13 de septiembre de 2025, con nimero interno de Contrato No. 01022582025 con UNION
TEMPORAL SERVIR para garantizar la prestacion del servicio de Aseo y Cafeteria en la Zona de Cobertura 1,
conforme a la distribucion de regiones establecidas por Colombia Compra Eficiente en el AMP CCE-SNG-AMP-008-
2025, asi:

. No. Orden No. Contrato Proveedor / Fecha de
Zc HA Tl de Compra ICBF Contratista Terminacion
UNION TEMPORAL
1 Magdalena 151771 01022582025 SERVIR 31/12/2025

Ahora bien, por parte del Instituto el proceso de contratacién fue estructurado para contar con el servicio integral de
aseo y cafeteria a nivel nacional por cuatro (04) meses, sin embargo en cumplimiento del principio de anualidad, la

iAntes de imprimir este documento... piense en el medio ambiente!

Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA
LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICBF Y A LA LEY 1581 DE 2012
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entidad al colocar la orden de compra establecido como fecha fin de la misma el 31 de diciembre de 2025, en
consecuencia previéndose que el inicio de la entrada en operacién del servicio se dio el dia 01 octubre de 2025 se
entiende que ha diciembre de 2025, solamente se han ejecutado los recursos correspondientes a tres (03) meses de
servicio, por lo que esta pendiente la ejecucion de un (01) mes de servicio, aunado a lo anterior se conté con una
optimizacion de recursos por la baja demanda de productos, en consecuencia a la fecha se cuenta con los recursos
suficientes para dar continuidad al servicio integral de aseo y cafeteria en la zona de cobertura 1 — Magdalena.

Conviene resaltar que con la presente solicitud de prorroga de la orden de compra desde el 1 al 31 de enero de
2026, se busca prever la interrupcion del servicio, la cual conlleva graves afectaciones que se ven reflejadas en las
condiciones de higiene, salubridad e imagen del instituto, ademas de verse comprometido el ambiente laboral por el
cual debe velar y asegurar su bienestar la Direccién Administrativa del Instituto pues es la encargada de la
administracion de los servicios generales, disefiando y ejecutando el plan de mantenimiento preventivo y correctivo
de acuerdo con lo definido en el articulo 12 del Decreto 987 de 2012, “ (...) son funciones de la Direccion de
Administrativa, entre otras, las siguientes:

(...) 2. Coordinar, bajo los lineamientos de la Secretaria General, la planeacion, ejecucion y control de la
gestion administrativa de las diferentes dependencias del Instituto Colombiano de Bienestar Familiar,
proporcionandoles los recursos necesarios para la prestacion de los servicios y la ejecucion de los
programas.

5. Planear, coordinar y hacer seguimiento a los procesos relacionados con la administracion de los recursos
materiales y fisicos del Institufo Colombiano de Bienestar Familiar, garantizando su adecuado
funcionamiento.

10. Liderar la elaboracion de los estudios técnicos y documentos previos necesarios para satisfacer los
requerimientos administrativos de la ENTIDAD y acompafiar los procesos de seleccion. (...)”

A continuacion, se plasma el resumen de la ejecucion presupuestal del contrato:

ORDEN DE COMPRA No. 151771 DE 2025

Concepto Valor
Valor inicial del contrato $ 375.724.261,12
Valor adiciones $0,00
Valor reducciones $0,00

Valor total del contrato

$ 375.724.261,12

Valor ejecutado desde el 1 de octubre al
15 de diciembre de 2025

$ 205.261.442,40

Valor pagado octubre

$ 84.965.511,06

Valor pendiente por pagar

$ 120.295.931,34

Saldo proyectado a ejecutar del 16 de
diciembre al 31 de diciembre de 2025

$ 64.491.394,64

Saldo proyectado a ejecutar del 1 de
enero al 31 de enero de 2026

$ 93.931.065,28

Saldo proyectado por liberar

$ 12.040.358,80

iAntes de imprimir este documento... piense en el medio ambiente!

Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA

LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICBF Y A LA LEY 1581 DE 2012
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Teniendo en cuenta que a la fecha la Orden de Compra, presenta un saldo por pagar y ejecutar de DOSCIENTOS
NOVENTA MILLONES SETECIENTOS CINCUENTA Y OCHO MIL SETECIENTOS CINCUENTA PESOS CON
SEIS CENTAVOS M/CTE ($ 290.758.750,06) disponibles para la prestacion del servicio integral de aseo y cafeteria,
se realiza la verificacién de los valores que a la fecha no se han cancelado pero que se encuentran en tramite de
pago para esta zona de cobertura:

Eiecucion del 1 al 31 Ejecucion del 1 al Eiecucion del 1 al 15 Proyeccion ejecucion | Proyeccion ejecucion Totalsaldo a
ORDE DE COMPRA ; 30 de noviembre de | 1°CY del 16 al 31 de del 01 al 31 de enero liberar
de octubre de 2025 2025 de diciembre de 2025 diciembre de 2025 de 2026
cempee < proyectado

$ 375724261,12

$84.965.511,06

$90.856.260,70

$29.439.670,64

$64.491.394,64

$93.931.065,28

$12.040.358,80

En consecuencia, con el fin de asegurar el servicio integral de aseo y cafeteria hasta el 31 de enero de 2026, la
entidad cuenta con un presupuesto de NOVENTA Y TRES MILLONES NOVECIENTOS TREINTA Y UN MIL
SESENTA Y CINCO PESOS CON VEINTIOCHO CENTAVOS M/CTE ($ 93.931.065,28) saldo con el cual se cuenta
por parte de la entidad para atender un mes de servicio integral de aseo y cafeteria que corresponde del 1 al 31 de
enero de 2026, tal y como se previd en la estructuracion del proceso de contratacién y los ahorros que ha
presentado la ejecucion del servicio durante los meses de octubre, noviembre y diciembre, con el fin de dar
cumplimiento a las funciones asignadas a la Direccion Administrativa del Instituto, se le consulto al contratista
UNION TEMPORAL SERVIR, mediante correo electrénico de fecha 3 de diciembre de 2025, su manifestacion de
interés en prorrogar el servicio de aseo y cafeteria contratado, hasta el 31 de enero de 2025, asi:

“Buen Dia,
Seriores:
UNION TEMPORAL SERVIR

Como supervisora de la OC No. 151771 /Contrato 0 1022582025, cuyo objeto es “Contratar
la prestacion del servicio integral de aseo y cafeteria para el Instituto Colombiano de
Bienestar Familiar a Nivel Nacional.” Zona de cobertura No. 1., me permito informar que el
area técnica se encuentra adelantando el tramite para la prérroga No.1 a la orden de
compra mencionada hasta el 31 de enero de 2026.

Es de aclarar, que la prorroga sera realizada con los recursos sin ejecutar que se
encuentran actualmente en la orden de compra.

Conforme a lo expuesto, les agradezco darnos a conocer por este medio, su manifestacion
de interés en aceptar el tramite administrativo de la prérroga en la OC No. 151771 /Contrato
01022582025 que comprende la Zona de Cobertura 1, lo cual permitira garantizar la
prestacion del servicio integral de aseo y cafeteria. (...)”

De la comunicacion antes mencionada se recibié respuesta mediante correo electronico por parte del contratista
UNION TEMPORAL SERVIR, el dia 09 de diciembre de 2025, en el cual se allegd documentacion de la empresa y
la respuesta a la solicitud de manifestacion de interés en prorrogar hasta el 31 de enero de 2026, indicando
expresamente, lo siguiente:

iAntes de imprimir este documento... piense en el medio ambiente!

Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA
LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICBF Y A LA LEY 1581 DE 2012
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“Buenas tardes

Me permito remitir respuesta a solicitud de intencién de prorroga a la OC.151771 ICBF - zona.01.”

Asi las cosas y en virtud de la “Guia general para el gjercicio de supervision e interventoria de contratos y convenios
suscritos por el ICBF’, numerales 5.2.3, acciones de seguimiento y control juridico, 5.2.4 Acciones de seguimiento y
control técnico- 5.3 VERIFICAR-5.3.2 Acciones de seguimiento y control financiero, el supervisor motiva y justifica la
prérroga de la orden de compra No. 151771 de fecha 13 de septiembre de 2025.

Para finalizar, con base en lo expuesto anteriormente, se solicita modificar el numeral 2.2. Plazo de ejecucién del
estudio previo, la cual quedara asi:

“.)

2.2 Plazo de ejecucion:

El plazo de ejecucion del contrato sera hasta el 31 de enero de 2026, a partir del cumplimiento de los requisitos
de perfeccionamiento y ejecucion tales como: i) Registro Presupuestal, ii. Aprobacion de Garantias, iii)
Acreditacién pago impuesto de timbre (Cuando aplique) y la suscripcion del acta de inicio; o hasta agotar los
recursos, o que primero ocurra.

En ningun caso podra exceder el tiempo establecido para ejecutar érdenes de compra determinado en el

Acuerdo Marco de Precios de Aseo y Cafeteria IV No. CCE-SNG-AMP-008-2025.
(..)
La supervisora de la orden de compra referida hace constar que la relacion de pagos generada
por el Sistema Integrado de Informacion Financiera SIIF del 15 de diciembre de 2025 de la
contratacion, es el siguiente:
BALANCE FINANCIERO
Concepto Valor
Valor inicial del contrato $ 375.724.261,12
BALANCE Valor adiciones $0,00
FINANCIERO DEL Valor reducciones $0,00
Cg"?\;g:gzo O | [Valor total del contrato $ 375.724.261,12
PREVIO -
A LA MODIFICACION) }j/iaclic;n tjz:‘t:czjuetazdoozsdeI 1 de octubre al 15 de $ 205.261.442.40
Valor pagado del 1 al 31 de octubre de 2025 $ 84.965.511,06
Saldo pendiente por pagar $ 120.295.931,34
Saldo proyectado a ejecutar del 16 de diciembre
de 2025 al 31 de enero de 2026 $158.422.459,92
Saldo proyectado por liberar $ 12.040.358,80
Valor total del Contrato o Convenio $ 375.724.261,12

iAntes de imprimir este documento... piense en el medio ambiente!

Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA
LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICBF Y A LA LEY 1581 DE 2012
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Tal como se indico anteriormente, se requiere prorrogar la orden de compra en tal sentido la
supervision del contrato recomienda y avala la modificacién contractual de prérroga en espera
de satisfacer las necesidades y requerimientos necesarios para el cumplimiento de la misién
institucional.

ANEXOS

Certificado de existencia y representacion legal, con expedicion no mayor de un (1) mes.
Certificado actualizado de encontrarse al dia en el pago de aportes al Sistema de
Seguridad Social en Salud, Pensiones y Pagos para fiscales.

Tarjeta profesional, documento de identidad y antecedentes disciplinarios del contador
Certificado de responsabilidad fiscal actualizado expedido por la Contraloria General de la
Republica.

Certificado de Antecedentes Disciplinarios expedido por la Procuraduria General de la
Nacion del representante legal

Consulta del Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas RNMC - de la Policia
Nacional

Certificado de antecedentes judiciales del Representante Legal.

Fotocopia del formato Registro Unico Tributario actualizado.

Fotocopia de la cédula de ciudadania del representante legal.

Solicitud y aceptacion de la prérroga.

SITCO

Estado de cuenta, reciente

Informe de supervisor, reciente

FIRMA LA SOLICITUD

3

ANA MARiA'SEGURA ANDRADE
Directora Administrativa
Coordinador del Grupo Apoyo Logistico (A)

7/
77 f/f/

Reviso:  Luis Felipe Ortiz Ordofiez — Contratista Direccion Administrativa: - 7
Proyecto: Erika Paola Serrano — Contratista Grupo de Apoyo Logisticotr 1)/ '
Proyecto: Leidy Dayana Escucha Corrales — Contratista Grupo de Apoyo Logisfico.

iAntes de imprimir este documento... piense en el medio ambiente!

Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA

LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICBF Y A LA LEY 1581 DE 2012
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12400
COMUNICADO
PARA: ANA MARIA SEGURA ANDRADE
Directora Administrativa Coordinadora del Grupo de apoyo Logistico (AF)
ASUNTO: Comunicacion al supervisor

Modificacion No 1_ Orden de Compra No. 151771 - Contrato No. 01022582025

Contratista: UNION TEMPORAL SERVIR

Registro presupuestal: 928725 del 18 de septiembre de 2025.
Plazo de ejecucion: 31 de enero de 2026

Fecha de cumplimiento de los requisitos: 01/10/2025

Cordial saludo,

Considerando la funcién que cumple el (a) Directora Administrativa Coordinadora del Grupo de apoyo Logistico (AF), como
supervisor (a) de la Orden de Compra No. 151771 — Contrato ICBF No. 01022582025, informo a usted que la Modificacion No. 01
y las pélizas para cumplimiento de requisitos de ejecucion de la Orden de Compra antes referida han sido aprobadas; por lo
anterior y con el fin de facilitar el ejercicio de dicha actividad, de forma atenta comunico a usted que los documentos relacionados
con el mencionado contrato, se encuentran disponibles para su consulta y publicados en la Tienda Virtual del Estado Colombiano,
en cada una de las érdenes de compra.

Para el cabal ejercicio de la supervision, se deberan tener en cuenta las herramientas basicas para una eficiente supervision, que
estan compuestas entre ofras por: el Estatuto General de la Contratacion de la Administracion Puablica y decretos reglamentarios,
el Estatuto Anticorrupcion, el Manual de Contratacion del ICBF y la Guia de Supervision de Contratos y Convenios suscritos por
el ICBF.

Cordial saludo,

‘ / 1 .'_';- _/ -
KERLY JAZMiN AGAMEZ BERRIO
Directora de Contratacion

ROL NOMBRE CARGO FIRMA
Revisé Laura Maria Hernandez Restrepo Contranst'fa,de la Direccion de };,:l."“w
Contratacion ! !
Proyectd Andrés Mauricio Ortega Betancourt Contratlst'fa,de la Direccion de ‘ '
Contratacion

www.icbf.gov.co
£ (ceFColombia 2 @IcBFColombia @icbfcolombiaoficial
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ACTA DE APROBACION DE GARANTIA

Mediante la presente acta se procede a aprobar la Garantia Unica de Cumplimiento y demés garantias exigidas, cuando a ello
hubiese lugar, segun la informacion que se sefiala:

Operacion ORDEN DE COMPRA No. 151771 - Contrato No. 01022582025
Contratista UNION TEMPORAL SERVIR
N° Péliza de Cumplimiento No. 4357154 Anexo: 1 Fecha Expedicion: 07/01/2026
Aseguradora SURA
VERIFICACION DE LOS AMPAROS
VALOR DEL CONTRATO $ 375.724.261,12
% AMPARO VIGENCIA DEL Egg:?%i?g L EXIGIDO EN EL CUMPLE /NO
AMPARO DESDE HASTA CONTRATO CUMPLE
Duracién de la
CUMPLIMIENTO DEL orden de compra y
20 CONTRATO doce (12) meses 13/05/2025 | 31/01/2027 $75.144.853 CUMPLE
mas
PAGO DE SALARIOS,
PRESTACIONES SOCIALES | Duracién de la
15 LEGALES E orden de compray | 13/05/2025 | 31/01/2029 $56.358.640 CUMPLE
INDEMNIZACIONES tres (3) Afios Mas
LABORALES
Duracién de la
CORRECTO
10 FUNCIONAMIENTOY | 12" ‘(’fz‘)":?epsrjsy 1310512025 | a4/01/0007 | $ 37572427 CUMPLE
CALIDAD DE LOS BIENES g
N° Péliza Responsabilidad Civil Extracontractual No. 1035004 Anexo: 1 Fecha Expedicion: 07/01/2026
Aseguradora SURA
VERIFICACION DE LOS AMPAROS
VALOR DEL CONTRATO $ 375.724.261,12
EXIGIDO EN EL
SMMLV AMPARO ARG CONTRATO NG | CUMPLE INO CUMPLE
DESDE HASTA
Durante la duracién
RESPONSABILIDAD CIVIL
200 EXTRACONTRACTUAL de Ig (?n:ier:: de 13/05/2025 | 31/01/2027 $ 284.700.000 CUMPLE

Verificados los amparos, valores y vigencias contenidas en las polizas analizadas, las mismas se ajustan plenamente a lo requerido
en la orden de compra y en consecuencia se imparte la aprobacion a la(s) garantia(s) el 07 de enero de 2026.

l"/

/-I T 4' Iy
ad e
KERLY JAZMIN AGAMEZ BERRIO
Directora de Contratacion

ROL NOMBRE CARGO FIRMA

Revisé Laura Maria Hernandez Restrepo Contratlst'fa'de la Direccion de };’M B
Contratacion 4
Proyecté Andrés Mauricio Ortega Betancourt gontranst'fa'de la Direccion de 3 g
ontratacion Ao [ lenee Ui

www.icbf.gov.co
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Namero Péliza: 4357154

SEGURO DE CUMPLIMIENTO

Hola, UNION TEMPORAL SERVIR

Este documento es la caratula de tu
seguro y contiene la informacién
del compromiso que SURA
adquiere contigo.

INFORMACION DEL TOMADOR

Nombre y apellidos o razén social

Tipo de identificacién Numero de identificacion

UNION TEMPORAL SERVIR NIT 9019391688
Direccién ‘ Ciudad ‘ Teléfono
CL 48 77-34 MEDELLIN 6076959906
INFORMACION DEL GARANTIZADO
Nombre y apellidos o razén social Tipo de identificacion Numero de identificacion Direccion Ciudad Teléfono
UNION TEMPORAL SERVIR NIT 9019391688 CL 48 77-34 MEDELLIN 6076959906

PARTICIPANTES DEL CONSORCIO/ UNION TEMPORAL

Nombre

Tipo de identificacion

Numero de identificacion ‘ % participacion

LOGISTICA INSTITUCIONAL SERVIR S.A.S NIT 9017479166 85%
PICKING S.A.S. BIC. | NIT | 9017233726 | 15%
UNION TEMPORAL SERVIR | NIT | 2019391688 | 0%

INFORMACION DEL BENEFICIARIO Y/O ASEGURADO

Nombre y apellidos o razén social
INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR

INFORMACION BASICA DE LA POLIZA

Numero de identificacion
8999992392

Tipo de identificacion
NIT

Zj:fr:ce)rii Operacién ‘ Oficina ‘ Ciudad expedicion Zig:diiieén
17098761 MODIFICACION 2450 BUCARAMANGA 2026-01-07
Forma de pago Ndmero de riesgos E:fgec:enqa de Producto Moneda
[P vigentes SEGURO DE CUMPLIMIENTO A FAVOR DE ENTIDADES ESTATALES PESO
CONTADO 0121709876 o
1 1 (GARANTIA UNICA) COLOMBIANO

COBERTURAS

Nombre Fecha inicial FeCh? . Valor asegurado Prima
vencimiento

CALIDAD Y CORRECTO FUNCIONAMIENTO DE LOS BIENES Y EQUIPOS 13-SEP-202 $37.572.427,0

SUMINISTRADOS 5 31-ENE-2027 $7.020

CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO ‘ ;3_SEP-202 ‘ 31-ENE-2027 ‘ 375'144'853’0 ‘ ila'oa
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COBERTURAS

Nombre Fecha inicial Fecha vencimiento Valor asegurado Prima
PAGO DE SALARIOS,PRESTACIONES SOCIALES E INDEMNIZACIONES LABORALES 13-SEP-2025 31-ENE-2029 $56.358.640,00 $10.531

VALORES A PAGAR

Valor prima sin IVA ‘ Valor IVA ‘ Total a pagar
$31.592 $6.002 $37.594
Valor asegurado movimiento Prima anual Total valor asegurado
$0,00 ‘ $371.967 ‘ $169.075.920,00

VALOR A PAGAR EN LETRAS : TREINTA'Y SIETE MIL QUINIENTOS NOVENTA Y CUATRO PESOS M/L

VIGENCIAS MOVIMIENTO Y POLIZA

Vigencia movimiento desde Vigencia movimiento hasta Numero de dias Vigencia poliza desde Vigencia péliza hasta
07-ENE-2026 31-ENE-2029 1120 13-SEP-2025 31-ENE-2029
Ramo Producto Oficina Usuario
012 NDX 2450 94157

INTERMEDIARIO

Nombres y apellidos o razén social ‘ Cédigo Compaiiia ‘ Categoria % participacion Prima
AGENCIA DE INVERSIONES Y SEGUROS ABRIL LTDA 213148 | SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A. AGENCIAS 100% 31.592

COASEGURO

Tipo coaseguro ‘ Numero péliza lider ‘ Documento compaiiia lider
DIRECTO

CONDICIONES GENERALES APLICABLES

Fecha a partir de la cual Tipo y nimero de la Tipo de Ramo al cual Identificacién interna de la Canalde
Nombre i~ . Ty
se utiliza entidad documento pertenece proforma comercializacion
gLAUSULAD 2017-01-01 13-18 P 05 F-01-12-084 DOOI
NOTA
TECNICA ‘ 2017-06-25 ‘ 13-18 ‘ NT-P ‘ 5 ‘ N-01-012-011 ‘

TEXTOS Y ACLARACIONES ANEXAS :

MEDIANTE EL PRESENTE ANEXO SE REGISTRA MODIFICATORIO 471897 A LA ORDEN DE
COMPRA 151771

GARANTIZAR EL CUMPLIMIENTO A LA ORDEN DE COMPRA 151771

OBJETO: CONTRATAR LA PRESTACION DEL SERVICIO INTEGRAL DE ASEO Y CAFETERIA PARA
ELINSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR A NIVEL NACIONAL - ZONA 1

UNION TEMPORAL SERVIR NIT 9019391688 CONFORMADA POR:
LOGISTICA INSTITUCIONAL SERVIR S.A.S. BIC NIT 9017479166 85%
PICKING S.A.S. BIC NIT 9017233726 15%

Seguros Generales Suramericana S.A NIT 890.903.407-9.Somos Grandes Contribuyentes. Por favor no efectuar retencién sobre IVA. Las primas de seguros
no estan sujetas a retencion en la fuente (Decreto reglamentario 2509/85 Art 17). Autorretenedores Resolucion 009961 de 2010. Responsable de
impuesto sobre las ventas régimen comun agentes de retencién. En virtud del numeral 28 del articulo 530 del Estatuto Tributario, el presente documento
se encuentra exento del impuesto de timbre.

INFORMACION ADICIONAL

LA PRESENTE POLIZA SE RIGE POR LAS CONDICIONES GENERALES CONTENIDAS EN LA PROFORMA. F-01-12-084 LAS CUALES
SE ADJUNTAN.
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INFORMACION ADICIONAL

PARA EFECTOS DE CUALQUIER NOTIFICACION, LA DIRECCION DE LA COMPANIA ES CR 63 49 A31 P 1 ED CAMACOL

MEDELLIN SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A. NIT 890.903.407-9 RESPONSABLE DEL IMPUESTO SOBRE LAS VENTAS
REGIMEN COMUN.

Hen bbbl

Firma tomador
Firma autorizada

SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A.
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surgs
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Namero Péliza: 013001035004

SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL

Hola, UNION TEMPORAL SERVIR

Este documento es la caratula de tu
seguro y contiene la informacién
del compromiso que SURA
adquiere contigo.

INFORMACION DEL TOMADOR/CONTRATANTE

Nombre y apellidos o razén social

Tipo de identificacién Numero de identificacion

UNION TEMPORAL SERVIR NIT 9019391688
Direccién ‘ Ciudad ‘ Teléfono
CL 48 77-34 MEDELLIN 6076959906
INFORMACION DEL ASEGURADO
Nombre y apellidos o razén social Tipo de identificacion Nuamero de identificacion
UNION TEMPORAL SERVIR NIT 9019391688
INFORMACION DEL BENEFICIARIO
Nombre y apellidos o razén social ‘ Tipo de identificacion ‘ Numero de identificacion
TERCEROS AFECTADOS
INFORMACION BASICA DE LA POLIZA
Numero de - Oficine.\ 3./’ciudad . Moneda
Operacién expedicion Fecha expedicién
documento MODIFICACION 2450 - 2026-01-07 PESO
14206464 BUCARAMANGA COLOMBIANO

Indice variable

0%

Referencia de pago

01314206464 SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL DERIVADO DE

CUMPLIMIENTO

vigentes

Forma de pago ‘
1

Numero de riesgos
ANUAL

‘ Producto ‘

EESE INFORMACION DEL RIESGO ASEGURADO

Direccién ‘ Ciudad Departamento ‘ Descripcién sector

CL48# 77 34 MEDELLIN ANTIOQUIA SECTOR SERVICIOS
Actividad ‘ Codigo actividad ‘ Descripcion riesgo ‘ Riesgo nimero
LIMPIEZA (EMPRESAS DE SERVICIOS DE) 54 1
COBERTURAS
Nombre Valor asegurado Valor movimiento indice variable Prima Valor IVA Valor total a pagar
BASICO RESPONSABILIDAD CIVIL $284.700.000,00 SO 0% $53.196 $10.107 $63.303
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DEDUCIBLES Y VALORES ASEGURADOS POR COBERTURA

Cobertura Valor asegurado Deducible
BASICO RESPONSABILIDAD CIVIL $284.700.000,00 15% DE LA PERDIDA, MINIMO 60 SMDLV

VALORES A PAGAR

Valor prima sin IVA ‘ Valor IVA ‘ Total a pagar
$53.196 $10.107 $63.303
Valor asegurado Valor indice variable Total valor asegurado
$284.700.000 ‘ 0% ‘ $284.700.000

VALOR A PAGAR EN LETRAS : SESENTA Y TRES MIL TRESCIENTOS TRES PESOS M/L

VIGENCIAS MOVIMIENTO Y POLIZA

Vigencia movimiento desde Vigencia movimiento hasta ‘ Numero de dias Vigencia poliza desde Vigencia péliza hasta
07-ENE-2026 31-ENE-2026 24 13-SEP-2025 31-ENE-2026
Ramo Producto Oficina Usuario
013 AG5 2450 CUMO002

INTERMEDIARIO

Nombres y apellidos o razén social ‘ Cédigo Compaiiia ‘ Categoria % participacion Prima
AGENCIA DE INVERSIONES Y SEGUROS ABRIL LTDA 213148 | SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A. AGENCIAS | 100% 53.196

COASEGURO

Tipo coaseguro ‘ Numero péliza lider ‘ Documento compaiiia lider
DIRECTO

CONDICIONES GENERALES APLICABLES

Nombre Fecha a partir de la cual Tipo y nimero de la Tipo de Ramo al cual Identificacién interna de la Canalde

se utiliza entidad documento pertenece proforma comercializacion
CLAUSULA
DO 2009-06-01 13-18 P 6 F-01-13-040

TEXTOS Y ACLARACIONES ANEXAS :

MEDIANTE EL PRESENTE ANEXO SE REGISTRA MODIFICATORIO 471897 A LA ORDEN DE
COMPRA 151771

POLIZA DE RESPONSABILIDAD CIVIL DERIVADA DE LA POLIZA DE CUMPLIMIENTO
012004357154

LA PRESENTE POLIZA CUENTA CON UNA COBERTURA DE 284,700,000 PARA CUBRIR LOS
PERJUICIOS QUE CAUSE EL ASEGURADO TANTO EN LA MODALIDAD DE DANO EMERGENTE, COMO
EN LA MODALIDAD DE LUCRO CESANTE; AL IGUAL QUE LA DE PERJUICIOS
EXTRAPATRIMONIALES.

GARANTIZAR EL CUMPLIMIENTO A LA ORDEN DE COMPRA 151771

OBJETO: CONTRATAR LA PRESTACION DEL SERVICIO INTEGRAL DE ASEO Y CAFETERIA PARA
EL INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR A NIVEL NACIONAL - ZONA 1

UNION TEMPORAL SERVIR NIT 9019391688 CONFORMADA POR:

LOGISTICA INSTITUCIONAL SERVIR S.A.S. BIC NIT 9017479166 85%

PICKING S.A.S. BIC NIT 9017233726 15%

CON SUJECION A LAS CONDICIONES DE LA PRESENTE POLIZA Y DENTRO DE LOS LIMITES Y
SUBLIMITES ESTABLECIDOS EN LA CARATULA DE LA MISMA, LA COMPANIA CUBRE LOS
PERJUICIOS PATRIMONIALES (DANO EMERGENTE Y LUCRO CESANTE) Y EXTRAPATRIMONIALES
CAUSADOS A TERCEROS POR EL TOMADOR DE LA POLIZA (CONTRATISTA) CON OCASION DE LA
EJECUCION DE LA ORDEN DE COMPRA DESCRITA EN LA CARATULA, POR LOS CUALES RESULTE
CIVILMENTE RESPONSABLE EL CONTRATANTE DE CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN EL
ARTICULO 2347 DEL CODIGO CIVIL

-COBERTURA EXPRESA DE PERJUICIOS POR DANO EMERGENTE Y LUCRO CESANTE $284.700.000

-COBERTURA EXPRESA DE PERJUICIOS EXTRAPATRIMONIALES Y DANO MORAL $284.700.000
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* LA COBERTURA DE VEHICULOS PROPIOS Y NO PROPIOS: SOLO TENDRA ALCANCE A LOS
DANOS CAUSADOS POR UN VEHICULO DE PROPIEDAD DEL CONTRATISTA O SUBCONTRATISTAS Y
POR HECHOS CAUSADOS UNICA Y EXCLUSIVAMENTE EN EL DESARROLLO DE LAS LABORES QUE
SE DETERMINAN EN EL CONTRATO. OPERARA EN EXCESO DE SU COBERTURA DE AUTOMOVILES,
CONTRATADA POR CONTRATISTA'Y SUBCONTRATISTAS. SE EXCLUYE DE ESTA COBERTURA, LA
MAQUINARIA Y EQUIPOS JUNTO CON LAS DEMAS EXCLUSIONES QUE SE ENCUENTRAN EN EL
CLAUSULADO GENERAL DE SURA DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL.

* RESPONSABILIDAD CIVIL PATRONAL: OPERA EN EXCESO DE LA SEGURIDAD SOCIAL SE
EXCLUYEN LAS ENFERMEDADES PROFESIONALES.

* CONTRATISTAS/SUBCONTRATISTAS: OPERA EN EXCESO DE LAS POLIZAS DE RC DE LOS
CONTRATISTAS SUBCONTRATISTAS Y SE EXCLUYE LA R.C. PROPIA E INDEPENDIENTE DE LOS
MISMOS, ASI COMO LAS EMPRESAS DE VIGILANCIA.

* ASEGURADO ADICIONAL: SE TENDRA AL INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR

¢ ICBF COMO ASEGURADO ADICIONAL, SIEMPRE Y CUANDO SE LIMITE A LAS
INDEMNIZACIONES QUE SE VEA OBLIGADO A PAGAR A FAVOR DE TERCEROS POR LOS DANOS
CAUSADOS UNICA'Y EXCLUSIVAMENTE POR EL CONTRATISTA UNION TEMPORAL SERVIR, EN
ESTE SENTIDO SE EXCLUYE LA RC PROPIA E INDEPENDIENTE DEL INSTITUTO COLOMBIANO

DE BIENESTAR FAMILIAR - ICBF

* BENEFICIARIO ADICIONAL: ADICIONALMENTE, SE TENDRA AL INSTITUTO COLOMBIANO DE
BIENESTAR FAMILIAR ¢ ICBF COMO BENEFICIARIO SI, PARA EFECTOS DEL SINIESTRO,

PUEDE SER CONSIDERADO COMO UN TERCERO. EN ESTE SENTIDO, SE EXCLUYE CUALQUIER
TIPO DE RESPONSABILIDAD CIVIL DE NATURALEZA CONTRACTUAL

Seguros Generales Suramericana S.A NIT 890.903.407-9.Somos Grandes Contribuyentes. Por favor no efectuar retencién sobre IVA. Las primas de seguros
no estan sujetas a retencion en la fuente (Decreto reglamentario 2509/85 Art 17). Autorretenedores Resolucion 009961 de 2010. Responsable de
impuesto sobre las ventas régimen comun agentes de retencién. En virtud del numeral 28 del articulo 530 del Estatuto Tributario, el presente documento
se encuentra exento del impuesto de timbre.

INFORMACION ADICIONAL

DEFINICIONES:SMMLV SALARIO MINIMO MENSUAL LEGAL VIGENTE - SMDLV SALARIO MINIMO DIARIO LEGAL VIGENTE -
SUBLIMITE TODOS LOS VALORES ESTABLECIDOS COMO SUBLIMITES EN CUALQUIERA DE LAS COBERTURAS DE ESTA POLIZA
SE ENTIENDEN, INCLUIDOS DENTRO DE LA SUMA ASEGURADA O LIMITE MAXIMO DE RESPONSABILIDAD ASEGURADO, Y
POR LO TANTO NO ADICIONAN VALOR ASEGURADO.

TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO DE SEGURO DE ACUERDO CON EL ARTICULO 1068 DEL CODIGO DE
COMERCIO: LA MORA DEL PAGO DE LA PRIMA DE LA POLIZA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON
FUNDAMENTO EN ELLA PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y DARA DERECHO AL
ASEGURADOR PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA
EXPEDICION DEL CONTRATO PARA EFECTOS DE CUALQUIER NOTIFICACION.

PARA EFECTOS DE CUALQUIER NOTIFICACION, LA DIRECCION DE LA COMPANIA ES CR 63 49 A 31 P 1 ED CAMACOL
MEDELLIN SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A. NIT 890.903.407-9 RESPONSABLE DEL IMPUESTO SOBRE LAS VENTAS
REGIMEN COMUN.

4
R = S

Firma toméador
Firma autorizada

SEGUROS GENERALES SURAMERICANA S.A.

IMPORTANTE: ESTE DOCUMENTO SOLO ES VALIDO COMO RECIBO DE PRIMA, SI ESTA FIRMADO POR UN CAJERO O COBRADOR AUTORIZADO POR LA
SURAMERICANA. SI SE ENTREGA A CAMBIO DE UN CHEQUE. LA PRIMA SOLO SERA ABONADA AL RECIBIR SURAMERICANA SU VALOR.
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3/2/26,12:14 p.m. NORMATIVA CIRCULAR 001 Y 002

sura =

=7

Consultar Péliza

Escanea el codigo QR o digita el numero de pdliza, tipo de documento y nimero documento del tomador para obtener los datos de la
poliza

Escanea el c6digo QR

Camara FaceTime HD (1C1C:B782) A4

Digita los datos de la pdliza y tomador

NUmero de Pdliza @ *

1035004 v

Tipo de Documento *

https://provalidarpoliza.azurewebsites.net/890903407/verify 172



3/2/26,12:14 p.m. NORMATIVA CIRCULAR 001 Y 002

[ NIT \/’

Numero de Documento @ *

[ 9019391688 v ’

No soy un robot

reCAPTCHA
Privacidad - Condiciones

Datos de Pdliza

Numero de Pdliza

1035004

Ramo

CUMPLIMIENTO CU

Datos de Tomador

Tipo de Documento

NIT

Numero de Documento

9019391688

Datos de Beneficiario

Tipo de Documento

Cédula de Ciudadania

Numero de Documento

NoAplica

[ Ver Anexos (2) }

https://provalidarpoliza.azurewebsites.net/890903407/verify 2/2


https://www.google.com/intl/es-419/policies/privacy/
https://www.google.com/intl/es-419/policies/terms/

3/2/26,12:10 p.m. NORMATIVA CIRCULAR 001 Y 002

sura =

Escanea el codigo QR o digita el numero de pdliza, tipo de documento y nimero documento del tomador para obtener los datos de la

\\\

Consultar Péliza

poliza

Escanea el c6digo QR

Camara FaceTime HD (1C1C:B782) v

Digita los datos de la pdliza y tomador

NUmero de Péliza @ *

4357154 v

Tipo de Documento *

https://provalidarpoliza.azurewebsites.net/890903407/verify 172



3/2/26,12:10 p.m. NORMATIVA CIRCULAR 001 Y 002

[ NIT \/’

Numero de Documento @ *

[ 9019391688 v ’

No soy un robot

reCAPTCHA
Privacidad - Condiciones

Datos de Pdliza

Numero de Pdliza

4357154

Ramo

CUMPLIMIENTO CU

Datos de Tomador

Tipo de Documento

NIT

Numero de Documento

9019391688

Datos de Beneficiario

Tipo de Documento

NIT

Numero de Documento

8999992392

[ Ver Anexos (3) }

https://provalidarpoliza.azurewebsites.net/890903407/verify 2/2


https://www.google.com/intl/es-419/policies/privacy/
https://www.google.com/intl/es-419/policies/terms/

AN

Formulario del Registro Unico Tributario

2. Concepto |1 |3 | Actualizacién de oficio

141213858821

4. Ndmero de formulario

1

(415)770 489984(8 014121385882 1
5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 6. DV |12. Direcci6n seccional \ 1/4.pBuz()n electrénico
9O 01 9 39 1 6 8|8 [mpuestosdeMedelin \ .1
IDENTIFICACION /
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacion *.
Persona juridica 1 UYL g
Lugar de expedicién 28. Pais 29. Departamento \ N 7 |0 CiudadiMuricipio
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre h 34 Otros nombres
35. Razon social
UNION TEMPORAL SERVIR .
36. Nombre comercial ?7. Sigla~.
" AUBICACION ...
38. Pais 39. Departamento ‘ 7 - N, M 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Antioquia W, ) 0 5 |Medellin 001
41. Direccion principal
CL48 77 34 s
42. Correo electrénico comercial.utservir@gmail.com ) NS A )y
43, Codigo postal |44. Teléfono 1, s 3"“1 4712124 8|45.Teléfon02
e " GLASIFICACION
Actividad econémica - o Ocupacién
Actividad principal Acﬁwdad secundarla > Otras actividades 52. Nimero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codigo N ad. Fechalmmoacnvrdad 50. Cédigo 1 2 51. Cédigo establecimientos
|8121||2024I10|30||4690||l20241030| | | | | | | |
Responsabllldades Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 - /8 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
sa.cono |71 44 8[5 2[5/5] S S I ) s A
07- Retencion enla fuente atitulo de.rent .
14- Informante de exogena 74 e
48 - Impuesto sobre las ventas - IVA .~ }? -
52 - Facturador electrénico ; ™
55 - Informante de Beneficiarios Finales’,s' N
h i
’ #“Usuarios aduaneros Exportadores
1 2 3 S 5 6 7 8 9 10
| | I | | | | | | | 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Codigo |57. Modo |
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
| | | | |58. cpPc |

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones aque haya lugar, lainscripcion en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefiniday en consecuenciano se exigira su renovacion

Para uso exclusivo de la DIAN

59. Anexos

I:INO

60. No. de Folios: EI

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspension
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), deberd ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantarén los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspension, segun el caso, Pardgrafo del articulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625
del 2016. De igual manera al formalizar el trémite el usuario fue informado y acepta la polilica de
tratamiento de datos ley 1581 de 2012,

Firma del solicitante:

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
Firma autorizada:

984. Nombre  ACTUACION DE OFICIO AUTOMATICA

985. Cargo

Fecha generacion documento PDF: 27-10-2025 09:01:03AM



mailto:comercial.utservir@gmail.com

AN

Formulario del Registro Unico Tributario

Espacio reservado para la DIAN

4. NUimero de formulario

Pagina 2

212489984

de 5 Hoja 2

141213858821

014121385882 1

5. Nimero de Identificacién Tributaria (NIT)

9 019391

6.DV
6 8 |8

hpuestos de Medellin

12. Direccién seccional

14. Buzén electrénico

Caracteristicas y formas de las organizaciones

62. Naturaleza 2 63. Formas asociativas 6m4unlir:1‘t|q?(1egecs ::nesr?tlrudtlri’zsa%% gere'ﬁo puahlico de orden nacional, departamental,
d; o
65. Fondos 66. Cooperativas gltrgri‘grc‘égdes,}' ,’9’"‘”'
68. Sin personeria juridica 7 69. Otras organizaciones no clasificadas .70 Beneﬁcm 1
Constitucién, Registro y Ultima Reforma " 4 Composicién del Capital
Documento 1. Constitucién ,2"."Refo’rma “\

71. Clase 0 4 82. Nacional 1 00 %
72. Namero
73. Fecha 20241030 83. Nacional plblico 0. 0 %

74. NGmero de notaria
75. Entidad de registro 9 8
76. Fecha de registro

77. No. Matricula mercantil

20241219

78. Departamento 11 ’ /
79. Ciudad/Municipio 001 ;
Vigencia -~
80. Desde 20241030 - .
81. Hasta 202510 3 0 ) )

84. Nacional privado

100. 0 %

85. Extranjero 0 %
86. Extranjero publico 0. 0 %
87. Extranjero privado 0. 0 %

Entidad de vigilancia y control

88. Entidad de vigilancia y control

—

Estado y Beneficio

ltem 89. Estado actual

99. Fecha cambie cke estado

A

91. Nimero de Identificacion Tributaria (NIT)

92.DV

Vinculacién econémica

93. Vinculacién
econdmica

94. Nombre del grupo econémico y/o empresarial

95, NUmero de Identificacion Tributaria (NIT) de la
Matriz o Controlante

96. DV.

97. Nombre o razén social de la matriz o controlante

170. Numero de idenfificacion tributarna
otorgado en el exterior

i Pars

172 NaTETo UE Tdemtificaciom tritutaria
sociedad o natural del exterior con EP

173. Nombre o razén social de la sociedad o natural

del exterior con EP

Fecha generacién documento PDF: 27-10-2025 09:01:03AM




AN

FormMaﬂode!RemonUnmoTﬂbMaﬂo
Representacion

Espacio reservado para la DIAN

4. Ndmero de formulario

(415)77072

Pagina 3 de 5 Hoja 3
141213858821
12JJ];JJHUUJJ)“U(‘)‘LU:‘luznssasz 1

T00. Ipo de documento

TOT. NUmero de identiicacio

5. NUmero de Identificacion Tributaria (NIT) 6. DV |12. Direccion seccional . Y 14.“Buz()n electrénico
9 019 39 1 6 88 ImpuestosdeMedelin \ 1 '/
Representacion ) ‘
98. Representacion 99. Fecha Inicio ejercicio representacion y = -
REPRS LEGAL PRIN 18 2025061 (O

Cédula de Ciudadani 1 3

1 0 95 95 3100

[T04-Primer apellido
CACERES

105. Segundo apellido 106. Primer nombre

|ARISMENDY

107. Otros nombres

|ESPERANZA

[ 708. Numero de Identificacion Tributaria (NIT)

|DANIELA

108. DV ]110. Razon social representante legal

U8. Representacion
REPRS LEGAL SUPL

99. Fecha inicio ejercicio representacion..

19 L [2.02506 19

100. Tipo de documento 101. Numero de identificacio . L, 102, DV [103. Numero de tarjeta profesional
CéduladeCiudadan 1 3 |g 1 5 3 3 1 1 3 LN )
104, Primer apellido 105. Segundo apellido 106, Primer nombre 107. Otros nombres
DUARTE ACEVEDO ) . | EDUARDO ANDRES
[708. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) T09. DV|110. Razénsocial re'pres,ém}intetleggl
| [98. Representacion 99. Fecha inicio Bjercicio (gﬁresentacién
% / .
. r '.- ) . - P4 1 1
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacio NS q 102. DV [103. Numero de tarjeta profesional
/7 ) ~ .,
104. Primer apellido 105. Segundo apellido TN 106. Primer nombre 107. Otros nombres
[108. NUmero de Identificacion Tributaria (NIT) T09. DV ‘11,0. Ra\z—on social representante legal
| [98. Representacion |99, Fecha inicio ejercicio representacion
N T Y, p B | |
100. Tipo de documento 1101, Numero‘dﬁlenn?lpauﬁr 102. DV [103. Numero de tarjeta profesional
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
[108. NUmero de Identificacion Tributaria (NIT) T09. DV|110. Razdn social representante legal
S |
| [98. Representacion 99. Fechainicio ejercicio representacion
- ' £ 1 1
100. Tipo de documento 101 Numero de identificacio 102. DV [103. Numero de tarjeta profesional

104. Primer apellido

105. Segundo apellido 106. Primer nombre

107. Otros nombres

[108. NUmero de Identificacion Tributaria (NIT)

109. DV ]110. Razon social representante legal

Fecha generacién documento PDF: 27-10-2025 09:01:03AM




Formulario del Registro Unico Tributario
Sacios y/o Miembros de Juntas Directivas, Consorcios, Uniones Temporales

AN

Pagina 4 de 5 Hoja 4
Espacio reservado para la DIAN 4. NUmero de formulario 141213858821
212489984 01412138588
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV |12. Direccion seccional Y 14.‘Buz()n electrénico
9 0193916 8 |8 Impuestos de Medellin b“ . 1 '/
Socios y/o Miembros de Juntas Directivas, Consorcios, Unlones empor‘le_s -
TIT Tipo de documento TI2-NGmero de identificacion 1}3.pv TIZ, Nacmnaﬁaad
NIT 3119017 47916 |“'6_ / COLOMBIA_ 16
TI5 Primer apellido 116. Segundo apellido 117.Primer nombre * - - Wﬁ 0S nombres
1 X
T19. Razon social (
LOGISTICA INSTITUCIONAL SERVIR S.AS. BIC , p
120, Valor capital del Socio [ T2I-% Participacion 144 r-e_ﬁmo - T23-Fecha de retiro
8 57|¢ _{20241030
TIT. Tipo de documento TIZ Numero de identificacion . - 113, DV [I14. Nacionalidad ;
NIT 3119 017 23372 AN i 6 | COLOMBIA 16
[T15-Primerapettido 116. Segundo apellido ~ TI870Otros Nombres
[TT9. Razon social ;
PICKING S.A.S. BIC. ~/
[t20Vatorcapitatdetsocio [T21 9% Participacion” - - |J. —Fechadeingreso 123 FechadeTetiro
) P 1 5 |2 0241030 |
TIT. Tipo de documento TIZNU cion ~ ) - ~ 7 T3 DV IT4 Nacionalidad '
. < et
" T15.Primer apellido TT6. Segundo apellido “II7.Primer nombre | TI8.Otros nombres
3 | X
' T19. Razon social N
120 Vafor capitat detsocio IJ. 1% vanrcfpaﬁw 122 Fechade iNgreso 123 Fechaderetiro
N,
TTIT.Tipo de documento uANumWe_nh ﬁn | TT3. DV [IT4- Nacionalidad ;

TT5. Primer apellido

—T16"Segundo apallido

=

117.Primer nombre

118. 0Otros nombres

'TT9. Razon social

120" Vaforcapitatdetsocio

121

6 Participacion

TIT. Tipo de documento

122 Fechadengreso 123 FechadeTetiro

TT5. Primer apellido

TI3 DV [I14. Nacionalidad

TI6. Segundo apellido

I17.Primer nombre

118. Otros nombres

T1T9. Razon social

-T20-Valor capitaldetsotio

1710

6 Participacion

122 Fechadeingreso 123 FechadeTetiro

Fecha generacion documento PDF: 27-10-2025 09:01:03AM




AN

Formulario del Registro Unico Tributario
Revisor Fiscal y Contador

Espacio reservado para la DIAN

4. Ndmero de formulario

Pagina 5
(415)7707212489984(8020) 00001

de 5 Hoja 5

141213858821

4121385882 1

5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT)

9 0193916 8

6. DV

8

12. Direcci6n seccional
l‘npuestos de Medellin

14. Buzén electrénico

Revisor Fiscal y Contador

y

124. Tipo de documento 125. Naimero de identificacion 127 Nl]merp de tarjeta profesional
o g — - i
g A2 AL L
2 |128. Primer apellido 129. Segundo apellido 130. Primer nombre p 131. Otros nombres
= g \/ /
= L
ki | . s
2 | 132. Namero de Identificacion Tributaria (NIT) 133. DV |134. Sociedad o firma designada E I
5 ™,
g | ;
« | 135. Fecha de nombramiento / .
136. Tipo de documento 137. Numero de identificaciéon V4 A Yo~ A 138. DV [139. Nimero de tarjeta profesional
c S . > 7
%_ 140. Primer apellido 141. Segundo apellido 142 Primer nombre-~., ™ 143. Otros nombres
> i - et
2 \
El | BN I
2 1144. Namero de Identificacién Tributaria (NIT) 145. DV |146. Sociedad o firma designada,
5 AL
@ | 147. Fecha de nombramiento ’

148. Tipo de documento
Cédula de Ciudadania 1 3

149. Ntimero de identificacion S LN

100957 9,896 9 -

150. DV
2

151. Nimero de tarjeta profesional

27 03 26T

152. Primer apellido
DIAZ

153. Segundoépéﬂidq
[ALMEIDA ",

154. Primer nombre

., |OSCAR

155. Otros nombres

GIOVANNY

156. Numero de Identificacion Tributaria (NIT)

Contador

/157:DV.

,l.SB,I'Sociédaa ) "ma'designada

159. Fecha de nombramiento ;

20250704

Fecha generacién documento PDF: 27-10-2025 09:01:03AM



AN

Formulario del Registro Unico Tributario

2. Concepto |0 |2 Actualizacion

4. Ndmero de formulario 141193244243

5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 6. DV |12. Direcci6n seccional .|« |14 Buzon electronico
9 01 7 47 9 1 6|6 ImpuestosdeMedelin / ”1 1
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Namero de Identificacion - -
Persona juridica 1 4 . ‘ e )
Lugar de expedicion 28. Pais 29. Departamento [E Ciudad/Muriicipio
(0
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre . 34 Otr;:fg nombres
35. Raz6n social ’
LOGISTICA INSTITUCIONAL SERVIR S.A.S. BIC 4 ) ;
36. Nombre comercial . 3:7.';$‘iglab
/
38. Pais 39. Departamento “ 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Antioquia 'r_ - , 0 5 |Medellin 001
41. Direcci6n principal 4 o ' _-‘
CL48 77 34 «
42. Correo electrénico contabilidad.logisticaservir@gmail.com” e
43. Codigo postal |44. Teléfono\li_ 314712124 7|45.Teléfon02
“._CLASIFICACION
Actividad-econémica®. —7 Ocupacién
Actividad principal Actividad secundana h Otras actividades 52. Nimero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Cédigo . "49{Fechainicio actnildad 50. Cédigo 1 2 51. Cédigo establecimientos
|8129||2023|08l30||812.‘lJ]20230830| |[4631[56209] | | | |
N/ Responsabllldades Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 6 " = > 10 1 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 2 23 24 25 26

s.codgo[5 |7 |14|42|48|52'55| N S N N O A

05- Impto. renta y compl. régimen ordmar- - “

07- Retencioén en la fuente a titulo de,%rent_ 7S g ’

14- Informante de exogena —

42- Obligado a llevar contabilidad )

48 - Impuesto sobre las ventas - IVA

52 - Facturador electronico .

- Informante de Beneficiarios Fmales
Usuarlos aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
» | | | | | | | | | | 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Cédigo | 57. Modo |
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
| | | | |58. cpPc |

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones aque haya lugar, lainscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefiniday en consecuenciano se exigira su renovacién

59. Anexos

|:|NO

Para uso exclusivo de Ta DIAN

60. No. de Folios: Ijl

La informacidn suministrada a traves del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspension
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), deberd ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos suminislrados se adelantaran los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspension, segun el caso, Pardgrafo del articulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625
del 2016. De igual manera al formalizar el tramite el usuario fue informado y acepta la polilica de
tratamiento de datos ley 1581 de 2012.

Firma del solicitante:

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
Firma autorizada:

084. Nombe HERNANDEZ PASTRANA OVER SEGUNDO

985. Cargo Representante legal Certificado

Fecha generacién documento PDF: 27-10-2025 08:50:37AM


mailto:contabilidad.logisticaservir@gmail.com

AN

Formulario del Registro

Unico Tributario

Espacio reservado para la DIAN

4. Ndmero de formulario

212489984

Pagina 2 de 4 Hoja 2
141193244243
m41193244 “

5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT)

9 017 47916

6.DV
6

12. Direcci6n seccional

hpuestos de Medellin

\ 14. Buzdn electrénico

Caracteristicas y formas de las organizaciones ‘i “\
o 64. Entldadeso |nst|tutos de derecho bllco de orden nacional, departamental,
62. Naturaleza 2 63. Formas asociativas 12 MUMCipa) ¥-Qesoantralizados w pu P
. 67. Seciedades: o amsmos
65. Fondos 66. Cooperativas exiranjeros y 9
68. Sin personeria juridica 69. Otras organizaciones no clasificadas 70. Beneficio” " . L 1
Constitucién, Registro y Ultima Reforma Y Composicién del Capital
Documento 1. Constitucion 2. Reforina
71. Clase 04 A . 82. Nacional 100 %
72. NGmero : OAONINY
73. Fecha 20230801 202 4°0.82 0~ v 83. Nacional pUblico 0 0 %
74. Ntimero de notaria L ,
75. Entidad de registro 03 £ <,/0 3 84. Nacional privado 100 0 %
76. Fecha de registro 20230830 b N.2.0 24049 0 2
77. No. Matricula mercantil 0565541516 2 A 7 918 4512
78. Departamento 6 8 S 05 ’
79. Ciudad/Municipio 5 r V' O 2 1 85. Extranjero 0 %
Vigencia 86. Extranjero publico 0 0 %
80. Desde 2023080.1°" ) )
81. Hasta 209912 3 1 . ) ) 87. Extranjero privado 0 0 %
. Entidad de vigilancia y control
88. Entidad de vigilancia y control
Superintendencia de Sociedades ) . 5
' P / h / Estado y Beneficio
Item 89. Estado actual ".._90.Fecha cambio_dé estado 91. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 92.DV
1 8 1 [20230830] .
2 £ 1 1 | B
- |
3 [ I I :
4 | I I | :
5 | ] :
Vinculacién econémica
. i0 . . N I fi T NIT] [
gse(ig?]%uﬁggn 94. Nombre del grupo econdmico y/o empresarial R,,samgrg%g,ﬂ?og%ng icacion Tributaria (NIT) defa g6 py.,
97. Nombre o razén social de la matriz o controlante
170. NGmero de identificacion tributaria T7TPars T7Z NUMeTo de [aentmcacion oatara
otorgado en el exterior sociedad o natural del exterior con EP

173. Nombre o razén social de la sociedad o natural del exterior con EP

Fecha generacién documento PDF: 27-10-2025 08:50:37AM



AN

FormMaﬂode!RemonUnmoTﬂbMaﬂo
Representacion

Espacio reservado para la DIAN

4. NUumero de formulario

(415)77072

Pagina 3 de 4 Hoja 3
141193244243
12JJUJHUUJ(‘)“U(‘)‘L U:‘14119324424‘|3

5. NUumero de Identificacién Tributaria (NIT)

9 017 479 16]|6

6. DV |12. Direccién seccional

Impuestos de Medellin

14. Buzén electrénico

JANT

R‘epresentac 1on

Y

U8. Representacion
REPRS LEGAL PRIN

99. Fecha Inicio ejercicio represenlﬁaon
18

T00. Ipo de documento

TOT. NUmero de identiicacio

20250710 -
- _'— ] mm‘ﬂ'umero de tarjeta profesional

Cédula de Ciudadani 1 3 7 8 7 0 8 9 6 8 !
1 P T AL
104, Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primeg noembre hN 107. Otros nombres
HERNANDEZ |PASTRANA |OVER . /) SEGUNDO
[ 708. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 108. DV ]110. Razon social representante legal o S
98. Representacion 99. Fechainicio ejercicio represeptabiop 7 -iJ R
REPRS LEGAL SUPL 19 : 2 0°24.0,9 2 7
/ =0
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacio / 102. DV [103. Numero de tarjeta profesional
Cédulade Ciudadan 1 3 1 0 1 8 47 8 3 9 0 S |
2 -

[T04-Primer apellido
BOTERO

106. Prirﬁerrnombre

105. Segundo apellido .
* “ISARITA

MURILLO AN

107. Otros nombres

[708. Numero de Identificacion Tributaria (NIT)

109. DV [110. Razon ‘soé:lal‘reprerserWante legal

[98. Representacion

100. Tipo de documento 101. Nimero de identificacian.__ { 102DV [103. Numero de tarjeta profesional
104. Primer apellido 105. Segundo apellido “ | 106. Primer nombre 107. Otros nombres
[108. NUmero de Identificacion Tributaria (NIT) 109 DV[116-Razon sogia1 representante legal
. 4 N e ’s
ot s :
[98. Representacion : . |99.Fecha inicio ejercicio representacion
v . ) A N ) )
100. Tipo de documento 101. Numere de |Hent|?|ca0|q 102. DV [103. Numero de tarjeta profesional
104. Primer apellido "»105. Segdhdo apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
[T08. Numero de Identificacion Tributana (NIT)_ . ~109. DV]TI0. Razdn social representante legal
[98. Representacion AN 99. Fechainicio ejercicio representacion
1 1
100. Tipo de documento 101. Namero de identificaciol 102DV [103. Numero de tarjeta profesional

104. Primer apellido

105. Segundo apellido 106. Primer nombre

107. Otros nombres

[108. NUmero de Identificacion Tributaria (NIT)

109. DV ]110. Razon social representante legal

Fecha generacién documento PDF: 27-10-2025 08:50:37AM



AN

FormMaﬂode!RemonUnmoTﬂbMaﬂo
Revisor Fiscal y Contador

Espacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulario

(415)77072

Pagina

4

020) 00001

12489984(8

de 4 Hoja 4
141193244243
4119324424“3

5. Ndmero de Identificacion Tributaria (NIT)

9 017 47 916

6. DV |12. Direcci6n seccional

Impuestos de Medellin

14. Buzdn electronico

Revisor Fiscal y Contador

124. Tipo de documento

125. Namero de identificacion

127. Nimero.de tarjjé,taNprofesional

= Y > 7, 1 \
g 128. Primer apellido 129. Segundo apellido 130. Primer nombre vV . 131. Otros nombres
E | 1
2 | 132. Namero de Identificacion Tributaria (NIT) 133. DV |134. Sociedad o firma designada /
S p
g |
« | 135. Fecha de nombramiento
1 1 | B N—

136. Tipo de documento 137. Numero de identificaciéon " "138./DV |139. Ntimero de tarjeta profesional
2
o
%_ 140. Primer apellido 141. Segundo apellido 143. Otros nombres
>
(2]
: |
2 1144. Namero de Identificacién Tributaria (NIT) 145.DV
S \
@ | 147. Fecha de nombramiento ‘

148. Tipo de documento
Cédula de Ciudadania 1 3

149. Numero de identificacion

109570989609 <

150. DV
2

151. Nimero de tarjeta profesional

27 03 26T

152. Primer apellido
DIAZ

153. Segundo aﬁellii‘]o
ALMEfD"A\.‘ \ A

154. Primer nombre

OSCAR

155. Otros nombres

GIOVANNY

Contador

156. Numero de Identificacion Tributaria (NIT)

157, DV
(N /
- S . I

iSQ::Sbciedad oﬁrrﬁa designada

159. Fecha de nombramiento

20250 7,01|

Fecha generacién documento PDF: 27-10-2025 08:50:37AM



AN

Formulario del Registro Unico Tributario

2. Concepto |0 |2 Actualizacion

141196022146

4. Ndmero de formulario

1

(415)770 489984(8 014119602214 6
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV |12. Direcci6n seccional .|« |14 Buzon electronico
9 01 7 2 3 3 7 2|6 ImpuestosdeMedelin / ”1 1
IDENTIFICACION "1 -
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Namero de Identificacion - ~N
Persona juridica 1 4 . ‘ e )
Lugar de expedicion 28. Pais 29. Departamento [E Ciudad/Muriicipio
(0
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre . 34 Otr;:fg nombres
35. Raz6n social ’
PICKING S.A.S. BIC. g ) ‘
36. Nombre comercial . 3:7.';$‘iglab
/
38. Pais 39. Departamento “ 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Antioquia 'r_ - , 0 5 |Medellin 001
41. Direcci6n principal 4 o ' _-‘
CL48 77 34
42. Correo electrénico pickingsasbic@hotmail.com ‘ >/ e
43. Codigo postal 44. Teléfono 1\, , 3 17241602 O|45.Teléfon02
" ._CLASIFICACION
Actividad-econémica®. Ocupacion
Actividad principal Actividad secundana h Otras actividades 52. Nimero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Cédig_o . 49 Fechd inicio actnildad 50. Cédigo 1 2 51. Cédigo establecimientos
8121202306147 112} 0230671 4| |5 629[4631| | | | |
‘ // e .Rgsponsabllldades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 6 " = p ' ‘10 1 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
s2.codgo[5__|7 |14|42|48|55' s o
05- Impto. renta y compl. régimen ordmar- NN
07- Retencioén en la fuente a titulo de,%rent_ 7S 44 ’
14- Informante de exogena —
42- Obligado a llevar contabilidad )
48 - Impuesto sobre las ventas - IVA
- Informante de Beneficiarios Finales;(,
Usdarib‘s aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
| | | | | | | | | | 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Cédigo | 57. Modo |
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
| | | | |58. cpPc |

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones aque haya lugar, lainscripcion en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefiniday en consecuenciano se exigira su renovacion

Para uso exclusivo de la DIAN

59. Anexos

I:INO

60. No. de Folios: EI

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspension
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), deberd ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantarén los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspension, segun el caso, Pardgrafo del articulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625
del 2016. De igual manera al formalizar el trémite el usuario fue informado y acepta la polilica de
tratamiento de datos ley 1581 de 2012,

Firma del solicitante:

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
Firma autorizada:

984. Nombre CACERES ARISMENDY DANIELA ESPERANZA

985. Cargo Representante legal Certificado

Fecha generacién documento PDF: 27-10-2025 08:49:40AM



mailto:pickingsasbic@hotmail.com

AN

Formulario del Registro Unico Tributario

Espacio reservado para la DIAN

4. NUimero de formulario

212489984

de 4 Hoja 2

141196022146

Pagina 2

014119602214 6

5. NUmero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV

9 017 2337 2|6

12. Direcci6n seccional
hpuestos de Medellin

«_ | 14. Buzon electrénico

economica

94. Nombre del grupo econémico y/o empresarial

Caracteristicas y formas de las organizaciones ‘i “\
62. Naturaleza 2 63. Formas asociativas 1 2 ?#urﬁgl%%al‘?,egé ;;nesr:lttruafl?zsa%% tsierec'ho publlco de orden nacional, departamental,
65. Fondos 66. Cooperativas gltrgr?]g?gsa X organlsmos
68. Sin personeria juridica 69. Otras organizaciones no clasificadas 70. Beneficio” ’ . L 1
Constitucién, Registro y Ultima Reforma Y Composicién del Capital
Documento 1. Constitucion 2. Reforina
71. Clase 04 A . 82. Nacional 100 %
72. Nimero .
73. Fecha 20230515 202 41,001 83. Nacional pUblico 0. 0 %
74. Namero de notaria L
75. Entidad de registro 03 £ 84. Nacional privado 100 0 %
76. Fecha de registro 202306114 g 410 1 1
77. No. Matricula mercantil 056 4993916 'y 9 93916
78. Departamento 6 8
79. Ciudad/Municipio 5 85. Extranjero 0 %
Vigencia 86. Extranjero publico 0. 0 %
80. Desde 20230515 ) )
81. Hasta 209912 31 ) ) 87. Extranjero privado 0. 0 %
. Entidad de vigilancia y control
88. Entidad de vigilancia y control
Superintendencia de Sociedades ) . 5
' - N Estado y Beneficio
Item 89. Estado actual ".._90.Fecha cambio_dé estado 91. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 92.DV
1 8 1 20240402 2] .
2 £ 1 1 | B
N |
3 [ 1 1 -
4 | I I | :
5 | ] :
Vinculacién econémica
93. Vinculacion 95. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) de la 96. DV.

Matriz o Controlante

97. Nombre o razén social de la matriz o controlante

170. Numero de identificacion tributaria
otorgado en el exterior

T7TPars

T7Z. NUMETo de Taentmeacion wbuara
sociedad o natural del exterior con EP

173. Nombre o razén social de la sociedad o natural del exterior con EP

Fecha generacién documento PDF: 27-10-2025 08:49:40AM



AN

Formulario del Registro Unico Tributario
Representacion

Espacio reservado para la DIAN

4. NUumero de formulario

Pagina 3 de 4 Hoja 3
141196022146
““‘JS[NU)UZ‘12JJ!JJHUUJJ)“U(‘)‘LU].4119602214 6

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV |12. Direccion seccional \ 14. Buz()n electrénico
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PROCESO
GESTION FINANCIERA

BIEMESTAR
FAMILlAR

FORMATO CERTIFICACION PARA LA CONSTITUCION DE
RESERVAS PRESUPUESTALES

El Supervisor y ef ordenador del gasto del contrato No 1022582025 de septiembre 16 de 2025 suscrito entré el ICBF y
UNION TEMPORAL SERVIR,, identificado con NIT 901939168-8, solicitan la constitucién de las reservas presupuestales
-que a continuacion se detallan:

'

.Nﬁn}aro del Com;‘:romiso : [ CRS \ Dependencia R Fuent v Il delaR
Prasupuestal (RPC) SIF Cédigo del Identificador Presupuestal 'de:Aféctaclén ecu'rso ° . u?ln e alor de la Reserva
. " de Fir Pr 1 a Constitulr
Nacién . i
. N ' I . . pd <. - .
928728~ f|/ C-4699-1500-3-53105B-4699018-02 ~ 201 / |27- Propios { $ 25.410.926,08
08725 j A-02-02-02-008-005 rA 302 [27-Propios £/ . $145.051.892,64
$ 0,00
Valor Total Reserva Presupuestal a Constituir: ’ ' ‘ ’ i $ 170.462.818,72

CIENTO SETENTA MILLONES CUATROCIENTOS SESENTAY DOS MIL DCHOCIENTOS DIECIOCHO PESOS CON SETENTAY DOS CENTAVOS

LM_CTE il

Justlficacisn:

supervisot, .
imo,diael_- -

DE ASEO Y CAFETERIA PARA EL INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR! FAMILIAR A NIVEL NACIONAL. OC 151771; ZONA 1" iy tenlendo en
cuanla las tazones ya expuastas antarlormanta, no fua poslble radlcar el trémlta de pago-ante e} Araa flnanclera antes da Ia fecha de clerra °

Nota: Si en el marco de la ejecucion de la Reserva Presupueslal a constiluir por intermedio del presente folrmato, se tiene previsto
recibir bienes y/o" servicios en' la siguiente. vigencia, para el presente trémite se debera anexar copia de la modificacién del contrato
debidamente suscrito en el cual se refleje la ampliacion del plazo de ejecucion.

Por lo expuesto en la jthFf'icacién. autorizo la constitucion de la Reserva Presupuestal por el valor total de acuerdo con los identificadores
relacionados, en cumplimiento’de lo establecido en.los articulos 2.8.1.7.3.1 y 2.8.1.7.3.2 del Décreto 1068 de 2015, en el Articulo 89 del
Decreto 111 de 1996, en el concepto del 21 de noviembre de 2018 emitido por el Ministerio de Hacienda y Crédito Publico y en la
politica de operacion 3.2. del Procedimiento Constitucion Ejecucion y Seguimiento de Reservas Presupuestales P48.GF.

S Resumen contractual o acto administrativo:

Valor del contrato o acto administrativo incluidas adiciones o liberaciones: $ 375.724.261,12
Menos: Pagos y reintegros efectuados en la presente vigencia y anteriores: - $ 205.261.442,40
Saldo del contrato o acto administrativo: 2 $A70:462,818,72

Menos: Cuenta por pagar a constituir al cierre de la presente vigencia: ] $ 0,00

Menos: Reserva presupuestal a constituir al cierre de la presente vigencia: $ 170.462. 818 72
Saldo del contrato o acto administrato presente vigencia una vez registrados los valores B

anteriores

Nota:NA
Se expide en Bogota, a los 31 dias del mes diciembre 2025.

Supervisor ejecucion de los recursos Ordenador del Gasto

Nombre: Ana.Maria Ségura Andrade ~ OSCAR JAVIER MANRIQUE LADINO

Secretario Gener?l'!‘&)\Res. 7896 del
. Nombre; 19/12/2025\, . . .
Firma (.133 O\/\
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