FUERZA AEREA COLOMBIANA CODIGO: G""’EO’EA'FR'
VERSION No: 04
FORMATO SOLICITUD DE PAGO JEFATURA SALUD FAC
VIGENCIA: 26-06-2024

EL SUSCRITO ORDENADOR DEL GASTO DELEGADO MEDIANTE RESOLUCION DE DELEGACION No. 4223 DEL 23 DE JUNIO DE 2022
AUTORIZA Y CERTIFICA QUE LOS DOCUMENTOS AQUI RELACIONADOS Y ANEXOS, CUMPLEN CON TODOS LOS REQUISITOS PARA
REALIZAR EL PAGO

DATOS BASICOS

CIUDAD Y FECHA BOGOTA D.C.; 26-NOVIEMBRE-2024
PROVEEDOR PROVEER INSTITUCIONAL SAS cc NIT 900365660
ESTADO DE CUENTA CUENTA A CONSIGNAR
SALDO ANTERIOR S 3.068.333,00| BANCO BOGOTA
VALOR A PAGAR 3.068.333.00 |No CUENTA BANCARIA 279144497
SALDO MENOS ESTA .
EACTURA $ - |TIPO DE CUENTA CORRIENTE
CONCEPTO DE PAGO
KIT DE CARTUCHOS DE TINTA
DATOS SIIF NACION
CDP: 16424

CONTRATO: . ORDEN DE COMPRA 136435

REGISTROPRESUPUESTAL: 41124

RECURSO 10 T

A-02-02-01-003-006 PRODUCTOS DE CARTUCHO Y PLASTICO
RUBRO PRESUPUESTAL:

LOS DEMAS DOCUMENTOS DE ACUERDQ A LA LISTA DE CHEQUEO DE ANEXOS PARA TRAMITE DE PAGO DE LA VIGENCIA

2 alies

CR, SANDRA MARCELA ZAMUDIO PRIETO
ORDENADOR DEL GASTO JEFSA

Vodheisy AN 5c

Elaboré: TE ALMANSA HASBLEIDY
Asesor Contractual

:  Scanned with !
i & CamScanner’;


https://v3.camscanner.com/user/download

FUERZA AEREA COLOMBIANA

Cddigo: GH-JEFSA-FR-049

ACTA DE RECIBO A SATISFACCION DE

Version N°: 05
BIENES Y SERVICIOS JEFATURA SALUD [ .
FAC Vigencia: 26-06-2024

ACTA DE RECIBO TOTAL A SATISFACCION DE BIENES Y SERVICIOS FECHA: 22-11-2024

CONTRATO N° ORDEN DE COMPRA NO. 136435

FECHA SUSCRIPCION 14-11-2024
ADQUISICION KIT DE CARTUCHOS DE TINTA EPSON REFERENCIA

OBJETO DEL CONTRATO 135020 PARA IMPRESORA PP-100 DIMAE
Un solo pago, de acuerdo con los desembolsos que realice el Ministerio de
Hacienda y Crédito Publico, previa entrega de los bienes y presentacion de
la Factura acompafiandose para su pago del Recibido a Satisfaccion
emitido por el Supervisor del Contrato, alta de almacén para el kit tintas
EPSON DISCPRODUCER PP - 100 Il (C13S020) de igual manera se debe
anexar Certificacion expedida por el Representante Legal y/o Contador

FORMA DE PAGO Publico certificado y/o Rev!sor Fiscal, que acredite que se encuen.tra apaz
y salvo frente a las obligaciones con el Sistema General de Seguridad
Laboral: Salud, Pensiones y Riesgos Profesionales y Aportes Parafiscales
a las Cajas de compensacion Familiar, Instituto Colombiano de Bienestar
Familiar y Servicio Nacional de Aprendizaje, las cuales son de obligatorio
cumplimiento para el pago del presente contrato. La Entidad Compradora
es responsable de pagar las facturas al Gran Almacén dentro de los treinta
(30) dias calendario siguientes de la presentacion de la factura.

CONTRATISTA PROVEER INSTITUCIONAL SAS

INTERVENTOR No Aplica

SUPERVISOR T3. LEIDY VIVIANA PENNA PILLIMUE

VALOR INICIAL DEL CONTRATO $3.068.333

PLAZO DE ENTREGA 22-11-2024

FECHA DE INICIO 15-11-2024

FECHA DE SUSPENSION No Aplica

FECHA DE REINICIACION No Aplica

CONTRATO MODIFICATORIO N° 1

FECHA DE SUSCRIPCION No Aplica

OBJETO DEL CONTRATO No Aplica

FORMA DE PAGO No Aplica

PLAZO DE ENTREGA No Aplica

VALOR FINAL DEL CONTRATO No Aplica

En Bogota, el dia 22 .del mes de noviembre de 2024, se reunieron el sefiorita T3. LEIDY VIVIANA PENNA PILLIMUE, en su calidad de supervisor por parte
del MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL - DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR - JEFATURA SALUD FAC y el sefior PAULO CESAR
CARVAUAL LARA en su calidad de"CONTRATISTA] con el objeto de efectuar el correspondiente recibo total, de los bienes correspondiente al objeto

contractual descrito en la clausula primera del citado contrato.

Luego de adelantar la inspeccion al bien se establecié que estos cumplen con los requerimientos, normas y/o especificaciones técnicas y la entrega se
cumplié dentro del plazo contractual establecido. A continuacidn, se describen pormenorizadamente los bienes entregados, asi:

DESCRIPCION DE OBRAS ENTREGADAS CANTIDAD OBSERVACIONES GENERALES
No Aplica
No Aplica

DESCRIPCION DE BIENES ENTREGADOS CANTIDAD OBSERVACIONES GENERALES

KIT DE TINTAS EPSON C13S020 INCLUYE:
Cartucho De Tinta Epson Cian Discproducer + 1
Cartucho De Tinta Epson Light Cian

El 19 de noviembre se recibe un kit tintas EPSON DISCPRODUCER PP - 100 Il
(C13S020) sin novedad.




FUERZA AEREA COLOMBIANA Cddigo: GH-JEFSA-FR-049

ACTA DE RECIBO A SATISFACCION DE | versi6n N°: 05
2 | BIENES Y SERVICIOS JEFATURA SALUD [
ca FAC Vigencia: 26-06-2024

Discproducer+Cartucho De Tinta Epson Light
Magenta Discproducer+Cartucho De Tinta Epson
Magenta Discproducer+Cartucho De Tinta Epson
Amarillo Discproducer+Cartucho De Tinta Epson
Black Discproducer+Tanque de Mantenimiento
Discproducer PP-100ll

DESCRIPCION DE LOS SERVICIOS PRESTADOS OBSERVACIONES GENERALES

No Aplica

DESCRIPCION DE OBRAS, BIENES Y
SERVICIOS ADICIONALES OFRECIDOS
(Ofrecidos por el contratista y que fueron
objeto de ponderacién y escogencia del
contratista, para seguimiento por parte

del supervisor)

CANTIDAD OBSERVACIONES GENERALES

No Aplica

AUMENTO VIDA UTIL DE LOS BIENES, EFECTIVIDAD OPERATIVA, CAPACIDAD PRODUCTIVA Y CALIDAD DE LOS PRODUCTOS O BIENES

NO APLICA
SITUACION FINANCIERA DEL CONTRATO

DETALLE DEL PAGO VALOR OBSERVACIONES
VALOR INICIAL DEL CONTRATO | $3.068.333
ADICION $0
VALOR'FINAL CONTRATO $3.068.333
PAGO ANTICIPADO O ANTICIPO | $0
UNICO PAGO TOTAL $3.068.333 Segun factura No. LICB473 de fecha 21-11-2024
SALDO $0

ANEXOS

NOTA: SE RELACIONAN LOS DOCUMENTOS SEGUN APLIQUE, TENIENDO EN CUENTA LA NATURALEZA DEL PROCESO CONTRACTUAL Y
EL CONTRATISTA.

TIPO DE ;
DOCUMENTO DOCUMENTOS OBJETO DE VERIFICACION ANEXO
COPIA Factura electronica (PDF) X
COPIA Entrada de bienes y/o servicios (SAP) X
PERSONA JURIDICA - Certificacion de aportes de seguridad social y

COPIA parafiscales firmada por el revisor fiscal y/o representante legal y X
adjuntar recibo de la planilla de pago

COPIA Captura”de pantalla de la aprobacion en el Sistema SIIF de la X
facturacion

COPIA Los demas documentos que apliquen X
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EN CONSTANCIA, FIRMAN QUIENES INTERVINIERON

>

PAULO CESAR C;%RVAJAL LARA

CONTRATISTA

AN \f?’o%&l%mnl—

T3. LEIDY VIVIANA PENNA PILLIMUE
SUPERVISOR

ELABORO: T3. Leidy Viviana Penna Pillimue




Factura Electronica de Venta
NUM.DOC: LICB473

FECHA DE EMISION: 2024-11-21 17:17:10-05:00
FECHA DE VALIDACION: 2024-11-21 17:24:25

FEC.VEN: 2024-12-21

P rove e r VENDEDOR. LICO3 - LICITACIONES 03

N2.Resolucién: 18764078091170 Prefijo: LICB Consecutivo: 403 hasta 999999 Fecha 2024-08-27 Hasta 2025-08-27 Vlgenma 12 Meses

Razén Social/Nombre: Razén Social/Nombre:

PROVEER INSTITUCIONAL S.A.S. JEFATURA DE SALUD DE FUERZA AEREA
CC/NIT: 900365660-2 CC/NIT: 901440176-3

Actividad Econémica: 4711 Actividad Econdémica: 8621
Responsabilidad: No aplica - Otros / Impuesto sobre las ventas - IVA Direcci6n:

Direccién: AV CARACAS 66 24-BOGOTA-BOGOTA-CO
CALLE 8 # 10 - 20-Risaralda-Dosquebradas-CO Teléfonos: 3487030

Teléfonos: 3308006 E-mail: LICITACIONES@PROVEER.COM.CO

E-mail: recepcionproveedores@proveer.com.co

L oo a0 ssciptn ] alr o |V % | ite | et |_Vaor o

TVEC6163 | 1.00 | UND  KIT DE TINTAS EPSON C135020 INCLUYE : 2,578,431.09 19.00 489,901.91 3,068,333.00
CARTUCHO DE TINTA EPSON CIAN
DISCPRODUCER + CARTUCHO DE TINTA

Total tems 1 TOTAL en letras: tres millones sesenta y ocho mil trescientos treinta y tres con cero COP

SUBTOTAL: 2,578.431.00

VA o 2,578,431.00 489,902.00 Base Imponible: 2,578,431.00
19.00%

IVA 489,902.00

TOTAL: 3,068,333.00

Forma de Pago Medio de Pago Fecha de Vencimiento

Credito Transferencia Débito Bancaria 2024-12-21 901440176

#$15-01-11-097;0C136435;leidy.penna@fac.mil.co#$

NO SOMOS AGENTES RETENEDORES DE IVA

El comprador declara haber recibido la mercancia arriba descrita y certifica que esta factura la firma la persona expresamente autorizada para ello. En caso de mora en el pago se
causan intereses mensuales proporcionales a la tasa maxima legal autorizada para operaciones comerciales. Al pagar exija el recibo de caja original, es el Unico comprobante que
aceptamos como prueba de la cancelacién de su factura.

Nota Confidencial: Este mensaje (incluyendo cualquier anexo) contiene informacién confidencial y se encuentra protegido por la Ley. Sélo puede ser utilizada por la persona o

compafiia a la cual esté dirigido. Si usted no es el receptor autorizado, o por error recibe este mensaje, favor borrarlo inmediatamente. Cualquier retencién, difusién, distribucién,
copia o toma cualquier accién basado en ella, se encuentra estrictamente prohibido.

CUFE: 4bd68b3ba3638a552d27d48aeec58f66b91c79e60bbe7743062a6583e1967ccfl8aalaeleb3da2el107b316f77b82e7c
Representacion impresa de Factura Electrénica de Venta

QUALITYCOLOMBIA BUSINESS SOLUTION S.A NIT: 900.174.087-1 Software: MANAGER ERP
Documentd Generado por PROVEER INSTITUCIONAL 5.A.S. Nit 900365660 Powered by www.facturalo.com.co



DIRECCION GENERAL DE SANIDAD ENTRADA DE MATERIAL ]
MILITAR CcODIGO:
Bicen FECHA' EMISION
SISTEMA DE GESTION INTEGRADO SGlI VERSION:
& PAGINA: 1 de 1

DIRECCION GENERAL DE SANIDAD MILITAR
ESM DISANFAC DIR SAN FAC
NIT : 830.039.670-5

Entradas de bienes por concepto de : N° de Documento Clase de Documento: Descripcion: Almacén:
INGRESO ORD COMPRA 136435 5003511220 101 Entrada de mercancias de orden a almacén SA01
ESM: Cadigo: Proveedor: NIT:
DISANFAC DIR SAN FAC SF62 PROVEER INSTITUCIONAL SAS 900365660
N° Contrato: Factura: Consecutivo: Doc. Referencia: Fecha:
3700115952 / SF6220136435 LICB473 0000000388 3500460966 22.11.2024
CODIGO | UBICACION CUENTA DESCRIPCION CONCENTRACION LOTE FECHA DE UNIDAD CENTRO CANTIDAD |VALOR UNITARIO| VALOR TOTAL
INTERNO CONTABLE VENCIMIENTO| DE MEDIDA | DE COSTO
1702250 1514900070  [KIT TINTAS EPSON DISCPRODUCER PP-100lI N/A cu 1,00 3.068.333,00 3.068.333,00
(INGRESO ORDEN COMPRA 136435 )
TOTAL: 3.068.333,00

SON: TRES MILLONES SESENTAY OCHO MIL TRESCIENTOS TREINTA'Y TRES PESOS M/C CON CERO CENTAVOS.

CUENTA PRINCIPAL DEBITOS CREDITOS
1514900070 3.068.333,00 0,00
2401010020 0,00 3.068.333,00
TOTAL SUMA 3.068.333,00 3.068.333,00
A1/ 7 £
RECIBI
NOMBRE:
T2 GELVEZ QUINTERO NATALIA CAROLINA

Viernes 22 de Noviembre de 2024



natalia.gelvez
Rectángulo


= SIII:E R JEFATURA SALUD FUERZA AEREA COLOMBIANA (15-01-11-097) B

Ultima visita: 2024-11-21 15:02:23 Colombia

Documento Recepcion Gestionados o

¥ DESCARGAR CARPETA ZIP ] [ CONSULTAR PDF DIAN

Fecha de registro

22/11/2024

4bd68b3ba3638a552d27d48aeec58f66b91cTIe60bbeT743062a6583e1967ccf18aalaeleb3da2eN07Th316f T7ha2eTe

Proveedor Documento Proveedor Tipo Documento DE Nimero de Documento

DE

PROVEER INSTITUCIONAL S.AS. 900365660

Factura Electronica LICB473

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

3,068,333.00 489,902.00 2,578,431.00 2024-1-21 2024-1-21

Observacién

Mativo de rechazo

X CANCELAR

ﬁ MINISTERIO DE HACIENDA Y ! 3\ En Bogotd: (601) 602 12 70 opcién 1

Lunes a Viernes de 7:00 AM a 7:00 PM, Jornada Continua

CREDITO PUBLICO Linea Gratulta 01-8000-910071 opcidn 1




@ www.proveer.com.co

(O)@proveer.sas
Qs 3013729990

Provee r @ Calle 8# 10-20 Dosquebradas - Colombia

CERTIFICACION DE OBLIGACIONES LABORALES Y APORTES PARAFISCALES

El Suscrito Revisor Fiscal y representante legal, certificamos que la sociedad PROVEER INSTITUCIONAL
S.A.S, identificada con NIT900.365.660-2, se encuentra a Paz y Salvo por concepto del pago de sus
obligaciones con los sistemas de salud, riesgos profesionales, pensiones y aportes a las Cajas de
Compensacién Familiar, Instituto Colombiano de Bienestar Familiar y Servicio Nacional de Aprendizaje
de todo el personal que se encuentra laborando dentro de la misma y que asi lo requiere, durante los
ultimos seis (6) meses.

Lo anterior, para dar cumplimiento a lo establecido en el art. 50 de la Ley 789 de 2002 y la Ley 1150
de 2007.

De igual manera, se certifica que los pagos correspondientes a las demds obligaciones laborales;
salarios y prestaciones, se encuentran al dia en lo corrido de los ultimos seis (6) meses.

Lo anterior, para dar cumplimiento a lo establecido en el art. 50 de la Ley 789 de 2002 y la Ley 1150
de 2007.

La presente se expide a los dieciséis (18) dias del mes de Noviembre del afio 2024, en Dosquebradas.

N

PAULO CESAR CARVAJA_ LARA
C.C. 10.00353
Representante legal

Revisor fiscal encargado
T.P.69327-T



http://www.proveer.com.co/

/A

ASO PAG(S)§

RAZON SOCIAL :

PROVEER INSTITUCIONAL SAS

IDENTIFICACION:

NI-900365660

COD. DEPENDENCIA O SUCURSAL: 0

NOM. DEPENDENCIA O SUCURSAL: 0

FECHA GENERACION REPORTE: 2024-11-18

FECHA LIMITE DE PAGO: 2024-11-18

FECHA DE PAGO: 2024-11-18

ENTIDAD DE PAGO: BBVA COLOMBIA S.A.

PERIODO PENSION: 2024-10

PERIODO SALUD: 2024-11

NUMERO PLANILLA: 31551688

TOTAL COTIZANTES: 108

REFERENCIA DE PAGO (PIN): 31551688

TIPO DE PLANILLA: E
coDico |y Nowero | ronoo I sussistenc| (JOTAL SR vator pacar

A INTERESES
EPS002 800130907 SALUD TOTAL 28 $0 $0 $0 $ 1.924.500 $ 1.924.500
EPS005 800251440 SANITAS 21 $0 $0 $0 $ 1.423.900 $ 1.423.900
EPS010 800088702 EPS SURA il7g $0 $0 $0 $1.278.100 $1.278.100
EPS012 890303093 COMFENALCO VALLE EPS 1 $0 $0 $0 $52.000 $52.000
EPS017 830003564 FAMISANAR 3 $0 $0 $0 $170.500 $170.500
EPS018 805001157 SOS-EPS 14 $0 $0 $0 $ 962.300 $ 962.300
EPS037 900156264 NUEVA E.P.S. S.A. 20 $0 $0 $0 $ 1.342.400 $ 1.342.400
EPS041 900156264 NUEVA E.P.S. S.A. MOV 2 $0 $0 $0 $112.700 $112.700
ESSC62 900935126 ESSC ASMET SALUD 1 $0 $0 $0 $ 47.500 $ 47.500
MINO002 901037916 MINOO2 - ADRES 1 $0 $0 $0 $ 55.300 $ 55.300
Subtotal Salud 10 108 $0 $0 $0 $ 7.369.200 $ 7.369.200
230201 800229739 PROTECCION 36 $0 $0 $0 $ 10.440.400 $ 10.440.400
230301 800224808 PORVENIR 47 $0 $0 $0 $ 12.155.300 $ 12.155.300
230901 800253055 SKANDIA 1 $0 $0 $0 $221.100 $221.100
231001 800227940 COLFONDOS 3 $0 $0 $0 $ 1.154.200 $ 1.154.200
25-14 900336004 COLPENSIONES 19 $0 $0 $0 $5.124.600 $5.124.600
Subtotal Pension 5 106 $0 $0 $0 $ 29.095.600 $ 29.095.600
14-4 860002183 SEGUROS COLPATRIA 108 $0 $0 $0 $ 2.351.600 $2.351.600
Subtotal ARL 1 108 $0 $0 $0 $ 2.351.600 $ 2.351.600
CCFO03 890900842 COMFENALCOANTIOQUIACCF 4 $0 $0 $0 $ 265.400 $ 265.400
CCF11 890806490 CCF DE CALDAS 18 $0 $0 $0 $1.275.100 $1.275.100
CCF13 891190047 COMFACA 1 $0 $0 $0 $ 56.500 $ 56.500
FECHA DE PAGO DEL SIGUIENTE MES: 13/12/2024




CCF14 891500182 COMFACAUCA 1 $0 $0 $0 $62.000 $62.000
CCF24 860066942 COMPENSAR-CCF 1 $0 $0 $0 $81.200 $81.200
CCF32 891180008 COMFAMILIAR DEL HUILA 9 $0 $0 $0 $652.100 $652.100
CCF43 890000381 COMFENALCO QUINDIO 8 $0 $0 $0 $ 487.600 $ 487.600
CCF44 891480000 COMFAMILIAR RISARALDA 43 $0 $0 $0 $3.246.100 $3.246.100
CCF50 890700148 COMFENALCO-TOLIMA 8 $0 $0 $0 $463.100 $463.100
CCF57 890303208 COMFANDI 14 $0 $0 $0 $1.083.200 $1.083.200
Subtotal CCF 10 107 $0 $0 $0 $7.672.300 $7.672.300

Total a pagar $0 $0 $0 $ 46.488.700 $ 46.488.700

FECHA DE PAGO DEL SIGUIENTE MES: 13/12/2024




FUERZA AEROESPACIAL COLOMBIANA Codigo GA-JEADA-FR-132
Version No: 4
FORMATO DE IMPUTACION DE BIENES Y SERVICIOS POR RUBRO PRESUPUESTAL - -
Vigencia 18/11/2024

Jefatura o Unidad:

JEFATURA DE SALUD FAC

Nombre del Supervisor de Contrato

T3. LEIDY VIVIANA PENNA PILLIMUE

Ordenador del Gasto

JEFATURA DE SALUD FAC

No. Contrato

ORDEN DE COMPRA #136435

Objeto del contrato

ADQUISICIONIKITIDE/CARTUCHOSIDEMINTAIERSON REFERENCIA C13S020 PARA IMPRESORA PP-100 DIMAE.

Valor del contrato

$ 3.068.333,00

Adicién

$0,00

Reduccién

$0,00

Valor final del contrato

$ 3.068.333,00

IMPUTACION DEL RUBRO A SU MAXIMO NIVEL DE DESAGREGACION

(Funcionamiento USO PRESUPUESTAL)
(Inversién PROYECTO DE INVERSION)

USO PRESUPUESTAL

DESCRIPCION USO

DESCRIPCION

VALOR APROPIACION

del Contrato)

Lgc;\; \ko‘f&”«l%sD—P

POSTFIRMA

T3. LEIDY VIVIANA PENNA PILLIMUE

FECHA

22/11/2024

(solo pararecurso 11) PRESUPUESTAL POR RUBRO
RECURSO
?g:;’f&i%%”f&%ﬁé’fﬁ;fgf PRODUCTOS DE CAUCHO Y PLASTICO
-ADQUISICION KIT DE CARTUCHOS DE
A-02-02-01-003-006-09 10 NO APLICA IMPRESORA DE COMPUTADOR TINTA EPSON REFERENCIA C135020 $3.068.333,00
Y REPRODUCCION; SERVICIOS DE PARA IMPRESORA PP-100 DIVAE
RECUPERACION
TOTAL VIGENCIA 2024 $ 3.068.333,00
TOTAL VIGENCIAS $ 3.068.333.00
Control - Su contrato se ha modificado en:
(En caso de diferencia, modificar valores de rubros de acuerdo a modificatorio y $0,00
MES uso
Pﬁgo MPiSG%E AMORTIZACION DETALLE DEL PAGO RUBRO PF‘;ESUPUESTAL DESCRIPCION VALE:GzAgg;gﬁggg 2= | WALER FT’S;;L BARA SALDOS
PAGO ANTICIPADO Gl pal’i)’e‘:”'“
NOVIEMBRE PRODUCTOS DE CAUCHO Y PLASTICO-
. ADQUISICION KIT DE CARTUCHOS DE
1 SEGUN FACTURA | A-02-02-01-003-006-09 NO APLICA TINTA EPSON REFERENCIA G133020 $3.068.333,00 $3.068.333,00 $0,00
ELEHRUNNOA DE PARA IMPRESORA PP-100 DIMAE
TOTALES $ 3.068.333,00 $ 3.068.333,00 $0,00
FIRMA
(Supervisor




FUERZA AEREA COLOMBIANA CODIGO: DE-DEAJU-FR-027

FORMATO INFORME DE SUPERVISION | VERSION N°: 04

BIENES Y SERVICIOS EN GENERAL VIGENCIA: 30-07-2024

UNIDAD Y/O DEPENDENCIA: JEFATURA DE SALUD FAC-DIALO-SULOG-ALOAL

FECHA INFORME: Dia: 22 Mes: 11 Afio: 2024

CONTRATO N°. ORDEN DE COMPRA No. 136435

CONTRATISTA: PROVEER INSTITUCIONAL SAS

VALOR DEL CONTRATO: $ 3.068.333

FORMA DE PAGO: Un solo pago, de acuerdo con los desembolsos que realice el Ministerio de Hacienda y Crédito Publico, previa entrega de los
bienes y presentacion de la Factura acompafiandose para su pago del Recibido a Satisfaccion emitido por el Supervisor del Contrato, alta de almacén
para el kit tintas EPSON DISCPRODUCER PP - 100 Il (C13S020) de igual manera se debe anexar Certificacion expedida por el Representante Legal
ylo Contador Publico certificado y/o Revisor Fiscal, que acredite que se encuentra a paz y salvo frente a las obligaciones con el Sistema General de
Seguridad Laboral: Salud, Pensiones y Riesgos Profesionales y Aportes Parafiscales a las Cajas de compensacion Familiar, Instituto Colombiano de
Bienestar Familiar y Servicio Nacional de Aprendizaje, las cuales son de obligatorio cumplimiento para el pago del presente contrato. La Entidad
Compradora es responsable de pagar las facturas al Gran Almacén dentro de los treinta (30) dias calendario siguientes de la presentacion de la factura.

FECHA FIRMA CONTRATO: Dia 14 Mes 11 Afio 2024

OBJETO DEL CONTRATO:
ADQUISICION KIT DE CARTUCHOS DE TINTA EPSON REFERENCIA C13S020 PARA IMPRESORA PP-100 DIMAE.

CONTRATO MODIFICATORIO No. No Aplica

FECHA DE FIRMA: No Aplica

ASPECTOS OBJETO DE MODIFICACION: No Aplica

PLAZO Y CUMPLIMIENTO DE EJECUCION DEL CONTRATO:

Plazo Ejecucion Contractual, desde el 15 de noviembre hasta el 22 de noviembre 2024.
Porcentaje Avance en tiempo: 100 %

Porcentaje de Ejecucion (con relacion a los bienes y/o servicios recibidos): 100%

AVANCE FINANCIERO DEL CONTRATO:
Recursos Girados: (relacionar los pagos realizados a la fecha del informe)
Porcentaje de pagos realizados: ___ 0___ %

Porcentaje de pagos pendientes de realizar: ____ 100 %

PERSONAL REQUERIDO PARA LA EJECUCION DEL SERVICIO (EXIGIDO EN LAS ESPECIFICACIONES TECNICAS)

OTROS (TARJETA PROFESIONAL/TITULO
NOMBRES Y APELLIDOS CARGO PROFESIONAL O TECNICO)
No Aplica No Aplica No Aplica
No Aplica No Aplica No Aplica

INCUMPLIMIENTO DEL CONTRATISTA O PROBLEMAS EN LA EJECUCION ATRIBUIBLES AL CONTRATISTA:

No__ X Si




FUERZA AEREA COLOMBIANA CODIGO: DE-DEAJU-FR-027

FORMATO INFORME DE SUPERVISION | VERSION N°: 04

BIENES Y SERVICIOS EN GENERAL VIGENCIA: 30-07-2024

Describir sucintamente los hechos de incumplimiento y las acciones emprendidas:

INCUMPLIMIENTO POR PARTE DE LA FAC O PROBLEMAS EN LA EJECUCION ATRIBUIBLES A LA FAC:
No _X_. Si__

Describir sucintamente los hechos de incumplimiento y las acciones emprendidas:

LA EJECUCION DEL CONTRATO ESTA ESTRUCTURADO SOBRE UN CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES:
No Si_X

(En caso afirmativo debera anexarse el cronograma con el porcentaje de avance de cada tarea o actividad).

DESEMPENO DEL CONTRATISTA AJUSTADO A LOS TERMINOS Y CONDICIONES DE LOS DOCUMENTOS DEL CONTRATO (PLIEGO DE
CONDICIONES, INVITACION PUBLICA, SOLICITUD DE OFERTA, OFERTA, CONTRATO Y OTROS DOCUMENTOS)

No Si_X

En caso negativo explicar detalladamente las razones por las cuales no se ha dado cumplimiento a los términos y condiciones por parte del contratista:

DESCRIPCION DETALLADA DE LAS ACTIVIDADES DESARROLLADAS E INFORME DE TRABAJOS REALIZADOS POR EL CONTRATISTA
DENTRO DEL PERIODO ANALIZADO EN EL PRESENTE INFORME DE SUPERVISION

(Listar actividades especificas realizadas)

El 19 de noviembre se recibe el kit tintas EPSON DISCPRODUCER PP — 100 Il (C13S020) sin novedad

ANEXOS SOPORTES DEL PAGO O PAGOS REALIZADOS DENTRO DEL PERIODO ANALIZADO EN EL PRESENTE INFORME DE
SUPERVISION (SOPORTES DE LA FACTURACION).

(Cuando se trate de contratos de servicios de transporte (terrestre, aéreo y fluvial) servicios de operadores logisticos o cuyo objeto obedezca a servicios
logisticos, servicios de atencion de eventos institucionales)

DESCRIPCION DETALLADA DE TRABAJOS PENDIENTES Y OBSERVACIONES:
(Listar actividades especificas pendientes y demas aspectos a tener en cuenta sobre la ejecucion del contrato)

__Ninguno

SEGUIMIENTO A RIESGOS:

“¢En el periodo de ejecucion reportado existe la posibilidad de materializacion de algin riesgo, atendiendo la matriz de riesgos definida en
los estudios y documentos previos?

Sl NO: X

En el evento que la respuesta sea afirmativa, se requiere se anexe el correspondiente soporte documental para su posterior ajuste y
tratamiento, el cual debera ser verificado por el supervisor del contrato en los siguientes informes de supervision.




FUERZA AEREA COLOMBIANA CcODIGO: DE-DEAJU-FR-027
FORMATO INFORME DE SUPERVISION | VERSION N°: 04
BIENES Y SERVICIOS EN GENERAL VIGENCIA: 30-07-2024

NOMBRE SUPERVISOR: T3. PENNA PILLIMUE LEIDY VIVIANA

C.C.No. 1081408994

o 1&\\’; \f‘?’o“é&%ulp

DEPENDENCIA: JEFSA-DIALO-SULOG-ALOAL

NOTA: El presente formato debera ser diligenciado, en su totalidad de forma obligatoria.




FUERZA AEREA COLOMBIANA CcODIGO: DE-DEAJU-FR-027
FORMATO INFORME DE SUPERVISION | VERSION N°: 04
BIENES Y SERVICIOS EN GENERAL VIGENCIA: 30-07-2024

LISTA DE CHEQUEO SUPERVISION CONTRATOS ESTATALES

ASPECTOS GENERALES IMPORTANTES A TENER EN CUENTA:

- Al supervisor le corresponde la coordinacion, vigilancia y control de la ejecucion del objeto
contratado, para garantizar que las obligaciones contractuales se cumplan
- El supervisor debe revisar los documentos y antecedentes del contrato a suscribir, los

derechos y obligaciones de las partes.

- Lapresente lista de chequeo es una GUIA para el cumplimiento de la supervision del contrato
con los controles minimos que debe realizar el personal de supervisor. Por lo anterior, se
debera tener en cuenta las funciones asignadas en la Resolucion de designacion como
supervisor y la normatividad contractual vigente.

ITEM

SEGUIMIENTO

CUMPLE

NO CUMPLE

OBSERVACIONES

1

Acto administrativo designacion
supervisor de contrato

X

Documentos soporte
perfeccionamiento y ejecucion del
contrato (Contrato, CRP,
Garantias contractuales y su
aprobacion)

Lectura y revision de la minuta del
contrato, especificaciones
técnicas, otros...

Verificar y aprobar la existencia de
las condiciones técnicas para
iniciar la ejecucion del contrato
(por ejemplo, revision hojas de
vida del personal que ejecutara el
contrato segun lo estipulado,
planos, disefos, licencias,
cronogramas, estudios, calculos;
si aplica)

Acta de inicio firmada por las dos
partes, la cual debera ser anexada
al expediente contractual; si aplica

N/A

Verificar el cumplimiento de las
obligaciones del contratista en
materia de seguridad social y
parafiscales (si aplica), salud
ocupacional, planes de
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FUERZA AEREA COLOMBIANA

CODIGO:

DE-DEAJU-FR-027

FORMATO INFORME DE SUPERVISION
BIENES Y SERVICIOS EN GENERAL

VERSION N°:

04

VIGENCIA:

30-07-2024

SEGUIMIENTO CUMPLE

NO CUMPLE

OBSERVACIONES

contingencia, normas ambientales
y cualquier otro requisito aplicable
segun la naturaleza del contrato.

Evidencias de ejecucion de las
actividades contratadas segun
especificaciones y anexos
técnicos

Instrucciones al contratista por
escrito (evidencias) de acuerdo a
lo establecido en el contrato y sus
especificaciones técnicas

N/A

Verificar que el contratista
suministre y mantenga el personal
y/lo equipo ofrecido con las
condiciones e idoneidad pactadas
inicialmente y exigir su reemplazo
en condiciones equivalentes
cuando fuese necesario

10

Infformes de supervision de
acuerdo a la periodicidad que se
establece segun la naturaleza del
contrato y de acuerdo a lo
establecido en la Resolucion de
nombramiento como supervisor

11

Informes oportunos sobre
incumplimiento del contrato o
novedades presentadas en la
ejecucién del mismo

N/A

12

Acta de liquidacion del contrato o
constancia de no liquidacion,
segun corresponda

N/A
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D I *‘L'\ N Formulario del Registro Unico Tributario

POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

2.Concepto |1 | 3| Actualizacion de oficio

4. Namero de formulario 14715453701
(415)7707212489984(8020) 000001471545370 1
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14. Buzén electrénico
9 0 0 3 6 5 6 6 0 2 Impuestos y Aduanas de Pereira 1 6
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacion 27. Fecha expedicion
Persona juridica 1
—_— — 1 1
Lugar de expedicién 28. Pais 29. Departamento iSO. Citidad/Muicipio
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre |’34. Otrg's nombres
35. Razén social
PROVEER INSTITUCIONAL S.A.S.
36. Nombre comercial 37 Sigla
UBICACION
38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Risaralda 6 6 | Dosquebradas 170
41. Direccion principal
CL8 10 20 LA POPA BRR ZONA INDUSTRIAL LA POPA
42. Correo electrénico paulo.carvajal@proveer.com.co
43. Codigo postal 44. Teléfono 1 3 3 0 8 0 0 6/45. Teléfono 2
CLASIFICACION
Actividad econémica Ocupacion
Actividad principal Actividad.secundaria Otras actividades 52. NGmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codiga 49. Fechia inicio actividad 50. Cédigo 1 2 51. Cédigo establecimientos
i | |
471 1][]20100518|[4719[204°0,04,18 [4 7 22[476 1] 8

Responsabilidades, Calidades y Atributos

1 2 3 4 5 6. )

[}

§ 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
sscono|s |7 |1 alazfafglsel N | [ | [ | [ [ L [ ] [ ] [ ] [ ]
05- Impto. renta y compl. régimen ordinar

07- Retencion en la fuente a titulo de rent
14- Informante de exogena

42- Obligado a llevar contabilidad

48 - Impuesto sobre las ventas - IVA

52 - Facturador electrénico

Obligados aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
| ‘ | | | | | ‘ | ‘ 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Codigo | 57. Modo | |
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
| | ‘ ‘ | ‘ |s8.crc ‘ |

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida y en consecuencia no se exigira su renovacion
Para uso exclusivo de la DIAN

59. Anexos Sl |:| NO 60. No. de Folios: ljl 61. Fecha |2020 -10-06/11:30: 00 |

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspension | Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspension, segun el caso.

Paréagrafo del articulo 1.6.1.2.20 del Decreto 1625 de 2016

Firma del solicitante: 984. Nombre ACTUACION DE OFICIO AUTOMATICA
985. Cargo

Firma autorizada:

Fecha generacién documento PDF: 29-10-2020 03:30:23PM



DIAN

POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario

Espacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulario

(415)770

Pagina 2 de 11
14715453701
72 IZJJEJJAHUUJM“ l‘ '“'Uﬂl1545370 1

Hoja 2

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT)

9 0036 5660

6.DV
2

12. Direccién seccional

Impuestos y Aduanas de Pereira

14. Buzén electrénico

Caracteristicas y formas de las organizaciones

62. Naturaleza

| 2|

63. Formas asociativas

1 2]

64. Entidades e.institutos de derécha piiblico de orden nacional, departamental,

-

municipaiy.descentralizados
hed > SIS
65. Fondos 66. Cooperativas gZirgf;)j%rcsadesy b gile
68. Sin personeria juridica 69. Otras organizaciones no clasificadas 70-Benefici 1
Constitucién, Registro y Ultima Reforma Composicion del Capital
Documento 1. Constitucion 2. Reforma
71. Clase 0 4 01 82. Nacional 100 %
72. Nimero 000O00O 1/1
73. Fecha 20100518 2/0.1-5 0 3 .0 83. Nacional publico 0 0 %
1 1 .~ AR N S . W -
74. Nimero de notaria
75. Entidad de registro 0 3 0.3 84. Nacional privado 100 0 %
76. Fecha de registro 201 0. 0 6‘ 2 4 | 250 1.5 0 42 3
77. No. Matricula mercantil 0000035704 _3 5/7-0\4
78. Departamento 6 6 6.6
79. Ciudad/Municipio 5 4 | 5 4 85. Extranjero 0 %
Vigencia 86. Extranjero publico 0 0 %
.
80. Desde 20100518 | ) )
a1, Hasta 30001243 | 87. Extranjero privado 0 0 %
Entidad de vigilancia y control
88. Entidad de vigilancia y control
Superintendencia de Sociedades 5
Estado y Beneficio
Item 89. Estado actual 90. Fechia cambic-de estado 91. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 92. DV
1 8 0 20\ 41 2.3 1] -
2 | 1 1 | :
3 | o -
4 | o -
5 | o :
Vinculacién econémica
93. Vinculacion | g4 Nombre del grupo econémico ylo empresarial 95. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) dela g5 py/.

economica

Matriz o Controlante

97. Nombre o razén social de la matriz o controlante

170. Namero de identificacién tributaria

otorgado en el exterior

171. Pais

172. NUmero de identificacion tributaria
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: 29-10-2020 03:30:23PM



D | y /_’\ N Formulario del Registro Unico Tributario

POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA Representa0|on
Pagina 3 de 11 Hoja 3
Espacio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario 14715453701
(415)7707212489984(8020) 000001471545370 1
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14. Buzén electrénico
9 0 0 3 6 5 6 6 0 2 Impuestos y Aduanas de Pereira 1 6
Representacion
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacién
REPRS LEGAL PRIN 18 20190 21 72 |
1
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102. DV, | 1493, Numero de tarjeta profesional
CéduladeCiudadani 1 3 |1 0 O O 3 5 3 4 | |
1
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
CARVAJAL |LARA PAULO |CESAR
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razon social representante legal
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio repres&ntacion
REPRS LEGAL SUPL 19 J_z 0190212 |
- A W i \ 1
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
CéduladeCiudadan 1 3 |1 0 1 4 2 3 0 1 2 3 |
2 7 ~ -
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106.-Lrirfier/nombre 107. Otros nombres
VALENCIA |PINEROS |YICETH ANGELICA
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razori.social représentante-iegal
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio fepresentacion
1 1 |
100. Tipo de documento 101. Ndmero de identificacién 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
X A |
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 140, Razon'social representante legal
98. Representacion 99:.Fecha inicio ejercicio representacién
- 1 1 |
100. Tipo de documento L01. NUmero de itentificacion 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
. . |
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
|
—
108. Numero de Identificacién Tributaria/(NIT) 109. DV | 110. Razon social representante legal
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacién
1 1 |
100. Tipo de documento 1064. Numero de identificacion 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
. |
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razon social representante legal

Fecha generacién documento PDF: 29-10-2020 03:30:23PM



POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

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

pagina 4 de 11 Hoja 4
Espacio reservado para la DIAN 4. Namero de formulario 14715453701
(415)7707212489984(8020) 000001471545370 1
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14. Buzén electrénico
9 0 0 3 6 5 6 6 0 2 Impuestos y Aduanas de Pereira 1 6
Socios y/o Miembros de Juntas Directivas, Consorcios, Uniones/ifemporalées
111. Tipo de documento 112. Namero de identificacion 143. BV |114. Nacignaiidad
Cédula de Ciudada 1 7 7 12 8 0 3 | .7 coLomsia 169

115. Primer apellido
FAYA

116. Segundo apellido
FARFAN

|DARWIN

117. Primer nombre

148,.Otros nombres

|FABIAN

119. Razén social

120. Valor capital del socio

121. % Participacion

| 122. Fecha'de ingreso

{2 0°1/0.0 51 8]

123. Fecha de retiro

20190322

111. Tipo de documento

112. Namero de identificacion

113DV | 114. Nacionalidad

Cédula de Ciudada 1 1 00 0 3 5 3 4 [1 COLOMBIA 16 9
115. Primer apellido 116. Segundo apellido 117. Primer nombre 118. Otros nombres
CARVAJAL LARA / | PAULQ CESAR

119. Razén social

120. Valor capital del socio 121. % Participacioh, '~ L~ 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro

) |201005.1 8] 20190322
111. Tipo de documento 112. Namero de identificacion 113. DV |114. Nacionalidad
Cédula de Ciudada 1 213970 7 3 | COLOMBIA 169

115. Primer apellido
LARA

116. Segunda_apellido
| HINCAPIE

117. Primer nombre

LUz ELENA

118. Otros nombres

119. Razén social

12

o

. Valor capital del socio

T121. % Participacion

|
0

122. Fecha de ingreso
2010051 8

123. Fecha de retiro

20190322

111. Tipo de documento

112. Ndmero deidentificacion

113. DV | 114. Nacionalidad

11

(&

. Primer apellido

116, Sequndo apellido

117. Primer nombre

118. Otros nombres

119. Razén social

12

o

. Valor capital del socio

121. % Participacion

122. Fecha de ingreso

123. Fecha de retiro

111. Tipo de documento

¥12. Namero de identificacion

113. DV | 114. Nacionalidad

11

(&

. Primer apellido

116. Segundo apellido

117. Primer nombre

118. Otros nombres

119. Razén social

12

o

. Valor capital del socio

121. % Participacion

122. Fecha de ingreso

123. Fecha de retiro

Fecha generacién documento PDF: 29-10-2020 03:30:23PM




POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario
Revisor Fiscal y Contador

Espacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulario

Pagina 5 de 11 Hoja 5
14715453701
U‘JS)‘JHD12JJUJHUUJ(‘)‘)“ ‘ -“-Uc‘t“uuno 1

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT)

6. DV | 12. Direcci6n seccional

14. Buzén electrénico

2 Impuestos y Aduanas de Pereira

9 0036 5660

Revisor Fiscal y Contador

124. Tipo de documento

125. Namero de identificacion

126. DV 127, /NUmero de tarjete profesional

Cédula de Ciudadania 1 3

5287 2 9,520

g |Cédulade Ciudadania 1 3 |1 0 0 0 1 3 6 0 6 9 32 7T
N/ P N
E 128. Primer apellido 129. Segundo apellido 130. Primer nombrg 131, Otros nombres
% VERGARA |RUIZ GUSTAVO iADOLFO
S -
£ 1132. Namero de Identificacién Tributaria (NIT) 133. DV | 134. Sociedad o firma designada
: |
%)
3 AN
@ |135. Fecha de nombramiento
2010121 8]
136. Tipo de documento 137. Numero de identificacion 438. DV | 139. NUmero de tarjeta profesional
o [CéduladeCiudadania 1 3 |4 2 1 0 6 1 2 9 ' 7 7 4 9 3 T
=4 L SN S/ > N N
%_ 140. Primer apellido 141. Segundo apellido 142Primer nomisre 143. Otros nombres
% MONTOYA |BETANCOURTH [SANDRA MILENA
I ;
£ | 144. Namero de Identificacién Tributaria (NIT) 145. DV | 146. Sociedad o fifma designada
: |
1%2)
E N/
o |147. Fecha de nombramiento
2010121 8]
148. Tipo de documento 149. Numero de identificacion 150. DV | 151. NGmero de tarjeta profesional

1 46 316T

152. Primer apellido
ARDILA

153. Segundo apeiiido

|DURAN

Contador

156. Nimero de Identificacién Tributaria (NIT)

154. Primer nombre

LUz

155. Otros nombres

DARY

157-DVAl 158."Sociedad o/firnia tesignada

159. Fecha de nombramiento

2017 d810]

Fecha generacién documento PDF: 29-10-2020 03:30:23PM



POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario
Establecimientos

Espacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulario

(415)770

0) C

7212489984(802

6 de 11 Hoja 6

14715453701

001471545370 1

Pagina

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

9 00 3 6 56602

12. Direccién

seccional

Impuestos y Aduanas de Pereira

14. Buzén electrénico

Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negcécios.entre otros

160. Tipo de establecimiento
Establecimiento de comerci

02

161. Actividad econémica

Comercio al por menor en establecimientos no especializados con surtido ¢ [74 7 1~.1

N

162. Nombre del establecimiento

PROVEER DEL HUILA

163. Departamento

Huila 1

Neiva

164. Ciudad/Municipio

165. Direccién

CL8

10 20CR2 10 48 BRR LOS MARTIRES

166. Nimero de matricula mercantil

27 326 4

167. Fecha ole Ja matricula;mergzantii

_J20.1.5,0 92 8]

168. Teléfono

3165277884 |

169. Fecha de cierre

160. Tipo de establecimiento
Establecimiento de comerci

02

161. Actividad econémica
Comercio al por menor en establecimientos no especializados con surtido ¢ | 4711

162. Nombre del establecimiento

PROVEER INSTITUCIONAL

163. Departamento

164. Ciudad/Muricipic

Caldas 1 7 /Manizales 00 1
2 165. Direccién —
CR21 23 34
166. Numero de matricula mercantil AN | ¥67. Fecha de la matricula mercantil
00162587 | [20120719]
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
8 8,20 89 8 | ]
160. Tipo de establecimiento l 161-Actividad ecendmica
Establecimiento de comerci () (2 |Comercio‘al per menor en establecimientos no especializados con surtido ¢ |4 7 11
162. Nombre del establecimiento: -
COMERCIALIZADORA DICONSA
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio
5 Quindio 6 3 |Armenia 001

165. Direccién

CR23 11 30 BRR GRANADA

166. Nimero de matricula mercantil

1217 49

167. Fecha de la matricula mercantil

[2003011 6]

168. Teléfono

7451717 |

169. Fecha de cierre

Fecha generacién documento PDF: 29-10-2020 03:30:23PM



POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario

Establecimientos

Espacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulario

(415)770

721248998

Pagina 7  de 11

4(8020) C

Hoja 6
14715453701

001471545370 1

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

9 00 3 6 56602

12. Direccién seccional

Impuestos y Aduanas de Pereira

14. Buzén electrénico

Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negcécios.entre otros

160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica l_
Establecimiento de comerci g 2 |Comercio al por menor en establecimientos no especializados con suftido ¢ | 4,7 1 1!
162. Nombre del establecimiento
PROVEER INSTITUCIONAL GIRARDOT
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio —
Cundinamarca 2 5 | Girardot 30 7
! 165. Direccién J Y
CR10 20 21
166. Numero de matricula mercantil 167. Fecha de L_mﬁ:lEner:nT
79863 ~J20.160 41 5
168. Teléfono 169. Fécha de cierre
31033851409 2701 7,032 8|
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica
Establecimiento de comerci (o 2 Comercio al por menor en establecimientos no especializados con surtido ¢ |4 711
162. Nombre del establecimiento >N/
PROVEER INSTITUCIONAL SUR
163. Departamento 164. Ciudad/M—ur‘.icipic
Huila 4 1 Neiva 00 1
2 165. Direccién —
CR6A 41 06
166. Numero de matricula mercantil AN | ¥67. Fecha de la matricula mercantil
256439 | [201404029]
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
8 7,16 691 [2017.032 8|
160. Tipo de establecimiento l 161-Actividad ecendmica
Establecimiento de comerci () (2 |Comercio‘al per menor en establecimientos no especializados con surtido ¢ |4 7 11
162. Nombre del establecimiento: -
PROVEER INSTITUCIONAL VALLE
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio
Valle del Cauca 7 6 |Cali 00 1
3 165. Direccién
CR75 13 A 57 ED MARANDRES
166. Numero de matricula mercaﬁl 167. Fecha de la matricula mercantil
916000 [2014121 5]
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
3165277888 2017032 8|

Fecha generacién documento PDF: 29-10-2020 03:30:23PM



POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario

Establecimientos

Espacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulario

(415)770

7212489984(802

Pagina 8 de 11

0) C

Hoja 6
14715453701

001471545370 1

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

9 00 3 6 56602

12. Direccién seccional

Impuestos y Aduanas de Pereira

14. Buzén electrénico

Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negcécios.entre otros

160. Tipo de establecimiento
Establecimiento de comerci

02

161. Actividad econémica

Comercio al por menor en establecimientos no especializados con surtido ¢ [74 7 1~.1

N

162. Nombre del establecimiento

PROVEER INSTITUCIONAL

163. Departamento

Bogota D.C. 1

164. Ciudad/Municipio
Bogot4, D.C.

165. Direccién

CL42H 81LSUR?20

166. Nimero de matricula mercantil

2615209

167. Fecha ole Ja matricula;mergzantii

2

168. Teléfono

31652778288

_J20.1.5,0 9.1 6]

169. Fecha de cierre

2701 70329]

160. Tipo de establecimiento
Establecimiento de comerci

02

161. Actividad econémica
Comercio al por menor en establecimientos no especializados con surtido ¢ | 4711

162. Nombre del establecimiento

PROVEER INSTITUCIONAL TOLIMA

163. Departamento

Tolima 3

164. Ciudad/Muricipic

Ibagué 0

165. Direccién

CR1 11 25

166. Nimero de matricula mercantil

27 01/29

| 167: Fecha de la matricula mercantil

| [20160809|

168. Teléfono

2 6,46 86 3 |

169. Fecha de cierre

160. Tipo de establecimiento

I
161-Actividad ecendmica

Establecimiento de comerci () (2 |Comercio‘al per menor en establecimientos no especializados con surtido ¢ | 47 11

162. Nombre del establecimiento:

PROVEER INSTUTUCIONAL DEL HUILA

163. Departamento

Huila 1

164. Ciudad/Municipio
Neiva

0

165. Direccién

CR3 1 28

166. Nimero de matricula mercantil

283597

167. Fecha de la matricula mercantil

2016070 5]

168. Teléfono

87123096 |

169. Fecha de cierre

Fecha generacién documento PDF: 29-10-2020 03:30:23PM



POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario

Espacio reservado para la DIAN

Establecimientos
Pagina 9  de 11 Hoja 6
4. Namero de formulario 14715453701
(415)7707212489984(8020) 000001471545370 1

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT)

9 00 3 6 56602

6. DV

12. Direccién

seccional

Impuestos y Aduanas de Pereira

14. Buzén electrénico

Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negcécios.entre otros

160. Tipo de establecimiento
Establecimiento de comerci

02

161. Actividad econémica

Comercio al por menor en establecimientos no especializados con surtido ¢ [74 7 1~.1

N

162. Nombre del establecimiento

PROVEER INSTITUCIONAL

163. Departamento
Quindio

3

Armenia

164. Ciudad/Municipio

165. Direccién

CL16 14 25LC7BRR CENTRO

166. Nimero de matricula mercantil

2089 36

167. Fecha ole Ja matricula;mergzantii

_ J201607.1 4

168. Teléfono

7450230 |

169. Fecha de cierre

160. Tipo de establecimiento
Establecimiento de comerci

02

161. Actividad econémica
Comercio al por mayor de produttes alimenticios

162. Nombre del establecimiento

AGENCIA DE QUESOS WILSON FRANCO

4631

163. Departamento

Risaralda

6

Pereira

164. Ciudad/Muricipic

0

165. Direccién

CR9 15 57

166. Nimero de matricula mercantil

1504)8002

| 167: Fecha de la matricula mercantil

| 2006042 4]

168. Teléfono

33,3968 6 |

169. Fecha de cierre
1 1 |

160. Tipo de establecimiento

I
161-Actividad ecendmica

Establecimiento de comerci () /2 |Comercio‘al per menor de otros articulos domésticos en establecimientos e | 4 759

162. Nombre del establecimiento:

DISTRIBUIDORA PRIMAVERAL

163. Departamento
Caldas

7

Villamaria

164. Ciudad/Municipio

7

165. Direccién

AV SUR BRR VILLAMARIA

166. Nimero de matricula mercantil

8 27 31

167. Fecha de la matricula mercantil

[19990727]

168. Teléfono

8894478 |

169. Fecha de cierre

Fecha generacién documento PDF: 29-10-2020 03:30:23PM



: I A N Formulario del Registro Unico Tributario

Establecimientos
pagina 10 de 11 Hoja 6
Espacio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario 14715453701
(415)7707212489984(8020) 000001471545370 1
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14. Buzén electrénico
9 0 0 3 6 5 6 6 0 2 Impuestos y Aduanas de Pereira 1 6

Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negcécios.entre otros

160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica
Sede 0 9 |Comercio al por menor en establecimientos no especializados con suftido ¢ | 4 7 1~1 !
P\ I
162. Nombre del establecimiento
PROVEER INSTITUCIONAL
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio
Risaralda 6 6 | Dosquebradas 17 0
l / o N, N
165. Direccién
CL8 10 20BRR EL ACERO
166. Nimero de matricula mercantil 167. Fecha ole Ja matricula;mergzantii
35704 J270.1.070 51 8|
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
|
L L L |
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica
162. Nombre del establecimiento
163. Departamento 164. Ciudad/Municipic
2 —_—N
165. Direccién
166. Nimero de matricula mercantil | 167: Fecha de la matricula mercantil
| | o
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
T — | 1 1 |
160. Tipo de establecimiento 161-Actividad ecendmica
162. Nombre del establecimiento:
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio
3
165. Direccién
166. Nimero de matricula mercantil 167. Fecha de la matricula mercantil
| o
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
| o

Fecha generacién documento PDF: 29-10-2020 03:30:23PM



Formulario del Registro Unico Tributario

POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA EStado de Ia Empresa o Persona
pagina 11 de 11 Hoja 7
Espacio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario 14715453701
(415)7707212489984(8020) 000001471545370 1
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14. Buzén electrénico
Impuestos y Aduanas de Pereira 1 6
Estado y beneficio
Item 89. Estado actual 90. Fecha cambio de estado 91. Namero de Identificacion Tributaria (N!T) 92/ DV

| 49 2010062 4] :

10 |_ | | ’
£ o= M N /1 A |

11 | ' -

12 | | :
| L AL N

13 | oo | .

)
14 | -
=\

15 | | -
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