PROCESO

GESTION FINANCIERA

" , | TITULO cODIGO: GF-FO-36
\\\\// TRAMITE DE PAGO VERSION No. 04 |Paginailde5
_ ANTICIPO/PARCIAL Y/O
AGENCIA LOGISTICA ' TOTAL FECHA: 17 9 2024 Soly sy
FUERZAS MILITARES ok S . N
e L1 G160 0 UIRSITAS Fidrzag —
I Fecha trémite de pago 26-05-2026 Ndmero de Pago: 1 PAGO

Valor de pago solicitado

($) 5.394.300

DATOS DEL CONTRATO:

Contrato y/u Orden de Compra

No. 012-011-2026

Nombre o Razén

Contratista

Social del

KILL PEST CONTROL Y PREVENCION DE PLAGAS S.AS

Identificacion

NIT o C.C: 900760072-5 SAP (acreedor): 80003520

Opjeto del Contrato

CONTRATACION DEL SERVICIO DE CONTROL DE PLAGAS FUMIGACION
DESINFECCION (AMBIENTES Y SUPERFICIES), DESRATIZACION, LAVADC DE
TANQUES, FUMIGACION DE VEHICULOS, CONTROL DE MALEZA Y
GASIFICACION EN LA AGENCIA LOGISTICA DE LAS FUERZAS MILITARES
REGIONAL PACIFICO”

Orden o Pedido ERP SAP

No. 4300013238

Expediente Orfeo

No. No aplica

Registro Presupuestal

No. 9226

X VIGENCIA ACTUAL
O REZAGO

Valor total del contrato

Valor Inicial del Contrato ($) 45.700.000

+ Valor Adiciones

&)

- Valor Reducciones

()

Valor Total del Contrato ($) 45.700.000

No. Contrato interadministrativo /

convenio / Acta de acuerdo (Cuando | NO APLICA
aplique)
Fecha de legalizacion del contrato 18/03/2026
Fecha de finalizacion del contrato SR
Porcentaje de ejecucion del
contrato 11.8%
O Adicién Valor

O Modificacion Descripcion

Modificaciones del contrato O Suspensiéon  Descripcién
’ O Prorroga Fecha
O Cesion Descripcion

Novedades del contrato

(Se especificard claramente novedades respecto al pago, como embargos, multas,

sanciones, afectacién de pdlizas u otro concepto que afecte el valor del pago al
contratista). Sin novedad

; Vigencia de la Pdliza
Garantias del contrato NUmero Valor Asegurado |‘g 2 -
Fecha de inicio Vigente hasta
. _ 45.44- $13.710.000
Pdliza de cumplimiento 101174160 18/03/2026 30/08/2027
o Poliza de salario y 45-44-
prestaciones sociales 101174160 $2.285.000 18/03/2026 31/12/2029




PROCESO
GESTION FINANCIERA

A / TITULO cODIGO: GF-FO-36

Y TRAMITE DE PAGO VERSION No. 04 |Pagina2de5
I ANTICIPO/PARCIAL Y/O
AGENCIA LOGISTICA TOTAL FECHA: 17 9 2024 S
FUERZAS MILITARES 4 Do
— Lo und6n de nuestras Fugraas -~
s  Pdliza de Calidad de 45-44-
AR 101174160 $ 22.850.000 18/03/2026 30/06/2027
DATOS FINANCIEROS DEL CONTRATISTA:
Entidad Bancaria: BANCO AV VILLAS
Cuenta Bancaria
N° 131277360 Tipo cta. bancaria Ahorro O Cortiente x

X RESPONSABLE DE IVA
O NO RESPONSABLE DE IVA
O REGIMEN SIMPLE DE TRIBUTACION

Régimen Tributario (RUT)
al que pertenece

Tipo de Facturacién

(De acuerdo a lo que % BLECTRONICA

estipule el RUT) O CUENTA DE COBRO
CUMPLE
1.planilla pagada de seguridad social integral (salud-
CUMPLIMIENTO pensién-arl) y parafiscales (SENA-ICBF-Caja de | X
OBLIGACIONES LEY 50/ Compensacion)
1990 2. Certificacion de pago de seguridad social y
parafiscales X
3. Certificacién de obligaciones laborales X
Planilla N° 1082044494
PAGO DE SEGURIDAD IBC (Ingreso base de cotizacion) (si aplica) $
SOCIAL Periodo Salud 2026-05
Periodo Pensién 2026-04

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

El supervisor del contrato verificara la aprobacién y cargue de la facturacién por parte del contratista en SECOP I1 y en el
Sistema de Facturacion Electrénica designado por SIIF Nacién (cuando aplique)

. SECOP II X Si O No
APROEACION DE FACTURG SIIF (cuando sea Electrénica) X Si O No

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

: A s - DOCUMENTO
ITEM | (Debe diligenciarse de acuerdo a los documentos FECHA : VALOR FOLIO
' anexos)
1. Control de pagos codigo GF-FO-35 X X
2 Factura, cuenta de cobro y/o documento equivalente X X
3 Acta de entrega y/o recibo a satisfaccion codigo CT-FO-01
' (copia) X A
4, Acta de corte parcial o final de obra (si aplica) No aplica No aplica
5 Reporte o Listado de Entradas de Almacén generado por el No Apli
' sistema ERP-SAP - MB51 (cuando aplique) SApHaR No aplica
Certificacién Bancaria (Aplica para las Modalidades de
contratacién que se generan por la Tienda Virtual del
6. Estado Colombiano - Grandes Superficies (Ordenes de | No Aplica No aplica
Compra o cuando el contrato no relaciona la cuenta
bancaria).




PROCESO
GESTION FINANCIERA

w , | TITULO CODIGO: GF-FO-36

TRAMITE DE PAGO VERSION No. 04 |Pégina3deb

Y ANTICIPO/PARCIAL Y/O
AGENCIA LOGISTICA TOTAL FECHA: 17 9 2024
FUERZAS MILITARES
e L 01147 do nUnEiTRY Fug st s

Nota: El funcionario responsable en la Subdireccién General de Contratacion y/o Coordinacién de Contratos (Regionales),
verificara y confirmard que los documentos digitales se encuentren en su totalidad dentro de la herramienta tecnoldgica

establecida ORFEO y/o SECOP II de acuerdo z la modalidad de Iz adquisicion (contrato y/u orden de compra) que se
encuentra en tramite.

CERTIFICACION DE DOCUMENTOS QUE SE ENTREGAN A GESTION DE LA CONTRATACION Y QUE REPOSAN EN EL
EXPEDIENTE DEL CONTRATO:

Los documentos relacionados en la cldusula forma de pago en el contrato No. 012-011-2026 suscrito 18/03/2026, que no
se tramitan a la Direccidn Financiera deben reposar en el expediente contractual de la Subdireccién de Contratos para su

consulta cuando sea necesario, por lo anterior los abajo firmante certifican que los documentos relacionados a continuacién
reposan en el expediente contractual:

. El supervisor asegurar el cargue de documentos en la plataforma SECOP 1II y/o ORFEQ

e El funcionario responsable en la Subdireccion General de Contratacién y/o Coordinacién de Contratos (Regionales),
asegurara que el expediente contractual fisico y en SECOP II y/o ORFEOQ se encuentre debidamente cargado y
completo. Para consuita de usuarios de la informacién tanto internos como externos (Entes de Control).

[ o . Reposa en el
2 DOCUMENTO 2 i !
| ITEM A e , P Wi expediente | FECHA FOLIO
{Debe diligenciarse de aquerdo a los documentos anexos) Contractualic i st
;0 Control de pagos cédigo GF-FO-35 X 26/05/2026 .
5 Factura, cuenta de cobro y/o documento equivalente No. KPE- X 15/05/2026 2
) 5876
Acta de entrega y/o recibo a satisfaccién cédigo CT-FO-01 15/05/2026 3
3. - X
(original)
4. Acta de corte parcial o final de obra cédigo PA-FO-86 (si aplica) NO APLICA NO APLICA
s Entradas de Almacén generado por el sistema ERP-SAP (cuando X 20/05/2026 4
) apligue)
6. Certificacién Bancaria (cuando aplique). X 14/05/2026 >
- Certificacion: pago de seguridad social integral, aportes X 14/05/2026 6
i parafiscales y de cumplimiento de obligaciones laborales. :
8. Planilla de seguridad social en estado pagada. X 13/‘05/2026 3
S. Informe de supervisién X
10. Informe de Actividades (si aplica). NO APLICA
11 Certificacion aplicacion Ley 1819 de 2016 y del paragrafo 2 de NO APLICA
) articulo 383 del Estatuto Tributario (Cuando apligue)
12. Certificacidn de asignacioén de Retiro (Cuando Aplique) NO APLICA
Insertar maés filas.
13 Para incluir documentos entregables adicionales que soporten la NO APLICA
) ejecucién contractual y deberdn reposan en el expediente
contractual
14, Cuentas por pagar X 25/05/2026 8
15,

Unicamente para el primer pago:




PROCESO

GESTION FINANCIERA

|

cODIGO: GF-FO-36

TRAMITE DE PAGO VERSION No. 04 Pégina 4deb
R _|ANTICIPO/PARCIAL Y/O
AGENCIA LOGISTICA TOTAL FECHA: 17 9 2024  Eoricied
F.UERTAS.MILITAREQ deln Detensi
Lo ynién do pussiras Pueray ——

administrativas, legales, financieras y
presupuestales establecidas en el contrato; los
cuales reposan de manera completa y
organizada en el expediente contractual, la
plataforma SECOP II y/u ORFEQ.,

TAsD  Con

bk

Cargar en la plataforma SECOP II Registro de Identificacién Tributarfa - RIT expedido por la

Secretaria Distrital de Haclenda (Actividad econdmica y cédigo CIIU) SI

Cargar en la plataforma SECOP II Registro Unico Tributario - RUT expedido por la DIAN documento S

en firme (copia de certificado)

RESPONSABLE DEL TRAMITE Nombre

(SUPERVISOR) Juan David Plaza Dorado

Certifico que previa revisién del presente : ,

formato y sus anexos, el contratista cumplié a | Cargo/Dependencia Extension
satisfaccion con las obligaciones contenidas en

el contrato (Informe de actividades y/o de los Lfder SST-GA

productos establecidos), por lo que cumple con | Firma . )

todos los requisitos legales necesarios para . (. ) s

autorizar el pago. ﬁ vett) ez

VALIDACION CARGUE VERIFICACION €ECcop 11 ORFEO EXPEDIENTE
TRAMITE DE PAGO - GESTOR FISICO
CONTRACTUAL st 4| no SI | NO sl NO
Se controla tanto para los contratos como las

4 Nombre

ordenes de compra, de acuerdo a la

verificacién del cumplimiento de las QU{ 5% (PD jr@ -

especificaciones técnicas, las actividades Cargo / Dependencia: T Extension:

Ffrma:
Lpolkeo

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

Nombre '

Cargo

Qe Her

Firma




PROCESC

GESTION FINANCIERA

TITULO CODIGO: GF-FO-35
CONTROL DE PAGOS VERSION No. 04 Pdgina No, 1 de 1
AGTNCIA L
S FECHA: | 17 9 [ 2024
DATOS DEL CONTRATO
Contratc No. 012-011-2026 No. Reglstro Presupuestal / Fecha 9226 19-03-2026
CONTRATACION DEUSERVICIO DE CONTROL OE PLAGAS
FUMIGACION, DESINFECCIDN’(AMBIENTES Y
: ) SUPERFICIES), DESRATIZACION, LAVADO DE TANQUES, .
Objeto del Contrato : FUMIGACION DE VEHICULOS, CONTROL DE MALEZA Y RP Actual No. 9226 Valor 45,700,000 {Fecha 19/03/2026
GASIFICACION EN LA AGENCIA LOGISTICA DE LAS
FUERZAS MILITARES REGIONAL PACIFICO"
Nombre-Contratista: KILL PEST CONTROL Y PREVENCION DE PLAGAS S.A.S |RP Reserva No. Valor Fecha
WO, UE 1@
Nombre de guien entrega el Bien y/o Servicio: N/A negoeciacion de N/A
i+3.7.0
Presupuesto con cargo a ALFM SI X NO
= s i Plazo de ejecucion del
g;;:argo al (los) contrato(s) interadministrativo(s) Ne. /Convenio u N/A contrato (contrato inicial N/A
y prorroga:
Celebrado(s) con: | N/A

EJECUCION ANTICIPO

Valor anticipo pactado

Valor amortizar

Total amortizado

Saldo pendiente por amortizar

C,00

0,00

AMBIENTAL

0,00 0,00
CONTROL CONTRATO VALOR 45.700.000
Valor de RP Rubro presupuestal Descripcidn del rubro Dependencia de afectacion Valor per rubro
SERVICIOS DE ALCANTARILLADD, RECOLECCION, TRATAMIENTO Y
15.410.000,00 A-05-01-02-003-004 DISPOSICION DE DESECHOS Y OTROS SERVICIOS DE SANEAMIENTO FUMIGACION CADS S 19.500.000,00

SERVICIOS DE ALCANTARILLADO, RECOLECCION, TRATAMIENTO ¥

AMBIENTAL

8.200.000,00 A-05-01-02-009-004 DISPOSICION DE DESECHOS Y OTROS SERVICIOS DE SANEAMIENTO | FUMIGACION COMEDOR DE TROPA | §  19.600.000,00
AMBIENTAL
SERVICIOS DE ALCANTARILLADQ, RECOLECCION, TRATAMIENTO ¥ FUMIGACION
19.490.000,00 A-02-02-02-008-004 DISPOSICION DE DESECHOS Y OTROS SERVICIOS DE SANEAMIENTO SEDE ADMINISTRATIVA $ 6.500.000,00

Si se requiere inserte mas fllas para rubros, aclciones, reducciones o traslado Indicario

'Valor total del contrato

45.700.000,00

Valor ejecutado presupuestal

5.394.300,00

Saldo por ejecutar

40.305.700,00

NUMERO DE TRAMITE DE PAGO # 1

No. Documento - Factura:

Cddige Del Uso

VIGENCIAS FUTURAS

. i Dependencia De Valor E tado Saldo por
Rubro Presupuestal Presiipuestal Descripcion Del Uso ‘Afectacion Valor A Pagar alor Ejecu Ejecutar
Cddigo del uso| Descripcion del Dependencia de ’ o
No. g > Valor factura I
No. de documento Fecha del documento| Rubro presupuestal presupuestal e fectacion Valor & pagar| Valor ejecutado
EASTURA No, KPE-S876 15/05/2026 A05-01-02-009-004 cop004 | MeCEITARIARO: leumiGACION CADS | § 3185700 |5 3188700 | 5 16.411.300,00
ALCANTARILLADO, |FUMIGACICN
FACTURA No. KPE-58T6 15/05/2026 A-05-01-02-008-004 009-004 RECOLECCION, |COMEDORES 3 2205600 | § 2205500 | $ 17.394.400,00
TOTAL TRAMITE 5.394.300,00 0,00
Saldo por Uso $__ 40.305.700,00 |
Saldo $ _40.305.700,00 |
ADICION / REDUCCION/TRASLADOS DEL RP Neo. DE FECHA Y FECHA DEL MOVIMIENTOQ (SI APLICA)
Movimiento Fecha Valor
ADICION

Sl se requlere inserte més filas para rubros, adiclanes, reducciones o traslado Indicarlo

al

Firma del Supervisor:

Nombre del Supervisor:

Supervisor del No.:

Juan David Plaza

. 2 q
IO/Nombre de quien Revisa en Presupuesto:éc//a’wf—ﬁu

Firma de qulen Revisa:

a

Fecha en que se validan los saldos "Re": 25~ OS5~ Zoilrecha:

A
fs‘: Firma de quien Revisa:

Nombre de quien Revisa en Cuentas por
pagar y/o Contabilidad :

(DA

123-CS 2026







GESTION DE LA CONTRATACION |

TITULD CiG0: CT-FO-01 I E"ﬁ
VRSB T 03 Pogra 1 Ge 2 e |
ACTA DE ENTREGA Y/0 RECIBO A SATISFACCXON h'_rr T % T {

R ST DI ETRTaATS

%=, DE CCLTRATO: BZZ'OI"LIZDZS TFECHA DE SUSCRIPCION CONTRATO: | 18/G3/2026
QEJETO DEL CCITRATO;

CONTRATACISN DEL SERVICIO DE CONTROL DE PLAGAS FUMIGACIGN, DESINFECCION (ABIENTES Y SUPERFICIES), DESRATIZACIAN, LAVADO DE TATIQUES, FUMIGACION DE VEHICULOS,
CONTROL DE MALEZA Y GRSIFICATION EN LA AGENCIA LOGISTICA DE LAS FUERZAS MILITARES REGIONAL FACIFICO"

COTHATSTA, KILL PEST CONTROL Y PRE N DE PLAGAS A
50078007 2:5
TUTS ALBERTO OSPITA,
WG RPUICA
YA BZ1D PLAZA DORADD
6/04/2026
31712/2026
31/12/2026
o T BATS BE R ENTREGA PARCIAL ¢ 3 TEITAL DEL BI0N O JpRVEETD
TRATA DE LA ENTREGA (porcial/ tota1) OUE HACE EL CONTRATISTA A LA AGENCIA LOGISTICA D
THOBAL [8:00 A1 TENTREGA PARCIAL Al . m“"mem.—rawl. T
cali |ormeceén : | cutes < as-38
R o e CANGO ER CALIDAD DY
ol ARES S A S QS&H:’ 16 Representante Legal Regresentante Legal
A TYinrn: e o e [dune Uity PR Uder SST-GA Supervisor contrate N° 012-011-2026
Il
[Tmeliya To% TUaE GUe Sean 7equenida 1
EN CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO Mo.:

LENTIDAD CO

RATANTE/CUTENTE:

0\5 BIENES V)0 SERVICTON A TNTREGAR ¥/ 0 REGIBIR

[SE HACE 1 ENTREGA DE _LOS BIENES Y /O S sEavzczus n:scluuzunnos A CONT

TEM | s ; ommpcrm SANTHA X ARG A rnd V/YOYAL
1 ' SERYIZI0 PREVENTI O ¥ RADICAL DE PLATAS EN CL CENTRS DEALMACENAMIENTD ¥ DISTRICUSIAN CAD ~BUENAVENTURA -FUMIGACIN . x s sea3a|§ 351500
z { SERVITID PREVENTILG ¥ RADICAL DE PLAGAS EN GL CENTAG DEALMASENAMIENTD Y DISTRIBUSIAN CAD ~BUENAVENTURA -DESRATIZACION 1 s $ sam|s 208,000
T
3 | SERYITID PAEVENTIVS Y AATITAL DE PLAGAS CN EL CENTRO DEALM CENAMIERTD ¥ DISTRIGUCIAN CAD ~BUENAVERTUTA SASIFICACISN 1 s 4g7.208 | % 92008 | § a0
4 | S PREVINT:VO ¥ AADICAL DE PLAGAS CN CL CENTRO DEAL) v A% BUEMAVENTUSA -CONTHOL DE MALEZA 1 s amesn|s 213.000
T -
6 | IS PREVERTIYS ¥ RADICALDE PLAGAS EN EL CENTRD DE ALMACENAMIENTD ¥ DISTRIBUCIN CAD - TUNAGO-FUMISAC I 1 s esam|s sonez|s 544,200
L3 PREVENTIVS Y AR WCALDE PLAGAS EN CL CENTRD DE ALMACEMAMIENTD Y QISTRIQLY C4D =T CO-DEIRATIZACIE N H 5 aTesi |3 a2 |§ $6€.900
T STRYIZIC PREVENTIND Y PATICALDE PLAGAS EN EL CENTAG DE ALMACENAMIENTD ¥ DISTRIZUSIZH CAC = TUM ASD-GAZIFICACIO N 1 s T cuees|§ 532,000
8 SERICIO PREVENTIYD Y RATICAL OE PLACAS EN EL CENTRO DG COVMELDR DE CATERwG CARIA MALAGA « FUSIS ACIT N 1 3 WIS | as5 | 8 283500
] SERYIZIO PREVENTISD ¥ RALICAL DT OLAGAS EN EL CENTRQ DE CCMECOA DE CATER'(S BAWIA ALAGA - DESRATIZARIZN 1 s asuzor (s zemae |5
10 SCRYITIO PREVENTIVE Y RATICAL OE PLACAS EN EL CENTRO DE GOMECTR DE CATER NG GAIA MALARA - DESWFECSIAN 1 H s damo|s 0
1 SERY,ZI0 PREVENTIVE Y RATICAL DE PLAGAS EN EL CENTI'O GE COMECTR DE SOLDADSS FUERZA AGREA - FUMIGACIGN 1 3 wsaeT (s 32038 a.500
12 SERY ¢/ PREVENTI#O ¥ RADICAL D& PLAGAS EN EX CENTRD DE COMEGNR DE SOLDADOS FUERZA AEREA -DESRATIZACIEN 2 s stmeer|s  onma|s w0800
bt PREVENT.L3 Y RAZICAL OE PLAGAS EN EL CENTRO DE CCMEGTR OE SOLOASSS FUERZA AEREA SDESINFECZIQN 1 5 G270 |5 5 e wtclen ]
1% 10 PREVENT:A3 ¥ RAGICAL DE PLAGAS EN EL CENTRO DT CC1EDAR DE CADETES FUCRIA AEREA FUMISATITN ' s omam (s eram|§ 300500
15 SERYIZI0 PAEVENT. 3 ¥ RAZICAL OE PLATAS EN CL CENTRO OE COMECOR DE CAUETCS FUERIA AEREA - DESRATIZASIGN |5 mmals asemm|s see500
% SERVISIO PREVENTIVS ¥ RATICAL DE PLAGAS EN EL CONTRO DE COMEDOR DE CADCYES FUERZA AEREA - DESINFCCRIZN 3 3 tewrls  asals 260000
VALGPR SN TV A KRR
WALOR LV.A [ 157} COP 861.275)
T — NALOR TOTAT i LR S204.300
|S& HACE ENTREGA DE_LOS BIENES ¥ /O SERVICIOS DISCRIMINADOS A CONTINUACION: FEDRERO — -
™M | | DESCRIPCION UND/MED u:xgm v/ “"&“‘“ : VALOR BARCIAL L
.00, [l X}
0.00 coP 0
0.00 Cop o
(Incluya las fllas gue sean regueriias 0.00 Lorg
3 4 Q.00 2P0
VALOR PARCIAL 7
Administrocisn
T G
CUMPLIENDO LOS REQUISITOS ESTABLECIDOS EN: MARQUE CON UNA X LOS QUE APLIQUEN

GBJETO L ANEXO DEL FICHA . .
e N TR o o, [ Jeseancaonss Teuoss:
i3 TECNICA: CUALY;

ku.JEV\-CIA.D DE .F\CUERDQ CON LA APLICACION DE: MARQUE CON UNA X A LOS QUE APLIQUEN hs
TARLIAL 3

INSPECCION ViSUAL AEALTSADE % ; 5 = ate 19 inspecsion viznal,
INFORFES DE LABDRATORIO REALIZADOS| X Agui g ﬁr"-ﬂ relacinnar lme Frfmca o laberatorio realizagos ehjaidas
CERTIFICACION EXPEDIDA IE3 Certificacion de planilios de scguridad soclal cor_el contratista
OTRO !

SATOS B T‘IzEE@' p.mm'i L YOFAL DI LOS DEFNES § BERVITICY
g E HACE LA ENTIDAD CONTRATANTE _fCL[ENTE
UrA VEZ REVISADOS LOS BIENES OBJETO DEL CONTRATO, POR PARTE DE: MARCAR CON L’NA XALOS QUEAPLJQUEN

CTiITE TECNICO: SUPERVI X

SOR :
SE PUDO VERIFICAR QUE ESTOS CUHPLEN A ENTERA SATISFACCION CON LOS REQUISITOS EXIGIDOS EN EL CONTRATO.
OBSERVACIONES GENERALES :

AT PERE CONUTANCTA BT O ARTLRIOR, TRTERVIFNEN S
ENTIDAD/EMPRESA NOMBRE CARGO EN CALIDAD DE

KILL PEST CONTROL Y PREVENCION DE LUIS ALBERTD i o
PLAGAS S.AS OSPIIA Repressntante Legal Regresentante Legal Wiﬁnm— ﬁ

[Inzloys Ias fifss qUe soon rrgueras) [V




s



LUZ MERY LOPEZ GOMEZ
Contador Piblico — UNIVERSIDAD DE IBAGUE
C.C No 28.683.810 DE PALMIRA

El suscrito Contador Piblico LUZ MERY LOPEZ GOME?Z, identificado con Cédula

de Ciudadania No 29.683.810 de Palmira (Valle) y Tarjeta Profesional No. 260082-
T.

CERTIFICA

Que la sociedad KILL PEST CONTROL Y PREVENCION DE PLAGAS S.A.S. con
NIT 900.760.072-5, ubicada en la Calle 9C BIS No. 28-47 Teléfono (6) 888 20 81
de Cali, presenta la siguiente situacion que hace referencia a los aportes a la
seguridad social y aportes parafiscales:

La sociedad fue constituida el 14 de agosto de 2014, mediante documento privado,
inscrito en la Camara de Comercio de Cali, el dia 15 de agosto de 2014, y su

representante legal es el sefior LUIS ALBERTO OSPINA con C.C. 6.228.323 de
Cali.

Los aportes a la seguridad social y aportes parafiscales se realizan cumplida y
puntualmente; y los mismos estan cancelados hasta la fecha (8 de septiembre de
2025) a nombre de KILL PEST CONTROL Y PREVENCION DE PLAGAS S.AS; se

anexan las respectivas planillas del presente ano, evidenciando asi su
cumplimiento.

Cabe aclarar que nos encontramos exonerados de pagar los aportes parafiscales
referentes al SENA y al ICBF, (Con la publicacién de la Ley 1819 de 2016, que
adiciond el articulo 114-1 del Estatuto Tributario, “algunas empresas tienen la
posibilidad de no pagar aportes parafiscales por algunos de sus empleados.

Si en una empresa los trabajadores contratados devengan menos de 10 salarios
minimos mensuales legales vigentes (SMMLYV), Ia empresa estara exonerada de
realizar aportes parafiscales referentes al SENA y al ICBF”)

El presente documento para dar cumplimiento con los requisitos para soportar el
contrato suscritc No 012-011-2026 con la AGENCIA LOGISTICA DE LAS
FUERZAS MILITARES REGIONAL PACIFICO para la prestacion de servicios
relacionados con el objeto social de la empresa KILL PEST CONTROL Y
PREVENCION DE PLAGAS S.A.S. Se firma en Cali, a los catorce (14) dias del mes
de mayo de dos mil veintiséis (2026).

Atentamente,

7
il

LUZ MERY LOPEZ GOMEZ
CC. 29.683.810
T.P. 260082-T Contadora Publica

CL 43 12 17 Torre B Apartamento 504 Cel. 3108233538
Palmira - Valle






PAGOSIMPLE | AJToLeUDACON

Rl
l
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i

cepto 2 VES Valle y Secretaria de Safud Pibfica
Desinsectasion, Desrativacion, Dasinferdon
Control én Grano Almacenade

CERTIFICACION DE PAZ Y SALVO EN OBLIGACIONES LABORALES

b

El suscrito representante legal de Ia empresa KILL PEST CONTROL Y
PREVENCION DE PLAGA S.AS, el sefior LUIS ALBERTO OSPINA con C.C.
6.228.323 de Cali y el Contador Publico LUZ MERY LOPEZ GOMEZ, identificado
con Cédula de Ciudadania No 29.683.810 de Palmira (Valle) y Tarjeta Profesional
No. 260082-T.

CERTIFICA

Que la sociedad KILL PEST CONTROL Y PREVENCION DE PLAGAS S.A.8. con
NIT 900.760.072-5, ubicada en la Calle 9C BIS No. 28-47 Teléfono (6) 888 20 81
de Cali, a la fecha de expedicion de este documento, se encuentra al dia y en total
paz y salvo cen el pago de todas sus obligaciones laborales.

Lo anterior incluye, de manera taxativa, el pago oportuno de:
» Salariosy descansos obligatorios.

« Prestaciones sociales (prima de servicios, cesantias e intereses a las
cesantias).

» Aportes al Sistema de Seguridad Social Integral (salud, p'ensién y riesgos
laborales - ARL).

» Aportes parafiscales (SENA, ICBF y Cajas de Compensaciéon Familiar),
cuando corresponda,

Esta cert[ﬁcaclon se expide en cumplirh.iento de lo establecido en el Articulo 50 de
la Ley 789 de 2002, manifestando bajo la gravedad del juramento que la
informacién aqui consignada es veridica.

Se firma en la ciudad de Santiago de Cali, a los 26 dias del mes de mayo de 2026.

Cordialmente,

LAC.

Luis Alberto Ospina.
Representante LEGAL.

3744184 - 888 2081 ©®
3127084876 - Cali #

Ipestcontroldeplagasicom

Criiz 9 C Bis # 23-47
B/ Crampacnar-CaLt







KILL PEST CONTROL Y PREVENCION DE
PLAGAS S.A.S

FAC'I'URA ELECTRONICA DE VENTA

NIT 900760072- 5 ‘Numero |  KPE-3876 |
CL SCBIS # 28 - 47 ‘Generacién | 15/05/2026 10-03:00 i
= Tel: 8882081 \Expedicion 15/_0_5,:'2025 !
Cali - Colombia Vencmento "1_4707/2025 B
‘ma” Pm'mmmm contabilidad @kill-pest.com.co Pagina [2de2
; http://killpestcontroldeplagas.com/ = o " ]
| RESPONSABLES DE IVA ;
Chiente AGENCIA LOGISTICA DE LAS FUERZAS MILITARES Forma de Pago | CREDITO
NIT 1805012451 -0 Plazo ) ;
Direccion Calle 5 # 85-38 Orden de Compra | f
Teléfono (602)3240119 Vendedor { OSPINA LUIS ALBERTO
Ciudad Cali Moneda ' PESO COLOMBIANO
Email i

No  CODIGO  DESCRIPCION

snfnamon facturaelectronica@mmhac:enda gov.co

" CANT U.M  UNITARIO

VALOR|

TO+AL

DCTO | 1vA%
114101 |SERVICIO PREVENTIVO Y RADICAL DE PLAGAS | 1| Und| 252.100.98 252.100.98] ~ 0.00| 18  253.10.98
Lo {EN EL CENTRO DE COMEDOR DE CADETES i :
L | {FUERZA AEREA - FUMIGACION ! !
15,01 ISERVICIO PREVENTIVO Y RADICAL DE PLAGAS 2 Und| 126.386.85' 252.773.70 0.00] 19|  252.773.70.
| {EN EL CENTRO DE COMEDOR DE CADETES g |
Eoo _{FUERZA AEREA - DESRATIZACION 7 R 7 t
116 j01 ISERVICIO PREVENTIVO Y RADICAL DE PLAGAS 1| Und] 218.486.90! 218.486.90! 0.00] 19/ 218.486.90
P {EN EL CENTRO DE COMEDOR DE CADETES i | | i
= __ {FUERZA AEREA - DESINFECCION L | |
Medlo de Page . oot el T 2 e Dtas de P_[azg A Valor, !
Acuerdo mutuo T 60i  5.394.300.00] |
Impuesto ! B " Valor Base Valor|
'IMPUESTO A LAS VENTAS 15% § | 4533.025.22  861.274.78! i
; %
i
H i
| i
i %
1 !
| |
i
|
TOTAL BRUTO D‘ESCUENTO . SUBTOTAL VA OTROS CARGOS e
2, 533 025 2 | 0.00 | 4 533.025. 22 § 861.274.78 | 0.00 i 16
RETEFUENTE 0.00 | RETEIVA | 0.00 REI'EICA 0.00
Valor en Letras : CINCO MILLONES TRESCIENTOS NOVENTA Y CUATRO MIL TRESCIENTOS PESO 4T0TAL AR ;9:3;& ;,6 o
{ COLOMBIANG ' ' >

'  PAGUESE A: KILL PEST CONTROL Y PREVENCION DE PLAGAS S.A.S CONSIGNAR A NUESTRA CUENTA
{ CORRIENTE No. 131277360 DEL BANCO AWILLAS o-girer cheque (Unicamente a favor de KILL PEST CONTROL
| Y PREVENCION DE PLAGAS S.A.S
| Observaciones:
: #$15-20-00-010;012-001-2025;juan.plaza@agencialogistica.gov.co#$
: SERVICIOS REALIZADOS EN EL MES DE ABRIL DE 2026

4 Elaborado por LUZ

R

/g/dﬁ C;gq/f 3(/‘ /‘

Nombre

CUFE 7h742719cbe?Sbaee722cdd0f88aa8f81a35 ESbc18d45e24d20154e7585f233caa27Ddea9zaa393f49983818dgaaf6b9

Resolucién Dian Numero 1876409696484 del 13/08/2025 hastz 13/08/2027 Autoriza FACTURA ELECTRONICA DE VENTA del KPE 5001 2l KPE 6000 Vigencia de 24 meses,

Factura Generada Por Software Millenium Enterprise De Intelligent Business S.A.S NIT, 900.054.8351




PLAGAS S.A.S
NIT 900760072~ 5

CLSCBIS # 28 -47
Tel: 8882081
Call - Colombia

| CONTROL Y PREVENCION DE PLAGAS $.45,

RESPONSABLES DE IVA
! AGENCIA LOG[STICA DE LAS FUERZAS MILlTARES

1805012451 - 0

Calle 5 # 85- 38

; (602)3240119

: call ) _

| slifnacion.facturaelectronica@minhacienda.gov.co
CcOBIGO ' DESCRIPCION
"~ |SERVICIO PREVENTIVO Y RADICAL DE PLAGAS
EN EL CENTRO DEALMACENAMIENTO Y
DISTRIBUCION CAD ~BUENAVENTURA
_|-FUMIGACION
SERVICIO PREVENTIVO Y RADICAL DE PLAGAS
EN EL CENTRO DEALMACENAMIENTO Y

DISTRIBUCION CAD ~BUENAVENTURA
-DESRATIZACION

SERVICIO PREVENTIVO Y RADICALDE PLAGAS

EN EL CENTRO DE ALMACENAMIENTO Y

DISTRIBUCION CAD BUENAVENTURA -

_ JGASIFICACION 7

SERVICIO PREVENTIVO Y RADICALDE PLAGAS

EN EL CENTRO DE ALMACENAMIENTO Y

DISTRIBUCION CAD BUENAVENTURA -

! ) CONTROL DE MALEZA

01 SERVICIO PREVENTIVO Y RADICAL DE PLAGAS

EN EL CENTRO DE ALMACENAMIENTO Y
DISTRIBUCION CAD TUMACO- FUMIGACION

SERVICIO PREVENTIVO Y RADICAL DE PLAGAS
EN EL CENTRO DE ALMACENAMIETNO Y
|DISTRIBUCION CAD TUMACO- GASIFICACION

iCliente
iNIT
IDireccién
‘Teléfono
‘Ciudad
{Email
'No'
1401

01

01

01

01

{01

EN EL CENTRO DE ALMACENAMIENTO Y

: DISTRIBUC!ON CAD TUMACO - DESRATIZACION
01 SERVICIO PREVENTIVO Y RADICAL DE PLAGAS
EN EL CENTRO DE COMEDOR TROPACATERING
BAHIA MALAGA - FUMIGACION

SERVICIO PREVENTIVO Y RADICAL DE PLAGAS
EN EL CENTRO DE COMEDOR TROPACATERING
BAHIA MALAGA - DESRATIZACION
01 SERVICIO PREVENTIVO Y RADICAL DE PLAGAS
EN EL CENTRO DE COMEDOR TROPACATERING
BAHIA MALAGA - DESINFECCION
SERVICIO PREVENTIVO Y RADICAL DE PLAGAS
EN EL CENTRO DE COMEDOR DE SOLDADOS
FUERZA AEREA - DESRATIZACION
SERVICIO PREVENTIVO Y RADICAL DE PLAGAS
EN EL CENTRO DE COMEDOR DE SOLDADOS
! FUERZA AEREA - FUMIGACION
:13 |01 SERVICIO PREVENTIVO Y RADICAL DE PLAGAS
EN EL CENTRO DE COMEDOR DE SOLDADOS
FUERZA AEREA - DESINFECCION

01

w

10°
1101

12901

SERVICIO PREVENTIVO Y RADICAL DE PLAGAS

KILL PEST CONTROL Y PREVENCION DE

contabllidad@kill-pest.com.co
http://kilipestcontroldeplagas.com/

| CANT

u.M

Und|

" Und

Und

Und

Und

Und

‘Und

Und

Und

Und

Und

“Und

Und

Fecha Validacién: 15-may-2026 10:03:27

. FACTURA ELECTRONICA DE VENTA |

’N&mero _: KPE-EB?G
iGeneraeidn '_ 15/05/2026 10:03:00
|Expediclnn - 15/05/2026
Venetm:ento 14/07/2026
Pagma i 1de2
Forma:de Pago | CREDITO
Plazo 160
Ordende:Compra |
Wendedor | OSPINA LUIS ALBERTO
Moneda PESO COLOMBIANO
'UNITARIO | VALOR| DCTO  |1vA%!  TOTAL
295.378.00| 295.378.00| 0.00] 19 29537800
151,261,00|  302.522.00 0.00 199 302.522.00
487.394.96| 487.394.96| 0,00 19| 487.394.96
178.991.60] 178.991.60 0.00 19|  178.991.60
457.310.92| 457.310.92 0.00 19]  457.310.92
487.394.96] 487.394.96| 0,00 19|  487.394.96
235.294,00] 470.588.00| 0,00 19|  470.588.00
238.235,00]  238.235.00 0.00 19 238,235.00
151.260.98|  151.260.98 0.00 19 151.260.98
235.294.00f 23529400 0.0 19| 235.294.00
84.033.61| 168,067.221 0.0 19 168.067.22
168.487.00| 168.487.00]  0.00] 15|  168.487.00
168.739,00| 168.739.00] 0.00 19|  168.739.00

CUFE 7b742719cbe75haee?22cddOrsaaaBfBJ.aB565bc18d45e24d20154e7c85f2a3caa270dea92aa393f4998a818dgaaf6b9

Resolucién Dian Numero 18764095964849-del 13/08/2025 hasta 13/08/2027 Autoriza- FACTURA ELECTRONICA B VENTA del KPE5001 2l KPE:6000 Vigencia de 24 mases

__'_fgﬁfy_fé_'géﬂer'aiclla__'_i’tc)}is_c?ftﬁ_'atr_é M{I}gﬁiﬂh Enterprise De Intelligent Business S.A.5 NIT. 900.054.835-1



T 7T

: 8108y

: — X &#ll RCTININ 831041 : losiwg

00€ ¥6E°G V101

00€°L09 0000'00€°109 NS ] NOIDVOINNA SYDYId 30 TOMINOD 30 QIDIAHITS SHIDE [BID WY 5000

008098 0000°'008°098 AYS L NOQIDYOINNA SYDY1d FAQ TOHINOQD 30 OIDIAYTS SYIPEd [BID WY 000

005'ers 0000'00G'E¥. AYS I NOIDYOINNA SYDY1d 30 10HINQD 30 OIDIAYIS) OlIoEd [BJD WY £000

005°705°)L 0000'00S°¥0G°L | AYS L NOIDYONNNA SYDOYId 30 10HINOD 34 OIDIANIAS DHIOE [BID) Wy Z000

002’891 0000°'002'¥89'| AYS I NOQIDVYOINNA SYDYId A0 10HINOD 30 QIDIAHAS oyIoEd |BlD WY 1000
IEJ101 JIA Hun A pepiun PEPIUED ugjodjioseq [EIBE UOIDEUIWIOURQ ugoewlly | 'sod

%

-

ﬂw‘w =

[ T

MpEEs:

O OOVIANNL vdn.L/d 9285 3dM
seloueslewryul N3 Lol
9¢0¢-110-2l0

WAV soRIMeS 210
8€¢E1000Cy

d 30 NOIONIATHd A TOH.LNOD LS3d 17IM

025€0008

ooljioed Bay |eleuss) 004
ooyloed [euocibay

0L0

9¢02°50°02

9202°50°0¢

:I0paanoid einjoe- "oIN
oJusIWIAO ase|D)
ojenuon ‘oN
seidwon ap odnio)
eidwoy ep uapiQ
JOPa3ADIH BIGLION
‘O Jop@aAocld

onuan

pPEPSIN0G BIGUION

"ON pEpaI00g]
ueezZ||igejuc) eyoa
ojuUBWINDO(] BYSo

689280008 LUNN 20

ugloBLLIo|

A

SVIONYOHINW VAVY.LNA

STUVLIIN SYZ¥AN- SY1 30 VOILSIO0T VIONIOV

IVNOIOVN VSN420 30 Ol LSINIA

BArang nsI e ER U )
SITUVLITIW SVZuaNd

V2ILS|907 VIONADY

Nmaia

A

=







b ap L euibed

amum._m%zo s (S)vinnid
~

-

NS 918G I 'ON BIMOE] ".Eu_.na&

VHNLOVA L1
NOIDdI¥OS3d 091002
500181284 3140408 SOLNIWND04
§2-60-920¢ eysay wVHN1OVA _ on:._._mhmm IdY 'ON BINjoEBS _ toJewnN
: SOAILVHLSININGY SO01VA-31H0d40S SOLNIWNo0a
'S'V'S SYOV1d 30 NOION3AIYAG A TOHLNOD 1S3d .-.__v._ I|Bjo0g ugzey _Nhoomhcam _ sugpoedpnUap]
0¥30Y3IL
00’0 ‘jeulBlo epauoy |10 L 10|RA [00°00E ¥6E°S jeyo) Jojep |9'viz 188 ieAj 10jep | 22'G20'EES ¥ IBA} |0 SOJUY JO|BA
00'0 l0jqLieD ap BSe | s059d-d0OD ‘epauoly ap odj). :01)s|Bay ejoad-lottaly efen Jjuopp-rouapy efen
. . ; ; sejuesepag . .
ozle 1dpo touN 0z26 :osjuwosdwog "ouy SeUOSIO] B SOI3IAIES Bp UOISINbpY iebed X ejueny op od)) . epeoIpeY ‘opejsg
= e ieiojnoafg " . .
SIUVLINIW SYZHANd SV 30 VOILSIDO0T VIONIOV - 001410Vd TIYNOIDZY 0L0-00-02-G} pEpIUNGNS / pEpIIn Se mc.mwow— :0a)s1Bay eyoed (921 b9 :0dounN

AUVOVd d40d SVININD

"W e £216-52-G0-9208 ‘ewalsls e10H 4 Byoay

SFUVLINW SYZ2aN4 SY130 VOILSIDOT ojuelfoljos eionaalg
VISNIOV - 001410Vd TWNOIDTY 0L0-00-02-G} pEpINGNg © pEpIUN

ﬁ VavzIv0 ZINSINA0H YNYHOA AQI3T SUPOIAIHW :OIUBIRHOS ClENS

oluzgosduwon jebed Jod 2usng

i

>






: ally y Secretaria de 8.
Dasinguctacion, Desratiracién, Desinferddn
Control en Grano Almacenado

Santiago de Cali, 26 de mayo de 2026.

Sefiores,

AGENCIA LOGISTICA DE LAS FUERZAS MILITARES REGIONAL PACIFICO
Ciudad.

Asunto: Aclaracion de vinculacion de factura a contrato

Cordial sa[udo;/-

Por medio de la presente, KILL PEST CONTROL Y PREVENCION DE PLAGAS SAS Identificado
con NIT: 900.760.0722-5 informa que la Factura KPE-5876 emitida el 15 mayo de 2028, corresponde
y pertenece exclusivamente al servicio prestado bajo el contrato # 012-011-2026. o

Solicito se realice la correcta vinculacion de este pago o comprobante al contrato mencionado para
evitar inconsistencias en el estado de cuenta.

Agradezco de anfemano su gestion. . -

Cordiaimente,

J AL

Luis Alberto Ospina.
Representante LEGAL.
3744184 - 888 2081 ©
Y 312 708 4876 - Cali
by of Medio Ambiente diipestcontraldeplagasicom

| CRLLE g ' xs #2847

Fi f 3 N
Bf CHampasNAT-LAL







NIT. 860.035.827-5

BANCO COMERCIAL
"AV VILLAS"
NIT 860035827 - 5
| CRA. 13 No. 27-47 P-24 BOGOTA D.C.

CERTIFICA:

Que KILL PEST CONTROL Y PREVENC] identificado con el documento No. $00.760.072-5

posee en la oficina CENTRO CALI (131) una cuenta corriente

No. 131277360 desde el 20 de agosto de 2014

Se expide la presente a solicitud del interesado a los 14 dias del mes de mayo de 2026.

Atentamente,

Gerente Oﬁciﬂna Cali Centro

Fu-402-1






PROCESO

GESTION CONTRACTUAL

TITULO CODIGO: CT-FO-44
\\—\\Yﬁ::’-/ VERSION No. 02 Pagina 1 de 1
Accrcia LE,;T,,“ VERIFICACION DEL TRAMITE DE PAGO - 55 5658
CONTRATISTA: Wil Pead Conhol \*\ Prevenciow
No. CONTRATO, ORDEN DE COMPRA O CONTRATO DE ASOCIACION: _ It — &
OI12-01-b.

DEPENDENCIA ENCARGADA DEL TRAMITE DE PAGO: Aém‘“\ n‘{ S%’\‘)\*ﬁ\‘x J S,

NOMBRE Y APELLIDOS DEL SUPERVISOR (ES): ‘\ UG Y\ qu\ O\ (P o 20
VALOR TRAMITE DE PAGO: s Cz-/)‘ L[ BOD = =

FECHA DE RECEPCION EN SGC O GRUPO CONTRATACION REGIONAL: 2 / O 5 ; 202 é i

No. RADICADO EN LIBRO SGC O GRUPO CONTRATACION REGIONAL: N i A
TIPO DE CONTRATC
] TRO,
No. DESCRIPCION PRESTACION DE SERVICIOS, ORDEN DE ANTICIPOS
INTERVENTORIA, ORDEN DE COMPRA ABASTECIMIENTO OBRA
INTERADMINISTRATIVOS

Validacién de la Publicacion en Secop II
1 |(tramite de pago, informe de supervision, N/A

Facturas)

Formate Tramite pago parcial y/o total
2 |(Firmado por supervisor y funcionario que’

revisa el tramite en la SGC o Regional)

Cuadro control de pagos firmado (Relacién /
3 Usos Presupuestales, firmado por supervisor)

4 |Acte de entrega y Recibo a Satisfaccion rd
({Firmado por supervisor y contratista)

Certificacion paz y salvo pago de seguridad
socizgl integral y parafiscales, suscrito por
S |representante legal y/o revisor fiscal. Si es U.T

o Consorcio, cada integrante debe anexar las
cortificacinnes

6 |Planilla de seguridad socizl en estado pagada Cd
. |Certificacién  paz y salvo obligaciones »

<

laborales.

g |Informe de Supervision (de acuerdo 2z Ia

clausulz "Forma de Pago” del contrato)
Informe de Actividades (cuando el contrato ——

g indique en la Forma de Pago)

10 |Corte parcial o final de obra

N/A

11 |Aval de pago Interventoria

N/A

12 |Paz y salvo de la Unidad o dependencia donde
se eiecutan las obras
Factura ¢ documento equivalente que cumpla

13 |con los requisitos del Art. 617 del E.T. Nota:
Verificacion de acuerdo a normatividad vigente
a4 |Alta Almacén (cuande el bien deba /

ingresar al almacen)

15 Otrgs anexos* (Memorandos, Resoluciones, /
Oficios.ete,)

.
Multas o Sanciones PNTA

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

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

N/A

[

) ; == ~NOMERE ¥ FIRMA K | NOMERE DECGESTOR
DESCRIPCION DE LA NOVEDAD SEESEON O TRTE evory | QUIENSELE © FUNCIONARTO DEL LA
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