
202 	202103135 	SOCIEDAD DE MEJORAS PUBLICAS DE ENVIGADO 100,845,051.00 
I 
,/ 

Descripción 
	

Valor Cuenta / 

ALCALDÍA DE ENVIGADO BPAG_A 

324 - TRANSFERENCIA ELECTRONICA 

Documento de Pago: 	324- 2 2104517 

Cuenta Pagadora: 294304365/ BOGOTA AH-CUENTA MAESTRA -PG 

Fecha : 10-JUN-2021 

Documento de Causación: 202-202103135 	 Radicado : 25678 

Contrato: ENV-12-25-0738-21 
	

Acta de pago: ACTA DE PAGO 1 

Tercero: 	890908387 	 - SOCIEDAD DE MEJORAS PUBLICAS DE ENVIGADO 

Beneficiario: 890908387 	 - SOCIEDAD DE MEJORAS PUBLICAS DE ENVIGADO 

Cuenta Beneficiario 
	

Entidad Financiera 
	

Tipo de Cuenta 

27502606790 	 BANCOLOMBIA 	 A 

Concepto: ACTA PAGO 1.CO:ENV-12-25-0738-21.CUOTA 1 DE 5.AUNAR ESFUERZOS HUMANOS, ADMINISTRATIVOS, TÉCNICOS Y 
ECONÓMICOS PARA IMPULSAR EL PROGRAMA Y ACTIVIDADES DE FORTALECIMIENTO Y PROMOCIÓN DE LA 
LECTURA Y PROTECCIÓN DEL PATRIMONIO BIBLIOGRÁFICO DEL MUNICIPIO DE ENVIGADO, PREVISTAS EN EL PLAN D 

100,845,051.00 • 

Elabo ó 

Fecha de Aplicacion: 0-JUN-2021 

RegiÓ 

Usuario: ELIDARRAGA Terminal: EN IGADOIAL — ES_PRO 



Concepto T Valor del Concepto 
ConcIptos de Gasto, Costo, Compra o Traslado de Recaudos a Tercero 

Descrípcion del Concepto 

1 - 400 	01 	4365-310, 1567 2021131011 232020200900000000330108591124121000040020199 

1 1 	 Movimiento Contable 
j Tercero Cta. Contable 1 Credit° Debito CI DescrIpcion 

55060510 Promoción y divulgación 

Valor Base 

r  
Cargos 	y Retencloneh en latausation 

Concepta  Minn ifrikadargost /retenciones 

Legallzaclon de Anticipos en la Causacion 
Código 	No. Contratos  n 	linS_ Valor Legalizado 	Saldo por Legalizar 

Total Cargos y Retenciones: 	 .00 	Y, 	.00 
Deducciones en el Pago — 

CoWl migill.1~11.11~11~ N1/411 1-1 	Igaa Retención 1 	 Valor Base 	j 

240102 	Proyectos de inversión 890908387 
890908387 01 	 100,845,051.00 

100,845,051.00 01 

9279 	PROMOCION Y DIVULGACION - CULTURA 
Movimiento Presupuestal 

RP 	1 	 Codipo 	 1 Fuente ji CI -1 	Cta. Financiera 

100,845,051.00 

Valor 
100,845,051.00 /  

RADICADO: 

WALTER ALBER 	 LONDO 

Au Solicitado Por: 

:$ 	100,845,051.00 

PINOS 	JUAN GABRIEL VÉLEZ MANCO 

SALDO 

CONRADO 

por Pagar 

y 	211  ALCALDÍA DE ENVIGADO 

/CUENTA POR PAGAR 

Beneficiario: SOCIEDAD DE MEJORAS PUBLICAS -ENVIGADO 	 CC-NIT: 890908387 	Fecha: 	09-06-2021 

Direcclon : 	CR 42 35 SUR 062 	 Telefono : 2761320 	Fecha Vencimiento: 	09-06-2021 

Observacion: ACTA PAGO 1.CO:ENV-12-25-0738-21.CUOTA 1 DE 5.AUNAR ESFUERZOS Valor Bruto: 	 100,845,051.00 

HUMANOS, ADMINISTRATIVOS, TÉCNICOS Y ECONÓMICOS PARA IMPULSAR EL CXP. No. 	flirt p (di-651.35n 
PROGRAMA Y ACTIVIDADES DE FORTALECIMIENTO Y PROMOCIÓN DE LA / 
LECTURA Y PROTECCIÓN DEL PATRIMONIO BIBLIOGRÁFICO DEL MUNICIPIO DE /Factura No. 
ENVIGADO, PREVISTAS EN EL PLAN DE DESARROLLO 2020-2023 "JUNTOS 
SUMAMOS POR ENVIGADO. / 	 Tipo Cuenta: 

Soporte: 	CONTRATO No. 91V-12-25-0738-21 ACTA DE PAGO 1 

N. Cta Bancaria: 27502606790 1 	Nombre Entidad Financiera: BANCOLOMBIA 

Total Deducciones : 

NETO APAGAR: $ 	100,845,051.00 CIEN MILLONES OCHOCIENTOS CUARENTA Y CINCO MIL CINCUENTA Y UN 
	

ESTADC 
II PESO(S) CON 0/100 M/CTE 

	
ACTIVO. 



ACTA DE PAGO PARCIAL 
CONTRATO 

Alcaldta Municipal 
de Envigado 

Aloakila c.19 EnvIgado 

I 0025678-0000007-20210608 j 1220 T2_021 /96/08 17:09:14 

num 1  

L 

COPIA CONTROLADA 

(2439  

VALOR ANTES DE IVA 

VALOR IVA: 
VALOR 

FORMA DE PAGO 

ACTA NÚMERO 001 

08 de junio de 2021 % 

SOCIEDAD DE MEJ 
ENVIGADO (SMP) 
N I T 89090,8387-2 
Bi..NCOLOMBI 
AHORROS 7 
2750. 2606790 
ENV-12-25-07,38-21 / 
21/04/2021 / • 	. 
Aunar esfuerzos humanos, administrativos, técnicos y económicos para 
impulsar el programa y actividades de fortalecimiento y promoción de la 
lectura y protección del patrimonio bibliográfico del Municipio de 
Envigado, previstas en el plan de desarrolip 2020-2023 "JUNTOS 
SUMAMOS POR ENVIGADO". 
QUINIENTOS SETENTA Y NUEVE MILLONES OCHOCIENTOS 
SETENTA Y CINCO MIL DOSCIENTOS CINCUENTA Y SIETE 
PESOS MIL ($579.875.257) el cual se discrimina así: Valor del 
aporte del Municipio: Aporte del municipio de Envigado se cuenta 
con quinientos cuatro millones, doscientos veinticinco mil 
doscientos cincuenta y siete pesos .m/I ($504.225.257), 
Valor del aporte del Asociado: El asociado aporta setenta y cinco 
millones seiscientos cincuenta pesos m/1($75.650.000). 	. 
NIA 
QUINIENTOS SETENTA Y NUEVE MILLONES OCHOCIENTOS 
SETENTA Y CINCO MIL DOSCIENTOS CINCUENTA Y SIETE 
PESOS MIL ($579.875.257) el cual se discrimina así: Valor del 
aporte del Munibipio: Aporte del municipio de Envigado se cuenta 
con quinientos cuatro millones ,  doscientos veintiCinco mil 
descientos cincuenta y siete pesos m/1 ($504.221.257)7 
Valor del aporte del Asociado: El asociado aporta setenta y cinco 
millones seiscientos cincuenta pesos m/1($75.650.000).

9  EL MUNICIPIO entregará el aporte a la e ti.lad sin ánimo de lucre , 
(ESAL) de acuerdo a la disponibilidd vesupuestal, según el 
PAC, (Plan Anual de Caja), cinco (5) cuotas desembolsos de la 
siguiente forma; CUATRO CUOTAS IGUALES CADA UNA POR ,v 

SUMA DE; CIEN MILLONES OCHOCIENTOS CUARENTA 
CINCO MIL CINCUENTA Y UN PESOS ML ($100.845.051)  er 
los meses de 111, ju_nio, agosto y octubre, y una cuota final de 
CIEN MILLONES OCHOCIENTOS CUARENTA Y CINCO MIL 
CINCUENTA Y UN PESOS' ML. ($100.845.051) en el mes de . 
diciembre de 2021. Lo anterior previa presentación de la cuenta 
de cobro o factura con los soportes 'exigidos, debidamente 
legalizada y recibo a satisfacción por parte del supervisor, en la 
cual se presentará la certificación que acredite que se encuentra a 
pt z y salvo por concepto de pago de parafiscaies y seguridad 
scial integral (salud, pensiones y Riesgos Laborales). En caso de 
qt e los aportes por parte del asociado se realicen en dinero„ los 
rendimientos financieros que. se  generen serán de propiedad del 
Municipio de Envigado. Nota: El Municipio de Envigado contará 
ccn un término de cuarenta y cinco (45) días hábiles siguientes a 
la fecha de radicación de la factura, para realizar cada 
desembolso.). 

CONTRATISTA: 

NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN: 
ENTIDAD BANCARIA: 
TIPO DE CUENTA: 
NÚMERO DE CUENTA: 
CONTRATO N° 
FECHA DEL CONTRATO: 
OBJETO DEL CONTRATO 

S PÚBLICAS DEI-- 



	j 

Alcaldia Municipal 
de Envigado 

Código: AR-F-015 

Versión: 09 	- 

Página 2 de 3 

ACTA DE PAGO PARCIAL 
CONTRATO 

PLAZO INICIAL 
FECHA DE INICIO 
FECHA DE SUSPENSIÓN 
FECHA DE REINICIO: 
ACTA DE ADICION: 
VALOR ADICION: 
VALOR TOTAL DEL CONTRATO: 

FECHA DE ADICIÓN: 
ADICION TIEMPO: 
RDP VF NÚMERO 
FECHA 
VALOR 

COPIA CONTROLADA 
240 Días 
27/04/2021 
N.A. 
N.A. 

N.A. 
QUINIENTOS SETENTA Y NUEVE MILLONES OCHOCIENTOS • 
SETENTA Y CINCO MIL DOSCIENTOS CINCUENTA Y SIETE 
PESOS MiL ($579.875.257) el cual se discrimina así: Valor del 
aporte del Municipio: Aporte del municipio de Envigado se cuent 
con quinientos cuatro millones, doscientos veinticinco mil 
doscientos cincuenta y siete pesos m/I ($504.225.257), 
Valor del aporte del Asociado: El asociado aporta setenta y cinco/ 
millones seiscientos cincuenta pesos m/l($75.650.000). 

N.A. 
N.A: 
N.A. 
N.A. 
N.A. 

En cumplimiento a la Ley 80 de 1.993, ley 1150 de 2.007. Ley 1474 de 2011, Ley 1882 de 2018 y demás 
Decretos reglamentarios, así como el Decreto de 'delegación para la contratación;  el manual de 
contratación, supervisión e interventoría y demás•normas que los aclaren, complementen y los modifiquen, 
los cuales hacen referencia a la responsabilidad del Ordenador del Gasto, los Delegados para Contratar, 
los Interventores y Supervisores en el ejercicio de sus funciones y con base en el contrato que se 
encuentra plenamente legalizado, enunciado en el encabezado de este documento y la forma de pago 
estipulado en el mismo; Autorizo el pago del acta correspondiente de conformidad con el informe  
Técnico, administrativo, jurídico, financiero y contable, revisado, verificado y elaborado por los  
supervisores,  informes que reposa en la expediente del contrato con todos los soportes de ley exigidos. 
Ratifico la revisión y verificación de los documentos > soportes • del contratista con respecto a los 
requerimientos de seguridad social integral estflíecidos por la ley, encontrándose al día en sus pagos, 
para lo cual se aplicó la base de linuidación estlecida•  

Obligado 	a 	Presentar 
Seguridad Social 

Si x IDiligencie el cuadro 
No Omita el cuadro 

PERSONA NATURAL PRESENTO PERSONA JURIDICA PRESENTO SI NO 
Planilla numero 
Periodo de Cotización Certificado de Representante Legal 

Fecha de pago 
Valor base de cotización Certificado de Revisor Fiscal 

Salud 

Marzo y Abril de 2021 	/ Pensión Periodo de Cotización 
ARL tipo de riesgo 	• XX 

Así mismo certifico que se recibió a entera satisfacción los servicios prestados por el contratista en 
cumplimiento del objeto del-contrato. 
VALOR A PAGAR 

DESCRIPCION VALOR 
1 Valor Cuota pactada contrato antes de IVA 

$100.845.051 
2 Glosa(+)(-) 
3 Subtotal (1+2) $100.845.051 
4 IVA XX% O 
5 Impuesto al consumo 	. XX% O 
6 Valor Total Cuota (3+4+5) 	

• $100.845.051 
7 Menos valor Amortización Anticipo= (3x% de anticipo) XX% 
8 Valor a Pagar del Acta (6-7) $100.845.051 

Compensación - 



Alcildia Manis pal 
. de Envigado 

Código: AR-F-015 

Versión: 09 

Página 3 de 3 

ACTA DE PAGO PARCIAL 
CONTRATO 

COPIA CONTPOLADA 
9 Tipo de Impuesto 

10 Número de Factura 
11 Valor de la Factura -/ 

Valor Total a Pagar (8-11) $100.845.051 
Beneficiario del pago. (Diligenciar solo si tiene endoso) 

ENDOSOS Beneficiario Pago (1) BenefidFario Pa«) 2 

Nombre 

Número Identificación 

Entidad Bancaria A 
Tipo de Cuenta 

Número de Cuenta 

Valor a Pagar 

Nota: Cuando el beneficiario no sea el contratista en la carpeta del contrato debe reposar el poder e 
el endosó autenticado 	, 

El valor a a ar descrito en la ijresente acta se ejecutara Dresupuestalmente de la si uiente forma: 

	

Certificado de 	/ 	Fecha 

	

Disponibilidad 	/ 	De 

	

tresupuestal 	1 	certificado 

Registro de 
[Disponibilidad 

resu 	ue 	I 

Fecha 
De 

registro 
Rubro presupuestal 

/ 

Sec. 
R p. 

Valor a ejecutar 

20210736 	I 	26/02/2021 20211310 27/04/2021 
020200 

232 911241210 00 0i040020199
000330108 $100.845.051 

Pa 	constancia firma: 

UAN 	BRIEL VELE 	CO 
ECRET r 
	 ACION Y CULTURA 

    

e istro de Entradas y Salidas de Bienes 

  

Nombre de Funcionario que Reporta 

 

Número Documento Entrada 

Número Documento de Salida  

    

APLICA PARA CONTRATOS DE OBRA Y COMPRAS 

  

Notas, 
La in tern:ación y filmas de elaboró, Revisó y aprobó son obligatorias. 
Cualquier modificación al formato de esta acta establecida en el SGI será objeto de devolución deja CV'. 
Los campos que no se requieran ser diligenciados colocar N/A no aplica, 

Elaboró Revisó Aprobó 

r 
...- 

.. 	br 	tina 	aria Sierra Osorio Nombre completo: Car o Andrés Acos 
Cargo: 	Profesional Universitario Pineda 
Dependencia: De 	echo Cargo: Amigado 

611: 110,  Fecha: 121' 	 . Dependencia: Áre 	Juridica 

Fecha: 
é 	' 

Nombré: Catalina M ria 	ierra Osorio Hora: 	' 
Cargo: 	Profesional Universitario Ilora:a , an  

- I. f Tu Dependencia: Despacho 

tc:( 	 Utbi FechaOt 	ap.. 

bre: Diana 	aria Pueda Mudo Flora: 	• 

Cargo: Profesional Libersitario . 

Dependencia: DespEchio Nombre: ;daura Álvarez Set:deniega 

Fechmr, 
i Hora: ti :36 C1 rn 

Cargo: :'rófesional Universitario 

Dependencia: Direccion Administrativa y 

Financiera 
Fecha: 

, 

Hora: 

Los aqui firmantes manifestamos que hemos Ideo y revisado toda la información que obra en el documento, la cual se 

encuentra ajustada a la ley, por lo que se presenta para la firma del Secretario de Educación y Cultura del Municipio de 

Envigado. 	. 



' epresentaffin Gráfca 

FACTU 	ELECTRÓNICA DE VENTA _ 
Datos del Documento 	Número de Factura: 1312 	

,044»/IalllerCirirldrérailita • d'YE' .65479-3038-6-7620333t1074-a.763572c053 
-- - ' .' 	';„ .97f4b71f7b3381da60c750148ff6c9340f769ad18c053aac8b1488e6c50c773 

Fecha de Emisión 
Tipo de Operación 
Tipo de Negociación 
Tipo de Entrega 

27/05/2021 	/ Fe cha de Vencimiento 26/06/2021 
Prefijo 
Medio de Pago 	Transferencia Débito 

• _ 

Generica 
Contado 
Entregado en un Lugar 

Datos del Emisor 	 Mil del Emisor: 890908387 	 Razón Social: 	SOCIEDAD CE MEJORAS PUBLICAS DE EWIGNICO  
Nombre Comercial 	 SOCIEDAD DE MEJORAS PUBLICAS DE ENVIGA 
Tipo de Contribuyente 	Persona Jurídica 	 Dirección 	 CR 42 35 SUR 62 
Régimen Contable 	 Impuesto sobre las ventas - IVA 	 Departamento 	Andoguia 
Actividad Económica Principal 	9101 	 Correo 	 sociedad@une.netco 
Tipo Responsabilidad 	0-06 	 Munidpio 	 Envigado 

Teléfono 	 2761320 

Datos del Adquiriente 	Nit del Adquiriente: 890907106 	- 4.-ff”• .,:tz'•' 	• Razón Social: 	-,..; 	-e,  MUNICIPIO DE ENVIGADO 

Tipo de Documento 	 NIT 	 Dirección 	 CR 43 0 38 sur 35 
Número Documento 	899907106 	 Departamento 	Antioquía / 
Nombre Comercial 	 MUNICIPIO DE ENVIGADO 	7 	 Municipio 	 Envigado 
Tipo de Contribuyente 	Persona Jurídica 	 Correo 	 finarsciera@envigado.gov.00 
Régimen Contable 	 Impuesto sobre las ventas - IVA 	 Teléfono 	 3394000 
Tipo de Responsabilidad 	0-13 	 ' 

- 	-- 
Detalles de Productos 

IMPUESTOS Valor de Venta por 
Siam Nro. 'Código Descr 	n UfM Cantidad Precb Untarb Desatento Recargo IVA ICA INC 

1 	198133000-1 Servicios prestados por asociaciones de carácter 
sodal 1,00 5 

100.845.051,00 
S 100.845.051,00 

Descuentos y Recargos Gobaies . 	 -- 	-- 	• 	• 
Nro. 	 Tipo 	 Código 	 Descripción 	 % 	Monto 

Datos de Referencia 	 - 	, 	. , 	 . 

Tipo de Documento Referencia 	 Número Referencia 	 Fecha Referencia 
Factura Electrónica

-- 	 . 1312 	 2021-05-27 
—..__ 	 _ 

Notas Finalei 	' 	- „....../ 

1A CUOTA CE 5 CE CONTRATO COWENIO CE ASOCIACION NoENV-12-25-0738-21 -PAFtA AUNAR ESFUERZOS HUMANOS,ADMINISTRAT1VOS, TECNICOS Y 
ECONOMICOS PARA IMPULSAR EL PROGRAMA Y ACTIVIDADES DE FORTALECIMIENTO Y PROMOCION CE LA LECTURA Y PROTECCION DEL PATRIMONIO 
BIBUOGRAFICO DEL MUNICIPIO DE ENVIGADO, PREVISTAS EN EL PLAN 01736ARROLD3 2020-2023 "JUNTOS SUMAMOS POR OVVIGADO" CONTRATO POR UN 
VALOR DE $501.225.257. 1A CUOTA POR VALOR DE $ 100.845.051.00  _ 
Datos Totales 	 •777W~1,5131k-zi:177.,---  -..7" 

E7:4.: 
- 

1 

Yi • 

E i NI  -• le i it 

',ars 	1:1 

Gratufta DIAN 

MONEDA 	 COP 
TASA DE CAMBIO 

Subtotal Precio Unitario (.) 	 $ 	100845.051,00 
Descuentos detalle (-) 	 $ 	 0,00 
Recargos detalle (+) 	 $ 	 0,00 J 

NOS--  • 

X 	.. 

Subtotal Base gravable (=) 	 $ 	 0,00 
Total Impuesto detalle (+) 	 $ 	 0,00 
Total otros impuestos (+) 	 $ 	 0,00 
Total mas impuesto (=) 	 $ 	180.845.051,00  

a° 

Generado por: Solución 

Descuento Gobal (-) 
Recargo Gobal (+) 

Valor total de la operación (=) 	$ 	100.845.051,00 

Numero de Autorización:18761004169926 	Rango Autorizado: Desde 1301 	Rango Autorizado: Hasta 2000 	Vigenda: 2021-09-14 ' 

„ • . 	

N 
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