MUNICIPIO DE SABANETA
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: AUTORIZACION DE PAGO Haunrio: ecgobl
CODIGO DEL ARCHIVO: 1010-08-10
Numero : 11682 Fecha Elaboracién 14/09/2022
Para : Area Administrativa de Presupuesto
De : JUAN SEBASTIAN GARCIA CARMONA
Secretario de Despacho
Asunto : AUTORIZACION DE PAGO CONTRATO Nro. 400322

A Nombre de : ZONA KUBICA S.A.S.
Cedulao Nit  : 900536967

Valor a Pagar : $46.837.995,00
Valor en Letras : CUARENTA Y SEIS MILLONES OCHOCIENTOS TREINTA Y SIETE MIL NOVECIENTOS NOVENTAY CINCO

PESOS M/CTE

Registo Pptal : 2669 de13/06/2022

Periodo de Pagg AGOSTO DE 2022 Fecha de Pago : 22 DE SEPTIEMBRE DE 2022

CtaMaestra @ N Numero de Cuenta

Concepto : SUMINISTRO Y PRODUCCION DE IMPRESOS, PUBLICACIONES Y MATERIAL P.O.P PARA SATISFACER LAS NECESIDADES DE

COMUNICACIONES Y DIFUSION DE LA INFORMACION GENERADA EN LA ADMINISTRACION MUNICIPAL DE SABANETA

ANEXOS PARA EL AREA DE CONTABILIDAD :

1 | Acta de Pago X
2 |Factura Original (En caso que aplique) X
3 |Fotocopia de Certificado de Disponibili Presup I-CDP (Sol; para el primer pago)
4 |F pia del Regi Presup I-RPC (Para todos lo pagos) X
5 | Fotocopia del Contrato (Solamente para el primer pago)
6 | Fotocopla del Acta de Inicio (Solamente para el pimer pago)
7 | Fotocopia Consignacién del pago de la Seguridad Social y Riesgos Laborales (Para todos los pagos)
8 |Folocopia Planilla Asistida (Para todos los pagos)
9 | Certificado de Pago de la Seguridad Social y Parafiscales (Pna Juridica en caso de que aplique) X:
10 | Declaracién Juramentada Discrimi laBase G En todos los pagos)
11 | Formulario de inf i6n para D inar C. ia Tributaria(Solo para el primer pago)
12 | Certificado de la Tesoreria (En caso de que Aplique)
13 | Fotocopia de la Entrada de Almacen (En caso que aplique) X
14 | No Aplica
15 | Otros

ANEXOS PARA LA OFICINA JURIDICA :
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Acta de Pago

Informe de Actividades (Para todos los pagos)

Factura (En caso de que aplique)

Fotocopia Consignacién del Pago de la Seguridad Social y Riesfos Laborales (Para todos los pagos)
Fotocopia Planilla Asistida (Para todos los pagos)

Certificado del Pago de la Seguridad Social y P: (Persona Juridica)

Lista de Chequeo para la Supervisién y Vigilancia (Para todos los pagos))

Acla de Supervisién y Vigilancia (Formato F-JC 01 (Para lodos los pagos))

Entrada de Almacen Original (En caso de que aplique)

No Aplica

NLAL

JUAN SEBASTIAN GARCIA CARMONA
Secretario de Despacho

ELABORO . MATEQ VILLADA CARDONA REVISO : EDUAR FRANCO HENAO

APOYO ADMINISTRATIVO PROFESIONAL UNIVERSITARIO
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