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COMANDO GENERAL FUERZAS MILITARES,

NIT 800230729
2023

RETENCION EN LA FUENTE

YAMILE ALMONACID PAVON

UVT 2023

RETENCION RENTAS DE TRABAJO

Totalidad de i de ingresos renta de trabajo {Excluir prima de servicios proeeélmiento 1)

$

ingresos laborales

$

Limite del#(}%delmgr nat&ﬁ
INGRESOS NO CONSTITUTIVOS DE RENTA
1. Aportes obligatorios a Pension. (Art. 55 Estatuto Tributario}
2. Aportes obligatorios a salud. {Art. 56 Estatuto Tributario}
Aportes voluntariosa :g isiones obligatorias. {A

$

ol l no constitutivos

DEDUCCIONES
 FINanciero Leasing "3" acional. timite maxino 100

iensugies {54.£93.£ 00,00 Artic r&E3E

2. Deduccion por d epenientes Ver Art. 387 E.T. Nopuedeexcederde lo%detmgresa

bruto del trabajodor y moximo 32 UVT mensuales. (1.357.184,00 2022} Articulo 387 del ET..

3. Pagos Por Salud medicina prepagada. No puede Exceder 16 Uvt Mensuales. 673.592,00
Afto 2022}, Articulo 387 del ET.

4. Pago intereses por prestamos educativos del ICETEX: Limite maximo FUVT Mensuales
1$339.296,00) Articulo 387 del EY.

[Tatal Deduciones

Mmtes a cueﬂtas APC (Att 126 4ET. ) La $umatona de fos benefidos a {Aportes
voluntarios) y b {Aportes AFC), no pueden exceder def 30% del ingreso foboral o tributario

c. Ot&b's»rentas exentas. Art, 206 numeraies 1 a1 8

Total Rentas Exentas
l% 130

T . mn o

Tarifa marginal

Instruccion para calcular la retencion
("impuesto"}en $

Calculo en $ del valor de
la retencion para el
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INFORME SUPERVISION | pagina: 1 de 4

MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL ACTIVIDADES Y GESTION -
COMANDO GENERAL DE LAS FUERZAS MILITARES DE PRESTACION DE Coédigo:  MDN-COGFM-PROGESAD-DIADF-

PROCESO DE GESTION ADMINISTRATIVA SERVICIOS FU.95.1-33 V.12

DIRECCION ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA sal Vigente a partir de: 04-08-2022

N° Radicado 0123002088502 / MDN-COGFM-JEMCO-SEMAI-DIADF-ARFIN-SEPRE

Bogota D.C., 21 de febrero del 2023.

No. 001 /

Serfior (a) Teniente Coronel

MARITZA MOLINA CARRILLO

Director(a) Administrativo y Financiero
Comando General de las Fuerzas Militares
Bogota D.C

Asunto: Informe de Supervision, Actividades y Gestion Contrato de Prestacion de Servicios

De acuerdo con lo establecido en el Contrato de Prestacion Servicios N°018 dq@g, de
manera atenta me permito relacionar a continuacion el detal}é de las actividades realizadas a
la fecha por parte de YAMILE ALMONACID PAVON, duien presta sus servicios como
Administradora de Empresas, en cumplimiento con las obligaciones especificas pactadas en
el contrato, cuyo objeto es: Prestar servicios profesionales como Administraedr de Empresas
para realizar contysl y seguimiento al planeamiento presupuestal de la Direccion Administrativa
y Financiera del LOGFM, asi:

No. OBLIGACIONES CONTRACTUALES ACTIVIDADES DESARROLLADAS
Realizar los respectivos traslados presupuestales
1 | Que haya lugar de acuerdo con las solicitudes y
en las fechas establecidas por el Ministerio de
Hacienda y Crédito Publico.
Presentar la informacion correspondiente al
o | @vance de la ejecucién presupuestal, respecto al
Plan Anual de Adquisiciones, Plan de
Contratacién y SIIF.

1. Se realiza traslado presupuestal de acuerdo a
radicado N°0123001042702, el cual se realiza
modificacion al PAA inicial.

1. Esta actividad no se realizé.

1. Se realiza informe de austeridad de gasto
0123001594502 de acuerdo a los compromisos
presupuestales del Comando General de la
Fuerzas Militares (COGFM).

Elaborar el plan y efectuar el control de | 2. Se realiza informe de austeridad de gasto AL

3 austeridad en el gasto de acuerdo con los Ministerio de Hacienda y Crédito Publico de
lineamientos emitidos por la Presidencia de la acuerdo a los usos presupuestales que el
Republica. Comando General de la Fuerzas Militares

(COGFM) ejecuto.

3. Se dio respuesta al cuestionario web que
recogeré las estrategias de austeridad del
Comando General de las Fuerzas Militares, de

A6\



COMANDO GENERAL DE LAS FUERZAS MILITARES
PROCESO DE GESTION ADMINISTRATIVA

INFORME SUPERVISION | pagina: 2 de 4 =
MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL ACTIVIDADES Y GESTION

DE PRESTACION DE Cédigo:  MDN-COGFM-PROGESAD-DIADF- o

SERVICIOS FU.95.1-33 V.12

DIRECCION ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA

SGI Vigente a partir de; 04-08-2022

No.

OBLIGACIONES CONTRACTUALES

ACTIVIDADES DESARROLLADAS

igual forma informe de austeridad del gasto
publico 2022-2021, con su respectiva
justificacion.

4. Se envibé oficio a DIPEC N° 0123001661802
solicitando justificacién de aumento en la
austeridad del gasto publico.

5. Se envié oficio a DIGAU N° 0123001661702
solicitando justificacibn de aumento en Ila
austeridad del gasto publico.

Emitir certificados de Planes de Compras de
acuerdo con el Plan de Adquisicién de Bienes y
Servicios autorizado por la Jefatura de Estado
Mayor Conjunto de las Jefaturas y Dependencias.

1. Se realiza plan de compras de transporte
terrestre de la FEDEM.

2. Se realiza plah de compras de suministro de
grasas, lubricantes y aceites de la DIADF.

3. Se realiza plan de compras de mantenimiento
IMPRESORAS IMPRENTA de la DIADF.

4. Se realiza plan de compras de mantenimiento
maquinaria imprenta de la DIADF.

5. Se realiza plan de compras de llantas de la
DIADF.

6. Se realiza plan de compras de servicio de
fumigacién de la DIADF.

7. Se realiza plan de compras de planchas de la
DIADF.

8. Se realiza plan de compras mantenimiento de
magquinaria del taller de ebanisteria y cerrajeria
de la DIADF.

9. Se realiza plan de compras de suministro
materiales de ferreteria de la DIADF.

10.Se realiza plan de compras de suministro de
toner y tintas de la DIADF.

11.Se realiza plan de compras de suministro
elementos y productos de cafeteria de la DIADF.

12.Se realiza plan de compras de suministro de
combustible de la DIADF.

13.Se realiza plan de compras de servicio de call
center, atencién telefénica y chat de la DCCA.

14.Se realiza plan de compras de servicio para la
digitalizacién y catalogacién del archivo filmico
del COMES.

15.8e realiza plan de compras de servicios de
soporte técnico de hardware oracle de CGDJ6.

16.8e realiza plan de compras servicio de
transmision de informaciéon de CGDJ6.

17.Plan de compras de los Prestadores de servicios
del COGFM.

Efectuar la solicitud y justificacion de las vigencias
futuras y cumplir con el tramite establecido por el
Departamento Conjunto Financiero y
Presupuestal (CGDJ8) segin los plazos
establecidos por el Ministerio de Defensa
Nacional.

1. Esta actividad no se realizé.




" INFORME SUPERVISI%N Pagina: 3 de 4
MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL ACTIVIDADES Y GESTION .
COMANDO GENERAL DE LAS FUERZAS MILITARES DE PRESTACIONDE | Cédigo: = MDN-COGFM-PROGESAD-DIADF-
PROCESO DE GESTION ADMINISTRATIVA SERVICIOS FU.95.1-33 V.12
DIRECCION ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA sal Vigente a partir de: 04-08-2022

No.

OBLIGACIONES CONTRACTUALES

ACTIVIDADES DESARROLLADAS

Realizar el cruce presupuestal con el cuadro de
control del plan de contratacién de la respectiva
vigencia de la Direccién Administrativa vy
Financiera.

. Se realiz6 cruce del

cuadro presupuestal
mediante formato Excel del Plan Anual de
Adquisiciones.

. Se envia a CGDJ8 oficio N° 0123001952402

remisién por competencia a la publicacién de los
proyectos de inversién en el portal web.

. Se envia a CGDJ6 oficio N° 0123001832202

remisiébn por competencia apoyo logistico la
adquisiciéon de camaras.

Se verificaron los soportes y actividades realizadas por el Contratista y se constaté que son
acordes con las obligaciones contractuales especificas pactadas en el Contrato, por lo tanto,
se recibe a satisfaccion la prestacion del servicio brindado a la fecha.

CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES AL SISTEMA DE SEGURIDAD Y SOCIAL Y
PARAFISCALES

Por el presente se deja constancia que se verifico y certifico que el Contratista cumple con las
obligaciones relativas al Sistema de Seguridad Social Integral y se anexa para tal fin, las
certificaciones, planillas y comprobantes de pago. Lo anterior, dando estricto cumplimiento a
lo consagrado en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002, modificada por el Paragrafo 2 del
Articulo 1 de la Ley 828 de 2003, en concordancia con el Articulo 23 de la Ley 1150 de 2007,
Seccién 2 AFILIACION, COBERTURA Y EL PAGO DE APORTES A LAS PERSONAS
VINCULADAS A TRAVES DE CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS del Decreto
1072 de 2015, Decreto 2353 de 2015 y demas normas que las complementen, aclaren,
modifiquen o deroguen y se encuentren vigentes durante la ejecucién del presente contrato.

Atentamente,
YAMILE ALMONACID gAV
Contratista 74

Anexo Planilla y comprobante de pago a EPS, PENSION Y/O FOSYGA, ARL, correspondiente al mes que
se presenta el informe de supervision.
Nota: El Supervisor del Contrato debe verificar todos los documentos soportes que evidencien el

seguimiento efectuado por el supervisor a las actividades desarrolladas por el Contratista y que
garanticen la adecuada ejecuciéon del contrato, tales como: Actas, informes, evidencia fotografica,
cronogramas, entre otros.
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MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL ACTIVIDADES Y GESTION g, ,
COMANDO GENERAL DE LAS FUERZAS MILITARES DE PRESTACIONDE | Cédigo:  MDN-COGFM-PROGESAD-DIADF-
PROCESO DE GESTION ADMINISTRATIVA SERVICIOS FU.85.1-33 V.12

DIRECCION ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA

SGI Vigente a partir de: 04-08-2022

Espacio para ser diligenciado en la Direccion Administrativa y Financiera

CONTROL DE APROBACIONES Y DE TIEMPOS PARA PUBLICAR
FECHA DE RECEPCION | FECHA DE | NOMBRE DE | FIRMA DEL
DEL INFORME APROBACION v | FUNCIONARIO REVISOR | FUNCIONARIO
CARGUE DEL AVALANRO
CONTRATOS INFORME. , R Y INFORME) /]
Joordks TorXxec]
2175 /73 UTB /23 3%/&3 45301
FECHA DE REGEPCION | FECHA BE | NOMBRE' DE | Fi DR
DE DOCUMENTOS DE | APROBACION  DE | FUNCIONARIO FUNCIONARIO.
PAGO  PARA LA | DOCUMENTOS  DE
CONTABILIDAD | OBLIGACION PAGO Y FACTURA N
C2-2-2023 (D2, c2- 29273 QQ.J; Ly ,
FECHA DE RECEPCION | FECHA —REAL DE | NOMBRE DE | FIRMA ¢ DEL
DE DOCUMENTOS PARA | PAGO, Y CARGUE DE | FUNCIONARIO FUNCIONARIO.
LA ORDEN DE PAGO SOPORTES DE PAGO
TESORERIA O =y PGS SG'S o
) 35 s 4 .
2AOCe? | 830853 | Galindel | UMy
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Fecha de solicitud:

No de solicitud:
Dirigido a:

Nit:

Direccién:

Telefono:

Contrato Numero:

Apellidos y Nombre 0 Razon Social:
Numero de Identificacion (NIT-CC-CE):
Direccion:

Teléfono:

Correo Electrénico:

21-feb-23

001

Comando General de ias FF.MM - Direccién Administrativa y Financiera
800.230.729-9

Avenida el Dorado - Carrera 54 No. 26 - 25 - CAN

3150111 ext 21245

018 - 2023
/

YAMILE ALMONACID PAVON
1.014.206.978 /P

Calle 75 No 89b - 09

310 854 49 64

yamialmo@gmail.com

Descﬁpclénde eno e_&iﬁia restad

¢

Prestar servicios profesionales como Administrador de
Empresas para realizar control y seguimiento a!
planeamiento presupuestal de la Direccién
Administrativa y Financiera del COGFM

Prestacion de
Servicios

1/ 001 $

3.700.000

Ps. YMonacid PaZén

Firma y Post-firma

Solicitante

Vo - Bo:




Trabajando por un pais mas seguro

RAZON SOCIAL: COMANDO GENERAL DE LAS DOCUMENTO SOPORTEDE ~ D$2237

FUERZAS MILITARES VENTA No.
TIPO DE EMPRESA: Persona Juridica FECHA DOCUMENTO 05 de abril de 2023
REGIMEN TRIBUTARIO: No responsable de IVA SOPORTE:
NUMERO DE DOCUMENTO:  800230729-9 FECHA DE VENCIMIENTO: 05 de abril de 2023
DIRECCION: AV EL DORADO CAN CR 54 26 25 FECHA DE VALIDACION: 05 de abril de 2023 a las 10:56 AM
CIUDAD: BOGOTA, DC. METODO DE PAGO: Contado
DEPARTAMENTO: Bogota, D.C MEDIO DE PAGO: Crédito Negocio Intercambio
TELEFONOS: 2660342 Corporativo {CTX)

CUDS: 583e05¢25da722¢df93¢2c(0Bd3adbd77eadee 1a79c31dd913ce5678cc4dcabb931a7b7a7ceBOcI3e5512be 78249058
RESPONSABILIDADES FISCALES:
No responsable PN

Autorizacién de numeracion ae facturacidon DIAN No.
PROVEEDOR: YAMILE ALMONACID PAVON DIRECCION: DG 76 A 89 A 46 BRR PARIS Sovlosuibishiio a;:m de 2622 a1 2 o ag0sty
NIT: 1014206978 - CIUDAD: BOGOTA DC. de 2023 con prefijo DS del No. 1930 2l 5000
REGIMEN TRIBUTARIO:  No responsable de IVA DEPARTAMENTO: Bogota, D.C
TELEFONO: PAis: Colombia
EMAIL: yamialmo@gmail.com
# Cédigo Descripcié CantidadUnidad D to Valor Unitario Iva(%) ValorIvA " °F Valor ¢ ibtotal Total
g pcion antiaa m escuento alor Unitario alol RETEIVA RETERENTA
A-02-
02-02- SERVICIOS DE CONSULTORIA EN
1 008- ADMINISTRACION Y SERVICIOS 1,00  unidad 0,00 3.700.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 3.700.000,00 3.700.000,00
003-  DE GESTION
01-1
OBSERVACIONES:
VALOR EN LETRAS: MONEDA: COP
TRES MILLONES SETECIENTOS MiL PESOS M/CTE. DESCUENTO: 0,00
SUBTOTAL: 3.700.000,00
IVA: 0,00
RETE IVA: 0,00
RETE RENTA: 0,00
TOTAL CON
RETENCIONES: 0,00
SEMBIAE ey
Date: 2023.04.05

S00A3E131
DSFBABE2B97D4358

FIRMA RESPONSABLE RECIBIDO POR FIRMA DIGITAL
Proveedor Tecnolégico - Factura Electrénica de Olimpia IT - 900032774-4




Bogot4 DC, 21 de febrero 2023

CERTIFICACION DE APORTES AL SISTEMA GENERAL DE SEGURIDAD SOCIAL

Yo, YAMILE ALMONACID PAVON A CC No 1.014.206.978 certifico que he cumplido con lo
estipulado en la Ley 1955 de 2019 articulo 244 y la Ley 1562 de 2012 articulo 13, por cuanto efectugé
los aportes correspondientes al Sistema General obligatorio de Seguridad Social y Riesgos Laborales,
conforme con las disposiciones legales, segiin numero de planilla que relaciono a continuacion:

CONTRATO 0184£0GFM DIADF
Contrato No.

2023
Valor mensual recibido $3.700.000 °
Base de cotizacion $1.480.000 /
Planilla de Pago No. 7871353087 ¢ |
Fecha de Pago 21-FEB;2023 ¢
Periodo Cotizado Enero ¢
Aporte Salud o Fosyga $185.900,00
Aporte Pension $238.000,00
Aporte Riesgos Profesionales $7.900,00
Total Pago Seguridad Social $ 431.800,00

Cordialmente,

PS. YA%ILE ALMd%X‘CID PAVON

CC No. 1.014.206.978 de Bogota D.C
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[h COMANDO GENERAL DE LAS FUERZAS MILITARES DPE INDEPENDIENTES Cédigo: MDN-COGFM-PROGESAD-DIADF-FU-95.1-28 V.12
L PROCESO DE GESTION ADMINISTRATIVA T ’
DIRECCION ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA

SGI Vigente a partir de: 28-01-2020

Sefora Teniente Coronel MARITZA MOLINA CARRILLO
Director(a) Administrativo y Financiero CGFM
Bogota, D.C.

Yo, YAMILE ALMONACID PAVON, identificado(a) con céduia de ciudadania No. 1.014.206.978 de la ciudad de Bogota responsable del IVA en el régimen comin ( )
simplificade (X ) y con numero de identificacion tributario 1.014,206,978-5, emitido por la DIAN de BOGOTA con el fin de dar cumplimiento a lo dispuesto en el articulo 3 del
Decreto No. 0099 del 25 de Enero de 2013 Paragrafo 4, de manera libre y espontanea, bajo la gravedad de juramento, manifiesto que Sl (X) 6 NO ( ) estoy obligado a presentar
declaracion del impuesto sobre Renta y Complementarios por el afio gravabie(2022) y que mis ingresos brutos en el afio (2022) Si (X) o NOQ ( ) provienen de salarios, honorarios,
comisignes o servicios por tener titulo profesional o tecnoldgico y sin usar maquinas ni insumos especializados y fueron de $42.020.000.

Que para efectos de disminuir la base de retencion en la fuente cumplo con lo siquiente:

RENTAS EXENTAS Sl NO
a. Aportes Obligatorios a Pensiones y fondo solidaridad pensional X
(Ley 100 1993 Art. 135)
{b. Aportes Voluntarios Empleador Fondo de Pensiones (Art 126 -1 ) X
E.T.)

c. Aportes a cuentas AFC (Art 126 - 4 E.T.) La Sumatoria de los
beneficios b y ¢, no pueden exceder del 30% del ingreso laboral o
tributario del afio y hasta un maximo de 3.800 Uvt por afio ( Art. 126-
1E.T.

d. Gastos de Entierro del Trabajador

e. Gastos de Representacion de algunos funcionarios oficiales

f. Exenciones para miembros de las fuerzas armadas

9. Indemnizaciones por enfermedad, maternidad o accidente de
trabajo

x

X IX{x|x

DEDUCCIONES s! NO
1. Pago intereses de vivienda o Costo Financiero Leasing
Habitacional. Limite maximo 100 UVT Mensuales Dcto 099 de 2013. X
At 119 ET
2. Deduccion por dependientes (Ver Art. 387 E.T.) No puede exceder
del 0% del ingreso bruto del trabajador y maximo 32 UVT X
mensuailes
3. Pagos Por Salud medicina prepagada. No puede Exceder 16 Uvt X
Mensuaies. Art 387 ET
4. Pagos por aporte salud obligatoria del prestador de Servicios -
empleado (12,5%).

X

Anexo los soportes correspondientes de las rentas exentas y dedycciones a las que tengo derecho.

Certifico que a |a fecha en que se expide el presente certificado figuro como contratista Uinicamente en los siguientes contratos de prestacion de servicios, incluyendo el contrato con
la persona o entidad a la que va dirigida esta certificacion.

Vaior brute del pago que se
FECHA DE INICIO Y DE | generara (o se generd) a
DATOS DEL CONTRATANTE (RAZON SOCIAL - NIT) FINALIZACION DEL mi favor durante el Valor de IVA que cobraré sobre este pago
CONTRATQ presente mes por el
desarrollo de este contrato
' DEL 03-02-2023 HASTA ‘

COMANDO GENERAL FF.MM., NiT. 800.230.729-9 EL 03-06-2023 3.700.000,00
Total en pesos $ 3.700.000
Total en Unidades de Valor Tributario (UVT) 87,24

Nota. La UVT a la fecha de este certificado es: $ 42412

En constancia de lo anterior firmo en la ciudad de BOGOTA, a los 21 dias del mes de febrero de! afio 2023.

A M) iy

Yamile Aimgnacid Pavon [
C.C. No. 1.014.206.978 de Bogota.
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O IAN

POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario

2 Concepto |0 [2 | Actualizacion

14805327723

OJI | osl”nza

4. Namero de formulario

|41J7707 124899

84(802

‘ LN
5. Nimero de Identificacion Tributaria (NIT) ., 6.DV12. Direccion seccional KLyuzbnemm:\m
1014206 9 7 8|5 |mpesosdeboon N
T ' IDENTIFICACION \\/ A(/\
24. Tipo de contribuyente ! 25. Tipo de documento 26. Numero de ldentificacy v 27. Fecha expedicion
Persona natural o sucesion iliquida ‘2 |cédula de Ciudadania 13 10142 @ 20080115
Lugar de expedicion 28. Pais : 29. Departamento icipio
COLOMBIA 16 9 [BogotaD.C. 1 R :& .C. 001
31. Primer apeliido 32. Segundo apellido ) 33. Primer nombre (@ ( ( A~OHrs nombres
ALMONACID PAVON YAMILE ~ ﬁ !
35. Razén social V S
ﬁ/} ,,_s
36. Nombre comercial w ISl
: Y. “
‘ (PBRACIN/ P> N\
38. Pais : 39. Departamento n NV > 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |BogotaD.C. /(}17 1 1 |Bogots, D.C. 001
41. Direccion principal h w i
DG76A 89A 46 BRR PARIS N O
42. Correo electronico yamialmo@gmail.com /? \v/ / < S~
43, Céigo postal [ a. Teléfonb\ JY &N N3 2040668 1 945 Teletono2 2767454
S N\ DRASIFICACION
Actlv| onémlcal\w Ocupacién
Actividad principai Ac v}& AW Otras actividades 52 Namero
486. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codif i 0. Codigo 1 2 51. Cédigo establecimientos
|7ozo||zo1sozozuvmoM | | L
Y SR — ;
—r Rogp il , Cal y Atributos
1 / m ® 13 14 15 18 47 18 19 20 21 22 23 24 26 26
53Cf>die°|49| A\ | I TN T OO O S O O A
49 - No responsable de IVA ‘@ i
OblMs aduaneros Exportadores
1 2 3 4 s s 7 8 9 10
I I I I I | I | I I 55, Forma 6. Tipo Servicio 1 2 3
54. Cedigo 157. Modo l
1 12 13 14 15 1. 7 18 19 20
I T O I O O R [secec |

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, ia Inscripcion en ol Reglstro Unico Tributario -RUT-, undri vlgmcla Indefinida y en consecusncia no $o exigirk su nnovlclén
Farl 80 6XElusIvo de 1a DIAN.

a0 o goFoton: | 0]

59. Anexos

s [ w[

1. Fecha E022-01-11/1s:42:17 |

s

La mformactén suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacidn, st i6
y car del R Unico Tributario (RUT), deberd ser exacta y veraz; en caso de oonmtar
Inexactltud en alguno de los datos sur se 1 los p

ode segun el caso.
Paragrafo del articulo 1 6 1.2.20 del Decreto 1625 de 2016
Firma del solicitante:

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

984. Nombre ALMOZACID PAVON \;AMIL

885. Cargo CONTRIBUYENTE

Fecha generacion documento PDF: 17-01-2023 10:14:31AM
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MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL
COMANDO GENERAL DE LAS FUERZAS MILITARES

FORMATO ENTREGA DOCUMENTACION |Pégina:
Y SOPORTES VERIFICADOS PARA

1 de 1

PROCESO DE GESTION ADMINISTRATIVA TRAMITE DE PAGO. _ |cedigo: MON-COGFM-PROGESAD-DIADF-FU 95.1-124 V.02
DIRECCION ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA. SGI ( |Vigente a partir de: 04-02-2022

CONTRATO N° 018-2023

RECURSO 10 ,

RUBRO PRESUPUESTAL SERVICIOS PROFESIONALES/

CONTRATISTA PAVON ALMONACID YAMILE

CONCEPTO PRIMER PAGO /

VALOR $3.700.000,00

NUMERO DE ENTRADA DEL SERVICIO EN SAP (CUANDO APLIQUE)

FECHA DE ELABORACION Y ENTREGA 22/02/2023

TIPO DE DOCUMENTO: ORIGINAL COPIA CANTIDAD DESCRIPCION
REGISTRO PRESUPUESTAL MODIFICADO X 1 15723
FORMATO INFORME DE SUPERVISION, ACTIVIDADES Y GESTION (PARA X 2 001
CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVICIOS)
DOCUMENTO SOPORTE EN ADQUISICIONES EFECTUADAS A NO OBLIGADOS A 1 001
FACTURAR (PARA PERSONAS NATURALES NO OBLIGADAS A FACTURAR)
FORMATO CERTIFICACION DE INDEPENDIENTES (CON O SIN SOPORTES) 1 - SIN
FORMATO ACTA DE RECIBO A SATISFACCION (PARA CONTRATOS DE BIENES O
SERVICIOS)
FACTURA O DOCUMENTO EQUIVALENTE
ALTA DE ENTRADA AL ALMACEN
CERTIFICACION PAGO DE APORTES A SEGURIDAD SOCIAL (PARA PERSONAS X 1 SIN
NATURALES)
e A TR o e S . Y CONPROBANTE D] ™ 1| rereniossos
CERTIFICACION PAGO DE APORTES PARAFISCALES CON PLANILLAS (SEGUN LO
ESTIPULE EL CONTRATO)
OTROS DOCUMENTOS:
RUT X 1
TOTAL FOLIOS 8

A8

Nombre y firma de quien recibe en Contabilidad % Q)\ S 2— )

Fecha y hora de recibido

Nombre y firma de quien recibe para archivo en el expediente contractual

Fecha y hora de recibido

DILIGENCIADO POR:

A
SV. MEDfNA VERA HARVY

Funcionario Encargado de la Verificacion Seccion de Pagos ARFIN




