ALCALDIA MAYOR

FUENTES

Compromiso a Pagar: H

% ‘ No. : ‘ ‘ 5296 Usuario Dilig. : LGIL
Hacienda mDEN DE PACD Fecha de Impresién 15-10-2019
Estado 000000000
Entidad: PERSONERIA DE BOGOTA D C
Cédigo: 102 UnidadEj: | 01 | Fecha de Diligenciamiento OCTUBRE 15 de 2019 [consec.Ent]
1. DATOS DEL BENEFI CI ARI O
Nombre: JOSE FRANCISCO TORRES GUEVARA | [Régimen |
Direccion: CR31405AP2 Teléfono y Fax 7527224 |
C.CONIT: 234632 ‘ ‘Banco/Sucursa| BANCO DAVIVIENDA S A Cuenta No/Clase 001000118214 ‘ A
2. DATOS DEL COMPROMISO
CONTRATO DE ARRENDAMIENTO H No.: ‘ 477 ‘ Interventor o responsable del recibo a PARCIAL

satisfaccion del bien o servicio

Acta de Recibo No.:

Nombre del Interventor HDAVID BOHORQUEZ

Detalle

ICONTRATAR EL ARRENDAMIENTO DE UN BIEN INMUEBLE PARA EL FUNCIONAMIENTO DE LA PERSONERIA LOCAL DE PUENTE ARANDA. PLAZO: 12M F.P.4.554

Tipo de Orden de Pago H

VI GENCI A ACTUAL

3. MOVI M ENTO PRESUPUESTAL

Fuentes de Financiacion

IMPUTACION PRESUPUESTAL

Disponibilidad Codigo ‘Registro‘ Nombre ‘ Valor Aplicacion(Gasto)
Rubr o Fuente Detal l e Val ot
3-1-2-02-02-02-0002-003 o1 12 $4,554,000.00 570 [ 3.1.2.02.02.02.0002.003 | 507 [Servicio de arendamiento de bienes | $4,554,000.00
inmuebles a comisién o por contrata |
Fuente Detall e
01 Recursos del Distrito 12 Otros Distrito
VR BRUTO [CUATRO MILLONES QUINIENTOS CINCUENTA Y CUATRO MIL PESOS $4,554,000.00
4MOVIMIENTO FINANCIERO Y CONTABLE
Descripcion ‘% Descuento ‘ Base de Retencién | Cddigo Contable VALORES
Valor Bruto 4-7-05-08-003 $4,554,000.00
RETEFUENTE ARRIENDOS 3.5% 35 $4,554,000.00 2-4-36-06 $159,390.00
RETEICA 9.66 X MIL .966 $4,554,000.00 2-4-36-27 $43,992.0Q
ESTAMPILLA PROCULTURA .5 $4,554,000.00 2-4-36-90-002 $22,770.0Q
ESTAMPILLA PROADULTO MAYOH 2 $4,554,000.00 2-4-36-90-003 $91,080.0Q
TOTAL DESCUENTOS $317,232.00
VALOR NETO ICUATRO MILLONES DOSCIENTOS TREINTA Y SEIS MIL SETECIENTOS $4,236,768.00
a Girar [SESENTA Y OCHO PESOS

Cadigo Contable

MOVI M ENTO DE TESORERI A

2-4-90-58-001

Observaciones

creedor(Exclusivamente para Transferencias de la Administracion Central)

FOLIOS 6.

PAGO N° 7, PERIODO DEL 6 DE SEPTIEMBRE AL 6 DE OCTUBRE DE 2019, ANEXOS: FORMATO AUTORIZACION DE
PAGOS, INFORME DE EJECUCION MENSUAL, CERTIFICACION DE APORTES SEGURIDAD SOCIAL Y SOPORTES,‘

Nombre |

Cédula

Firma
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