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GOBERNACION DE ANTIOQUIA RECIBO A SATISFACCION
NUMERO DE DOCUMENTO : 5000216871
FACTURA: Nro ACTA: DOC CAUSACION:

CODIGO PROVEEDOR: 2300040083 NIT: 10655874199

NOMBRE / RAZON SOCIAL : BENAVIDES BARBOSA EDGAR MAURICIO

Nro CONTRATO: 4600015200 DEPENDENCIA: SRIA DE MINAS

FECHA SUSCRIPCION CONTRATO: 20.02.2023 OBSERVACION:

PEDIDO: 1. 4500060260 SRIA DE MINAS

PED | PED | ANT | FONDO | MATERIAL / DESCRIPCION CANTIDAD UMB | V/RUNLSINIVA | %IVA | V/RUNI INC. IVA TOTAL INC. IVA

SERVICIO
1 0-3195 | 1002375 |Servicios Profesionales 586100 UN 1,000 0% 1,0000 586.100,000

VIR TOTAL NETO 586.100,000
VIR TOTAL IVA 0,000
VIR TOTAL 586.100,000

£ REQUISITOS D SCIGNDECQO BILIDAD —BESU S ONES - RETEHSIONES
1. Factura Original V.8o. 8. Firma y tel. Supervisor, # factura, contrato, fecha, yacta [ | v.Bo. [Estampillas
2. Resolucién de facturacion vigente V.Ho. 9. Porcentaje de particiacion si es consorcio o unidn Tem. [ | v.Bo. |Contribucién Especial
3. Cumple requisitos de factura Art. 617 E.T. V.80, 10. T.P y antecadentes disciplinarios contador PerJurid, ™ v.6o. [Retencidn de IVA
4., Recibo a satisfaccién por fondo v.ego, 11 Informe de seguimiento ™ v.Bo. [Retencién en la Fuente
5. RPC del pago v.8o, 12. Certificado de Industria y Comerclo sl se requiere "] v.6o. |Retencidn en la Fuente Obra Piib.
6. Contrato y Rut actualizado, v.Ho. 13. En caso de adicion se deben anexar Otro 51 o Adicion  [™] v go. mmomlh Empleados 1070 Zo=;|
7. Soportes del pago a seguridad social v.go. 14, Elaborar Decumento Equival si se requiere ™] v.Bo. [Retencidn industria y Comerdio

15. Rut Consorciados o integrantes de unidn la temporal mTe

MOVIMIENTO REALIZADO POR: Josue Caleb Amaya Alvarez

SUPERVISOR(ES) Y/O INTERVENTOR(ES)
Quintero Herrera , Yenny Cristina__
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