| M D Rl INSTITUTO MUNICIPAL PARA EL DEPORTE Y LA RECREACION DE IBAGUE - IMDRI

%@ TR PAGO CONTRATO PRESTACION SERVICIOS - DOCUMENTO SOPORTE NO OBLIGADOS A FACTURAR
ORDEN DE PAGO N° 2 DE FECHA : 28/06/2024
INFORMACION DEL CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS
Ne del contrato: 245 Fecha Inicio: 0310512024 Fecha Terminacién: 02{12/2024 Muiordel Gontis $ 15.400.000
Valor de la Adicion $ -
Valor Mensual Valor Bruto 3 PERIODO DE PAGO 3 Saldos del Contrato
INFORMACION
DEL | 1/06/2024] AL [ 30062024 Saldo Anterior Saldo Nuevo
$ 2.200.000 | § 2.200.000 Total dias a liquidar | 30 PRESUPUESTAL 5 1334667 |8 © 11.146.667
Apellidos y Nombres del Contratista: EDDY URIEL VILLARRAGA SOTO TELEFONO: 3106777810
N° documento de identificacion: 71.713.269 | Dependencia | AREA TECNICA
PLANILLA PILA No.| 9468995400 Favor Gonslgnar an:
IBC| § 1.300.000,0
PAGO SEGURIDAD SOCIAL SALUD| $ 162.500 Banco|BANCOLOMEIA
PAGO SEGURIDAD SOCIAL PENSION| § 208.000 Tipo de Cuenta|Ahomos
ARL| & 31.700 Nuamero Cuenta|41200043926
CAJA COMPENSACION| § -
TOTAL $ 402.200
SON: | DOS MILLLONES DOSCIENTOS MIL PESOS M/C

PARA LOS EFECTOS LEGALES, EL CONTRATISTA DECLARA, BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO:

A-  Que el 8B0% o mdsde sus [ngresos mensuales se originaron en honoraries, comisiones o servicios

T jr—

B- Los ingresos del afio Inmediatamente anterior no superan los 400 UVT (afio 2023) [

Que los documentos soporte del pago de\Aportes al Sistema General contienen el pago de Seguridad Social en
Salud y Pensién, correspondientes aflos ingresos provenientes del contrato objeto del presente pago y que no han
C-  sido objeto de disminucién de la Base de|[Retencién en la Fuente en ningtn otro contrato; asi mismo, que las
planillas ge se adjunfan a la presente cuenta de cobro son legales y en ningun memento han sido alteradas en la EDDY URIEL VILLARRAGA SOTO
informacion.
EL CONTRATISTA

establecidos en el articulo 383 del estatuto tributario.

D-  Certifico que cumplo ¢ s requisil
Y EL SUPERVISOR CERTIFICA QUE HA VERIFICADO QUE CUMPLE CON EL OBJETO DEL CONTRATO Y LA VERACIDAD DEL PAGO DE LOS APORTES AL SISTEMA DE SEGURIDAD
1 /( \&*’ SOCIAL REALIZADOS POR EL CONTRATISTA POR MEDIO DE LA PLANILLA RELACIONADA EN EL PRESENTE DOCUMENTO Y QUE LOS MISMOS HAN SIDO LIQUIDADOS DE

il - \/— CONFORMIDAD CON LAS NORMAS VIGENTES.
JHORDANY M{J}L( BELTRAN CASTARO ,.,.-M
El slguaenll;@l?wlgnal es autorizado por el responsablejde! proceso y del Modelo Integrado de Planeacién y Gestién, para garantizar el usa de la versién vigente. La copia o impresién diferente a Jo publicado, serd considerada coma documanto, S adﬂdﬂ ifEbido! Wsabilfﬂad de fa Entidad. co%
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