
DIA MES AÑO

29 4 2024

TIPO DE CUENTA CÓDIGO DE BANCO

AHORROS 51

SERVICIOS 

DEL MES DE:
Vr. Total 

ABRIL $4.153.800

PERIODO 

COTIZADO
PLANILLA No. VALOR DEL APORTE

VALOR PAGADO 

PLANILLA

Salud EPS SÁNITAS $211.300

Fondo de Pensión PROTECCIÓN $324.100

ARL POSITIVA $8.900

SI / NO

NO

NO

NO

SI

NO

DOCUMENTO SOPORTE PARA LOS NO OBLIGADOS A FACTURAR

CUENTA DE COBRO

CONSECUTIVO 003

EL INSTITUTO MUNICIPAL DE CULTURA Y TURISMO DE CAJICÁ, IDENTIFICADO CON NIT 900.132.302

DEBE A:

CÉDULA O NIT

79.504.529

CONTRATO No.

017-2024

NOMBRES Y APELLIDOS DEL CONTRATISTA:

VÍCTOR MANUEL MEJÍA ÁNGEL

ENTIDAD BANCARIA

007200708332 BANCO DAVIVIENDA S.A.

DESCRIPCIÓN

He contratado o vinculado dos (2) o más trabajadores o contratistas asociados a mi actividad económica por un período inferior a 90 

días, de conformidad con lo establecido en el numeral 6 del artículo 1.2.4.1.6 del DUT 1625 de 2016. 

Con el fin de dar cumplimiento al numeral 6 del artículo 1.2.4.1.6 del Decreto único tributario 1625 de 2016 (modificado por el artículo 1 del Decreto 1808 

de 2019), manifiesto bajo gravedad de juramento (marque SI o NO) que: 

Para efectos de la depuración de la base del cálculo de la retención en la fuente establecida en el artículo 1.2.4.1.6 del Decreto único tributario 1625 de 

2016, el cual aplica sobre los pagos o abonos en cuenta por concepto de ingresos provenientes de honorarios y compensaciones por servicios personales, 

declaro que:

He contratado o vinculado dos (2) o más trabajadores o contratistas asociados a mi actividad económica por un término superior a 90 

días continuos o discontinuos.

NOMBRE DE LA ENTIDAD

MARZO 1063203458 $544.300

PARA LOS EFECTOS LEGALES, DECLARO  BAJO LA GRAVEDAD DE JURAMENTO:

PRESTACIÓN DE SERVICIOS PROFESIONALES PARA LA COORDINACIÓN DE LA RED DE BIBLIOTECAS

PUBLICAS DEL INSTITUTO MUNICIPAL DE CULTURA Y TURISMO DE CAJICÁ.

CUENTA BANCARIA NO.

De conformidad con el parágrafo 3 del Artículo 383 del Estatuto Tributario, autorizo se aplique una tarifa de retención en la fuente 

superior (tarifa 11%, 10%, 6% ,4% según aplique) a la determinada en el punto anterior (Depuración). 

Estoy inscrito como contribuyente del impuesto unificado bajo el régimen simple de tributación – SIMPLE 

FIRMA DEL CONTRATISTA

Soy responsable de IVA 

VÍCTOR MANUEL MEJÍA ÁNGEL


