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DATOS ENTIDAD CONTRATAP\!TE

EItHDAD ALCALDIA MJJNEC=PAL SOATA

f€H 891.855.Oi6-1

DATOS cofiTRATTSTA

NOMBRE YUDY ANGELicA OTALOFIA RODRiGUEZ

CEDULA 33376368 DE IUNJA

PERIODO A C0BRAFt

FECHA INICIO 21-06-2024   ,

FECHA FINAL 20-07-2024      ,/

POR CONCEPTO DE

CONCEPTO "PRESTACION   DE   SERVICI0S   DE  APOYO  A   LA

GEST16N   DE  CARACTER  ASISTENCIAL  PARA  EL
SERVICIO      DE      SANIDAD      ANIMAL      EN      EL
MUNICIPIO  DE SOATA"

VALOR uN MILLC)N SEISCIENTOS (1.600.000)

FAVOR CONSIGNAR EL VALOR DE ESTA CUENTA DE COBRO AL:
BANCO BANC0 AGRARIO DE COLOMBIA

Tlro CUENTA AHORROS

CuENTA No 415760069723

FIRMA:               qwh Chae\\Zn nd\rmj r\

YUDY ANGELICA OTALORA RODRIGUEZ
33376368 DE TUNJA



lNFORME DE ACTIVIDADES

NUMERO DE INFORME 5
PERIODO DE,sEGu!eelENTO 21-06-2024 a 20-07-2024      ,/

FECHA DEELABORACION 19 DE JUL10 2024           /+

NOMBRE DELCONTRATISTA YUDY ANGELICA OTALORA RODRIGUEZ

NOMBRE DEL EFREN JOYA BOTIA11
SuPERvisoR
NUMERO DE CONTRATO CPS-MS-N-026-2024
VALOR A COBRAR UN  MILL N SEISCIENTOS 1.600.000

Mediante el presents informe me permito allegar las actividades que realice, el estado de
sLj curTip!imiento y !a ei`idenc!a q'je !os reapaida.

ACTIVIDAD CUMPLIMIENTO EVIDENCIA
1.  Realizar la  actualizaci6n  del
censo       de       ca ni nos       en
condici6n de calle.

Se realiza un estudio que nos permite
conocer de manera aproxlmada la

cantidad de perros deambulantes en
de 5oata

Se   realiz6   por   medio   de
una  encuesta  que  reposa
en la extension rural

2.    Apoyar   las   jornadas   de
esterilizaci6n,     vacunaci6n    y
desparasitaci6n  en  caninos  y
felinos,  que  se  realicen  en  el
Municipio       de       Soata       -
Departamento de Boyaca.

Se realizaron esterilizaciones, (2)
acompafiadas de vacunaci.6n y
desparasitaci6n siendo una estrategia
saludable que conlleva bastantes
beneficios para caninos y felinos de
todas las razas en condiciones de
calle'

Evidencia Fotogfafica

3,   Realizar  seis  (6)  jornadas
de         capacitaci6n          sobre
tenencia       responsable       de
caninos     y     felinos     en     el
Munjcjpjo de Soafa.

®

Concientizar al propietario del animal
de forma personalizada a ofrecerle
condiciones dignas y adecuadas de

aiojamiento, alimentaci6n y buen trato
cuando decide aceptar y mantener

una mascota.

Evidencia Fotog fafica

4.         Brindar        cuidado        y
sostenimiento  de  veinte  (20)
caninos     en      condici6n      de
vulnerabilidad    del    Municipio
de   Soafa   Depahamento   de
Boyaca.

Se le ha brindado atenci6n a (1)animal
en estado de vulnerabllidad;  se les ha

prestado valoraci6n medica,
tratamiento de heridas,

desparasitaci6n interna y externa,
suministro de complejos

multivitaml'nicos, administraci6n de
antibi6ticos manejo para el dolor , y
otras afeceiones se |ln se r

Evidencia Fotogfafica

5.  Realizar seis (6) jornadas
de adopcidn de caninos y
felinos en el Municipio de
Soafa.

Se han realizado( 2 )capacitaciones

personallzadas a cada una de las
personas que ban reallzado el proceso

de adopci6n haci6ndoles saber el
compromiso que se debe tener con

cada uno de eifos.

Evidencia           Fotogfafica
actas de adopci6n



6.  .A`poyar en  !a correcLra

gesti6n,  producci6n y
custodla del archjvo de
gesti6n, ademas de
diligenciar el formato FUID

para los archivos producidos

`Se alimenta el fuiid peri6dicamente Se  entrega  !a   respee!!va
documentacidn
contractual

en el marco de la ejecuci6ndesucontrato.

7.  Cumplir  con  las  normas  y Se realiza el pago de seguridad social Planillas seguridad social'
responsabilidades  del  sistema en salud obteniendo de esta forma
de   Gesti6n   de   Seguridad   yISaludeneiTrabaio. beneficios como trabajador.

8.  Las demas qiie se le Estar  atenta  al  llamado  por  parts  del Se   han   recibido   caninos
asignen de acuerdo al objeto supervisor o la extension rural para  su  debido  cuidado y
del contrato,  por parte delAlcaldeyelsupervisordel.contrato. protecci6n.

®

®

Allego a este informe el pago de mi seguridad social referente al mes de mes JULIO
ndmero de planilla N° 1065514099 y la respectiva cuenta de cobro.

Afentamente:

ytsAke?LfflgT\A®EPRREIRfaeE8
CC 33.376.368  de Tunja

CONTRATISTA



SOPORTES FOTOGRAFICOS

VALORACION MEDICA Y TRATAIVIIENTO DE HERIDAS:

®



®

ADOPCIONES CANINAS :
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INFORME SuPERVIS16N

INFORME DE SEGulMIERTO
No, FECIIA DE ELABOIIACION

19-07!2024

PERIODO DE SEGulMIENTO 21-06-2024    ~'' Hasta: 20-07-2024    .

1.    INFORMACION GENEFIAL

CONTRATO eps-MS-N-026-2024

CONTRATANTE: MUNICIPIO  DE SOATA,  BOYACA

891.855.016-1

CONTRATISTA: YUDY ANGELICA OTALORA RODRIGUEZ

REPRESENTANTE LEGAL:

33376368 DE TUNJA

OBJETO:

"PRESTACION  DE SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION  DE

CARACTER AslsTENaAL PARA EL sERvlclo DE SANIDAD
ANIMAL EN EL MUNICIPI0 DE SOATh"

VAL.OR DEL CONTRATO DIECISEIS MILLONES DE  PEsOS ($16.000.000)  M/CTE),

PLAZO DE EJECLJCION DIEZ MESES Y DIEZ DIAS

PLAZO INICIAL DIEZ MESES Y DIEZ DIAS

FECHA DE SuSPENSION

PRORROGA DE SuSPENSION

REINICIO DE CONTIIATO
LUEGO DE SuspENSI6N

FECHA ACTA INICIO 21 de febrero de 2024

REG!STB.a PRESU PUESTAL 2024020102  DE  21  DE  FEBRERO  2024

SUPEFtvISOR EFREN JOYA 80"

2. OBJETO DEL CONTIIATO N° eps-MS-N026-2024

OBLJGACIONES ESPECIFICAS DEL
CONTRATISTA

CuMPLE CuMPLIMIENTO

1.    Realizar la  actualizaci6n  del  censo
de caninos en condici6n de calle.

Se    realjza    un    estudio    que    mos
permite       conocer       de       manera
aproximada   la   cantidad   de   perros
deambulantes   en   el   municipio   de
soata

2.    Apoyar         las        jornadas
esterilizaci6n,        vacunaci6n
desparasitaci6n     en     caninos
felinos,    que   se    realicen   en
M un ici pi o           de           Soat5

Se      realizaron      esterilizaciones,(2)
acompafiadas     de     vacunaci6n     y
desparasitaci6n          siendo          una
esbategia   saludable   que   conlleva
basfantes  beneficios  para  caninos y
felinos    de    todas    las    razas    en

Carrera 4 N°  10 -75; ww\^/soata-bovaca.aov.co e-mail: contcictenos@soata-bovaca.ao\/.co



Departamento de Boyaed. condidones de calle.

3.    Realizar   seis    (6)    jomadas   de X Concientizar      al      propietario      del
capacitaci6n        sabre       tenencia animal   de   forma   personalizada   a
responsable  de  caninos  y  felinos ofrecerle     condiclones     dignas     y

en el Municipio de Soata. adecuadas          de          alojamiento,
alimentaci6n   y   buen   trato   cuando
decide    aceptar   y    mantener    una
mascota.                                                        I

4.   Brindar   cuidado   y  sostenimiento X Se  le  ha   brindado  atenci6n  a  (1)
de     veinte     (20)     caninos     en animates         en         estado         de
condici6n    de   vulnerabilidad    del vulnerabilidad;   se  les  ha  prestado

Municipio  de  Soata  Departamento valoraci6n   medica,   tratamiento  de

de Boyaca. heridas,   desparasitaci6n   jntema   y
extema,   suministro   de   complejos
Multivitaminicos ,  administraci6n de
antibi6ticos manejo para el dolor , y
otras afedciones segdn se requiera .

5.   Rea!izar    seis    (6)    jomadas    de X Se  han  rea!izado  (2)  capacitaciones
adopci6n  de  caninos  y  felinos  en personalizadas   a   cada   una   de   las
el Municipio de Soat5. personas    que    nan    realizado    el

proceso   de   adopcl6n    haci6ndoles
saber  el  compromiso  que  se  debe
tener con cada uno de ellos,

6.   Cumplir     con      las      normas     y X Se   realiza   el   pago   de   seguridad
responsabilidades  del  sistema  de social  en  salud  obteniendo  de  esta
Gesti6n  de  Seguridad  y  Salud  en forma benefroios como trabejador.

el Trabajo.

7.     Las  demas  que  se  le  asignen  de X

)

Se han recibido caninos para su
acuerdo   al   objeto   del   contrato, debido cuidedo y protecckin.                I

por     parte     del     Alcalde     y     el
supervisor del contrato.

4 COMPONENTE ADMINISTRAITVO

Se   puede  determinar  que  el   Contratista  y  el   Municipio  de  Soafa   han   contribuido  con   el
cumplimiento de los fines esenciales del Estado y con fa satisfacci6n de fa necesidad planteada
desde el Estudio previo, asf como con el cumplimiento de la funci6n Administrativa y la funci6n

pdblica y se  ha  contribuido con  el  acatamiento de  los,  planes y programas establecidos en  la
Constituci6n politica de Colombia, fa ley de Reginilen Munieipal y el programa de gobiemo.

Adem5s de ello,  con  el  presente  informe se deja constancia  que se  ham  llevado  a  cabo todos
los  procesos organizativos,  procedimientos  intemos  relacionados con  el  manejo y trinite del
presente contrato, tales como documentaci6n, pagos, soportes legales entre otros.

Obrando en calidad de Supervisor del contrato de la referencia por rnedie del presente escrito,
me  permito  informar a  la Administraci6n  Municipal  de  Soati  Boyac5,  que  dentro  del  ejercicio

Carrera 4 N° 10 ~ 75; wwwsoata-bovaca.ac>v.co e-mail: contactenosGisoafa-bovaca.aov.co



NIT: 891.8S5.016-1ALCALl)fA fcvT3-OneVERSION:5i

'NFO"E I:ECHA:02/01/2020
P6gina 3 de 4I

APOYO A LA GESTION INS"TtlcIONAL GESTION ADOuNISTRATIVA GES"6N JURfDICA V LEGAL

de mis funciones como Supervisor del contrato, se  realiz6 el  respectivo control y seguimiento
juridico en  la  planeaci6n,  estructuraci6n,  documentaci6n y ejecuci6n  de actividades mediante
las   cuales   se   constat6   y   verific6   que       la   contratista   YUDY   ANGELICA   OTALORA
RODRIGijEZ   cumpii6 a cabaiiciad con ei objeto dei contrato dentro de los terminos y plazos
contenidos en el mismo realizando las actividades requeridas dentro del mismo.

Se deja  constancia  por medio  del  presente  que  no se  present6  ninguna  irregularidad  o algdn
otro fen6meno  que  impida  la  ejecuci6n  y acorde con  el  objeto contractual,  se anexa  informe
dei  cciritratista  ei  cuai  posee  registr-os tie  jas actjvidades  I-I-lei-icioriadas arlteiioli-I-lei-lie  CCM-I  e>|e
contrato.

El  anterior  informe  se  rinde  en  cumplimiento  de  lo  establecido  en  la  ley  80  de  1993,  y  en
especial lo consagrado en la ley 1474 de 2011.

BALANCE DE PAGO

CERTIF:ICADO DE DISPONIBILIDAD cERTIFlcAlro REGISTF|0
I,I+EZ.I,h,,I-, I  ~^nJ,^r,^J|^^  I_ I,hl=~IIh,,E=-I,,  ^^~,^®^,^^  I_  ~`rm[-uru[-I AI. zuziufiiufg uc; rr`[Juru[-I AL zufiufu I uf ut= a I -
1 9/02/2024 02-2024

CONCEPTO DEBE HABER

Valor del Contrato $16.000.000
i  Primer pago 21/02/2024 a 20/03/2024

I 11SI.600.000

Segundo pago 21/03/2024 a 20/04/2024 $ 1.600.000
Tercero pago 21/04/2024 a 20/05/2024 $ 1.600.000Tercero pago 21/04/2024 a 20/05/2024I

I

$ 1.600.000(I

Cuarto pago 21/05/2024 a 20/06/2024 $ 1.GOO.000

Quinto pago 21/06/2024 a 20/07/2024    , $ 1'600.000
Saldo I)or e.1.ecutar $ 8.000.000

Sumas iguales $16.000.000 $16.000.000

FORMA DE PAGO:  EI Municipio de Soafa Bo,yaed ,pa_qara el objeto del contrato asi:

NUEVE (9) pagos por un valor de un mill6n seiscientos mil pesos ($1.600.000)  MCIE, mes cumplido

junto con  la  presentaci6n  del  informe mensual  del  contratista  recibido  a  satisfacci6n  por parte del
supervisor del contrato y soporte de pago de los aportes a seguridad social integral en salud, y UN
(1)  OLTIMO _pago  par un valor de  un  mill6n  seiscientos mil  pesos ($1.600.00Q)  MCIE ,.junto con  la
presentaci6n del informe mensual del contratista recibido a satisfacci6n por parte del supervisor del
contrato, Acta de Liquidaci6n y soporte de pago de los aportes a seguridad social iritegral en salud.

5t  I,I,Epf`-=FIcac=Ori D= pAGOs D= s=Gut)LRIDAD socIAL ¥ AaeRTEs D=
PARAFISCALES

Carrera 4 N° 10 -75; wwwsoata-bovaca.aov,co e-mail: contactenos@soafa-boyaca.aov.co
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El  contratista  presenta  los  documentos  que  acreditan  que  se  encuentra  a  paz  y  salvo  por
concepto del  pago  de  aportes a  los  sistemas de seguridad  social  en  salud,  pensiones,  ARP y
parafiscales, de el (y de sus empleados, segdn el caso), de conformided con  lo dispuesto en el
arti'cuio  135 de ia icy i753 de 2015 y decreto 1273 de 2018

PAGO:  Por  lo  anterior,  se  procede  a  autorizar  el  pago parcial por  valor  de  UN   MILLON
SEICIENTOS  MIL  PEOS  M/C  f$1.GOO.000,00), el cual  pertenece al  periodo comprendido
entre  el 21  DE  JUNIO  2024  al 20  DE  JULIO  2024  dando  cumplimiento  a  la  forma  de  pago

pactada.

6.  A@iEXos ¥ Doci;i,iE}iTAc=or€ REc=B=DA

Para efectos de la Labor de ]a supervisi6n, se recil)i6 y revis6 lo siguiehte:

>   Iiiform.a de: ccr,tratista, Cuen.a de ccbro

Soportes de pago de Salud y Pensiones,  conespondiente al mes JUIJO ndmero de planjlla
ndmero de planilla N°  1065514099 del afro 2024

Pago  realizado  en  el  mes  de  JULIO  2024,  por concepto  de  aportes  al  sistema  de  seguridad
social   integran   en   salud,   de   la   Contratista  YUDY   ANGELICA   OTALORA   ROGRIGUEZ
conforme a lo establecido en el Art 244 de la Icy 1955 de 20019, Art 3.2,2.3. Del Dcto 780 de
2016 y Ait 24 del Dcto 2106 de 2019.

Para constancia, se firma la pi`esente:

®

SECRETARIO GENERAL Y  DE GOBIERN0
SuPERVISOR

C-a 1 rr 1 0 -75; ~*culobovoca .c]ovl=o .md: caritact.nrfeochoho\racflimvco



NIT:  8?1.855.016-1

ACTA  DE  F'AGO

FCV13 - DOS

ALCAIDfA
VERSION:  5

FECHA:02/01 /2020Pdgina16de34

APOY0  A  LA  GESTION  INSTITUCIONAL GESTION  ADMINISTRATIVA GEST16N  JURIDICA  Y  LEGAL

ACTA PARCIAL N° 05

FECHA DE  LA PRESENTE ACTA 1  DE  AGOSTO  DE  2024
ACTA 05
CONTRATO CPS-MS-N-026-2024
FECHA DEL CONTRATO 21  DE  FEBRERO  DE  2024

OBJETO

``PRESTACION     DE     SERVICIOS     DE     APOYO     A-LA     GESTION     DE

CARACTER  ASISTENCIAL  PARA  EL  SERVICI0   DE   SANIDAD  ANIMAL
EN  EL  MUNICIPIO  DE  SOATA"

CONTRATISTA YUDY ANGELICA OTALORA  RODRIGUEZ

C.C. o  NIT 33376368  DE TUNJA
SUPERVISOR EFREN JOYA  BOTIA
FECHA  DE INICIO 21  DE  FEBRERO  DE  2024
VALOR INICIAL DIECISEIS  MILLONES  DE  PESOS  ($16.000.000)  M/CTE),
VALOR CON  ADICI0NES NO APLICA
PLAZO INICIAL DIEZ  MESES Y  DIEZ  DiAS

PLAZO CON ADICIONES DIEZ  MESES  Y  DIEZ  DiAS

ACTA DE SuSPENSION NO  APLICA

ACTA DE  REINICIACION NO  APLICA

FECHA DE TERMINACION TREINTA Y  UNO  (31)  DE  DICIEMBRE  DE  2024

PERI0D0 AUTORIZAD0 A PAGAR 21  DE JUNIO  DEL  2024 A  20  DE JULIO  DEL 2024  \

CDP No. 2024020029  DEL  19  DE  FEBRERO  DE  2024
Rp  NO. 2024020102  DEL 21  DE  FEBRERO  DE  2024

En  las  oficinas  de  la  Secretarfa  General  y  de  Gobierno  del  Municipio  de  Soata  se  reunieron  WOLBERT  VARGAS
RINC6N,   en  su   calidad  de  Alcalde   Municipal,   EFREN   JOYA   BOTIA,   en  calidad   de  Secretario   General   y  de
Gobierno  y  supervisor  del  contrato  y  YUDY  ANGELICA  OTALORA  RODRIGUEZ,  identificada  con  eddula  de
ciudadanfa  33376368  DE TUNJA en calidad  de contratista  con el  fin  de suscribir la  presente ACTA PARCIAL   5
del  contrato  de  prestaci6n  de  servicios  profesionales  CPS-MS-N-026-2024.  Una  vez  revisado  el  informe  del
contratista    se    evidencia    el    cumplimiento   del    contrato,   segtln    caracteri'sticas   y   condiciones    estipuladas   y
registradas  en  los  informes,  por  tanto,  se  recibe  satisfactoriamente  y  se  autoriza  el  pago  como  lo  registra  la
oresente acta.

BALANCE DE PAGO
CONCEPTO DEBE

•  HABER

Valor del Contrato $  16.000.000

Primer pago 21/02/2024 A 20/03/2024 I    $  1.600.000

Segundo  pago  21/03/2024 A 20/04/2024 $  1.600.000

Tercer pago  21/04/2024 A 20/05/2024 $  1.600.000

Cuarto pago 21/05/2024 A 20/06/2024 $  1.600.000

Quinto  pago  21/06/2024 A 20/07/2024 $  1.600.000

Saldo  Dor eiecutar $ 9.600.000

Sumas auales $  16.000.000 $  16.000.000
*Las  can dades y valores consignados en  la  presente acta  son  resporisabmdad  exclusiva  del  contratista  e  lnterventor ct  Supervisor,  E
la  presente  acta  se  realizafa  con  base  en  el  principio  de  confiabilidad  y  responsabilidad  con  que  el  Interventor  o  Supervisor  y
realizan  las  mediciones  en  campo  y  las  revisiones efectuadas a  los  informes  por parte  del  Interventor o  Supervisor.

pago de

No siendo otro el objeto de la  presente  reuni6n se firma  en  el  municipio de Soata, el acta dia  primero (01) de agosto de 2024,

por los  que  en  ella  intervinieron.

FTRT"y#wArty~
SECRETARIO  GENERAL Y DE  GOBIERNO

#9yifefrsgT\A¢LgRA*RItsEZQ
CONTRATISTA

E':v::oiE?rnegne;aoyDae::::,;%::gr:dfa°`\oC%net::tr':|t;Sdeec%b,erno¢7
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rag:           l   ae

Alcaldia Municipal Soata
NIT   891855016-1

Carrera 4 N Io 75 C.P. 157530

UNIDAD INlcur
I.IQUIDAC16N DE CUENTAS

Fecha :  o2/o8/2o24

0rden de Pago No. 2024080012
C.C/NIT.            :       33376368

Beneficiario     :       YUDYANGELICAOTALORA RODRIGUEZ

Referencias     :       CDP: 2024020029,CRP: 2024020102

Descripci6n     :        PRESTAC16N  DE  SERVICIOS  DE  APOYO  A  LA  GESTI0N  DE  CARACTER  ASISTENCIAL

PARA  EL  SERVICIO  DE  SANIDAD  ANIMAL  EN   EL  MUNICIplo   DE  SOATA

DETALLES

Concepto Valor
Va`or Cuenta 1.600.000,00

Valor lvA 0,00

SubTotal 1.600.000,00

Descuentos Valor
Estampilla Pro Cultu ra 32.000,00

Estampilla Pro Adulto Mayor 64.000,00

Rete lcA Actividades de Servicio 7 x 1000 11.200,00

Total Descuentos 107.ZOO,00

Neto a Pagar 1.492.800,00

TOTAI, :  UN MILLC)N CUATROCIENTOS NOVENTA Y DOS MIL 0CHOCIENTOS PESOS (1.492.800,00)

IMPUTAC16N PRESUPUESTAL

Registro   :            2024020102                                                                                         Fecha :                                        21/02/2024

ID       C6digo                  Descripci6n
5780     2320202009-39-124303-16-4501054-0-2023157530008                                                                                    1.600,000,00

Servicios  para  la  comunidad  sociales  y  personales-Servicjci  de  sanidad  anlmal  en  el  coso  municipal  -  FTE:  SGP-

PROPOSITO  GENERAL-PROPOSITO  GENERAL  LIBRE  INVERSION  -  DEP.  Administraci6n  Central  -  SEC.  Gobierno

Territorial -  PROG:  Fortalecimiento de la convivencia y (a seguridad ciudadana - SUBP:  Intersubsectorial Gobierno -

PROD:  Servicio  de sanidad  animal  -  CPC:  NO APLICA

Cheque No. :

TESORERiA

Fecha :

Banco               :         415763007303 -Cuenta Maestra proposito General sgp BANCO AGRARIO DE COLOMBIA S.A.

Documenrfu`3,afa55#o4



C.C./NIT.

eta. Cte. No.
Banco
Referencias

Concepto

AlcaltdiaMuniciDalsoata
NIT   891855016-1

Carrera 4 N 10 75 C.P.157530

UNIDAD INICEL
Fecha :  02/08/2024

Comprobante de Egreso No. 2024080012

33376368               Beneficiario     :    YUDY ANGELICA OTALORA RODRIGUEZ

415763007303

BANC0 AGRARIO DE COLOMBIA S.A. -Cuenta Maestra Proposito General Sgp

CDP : 2024020029, CRP : 2024020102, OP : 2024080012

PRESTAC16N DE SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION  DE CARACTER ASISTENCIAL PARA

EL sERviGO DE sANiDAD ANIMAL EN  EL MUNiapio DE SOATA

CONCEPTOS

Cddigo                      Descripci6n                                                                                    D€bito crfedito
240101                                Bienes y servicios                                                                                                           1.492.80 0.00

11100601                           Banco Agrario                                                                                                                                                                       1.492.800,00

Total Documento: 1.492.BOO.00 1.492.800,00

TOTAL :  UN MILL6N CUATROCIENTOS NOVENTA Y DOS MIL 0CHOCIENTOS PESOS (1.492.800,00)

CHEQUES

Ninero                         Chequera Beneficiario                                         Valor

9.el985                         Cuenta Maestra proposito General         YUDYANGELICA OTALORA RODRIGUEZ                                      1.492.800,00

TOTAI. D ESCUENTOS APLICADOS

Descuentos

Estampilla pro cultu ra                                                                                                                                    1.600.000.00                           32.0 00.00

Estampilla pro Adulto Mayor                                                                                                                       1.600.000,00                           64.000,00

Rete lcA Actividades de servicio 7 x l000                                                                                                 1.600.000.00                               11.200,00

Total Desouentos

0

107.ZOO,00

i Nota: Los descuentos corresponden al total en La olden de pago mss no al valor proporcional del egreso

IMPUTACION PRESUPUESTAL

ID       Cddigo                  Descripci6n

5780       2320202009-39-124303-16-4501054-0-2023157530008                                                                                    1,600.000,00

Servicios para la comunidad sociales y personales-Servicio de sanidad animal en el coso municipal -FTE: SGP-

Total Rubros 1.600.000.00

VALOR LIQUIDAD0    UN MILL6N SEISCIENTOS MIL PESOS (1.600.000,00)

Secretaria de Hacienda
Documentoelaboradopor1057544304
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Carreo de GELC Cctombfa En Lfroea - Nofficari6n de page masivo pendieute

I.acienda @scata+oyaca.9ov.co <hacienda©oatahoyacagov.ctp

Nct!ficaci6n de page masjvo pendiente

Banco Agrario de Colombia <bancavirtuall 3@banooagrario.gov.co>
Pare: hacienda@soatai]oyaca.gov.oo
Cc: SECHACIENDA@soafaboyaca.gov.co, haclenda@soatat]oyaca.gov.co

2 de agosto de 2824,12:27

Nctificaci6n de page masi\/a pendiente
;: Cuenfa Origen
TTifufar-
Ntimero de cLlenta:
Moneda:
Tipo:
:: Cuenta Destine

Nombre

YUDYANGELICAOTALORA
RODRIGUEZ

MUNICIPIO DE SOATA
tnh7303

S
Cilenta de ahorros

Ndmero de               Tipe de                 Ndmero de
documents               dacumento          cuenta

33376368                CC                        ca„9723

Banca                   Refererrola                 Monto

BANCO                 310-
AGRARIO           2320202009391

Si tiene ouafauier dude. comuniques© gratis a la Lihea Contzicto Banco AgrariD 01  88cO 915 coo y desde Bogct& al
594 85 00.
Nota: Este ermall es generado de manera automatica] pow favor no ie§ponda a este mencaje.

®®® ®B berKaegregie

1,492,8cO.cO

rty[esedlfroaagooglejjomAmaiifeffifayc=11128fid25f&view=pt&seanchraLl&perrmsgidrmsgi:1806297639947497712&sinpFrusg-f:1806297639947497712 mr
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Correo de GELC Colombia En  Linea -Notificaci6n de pago  masivo

ha c ien da @soata-boyaca.gov.co <h acienda@soata-boyaca,gov.co>

Notificaci6n de pago masivo

Banco Agrario de Colombia <bancavirtuall 3@bancoagrario.gc)v.co> 2 de agc)sto de 2024,12:51
Para:  hacienda@soata-boyaca.gov.co
Cc:  S EC HAC I EN DA@soata-boyaca.gov. co,  sechacienda@soata-boyaca.gov. co ,  hacienda@soata-boyaca.gov. co

Notificaci6n de pago masivo

::  Cuenta  Origen
Titular:

NLlmero  de  ciienta:
Moneda:
Tipo:
;:  Cuenta  Destino

Nombre

YUDY ANGELICA OTALORA
RODRIGUEZ

MUNICIPIO  DE  SOATA
'*'*7303

S
Cuenta de ahorros

Ntlmero  de                  Tipo de                     Ntlme.ro  de
docu me nto                d ocumento           cuenta

333 76368                     CC                              ****9723

Banco                     Refe re ncia                  Monto

BANCO                   310-
AG RARI O             2320202009391

Si tiene cualquier duda, comuniquese gratis a la  Lfnea Contacto Banco Agrario 018000 915 000 y desde Bogota al
594 85 00.

Nota:  Este e-mail es generado de manera automatica,  por favor no responda a este mensaje.

ngENtREREREififillffi                                                    "fienafifeaecangr3ffire)ev.sD                                                 ®® fibs iE beus®ae"fa

1,492,800 .00

n

®

https://rna i I.google.com/mail/u/0/? ik= 11128td25f&view=pt&search=all&permmsgid=msg-f: 1806299159727176386&si mpl=msg-f: 1806299159727176386            1 /1


