sttt Departamantal de Sabked

Moite de Sl adedar

ORDEN DE PAGO
FECHA
BENEFICIARIO

NIT
CONCEPTO

OBJETO

BANCO
TIPO DE PAGO
DOCUMENTO

REGISTRO

COMPROBANTE DE EGRESO : 00 005033

: RP 00026-R

: oct-04/2024

: CENTRO DE DIAGNOSTICO AUTOMOTOR DE CUCUTA LIMITADA- CTA. BENEFICIARIO :
CEDAC

: 890505046-6

: VALOR RECONOCIMIENTO SERVICIOS DE DIAGNOSTICO Y REVISION TECNICO MECANICA Y GASES Y EXPEDICION DE
LOS CERTIFICADOS DE HABILITACION CORRESPONDIENTES PARA GARANTIZAR LA DISPONIBILIDAD Y MOVILIDAD DEL
PARQUE AUTOMOTOR (AUTOS Y MOTOS) DE LA ENTIDAD EN LA EJECUCION DE ACCIONES DE VIGILANCIA EN SALUD
PUBLICA SEGUN TARIFAS DE MINTRANSPORTE. SEGUN FACTURA No.FE-83164 DE FECHA 26/09/2024 Y DEMAS
DOCUMENTOS ADJUNTOS.

: VALOR RECONOCIMIENTO SERVICIOS DE DIAGNOSTICO Y REVISION TECNICO MECANICA Y GASES Y EXPEDICION DE
LOS CERTIFICADOS DE HABILITACION CORRESPONDIENTES PARA GARANTIZAR LA DISPONIBILIDAD Y MOVILIDAD DEL
PARQUE AUTOMOTOR (AUTOS Y MOTOS) DE LA ENTIDAD EN LA EJECUCION DE ACCIONES DE VIGILANCIA EN SALUD
PUBLICA SEGUN TARIFAS DE MINTRANSPORTE. SEGUN FACTURA No.FE-83164 DE FECHA 26/09/2024 Y DEMAS
DOCUMENTOS ADJUNTOS. -.SS.-

: SUBCUENTA DE SALUD PUBLICA COLECTIVA CUENTA : 306-340522
: T. Eletronica CHEQUE No. : 203BBVA
: CONT. N°. 0345-18-1V-2023

: 00 0840 - 18/04/2023

IMPUTACION OPERACIONES EFECTIVAS :

CODIGO
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CODIGO CONCEPTO DEF. RUBRO ATRIBUTO CONTABLE FUENTE RECURSO TOTAL
1.2.3.3.04/
V02.01/SP/2023-0OTRAS
Servicios prestados a las TRANSF CORRIENTES
2.3.2.02.02.008. L RP 19052.05.0 DE OTRAS ENTIDADES-
19052.05.05 gp;zzecsca;cs)r?/ servicios de 00026 2.3.2.02.02.008 5 TN.SP 244091.01 DESTINACION 39,609.63
ESPECIFICA LEGAL-
GOBIERNO GRAL -ETV
RESOL.0749/2023 CSF
TOTALES 39,609.63
DESCUENTOS DEL COMPROBANTE:
CODIGO CONCEPTO BASE PORCENTAJE(%) VALOR
23.01.08.02 Estampilla Pro-Anciano 3% 33,285.40 3.0 1,000.00
23.01.08.05 Estampilla H.U.E.M 2% 33,285.40 2.0 1,000.00
23.01.08.07 Estampilla Pro-Deporte y Recreacion 33,285.40 2.5 1,000.00
23.01.15.02.01 Retefuente servicios declarantes 4% 33,285.40 4.0 1,000.00
TOTAL DESCUENTOS 4,000.00
DESCUENTOS EN DEFINITIVAS:
CODIGO  CONCEPTO CUENTA BASE PORCE"T(Q/JO'; VALOR
23.01.08.01 Estampilla Pro-Desarrollo 1% 240722.01 33,285.40 1.00 0.00
23.01.08.02 Estampilla Pro-Anciano 3% 240722.02 33,285.40 3.00 1,000.00
23.01.08.03 Estampilla Pro-Des. Fronterizo 1% 240722.03 33,285.40 1.00 0.00
23.01.08.04  Estampilla Pro-Cultura 0.8% 240722.04 33,285.40 0.80 0.00
23.01.08.05  Estampilla H.U.E.M 2% 240722.05 33,285.40 2.00 1,000.00
23.01.08.06 Estampilla Academica 1% 240722.06 33,285.40 1.00 0.00
23.01.08.07  Estampilla Pro-Deporte y Recreacion  240722.07 33,285.40 2.50 1,000.00
23.01.15.02.01 Retefuente servicios declarantes 4% 243605.01 33,285.40 4.00 1,000.00
TOTAL DESCUENTOS 4,000.00

NETO A PAGAR

35,609.63
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COMPROBANTE DE EGRESO : 00 005033
ORDEN DE PAGO : RP 00026-R

FECHA : oct-04/2024
BENEFICIARIO : CENTRO DE DIAGNOSTICO AUTOMOTOR DE CUCUTA LIMITADA-  CTA. BENEFICIARIO :
CEDAC
NIT : 890505046-6
CONCEPTO : VALOR RECONOCIMIENTO SERVICIOS DE DIAGNOSTICO Y REVISION TECNICO MECANICA Y GASES Y EXPEDICION DE

LOS CERTIFICADOS DE HABILITACION CORRESPONDIENTES PARA GARANTIZAR LA DISPONIBILIDAD Y MOVILIDAD DEL
PARQUE AUTOMOTOR (AUTOS Y MOTOS) DE LA ENTIDAD EN LA EJECUCION DE ACCIONES DE VIGILANCIA EN SALUD
PUBLICA SEGUN TARIFAS DE MINTRANSPORTE. SEGUN FACTURA No.FE-83164 DE FECHA 26/09/2024 Y DEMAS
DOCUMENTOS ADJUNTOS.

OBJETO : VALOR RECONOCIMIENTO SERVICIOS DE DIAGNOSTICO Y REVISION TECNICO MECANICA Y GASES Y EXPEDICION DE
LOS CERTIFICADOS DE HABILITACION CORRESPONDIENTES PARA GARANTIZAR LA DISPONIBILIDAD Y MOVILIDAD DEL
PARQUE AUTOMOTOR (AUTOS Y MOTOS) DE LA ENTIDAD EN LA EJECUCION DE ACCIONES DE VIGILANCIA EN SALUD
PUBLICA SEGUN TARIFAS DE MINTRANSPORTE. SEGUN FACTURA No.FE-83164 DE FECHA 26/09/2024 Y DEMAS

DOCUMENTOS ADJUNTOS. -.SS.-
BANCO : SUBCUENTA DE SALUD PUBLICA COLECTIVA CUENTA : 306-340522
TIPO DE PAGO : T. Eletronica CHEQUE No. : 203BBVA
DOCUMENTO : CONT. N°. 0345-18-1V-2023
REGISTRO : 00 0840 - 18/04/2023
JULIO CESAR DUARTE MEJIA OSCAR RONALDO YANEZ LOPEZ

Tesorero - Pagador Auxiliar de La Salud



