\; 't?,f:IALCALDiA DE ENVIGADO BPAG_A
324 - TRANSFERENCIA ELECTRONICA ]
. Documento de Pago: 324 - 202412380 Fecha : 01-NOV-2024
Cuenta Pagadora : 01968405744 - BANCOLOMBIA AHORROS R.PROPIOS.
Documento de Causacion: 202-202409101 Radicado : 66684
Contrato: ENV-19-32-0627-24_1 ) Acta de pago : ACTA PAGO UNICA
Tercero: 1017207189 - FUENTES BEDOYA KELLY JOHANA
Beneficiario : 1017207189 - FUENTES BEDOYA KELLY JOHANA
Cuenta Beneficiario _Entidad Financiera _ - | Tipo de Cuenta
35136707246 R BANCOLOMBIA o A

Coricepto: ACTA PAGO 1 CO ENV-19-32-0627-24_1 PRESTACION DE SERVICIOS PARA LA IMPRESION DE OBRAS LITERARIAS,
PARA EL FORTALECIMIENTO DEL FONDO EDITORIAL

Cuenta / ] . | Descripcién | Valor ]/
7 ’ 10,066,410.00

202 202409101 FUENTES BEDOYA KELLY JOHANA

-

10,066,410.00

N ) 'l
/& ’ _ A
Elaboré \Revisé . Aprobé
Fecha de Aplicaciofi: 01-NOV-2024 Usuario: ELIDARRAGA ’ Terminal: ENVIGADOWLC_TES_PRO

i




Benefi cuano
Direccion :

A
Observacion:

Soporte :

N. Cta Bancaria:

ALCALDIA DE ENVIGADO

31 0CT 2024

15:04 pvr CUENTA POR PAGAR

FUENTES BEDOYA KELLY JOHANA~" .
CL4480281C 116 e

ACTA PAGO 1"CO ENV-19-32-0627-24_1 PRESTACION DE SERVICIOS PARA LA

IMPRESION DE OBRAS LITERARIAS, PARA EL FORTALECIMIENTO DEL
EDITORIAL

CONTRATO No. ENV-19-32-0627-24_1 ACTA PAGO UNICA .~
NEE ACTA . Nombre Entidad Financiera:

CCNIT: 1017207189
Telefono : 321-5894947

Fecha: 31-10-2024
Feqha Vencimiento : 31-10-2024
Valor Bruto : 11,285,000.00
FONDO cxp. No. . [ 202 [ 202408101")
Factura No. Efv: E
Tipo Cuenta: N

Conceptos de Gasto. Costo, Compra o Traslado de Recaudos a Tercero

.I Valor del Concepto

Concepto | Descripcion del Concepto
5046 Honorarios Programas de Cultura 11,285,000.00
Movimiento Presupuestal
RP [ "~ Codigo _ - [ Fuente | CI | Cta. Financiera | Valor
20242309 A 2320202008000000003301 1 26891 2197193000010020200 <~ 3 - 100 01 RP 11,285,000.00_——
Movimiento Contable
Cta. Contable | Descripcion - Tercero | Cl | Debito | Credito
24360302 Honorarios personas naturales con contratos inferiore 101 7207189 01 948.3i 9.00
243625 Impuesto a las ventas retenido 1017207189 01 [ . 270,271.00
249054 Honorarios 1017207189 01. 10,066,410.00
55060505 Honorarios 1017207189 01 11,285,000.00
Legalizacion de Anticipos en la Causacion
| Cédigo No. Contrato Valor Legalizado Saldo por Legalizar |
. Cargos y Retenclones en la Causacwn ]
- Concepto % ~ Cargos  Retenciones " ValorBase
RETENCION DE IVA , 15 .00 270,271.00 1,801,807.00
RETEFUENTE HONORARIOS PERSONAS NATURALES CONC 10 .00 - 948,319.00 9,483,194.00
Total Cargos y Retenciones : .00 1,218,590.00
Deducciones en el Pago
‘ Concepto ’ % Retencién Valor Base
Total Deducciones :
NETO A PAGAR: $ 10,066,410.00 DIEZ MILLONES SESENTA Y SEIS MIL CUATROCIENTOS DIEZ PESO(S) CON ESTADC
.0/100 M/CTE ACTIVO.

LINA MARIA VASQUEZ ANGEL
W&Cuenta "por.Pagar / Solicitado Por: ‘
=<1] REV \
' B
o Yeod el

WALTER ALB US MANTE LONDO
do P




KELLY JOHANA FUENYES

e N\ ART & DE . lgenou f
) S SIGN NIT 1.017.207.189- Ani
A IMPRESIONES Cida #80-28 Factura electrA?nica de venta,

Tel: {604} 3215894947

No. FV 44
Medellin - Colombia -——

Fecha y hora Factura

- {
MUNICIP NVIGADO
Sefiores ICIPIO DE ENVIG Generaci6n 18/10/2024, 08:55
NIT 890.907.106-5 Teléfono (604) 3394000 - Ext. 000 s
Direccién Cra43 # 38s- 35 Ciudad Medellin - Colombia Expedicion 18/10/2024, 08:35
Vencimiento 18/10/2024
item *  Descripcién Cantidad Vr. Total
Obras literartas de 4 referencias y cada una de a 50 obras
1 literarias las cuales son: los sabios de envigado, la pasion 200.00 11,285,000.86
lo bello, decir adios es volver, poesia en pandemia '
T T T T T
i ' '\I Alcaldia de Envigado :
. AN
| ¥
| (ML |
| 0066684-0000007-20241022 |
1100 - 2024/10/22 08:25:55 I

o
sb‘fé

S

teenokigiax Sigo SAS - Mt E30.042145-8 Nombre Softwere: Eﬁmﬁ@mmmﬂ-ﬁ\

T i H
otal items: 1 ‘ Total Bruto AGB,IN.OO

Y
™~

Valor en Letras:
Once miltones doscientos ochenta y cinco mil pesos m/cte con ochenta y sels cent, IVA 19% .801,806.86 .
Forma de pago: Total a Pagar 11,285,000.86 | /
Contado k

Medio de pago: . .
Desembolso Crédito plus (CCD+) - Transferencia s 11,285,000.86

Observaciones:
para el area de cultura para luz maria ramirez

CONTIENE ANEXOS,

i

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de camblo (articulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real y
materialmente I3s mercanclas o prestacién de servicios descritos en este titulo - Valor. Nimero Autorizacién Electrénica 18764073395366 aprobado en
20240619 prefijo FV desde el nimero 16 al 200 Vig jla:6 M M
Régimen simple de tributacién - Actividad Econémica 7310 Publicidad Tarifa
CUFE:; 252a856028b206¢22a4037593ceci83e4b8650a6¢610b9efB67d4b0a8a5153ad9(ffb16¢40866e5419030174737bi31 /
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Cddigo: AR-F-056

ACTA DE PAGO CONTRATO

UNICA, PARCIAL O FINAL version: 0
/ Pagina 1 de 4
//, COPIA CONTROLADA
ACTANUMERO 1/
_ 21de octubre de 2024 _
L
1. CONTRATO ;
i /
CONTRATISTA: - KELLY JOHANA FUENTES BEDOYA
NUMERO DE . yﬂzomss :
IDENTIFICACION:
ENTIDAD BANCARIA: Bancolombia 2
TIPO DE CUENTA: Ahorros [/
NUMERO DE CUENTA: 35136707246 ¥ /
e ;
CONTRATO N°: . ENV-19-32-0627-24 1 /
| FECHA DEL CONTRATO: 4 de julio de 2024
1 OBJETO DEL CONTRATO: Prestacion de servicios para la impresion de obras Iit@iasf parael -
: fortalecimiento del fondo editorial P
PLAZO: El plazo estimado para la ejecucion del objeto contractual sera des%
fecha de inicio estimada en SECOP ll, hasta agotar la partida
presupuestal, sin exceder la vigencia fiscal 2024. -
FECHA DE INICIO: 22 de julio de 2024 (Esp. cuando sea urgencia manifiesta) / 7] /
VALOR CONTRATO B ’ : $9.483.193 |-
VIGENCIA: : o, ,
VALOR CONTRATO VIG. / N/A
FUTURA: ' /
VALOR IVA: e $1.801.807 [
VALOR TOTAL: e $11.285.000 |/
FORMA DE PAGO: El Municipio de Envigado realizara el page al Contratista, de la siguiente forma:

£l pago lo hara el Municipio de Envigado, al Contratista, en la caja de la Tesoreria
Municipal o transferencia electrénica, previa presentacién de la cuenta de cobro o
factura debidamente legalizada. Este pago se hard en pagos parciales segin
semvicio efectivamente prestado y recibido a entera satisfaccion, segin certificado
y control del supervisor del contrato; con una constancia qug acredite que se
encuentra al dia con el pago de aportes al Sistema de Segufidad Social Integral,
ARL, Sena, ICBF y Cajas de Compensacion Familige# cuando corresponda y
respecto de cada uno de sus empleados, pago qugsSe hara con sujecién al plan
anual de caja P.A.C. -

Para cada pago el contratista debera acredi
de seguridad social y parafiscal: o
PERSONA NATURAL: Salud, Pensién y Riesgos Laborales, cuando aplique.
PERSONA JURIDICA: Salud, Pensi¢py Riesgos Laborales de sus empleados y
aportes parafiscales emitido por el Répresentante Legal o Revisor Fiscal (en caso
de ser persona juridica).

Nota: El Municipio de Envigado contara con un término de cuarenta y cinco (45)
dias siguientes a la fecha de radicacién de la factura, para realizar cada
desembolso.

estar a paz y salvo por concepto

PERIODO A PAGAR: gﬁ‘é julio al 1Q¢d€agosto de 2024
7 ,

FECHA DE SUSPENSION: | N/A @



.

Codigo: AR-F-056

ACTA DE PAGO CONTRATO Versién: 01
UNICA, PARCIAL O FINAL '
" Pagina 2 de 4
\
COPIA CONTROLADA
FECHA DE REINICIO: | N/A
ACTA DE ADICION: ' N/A )
FECHA DE ACTA ADICION: N/A /
VALOR ADICION: / N/A
PRORROGA: Sdias _ /
VALOR TOTAL DEL /
CONTRATO: N/A
(Valor contrato mas adicion) .
2. RESPONSABILIDAD
- .

Er sumplimiento a la Ley 80 d2 1993, ley 1150 de 2007, Ley 1474 de 2011, L
Decretos reglamentarios, asi como el Decreto de delegacion para la
Cortratacion Supervision & nterventoria y demas normas que los
modifiquen, 1os cuales hacen referencia a la responsabilidad del Ordenador del Gasto, los Delegados para
Contratar, los Interventores y Supervisores en el ejercicio de sus fu ) lones y con base en el contrato que
se encuentrz plenamente legalzado, enunciado en el encabezado‘de este documento y la forma de pago
estioulado en el mismo; Autorizo el pagc del acta correspondiente, de conformidad con el informe
Técnico, administrativo. juridico, financiero y contable, revisado, verificado y elaborado por los
supervisores, informes cue reposa en la expediente del contrato con todos los soportes de ley exigidos.

ol

3. SEGURIDAD SOCIAL INTEGRAL e
/
Ratfico la revision y varificacion de Ics documentos soportes del- copi@tista con respecto a los
requerimientds de seguridad social integral establecidos por la ley, ency?r;nﬂdose al dia en sus pagos,
para fo cual aplico la base de liquidacién establecida en la ley.
Si el contratista esta oblicado a presentar planilla o certificacion de seguridad social diligencie el cuadro.

1882 de 2018 y demas
ntrataciéon, el Manual de
claren, complementen y los

Persona Natural P
Planilla numero . 72131367 y 73211483 //
Periodo de atizacion septiembre/2024 7,
Fecha de pajo 9/9/2024 y 11/09/2024 ~ _
Valor base d2 cotizacién $2.691.200 y $1.850.000 ”~
Valor pagado en salud $336.400 y $231.300 ./,
Valor pagado en pension ) $430.600 y $296.000 7
Valor pagado ARL s2gun tipo de rlesgo $14.100 y $ 9.700 i

Persona Juridica "

Tipo de documen:o Presenté /

Certificado Je Representante Lagal O /
Certificado Je Revisor Fisca _ 0 7

4. ACEPTACION DEL BIEN Y/O SERVICIO PRESTADO

Asi mismo.zertifico que se recibié a entera satisfaccién los servicios prestados por el contratista_en
curmplimien:o del ob eto cel cortrato.

5. VALOR A PAGAR

1 | Valor Cuota pactada contrato antes de IVA $9.483.193



ACTA DE PAGO CONTRATO

Cédigo: AR-F-056

_ UNICA, PARCIAL O FINAL version: 01
Iia Munici .
A’?eam;:'aaopa' Pagina 3 de 4
COF’IA CONTROLADA
2 Glosa(+)}(-} ) N/A /
3 Subtotal (1+2) . ~$9.483.193 //
. BASE 19% $
VA BASE 5% 3 ~~$1.801.807
0,
5 Impuesto al consumo xX% NIA {‘
P
6 Valor Total Cuota (3+4+5) "~ $11.285.000
7 Menos valor Amortizacién Anticipo= (3x% de XX% " N/A
anticipo) P
8 Valor a Pagar del Acta (6-7) ~” $11.285.000
Diligenciar los campos 9 ~ 10 — 11 solo si hay compensacién
9 Tipo de Impuesto N/A
10 | Numero de Factura N/A
11 | Valor de la Factura . 7 N/A

Valor total a pagar al contratista (8-11)

/ $11.285.000

6. ENDOSO DEL PAGO

DILIGENCIAR SOLO SI TIENE ENDOSO

Beneficiario Pago (1) Beneficiario Pago (2)
Nombre N/A NIA
Numero Identificacion N/A N/A ]
Entidad Bancaria N/A P NA 7
Tipo de Cuenta N/A prd NHC -
Numero de Cuenta N/A ) - N/A
Valor endosado a NA 7 N/A
Pagar
Nota: En la carpeta del contrato reposa el poder y/o el endosd presentado por el contratista.

7. EJECUCION PRESUPUESTAL

El valor a pagar descrito en la presente acta se ejecutara presupuestalmente de la siguiente forma:

e Registro de
Certificado de . L
disponibilida Fedceha d'sm;zib"'d Fedceha Rubro Sec Valor a
pre sugue stal certificado | presupuesta registro presupuestal RDP ejecutar
s [
‘ / 320202008000
01-1105 01-111- / /000003301126 $
20240560 | 310112024 | 50242308/ p 120712024 1 go1219719g000 |, 0! A 11.285000
] / 1010020200 AT - .

EJECUCION ACUMULADA DEL CONTRATO POR RUBRO PRESUPUESTAL:

-(solo se diligencia cuando es pago Unico y/o final)

Registro de
Disponibilid
ad
presupuesta
I

Rubro presupuestal

Valor
Va!or total ejecutado
registro por incluyend
cada rubro
(A) O este
acta

Valor ajuste

(C)
(C=A-B)

Autoriza
ajuste

Si

NO

@



AONICA, PARCIAL O FINAL | Version:O°
Paginad de 4
COPIA CONTROLADA
(B)
01.111. | 2320202003000020003 |, :
20242309 | 301126891219713300 $11.285.000 $11.285.000 0 o | ox

010020200

Para constancia firma: ' v

LINA MARIA VASQUEA ANGEL

- el |

Nombre d2| Ordenador ¢zl Gesto SECRETARIA DE CULTURA
Cargo I ,
Nombre completo: | | )7 maRiA RAMIREZ VELEZ
Elaboré acic paca,ﬂ a , PROFESIONAL UNIVERSITARIA
. p Cargo: SECRETARIA DE CULTURA
Dependencia:
Reviso y Nombre completo: | - yNICA LUCTA GRANDA VIVEROS
ABOGADO
asrobo : W Cargo: ;
b Senondencla: SECRETARIA DE CULTURA

Los aqui firmantes n\amfestamos que hemos leido y revisado toda la informacién que obra en el
docume-to, la cual se encuentra ajustada a la ley, por lo que se presenta para la firma del Ordenador del
Casto. Zz

Nombre Sugervisor Contrato Laz Maria Ramirez Vélez

.i:;}'ll"? "*;r

Correo e%ectrénico d tuz ramnrezv@envugado gov co_

. 5 N '» - . . -.' .

. NOTAS

s ainformecién y firmas de elaboré, Revisé y aprobé son obligatorias.

« Cualquier modificacién al formato de esta acta establecida en el SGI sera objeto de
Notas. devolucién de fa CxP.

° ..os campos que no se requ:eran ser diligenciados colocar N/A no aphcan

~10. REPORTE BIENES

Registr> de Entradas y Salidas de Bienes

.

Nombre de Numero' Documento Entrada
Funcionario
que Reporta

Namero Documento de Salida

Aplica para contratos de obra y compras

LI
Codigo: AR-F-056 g
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