AN

Certificacién de bienes y servicios recibidos

Proceso: Administrativo y Finahciero

Neta: Para pages diferentas a procesos contractuales, dillgenclar dnlcamente las casillas 1, 2, 15'a 22 y luego la nimero 25

1. Ndmero:

3. Contrate Qrden de:compra o
Actd-Administrative No.»

2. Fecha:

Céntrata No. 00:155:2024

4. Nombre o razdn social:

TiC AMERICA SAS

5. Documento de identificacién

901077038-9

6. Designacién de supervision;

Subdireccién de Fisealizacidn Cambiaria. Mar(a Claudia Cituentes Pulide - Gesier |l

7. Fecha de inicio del contrato

8. Fetha de terminacion contrato:

51 9 |24

9. Ferma de Page:

{a DIAN efectuard los pagos en pesos colembianos por infermadic da la Coordinacion de Registro y Fiuje de Caje de la Subdireccién Financiera
de la DIAN; de scuerdo conlos bienes enlregados, faciurados y recibidos 4 satisfaccién por'e! Supervisor dasignado par LA DIAN, siempre .y
cuando ef CONTRATISTA haya eumplide conta-obli gamén exigida en'el articulc 23 de la Ley 1150 de 2007 v los demds requisitos.de pago
Ipactados; dentro de los tréinta (30) dias siguientes-aia Risponibiidad del P.A.C {Plan Anual Mensualizadc da Ca]a) parala vlgen::\a
correspond»ente ‘ash UN UNICO PAGO POREL VALGR OE LA FACTURA. remitida por et proveedcr

15, Nombre o razon socialk

: . S - . : 2 e e Valor a
1. Registro 226124 |Fécha |Dia| 30 |Mes| & |Afo| 24 [Rubra #4570 821 atectar'con
presupuestat No. ; esto pago
. Valora
Registro Fecha | Dia Mes Afio Rubra afactar con
presupugstat No. este pago
1. Nomerede |FEGT8921 Fecha | Dia| & |Mes| 10 |Ado| 24 Valor 570,821
factdra : : ‘
Namero de factura Fecha | Dia Mes Afg Valor|
12, Valor amertizacién de anticipo presente factura
13. Otras deducciones
A4'570,821

17 Fecha Limite de

. MITICG: | Dia | hes | | Aﬁo!
Pago

18. COP Numsro Fecha | Dia Mes Afio Rubro Valor

19, Numero de Fecha | Dia Mes Afio Valor

factura

20: Ctras deducciones

|25 0bservaciones

Se recibio a salisfaccion el dia 0% dé eclubre, en las instalaciones del Almacén de la DIAN. Fue entregado por parte del Proveedor el manual e-instrucciénes de manejo da ia maguina,

Presentaron fas planilias de pago de aporles al sisternz de seguridad social integral y parafiscales, se resliza verificacion conforme a las disposicionss legales vigentes.

A pervlsor del contrato U Ordenador de Gasto

26:Supervisor el contrato L

Cargo

Nom?:res-y Maria (‘l‘audla leuentaé Puli @ Nombres y apellidos
apellidos :
Firmia m % W Firma
Mﬂmm AL
Gesluru Cargo

8: Supemsor del Lhntrate;

26, Supervisor.del coptiate

Nombres y il
apellidas Nombres y apellidos
Firma Firma

Cargo Cargo

informacién Pablica
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