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NUMERO DE DOCUMENTO: 5000238702

FACTURA: Nro ACTA: DOC CAUSACION:

CODIGO PROVEEDOR: 2200014577 NIT: 9005902707 NOMBRE I RAZON SOCIAL: NETMASK S.A.S

Nro CONTRATO: 4600017331 DEPENDENCIA: SRIA DE SUMIN Y SERVICIOS

FECHA SUSCRIPCION CONTRATO: 01.08.2024 OBSERVACION:

PEDIDO: 1. 4500063304 SRIA DE SUMIN Y SERVICIOS

POS CODIGO
PED PED ANT FONDO MATERIAL! DESCRPCION CANTIDAD UMB V/R UNI. SIN VA % VA V/R UNI. INC. IVA TOTAL INC. IVA

SERVICIO

1
_______

0-1010 1002723
_______________________

ADQUISICIÓN,
________________

156906493 UN
_________________

1,000
_____

0%
_________________

1,0000
_________________

156.906.493,000
INSTALACIÓN, SOPORTE

______

EQUI
________

_____________

______________ ____

______________

VIR TOTAL NETO
______________

156.906.493,000

VIR TOTAL IVA 0,000
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VIR TOTAL
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156.906.493,000

1. Factura Original v.e. 8. Firma y tel. Supervisor, F factura, contrato, fecha, V acta V.BO. Estampillas
2. Resolución de facturación vigente V.90. 9. Porcentaje de particiación si es consorcio o unión Toni. Vito. Contribución Especial
3. Cumple requisitos de factura Art. 617 E.T. E V.Bo. 10, T.P y antecedentes disciplinarios contador Per.Jurid. Vito. Retención de IVA
4. Recibo a satisfacción por fondo E vito. 11. Informe de seguimiento V.p.. Retención en la Fuente
S. RPC del pago E Vito. 12. Certificado de Industria y Comercio si se requiere Vito. L59nción en Ia Fuente Obra
6. Contrato y Rut actualizado. E vit 13. En caso de adición se deban anexar Otro SI o Adición fl V.BO. IRetei3nEidi575
7. Soportes del pago a seguridad social E Vito. 14. Elaborar Documento Equivalente si se requiere E Vito. Retención Industria y Comer

15. Rut Consorciados o inteerantes de unión la temooral r1 ,, ,,.. I

I MOVIMIENTO REALIZADO POR: Solanye Mann Torres I

Andrés Felipe Zorrilla Molina ?c'ri'//ei


