
REGISTRO PRESUPUESTAL DE OBLIGACION.

Numero: 27719 Fecha Registro: 2019-04-22 Unidad / Subunidad 
ejecutora: 16-01-01-D1  DEPARTAMENTO DE POLICIA CUNDINAMARCA

Vigencia Presupuestal Actual Estado: ConOrdendePago Requiere 
DIP: No Tipo de Moneda: COP-Pesos Tasa de Cambio: 0,00

Valor Inicial: 8.299.860,00 Valor Total Operaciones: 0,00 Valor Actual: 8.299.860,00 Saldo x Ordenar: 0,00

Valor Inicial Moneda 
Original:

0,00 Valor Total Operaciones Moneda 
Original:

0,00 Valor Actual Moneda 
Original: 0,00 Saldo x Ordenar Moneda 

Original: 0,00

Valor Deducciones: 0,00 Valor Neto: 8.299.860,00 Nro. Compromiso: 119 Nro. Cdp: 119

Valor Deducciones 
Moneda: 0,00 Valor Neto Moneda: 0,00 Atributo Contable: 05-NINGUNO Comprobante Contable: 160654 

TERCERO

Identificacion: 830095213 Razon Social: ORGANIZACION TERPEL S.A. Medio de Pago: Abono en cuenta

CUENTA BANCARIA

Numero: 03108322996 Banco: BANCOLOMBIA S.A. Tipo: Corriente Estado: Activa

CUENTA X PAGAR CAJA MENOR

Numero: 28519 Tipo: Compra de Combustibles Identificacion: Fecha de Registro:

DOCUMENTO SOPORTE

Numero: 9018127756 / 9018133640 Tipo: FACTURA Fecha: 2019-03-31

ITEM PARA AFECTACION DE GASTO

DEPENDENCIA POSICION CATALOGO DE GASTO FUENTE RECURSO
RECURSO SITUAC.

D1  DEPARTAMENTO DE 
POLICIA 
CUNDINAMARCA

A-02-02-01-003 OTROS BIENES 
TRANSPORTABLES (EXCEPTO PRODUCTOS 
METÁLICOS, MAQUINARIA Y EQUIPO)

Nación 10 CSF
FECHA 

OPERACIO
N

VALOR INICIAL VALOR OPERACION VALOR ACTUAL SALDO X ORDENAR

Total: 8.299.860,00 0,00 8.299.860,00 0,00

Objeto: SUMINISTRO DE COMBUSTIBLE DISTRITO PTO SALGAR

Usuario Solicitante:

Unidad ó Subunidad 
Ejecutora Solicitante:

DEPARTAMENTO DE POLICIA 
CUNDINAMARCA

Fecha y Hora Sistema: 2020-08-13-9:40 a. m.

16-01-01-D1

MHaysegura ALEXA  YADIRA SEGURA  VASQUEZObligación Presupuestal Comprobante

PLAN DE PAGOS

DEPENDENCIA DE AFECTACION DE PAC POSICION DEL CATALOGO DE PAC FECHA DE PAGO ESTADO VALOR A PAGAR

D1 DEPARTAMENTO DE POLICIA CUNDINAMARCA 1-2 ANC - GASTOS GENERALES NACION CSF 2019-05-03 OrdenadaPago 8.299.860,00
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FIRMA(S) RESPONSABLE(S)
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