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1. INFORMACION GENERAL
Elinlerventor / supervisor / otio (segin aplique), certifica gue: EDITORIAL L& PATRIA 5.A,
! ha dada cumplimienta a las requisitos exgidos para el tramite def presente pago. Asimisme certica Que su contenido y condiciones han sido verficados previamente

TIPG DE DOCUMENTO DE IDENTIFICACION: mr ch cg|:] nD NUMERD: 890.800.234 DIGITO DE VERIFICACION: &

BALANCE FINANGIERO DEL CONTRATO

VALOR TOFAL DEL
CONTRATC N°  GO3PCCNTR.7560514 / INICIO BEL CONTRATO 40312025 / TERMINACION DEY, CONTRATG 70312026 CONTRATO S:06:10
oTROS! 51 X 50 VALOR DE LA ADICION 30 PLAZO OE L& ADICKON Nin DERENTOLSO N- g™ g
| VALOR APAGAR 330.000,00|4
} e
| i . SALDO PENDEENTE FOR
NOTA ACLARATORA: EL AREA JURIDICA VERIFICO EL CUMPLIMIENTO DE REQUISITOS CONTRACTUALES, ADMINISTRATIVOS, FINANCIEROS Y JURIDICOS PAGAR J
PARA LA CELEBRACKIN DEL CONTRATO —
| PERIODC DEL INFORME ¥ DE |.A CERTIFICACKIN CORRESPONDIENTE AL PAGC: ako uEs E DIAE' ARo MES |I| DIAEI
[NOMBRE DEL SUPERVISOR: Alvarc Archbold De La Peda [carGO: P of ]
in digital y fisica del dianio Editorial Lz Patria S A. de Manizales, para la consulla de i thlicas y vistantes dal Conce, d
i OBJETO DEL CONTRATO: ¥ 2CCesD A la versidn digital y fizica d Editorial L2 Patna 5.A. de Manizales, para ilta de fos servidores puhlicos y 0 l.
4
OBLIGACIONES CONTRACTUALES ACTIVIDADES REALIZADAS
Obligaciones generales y especificas relacionadas en el contrato Editorial La Patria inicid con a entrega diaria de la publicacian fisica y digital, lo cual ha
CO1PCCNTR.7569514 sida verificado por la supervision del contrato. Por parte del contratista se realiza |
retroalimentacién respecto al ohjeto contratado verificando que e! Concejo de
Manizales reciba lzs publicaciones opertunamente
L
FACTURA No. ES 244983 CUENTADE connD N=I:l DOCUMENTQ EGUIVALENTE ,CUAL?
ANTICIPO - BID Nnm % I:] VALOR § 330.000,00
INFORMACION DE PAGO AL SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL
CONCEPTO FECHA DE PAGO No. PLANILLA DE PAGO VALOR(ES) PAGADO(S)
£PS
] [Jwo[ ]
ARL
CAJA COMPENSACIOR |
TOTAL [ e e e =y
| (*) Elvalor de los pages corespondientes a los aportes obligatonos en salud, pensidn y e borales deben estar calculados con base en el 40% del valor 08l contrato (5n nour [WAT Bn aste v
estar exciuidos los infereses da mora.
DATOS DE CUENTA BANCARIA
ENTIZAD BANCARIA: BAVIVIENDA TIPG DE CUENTA: AHDRRQSD N°DE LA CUENTA: 058D086088569885
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2. ACEPTA Y AUTORIZA EL PRESENTE PAGO —

\
Certifico el cumpfimiento a cabalidad de las ebligaciones establecidas en el mismo por parte'del contratistay come supervizor en desamollo de Jas actividades descritas en el presente periodo.

NITICC.: 18.009.836 NITICC: B
NOMERES ALVARO H. ARCHBOLD DE LA PERA NOMBRES: 30VILLEGAS YEPES
i SUPERVISOR 3 CONTRATISTA
B 3. DOCUMENTOS ANEXOS QUE AMPARAN ESTA CERTIFICACION ==
' PRIMER 0 UNICO PAGD OTROS PAGOS ]

1. Factura, cuenta de cobro o documente equivalente

2. Copia del Certificado de Dispanibilidad Presupuestal CDP

1. Factura, cuenta de cobro o documento equivalente
2. Causaclén (Contabilidad)

3. Registro Presupuestal RP

4. Causacion (Contabilidad) 4. Planilla de pago de Seguridad Social.
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3. Paz y Salvo Parafiscales (con firma de contader) D ‘
[
]

5. Paz y Salvo Parafiscales {con firma de contador) 5. Informe téchico

B, Planilla d2 pago de Seguridad Social.

7. Informe técnico
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