INSTITUCION UNIVERSITARIA DE BARRANQUILLA IUB
Nit. 802.011.065-5
DEBE A

ELVECIA VASQUEZ
SUAREZ

VALOR DEL PAGO: $3.927.946 (TRES MILLONES NOVECIENTOS VEINTISIETE MIL NOVECIENTOS
CUARENTA Y SEIS PESOS MONEDA LEGAL)

PERIODO PARA CANCELAR: Segundo pago contrato 20250341
OBJETO DEL CONTRATO: PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES EN LA
INSTITUCION UNIVERSITARIA DE BARRANQUILLA - IUB.

No. Contrato 20250341
No. CDP 250429
No. RP 251003

No. CUENTA PARA CONSIGNAR: Cuenta de Ahorro
0550488442331226 Banco Davivienda

Barranquilla, 21 de Abril de 2025

INSTITUCION UNIVERSITARIA DE BARRANQUILLA

\"’,\ \ ~\.C{(;Qbﬁ>1 5 Q Rad: 251685 Fecha: 05/05/2025 Hora: 10:26:39
(')'\,ﬁ: - ,1.\‘ /L)QXES Asunto: CUENTA DE COBRO 20250341 SEGUNDO PAGO
- Anexos: 10 FOLIOS

Remite: ELVECIA DEL CARMEN VASQUEZ SUAREZ
Destino: RODOLFO JOSE GONZALEZ PULIDO

ELVECIA VASQUEZ SUAREZ
C.C 1042432374 de Soledad

Nota: Cualquier notificacién por favor hacerlaal correo elveciavs @hotmail.com Cel. 3006585145

Documentos Soporte Anexar: informe de Evaluacion Supervisor, Pago Seguridad Social, carta aplicacion retefuente a
titulo de impuesto de renta
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l Fecha: ‘ 21 ‘ de ‘ Abril ‘ de ‘ 2025

Acta de recibo Inicial __ Parcial _X_Final ___

INFORMACION GENERAL DEL CONTRATO

Contrato namero:

Contrato No. 20250341

Tipo de contrato:

PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES

Nombre de Contratista:

ELVECIA VASQUEZ SUAREZ

Objeto del contrato: Prestacion de servicios profesionales en la Institucion Universitaria de Barranquilla — IUB.

Valor del $11. 260.112 RP Nmero: 251003
contrato:
2.1.2.02.02.008 -
SERVICIOS
. PRESTADOS A LAS Fuente de Centro de VICERRECTORIA
Rubro: EMPRESAS Y | Financiacién: RECURSOS PROPIOS Costo: ACADEMICA
SERVICIOS
DE PRODUCCION
Plazo de! Fecha de inicio: 21 de abril de 2025 F_echa d?, ) 31 de mayo de 2025
contrato: finalizacion:
Suspension de
contrato: (Si Fecha de suspension: | N/A Fe.c'."’! d.e N/A
. reinicio:
aplica)
INFORMACION ADICIONAL DEL CONTRATO
Ag|C|on§I al contrato N/A
nimero:
Tipo de contrato: N/A
Nombre de Contratista: N/A
Objeto del contrato: N/A
Valor del
adicional N/A Valor Total Del |5 RP Namero: | N/A
. Contrato
contrato:
Rubro: N/A Fyente_dg, . N/A Centrc.) de N/A
Financiacion: Costo:
Plazo de! Fecha de inicio: N/A F_echa d?, . N/A
contrato: finalizacion:
Suspension de
contrato: (Si Fecha de suspensién: | N/A Fephq d.e N/A
! reinicio:
aplica)
INFORMACION DEL PAGO
Valor Para Pagar Parcial: $3.927.946 TRES MILLONES NOVECIENTOS VEINTISIETE MIL NOVECIENTOS CUARENTA Y SEIS
PESOS MONEDA LEGAL
Periodo al que corresponde el pago: Segundo Pago de contrato 20250341
GARANTIAS CONSTITUIDAS POR EL CONTRATISTA (las solicitadas en el contrato):
Amparos Aseguradora No de Péliza Vigencia
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Desde Hasta
(dd-MM-yyyy) | (dd-MM-yyyy)
Calidad del servicio N/A N/A N/A N/A
Cumplimiento N/A N/A N/A N/A
Anticipo N/A N/A N/A N/A
Pago anticipado N/A N/A N/A N/A
Calld_ad y correcto funmor)a_mlento de N/A N/A N/A N/A
los bienes y equipos suministrados
Salarios y prestaciones N/A N/A N/A N/A
Responsabilidad Civil N/A N/A N/A N/A
Extracontractual
Otros N/A N/A N/A N/A
ACREDITACION PAGOS 9 APORTE CORRESPONDIENTE
APORTES (Persona Natural) BASE GRAVABLE 40% DEL VALOR DEL CONTRATO AL MES DE:
Salud 12.5% $178.000 Abril
Pension 16% $227.800 Abil
ARL $7.500 Abril
CERTIFICACION APORTES PARAFISCALES REVISOR FISCAL — REPRESENTANTE LEGAL
(Persona Juridica) Fecha
(dd/mm/aaaa)
CONTRATO 20250341
PAGO DE ESTAMPILLAS
DISTRITALES BASE GRAVABLE N° Recibo Pago Valor Pagado Fecha de Pago
Estampilla ITSA $11.260.112 20250035179 $ 34.000 21/04/2025
Estampilla Pro — Dotacion (Tercera
Edad) $11.260.112 20250035534 $ 282.000 21/04/2025
N/A
Estampilla Pro Cultura N/A N/A N/A
N/A

Bono al Deporte N/A N/A N/A

ADICIONAL DEL CONTRATO

PAGO DE ESTAMPILLAS

DISTRITALES BASE GRAVABLE N° Recibo Pago Valor Pagado Fecha de Pago
Estampilla ITSA N/A N/A N/A N/A
Estampilla Pro — Dotacion (Tercera N/A

Edad) N/A N/A N/A
Estampilla Pro Cultura N/A N/A N/A N/A
Bono al Deporte N/A N/A N/A N/A
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PAGO DE ESTAMPILLAS o .
DEPARTAMENTALES: N° Recibo Pago Valor Pagado Fecha de Pago
Estampilla Pro-Hospitales de 1y 2 Niveles N/A N/A N/A
Estampilla Pro-Hospital Universitario CARI N/A N/A N/A
Estampilla Pro-Electrificacion Rural N/A N/A N/A
Estampilla Pro-Cultura N/A N/A N/A
Estampilla Pro-Desarrollo N/A N/A N/A
Estampilla Pro-Ciudadela Universitaria N/A N/A N/A
Estampilla Pro-Anciano N/A N/A N/A
ASISTENTES A LA REUNION
Interventor(es) o . . .
. X Mario Javier Brume Gonzélez
Supervisor (es):
Por parte del contratista: Elvecia Vasquez Suarez
Lugar donde se realiza la reunién Facultad de ciencias econémicas y administrativas
Hora de inicio (a.m./p.m.) 8:00 a.m. Hora de finalizacion (a.m./p.m.) 9:00 a.m.

VERIFICACION DEL CUMPLIMIENTO DE LOS COMPROMISOS Y/O ACTIVIDADES CONTEMPLADAS EN EL CONTRATO

Actividad /Compromiso

Justificaciéon / Observacion

Actuar de tal manera que primen la eficiencia, la celeridad y la
calidad en la ejecucion.

Se actuo con eficiencia, celeridad y calidad en la ejecucion
del contrato.

Asumir los gastos y riesgos que implica el desarrollo del contrato
bajo su propia responsabilidad.

Se asumieron los gastos y riesgos del contrato bajo
responsabilidad propia.

Desarrollar el contrato en los términos y condiciones establecidas y
formuladas en la propuesta..

Se desarroll6 el contrato segun los términos y condiciones
establecidos en la propuesta.

Constituir las pdlizas pactadas en el contrato dentro de los 5 dias
hébiles siguientes a la entrega del contrato

Se constituyeron las pélizas pactadas dentro de los 5 dias
habiles siguientes.

Encontrarse al dia en el pago de los aportes parafiscales durante la
ejecucion del contrato.

Se mantuvo al dia el pago de los aportes parafiscales durante
toda la ejecucion.

Formular, ejecutar estudios y diagnostico destinados a mejorar los
procedimientos y la prestacion del servicio del proceso de Gestion de
Programas Académicos, cumpliendo con los objetivos establecidos
para el proceso en concordancia con los de la Institucion.

Se formularon y ejecutaron estudios y diagnésticos para
mejorar los procedimientos del proceso académico.

Brindar asistencia en la proyeccion, desarrollo y recomendaciones de
las acciones que deban adoptarse para el logro de los objetivos, las
metas y programas propuestos, de acuerdo con lo establecido en el
Plan de Accién propio del Proceso de GPA, y de acuerdo con las
directrices del jefe inmediato.

Se brindé asistencia en la proyeccion y desarrollo de acciones
para cumplir las metas del Plan de Acci6én del GPA..

Realizar estudios y preparacion de documentos, informes periédicos,
mensuales y anuales de gestion y administracion del area de
desempefio y apoyo en realizacion de presentaciones, informes,
reportes y analisis estadistico bajo principios de calidad, coherencia,
rigor normativo y legal, oportunidad y calidad académica y
administrativa.

Se realizaron estudios, documentos, informes y
presentaciones con calidad, coherencia y rigor normativo..

Brindar apoyo en la proyeccién de las respuestas a las solicitudes,
quejas y reclamos de los usuarios internos y externos, de la
dependencia o proceso, teniendo en cuenta las normas,

Se apoyo en la elaboracion de respuestas a solicitudes,
guejas y reclamos, verificando el cumplimiento normativo
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reglamentos, procedimientos y estatutos, y presentarlo al supervisor
inmediato, previa verificacion del cumplimiento de la normatividad

interna y legal vigente.

Planear, organizar y gestionar la logistica juntamente con su jefe
inmediato de las visitas de pares a través de la cual el Ministerio de
Educacién Nacional y el Consejo Nacional de acreditacion buscan
constatar las condiciones de calidad de programas e institucionales,
segun sea el caso.

Se planed, organizé y gestiond la logistica de visitas de pares
junto al jefe inmediato.

Apoyar a su jefe inmediato con los procesos de solicitud de Registros
Calificados y administracion de la informacion ante el Ministerio de
Educacién Nacional conforme a los lineamientos, reglamentos y
normatividad vigente.

Se apoyo6 al jefe inmediato en los procesos de registros
calificados ante el Ministerio de Educacién Nacional.

Gestionar con su jefe inmediato el proceso de solicitud de
Acreditacion de Alta Calidad de Programas e Institucional, segin sea
el caso, en la administracién de la informacién del Proceso de
Gestién de programas académicos conforme a los lineamientos,
reglamentos y normatividad vigente.

Se gestiond la solicitud de acreditacion de alta calidad en
coordinacion con el jefe inmediato.

Colaborar e Intervenir en las actividades de actualizacién de
lineamientos y procedimientos internos, asi como en la formulacion,
seguimiento y ejecucién de planes de mejoramiento dentro de los
sistemas de gestion institucionales y el sistema de aseguramiento de
la calidad académica.

Se colaboro6 en la actualizacién de lineamientos y en la
ejecucioén de planes de mejoramiento institucional.

Dar cumplimiento a los lineamientos establecidos por el Sistema de
Gestion de la Calidad, Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en
el Trabajo y el Sistema de Control Interno en IUB de acuerdo con los
lineamientos Institucionales y la Normatividad Legal vigente.

Se cumplieron los lineamientos del Sistema de Gestion de
Calidad, Seguridad y Salud en el Trabajo, y Control Interno.

Revisar, consolidar y apoyar en el tramite de solicitudes de
correcciones de los registros calificados y resoluciones de
acreditacion de los programas.

Se revisaron, consolidaron y apoyaron las solicitudes de
correccion de registros calificados y resoluciones.

Apoyar en el proceso de solicitud de registros calificados y de
procesos de acreditacién de alta calidad.

Se apoyo6 en las solicitudes de registros calificados y procesos
de acreditacion.

Asistir a las reuniones que convoque el supervisor del contrato.

Se asistio a las reuniones convocadas por el supervisor del
contrato.

Presentar informe mensual dirigido al supervisor del contrato, en
donde se consignen las diferentes actividades realizadas en la
ejecucion del objeto contractual.

Se presento6 el informe mensual de actividades al supervisor
del contrato.

Presentar la cuenta de cobro

Se presentd la cuenta de cobro correspondiente.

EVALUACION AL PROVEEDOR O CONTRATISTA

Califigue de 1 a 5 segun el grado de satisfaccion. Donde 1 es el minimo y 5 el maximo:

OPCIONES A EVALUAR 1 2 3 4 5
Cumplimiento al objeto del contrato X
Calidad de las especificaciones del bien o servicio X
Cumplimiento de la entrega X
Atencién al cliente por parte del contratista X

Calificacion proveedor o contratista: 5.0

COMPROMISOS ADQUIRIDOS EN LA INTERVENTORIA O SUPERVISION

Compromiso

Fecha de entrega Responsable
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Fecha de la préxima reunién 20 De Mayo de 2025

Para constancia de lo anterior, firman la presente acta los que en ella intervinieron a los (21)

Veintiuno l dias del mes de Abril | de l 2025
(: ]
< tlels
Mario Javier Brume Gonzélez Elvecia Vasquez Suarez

SUPERVISOR o INTERVENTOR CONTRATISTA




aportes Planilla Resumen

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
CC 1042432374 VASQUEZ SUAREZ ELVECIA DEL CARMEN | INDEPENDIENTE PRINCIPAL cll 40 #7d 25 BARRANQUILLA-ATLANTICO 3457677 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-04 2025-04 1442847213 9485435515 | 2025/05/19 2025/04/29 | NEQUI 0 $413,300
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombre Codigo| Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Aporte | Codigo | Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Tarifa Aporte  |Dias 1BC Aporte Exonerado | Total Aportes
ing|r p|corvst/stn| ig avplvet]irl |vip| SENA e ICBF

SUCURSAL: PRINCIPAL (1 Afiliados) $1,423,500  $227,800 $1,423,500  $178,000 $1,423,500 A $413,300
Centro de Trabajo: PRINCIPAL (1 Afiliados) $1,423,500  $227,800) $1,423,500]  $178,000) $0| $0) $1,423,500) $7,500) $0) $0) $413,300
Ciudad: BARRANQUILLA Depto: ATLANTICO (1 Afiliados) $1,423,500]  $227,800) $1,423,500]  $178,000] $0| $0] $1,423,500) $7,500) $0) $0) $413,300

1 |ec |1o41432374 |VASQUEZ ELVECIA | | | | | | | | | | | | | | | | b3100 [ 30 [ s1,423,500]  s227,800[epsoos| 30 [ s1,423,500] 178,009 0 50l so| 1411 30 [ $1,423,500] 0.522 57,500 0 50l s o $413,300

1
Total Afiliados( 1) $1,423,500) $227,800) $1,423,500) $178,000 $0) $0) $1,423,500) $7,500 $0) 0 $413,300
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
CC 1042432374 VASQUEZ SUAREZ ELVECIA DEL CARMEN | INDEPENDIENTE PRINCIPAL cll 40 #7d 25 BARRANQUILLA-ATLANTICO 3457677 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-04 2025-04 1442847213 9485435515 1 2025/05/19 2025/04/29 | NEQUI 0 $413,300

RESUMEN DE PAGO

CcobIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $227,800 $0 $0 $227,800
COLFONDOS 231001 800,227,940 6 1 $227,800 $0 $0 $227,800
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $7,500 $0 $0 $7,500
ARL SURA 14-11 890,903,790 5 1 $7,500 S0 $0 $7,500
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $178,000 $0 $0 $178,000
SANITAS EPS005 800,251,440 6 1 $178,000 $0 S0 $178,000

L 1 $413,300 $0 $0 $413,300

Pagina 1 de 1 2025/04/29 03:50 PM



DISTRITO ESPECIAL, INDUSTRIAL Y PORTUARIO DE BARRA
BARRANQUILLA CAPITAL DE VIDA
GERENCIA DE GESTION DE INGRESOS

@0 ALCALDIADE
BARRANQUILLA

Distito Especi, Industraly Portuario
SECRETARIA DISTRITAL DE HACIENDA

NQUILLA

CONTRIBUYENTE

RECIBO OFICIAL DE PAGO DE IMPUESTOS VARIOS
Declarante: C| 1042432374 ELVECIA DEL CARMEN VASQUEZ SUAREZ Fecha Emision: 23/04/2025 No. Recibo Pago
Asociada: zdg\lsﬁTglél‘IiUCION UNIVERSITARIA DE BARRANQUILLA - [UB - 20250341, No. CONTRATO SECOP: Fecha Vence: 30/04/2025 20250035179
Impuesto: 95- ESTAMPILLA ITSA Base/ Cantidad: 11.260.112
Concepto Descripcion Concepto Tarifa Banco Numero Cuenta Total Concepto
C95 ESTAMPILLA ITSA 0.3% 34.000
Entidades Recaudo: BANCO DE OCCIDENTE
RECIBO OFICIAL DE PAGO EMITIDO POR INTERNET TOTAL A PAGAR: 34.000
|‘ | |‘| ‘| |‘| CHEQUE DE GERENCIA A NOMBRE DE
FIDUCIARIA LA PREVISORA SA NIT:
(415)7707277260214(8020)020250035179(3900)00000000034000(96)20250430
860.525.148-5
IMPUESTOSVARIOS- PAGOSEN EFECTIVO O CHEQUE DE GERENCIA
VN ) DISTRITO ESPECIAL, INDUSTRIAL Y PORTUARIO DE BARRANQUILLA
Tk’ ék([{\R%A%EILLA BARRANQUILLA CAPITAL DE VIDA DISTRITO
Dmm,,mgmm GERENCIA DE GESTION DE INGRESOS
el g RECIBO OFICIAL DE PAGO DE IMPUESTOSVARIOS
Declarante: c| 1042430374 ELVECIA DEL CARMEN VASQUEZ SUAREZ Fecha Emision: 23/04/2025 No. Recibo Pago
Asociada: INSTITUCION UNIVERSITARIA DE BARRANQUILLA - 1UB - 20250341, No. CONTRATO SECOP: Fecha Vence: 30/04/2025 20250035179
20250341
Impuesto: 95- ESTAMPILLA ITSA Base/ Cantidad: 11.260.112
Concepto Descripcion Concepto Tarifa Banco Numero Cuenta Total Concepto
C95 ESTAMPILLA ITSA 0.3% 34.000
Entidades Recaudo: BANCO DE OCCIDENTE
RECIBO OFICIAL DE PAGO EMITIDO POR INTERNET TOTAL A PAGAR: 34.000
FIDUCIARIA LA PREVISORA SA NIT:
(415)7707277260214(8020)020250035179(3900)00000000034000(96)20250430
860.525.148-5
IMPUESTOSVARIOS- PAGOSEN EFECTIVO O CHEQUE DE GERENCIA
g0 ) DISTRITO ESPECIAL, INDUSTRIAL Y PORTUARIO DE BARRANQUILLA
o /B\k%\RLA)hA ?JEILLA BARRANQUILLA CAPITAL DE VIDA BANCO
Dmom,m%awm GERENCIA DE GESTION DE INGRESOS
e RECIBO OFICIAL DE PAGO DE IMPUESTOSVARIOS
Declarante: C| 1042432374 ELVECIA DEL CARMEN VASQUEZ SUAREZ Fecha Emision: 23/04/2025 No. Recibo Pago
Asociada; INSTITUCION UNIVERSITARIA DE BARRANQUILLA - [UB - 20250341, No. CONTRATO SECOP: Fecha Vence: 30042025 | 541250035179
20250341
| mpuesto: 95- ESTAMPILLA ITSA Base/ Cantidad: 11.260.112
Concepto Descripcion Concepto Tarifa Banco Numero Cuenta Total Concepto
C95 ESTAMPILLA ITSA 0.3% 34.000
Entidades Recaudo: BANCO DE OCCIDENTE
RECIBO OFICIAL DE PAGO EMITIDO POR INTERNET TOTAL A PAGAR: 34.000
|‘ ‘ |“ ‘| ‘“ CHEQUE DE GERENCIA A NOMBRE DE
FIDUCIARIA LA PREVISORA SA NIT:
(415)7707277260214(8020)020250035179(3900)00000000034000(96)20250430
860.525.148-5
IMPUESTOSVARIOS- PAGOSEN EFECTIVO O CHEQUE DE GERENCIA




Datos Basicos del Recibo de Pago

MNo. Documento:
Fecha Emision:
Identificacion:

Declarante:
Vigencia:

Periodo Liguidacion:
Impuesto:

Acto:

Base Gravable:
Fecha Pago:

Monto Pagado:
Banco Recaudador:
No. de Soporte:
Asociada Entidad:

Estado:

20250035179

23/04/2025

1042432374

ELVECIA DEL CARMEN WASQUEZ SUAREZF

2025

ESTAMPILLA ITSA
ESTAMPILLA ITSA
%£11.260.112
23/04/2025

% 34,000

BANCO DE OCCIDENTE

20250341, CONTRATD SECOP: 20250341

INSTITUCION UNIVERSITARIA DE BARRANQUILLA - IUB

VALIDACION CORRECTA DEL IMPUESTO
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SECRETARIA DISTRITAL DE HACIENDA

ALCALDADE
BARRANQUILLA

Distrito Especial, Industrialy Portuario

BARRANQUILLA CAPITAL DE VIDA
GERENCIA DE GESTION DE INGRESOS
RECIBO OFICIAL DE PAGO DE IMPUESTOS VARIOS

DISTRITO ESPECIAL, INDUSTRIAL Y PORTUARIO DE BARRANQUILLA

CONTRIBUYENTE

Declarante: C| 1042432374 ELVECIA DEL CARMEN VASQUEZ SUAREZ Fecha Emision: 23/04/2025 No. Recibo Pago
Asociada: ZSQS%T&EUCION UNIVERSITARIA DE BARRANQUILLA - [UB - 20250341, No. CONTRATO SECOP: Fecha Vence: 30/04/2025 20250035534
Impuesto: 28 - IMPUESTO ESTAMPILLA PRO-DOTACION (TERCERA EDAD Base/ Cantidad: 11.260.112
Concepto Descripcion Concepto Tarifa Banco Numero Cuenta Total Concepto
C08 ESTAMPILLA PRO- DOTACION (TERCERA EDAD) 2.5% 282.000
Entidades Recaudo: BANCO DAVIVIENDA
RECIBO OFICIAL DE PAGO EMITIDO POR INTERNET TOTAL A PAGAR: 282.000
|‘||‘| || || |‘| CHEQUE DE GERENCIA A NOMBRE DE DISTRITO
ESPECIAL INDUSTRIAL Y PORTUARIO DE BARRANQUILLA
(415)7707277260177(8020)020250035534(3900)00000000282000(96)20250430
NIT: 890.102.018-1
IMPUESTOSVARIOS- PAGOSEN EFECTIVO O CHEQUE DE GERENCIA

DISTRITO ESPECIAL, INDUSTRIAL Y PORTUARIO DE BARRANQUILLA

{\,?namm,%\'

™ ék([{\R%A%EILLA BARRANQUILLA CAPITAL DE VIDA DISTRITO
mm,mgmm GERENCIA DE GESTION DE INGRESOS
el g RECIBO OFICIAL DE PAGO DE IMPUESTOSVARIOS
Declarante: Cl 1042432374 ELVECIA DEL CARMEN VASQUEZ SUAREZ Fecha Emision: 23/04/2025 No. Recibo Pago
Asociada: 2(;215%T3I42UCI0N UNIVERSITARIA DE BARRANQUILLA - [UB - 20250341, No. CONTRATO SECOP: Fecha Vence: 30/04/2025 20250035534
Impuesto: 28 - IMPUESTO ESTAMPILLA PRO-DOTACION (TERCERA EDAD Base/ Cantidad: 11.260.112
Concepto Descripcion Concepto Tarifa Banco Numero Cuenta Total Concepto
C08 ESTAMPILLA PRO- DOTACION (TERCERA EDAD) 2.5% 282.000
Entidades Recaudo: BANCO DAVIVIENDA
RECIBO OFICIAL DE PAGO EMITIDO POR INTERNET TOTAL A PAGAR: 282.000
ESPECIAL INDUSTRIAL Y PORTUARIO DE BARRANQUILLA
(415)7707277260177(8020)020250035534(3900)00000000282000(96)20250430 Q
NIT: 890.102.018-1
IMPUESTOSVARIOS- PAGOSEN EFECTIVO O CHEQUE DE GERENCIA

" ALCALDIADE
L BARRANQUILLA

Distrito Especial, Industrialy Portuario

DISTRITO ESPECIAL, INDUSTRIAL Y PORTUARIO DE BARRANQUILLA

BARRANQUILLA CAPITAL DE VIDA
GERENCIA DE GESTION DE INGRESOS

AN RS RECIBO OFICIAL DE PAGO DE IMPUESTOS VARIOS
Declarante: C| 1042432374 ELVECIA DEL CARMEN VASQUEZ SUAREZ Fecha Emision: 23/04/2025 No. Recibo Pago
Asociada: 2(;215%T3I4'I;-UCION UNIVERSITARIA DE BARRANQUILLA - 1UB - 20250341, No. CONTRATO SECOP: Fecha Vence: 30/04/2025 20250035534
Impuesto: 28 - IMPUESTO ESTAMPILLA PRO-DOTACION (TERCERA EDAD Base/ Cantidad: 11.260.112
Concepto Descripcion Concepto Tarifa Banco Numero Cuenta Total Concepto
C08 ESTAMPILLA PRO- DOTACION (TERCERA EDAD) 2.5% 282.000
Entidades Recaudo: BANCO DAVIVIENDA
RECIBO OFICIAL DE PAGO EMITIDO POR INTERNET TOTAL A PAGAR: 282.000
|H|“ || || ‘“ CHEQUE DE GERENCIA A NOMBRE DE DISTRITO
ESPECIAL INDUSTRIAL Y PORTUARIO DE BARRANQUILLA
(415)7707277260177(8020)020250035534(3900)00000000282000(96)20250430
NIT: 890.102.018-1
IMPUESTOSVARIOS- PAGOSEN EFECTIVO O CHEQUE DE GERENCIA




Datos Basicos del Recibo de Pago

MNo. Documento:
Fecha Emision:
Identificacion:
Declarante:
Vigencia:

Periodo Liguidacion:
Impuesto:

Acto:

Base Gravable:
Fecha Pago:

Monto Pagado:
Banco Recaudador:
Mo. de Soporte:
Asociada Entidad:

Estado:

20250035534

23042025

1042432374

ELVECIA DEL CARMEN VASQUEZ SUAREF

2025

1

IMPUESTO ESTAMPILLA PRO-DOTACION (TERCERA EDALDY)
ESTAMPILLA PRO- DOTACION (TERCERA EDAD)

£ 11.260.112

23/04/2025

& 282.000

BANCO DANVIVIENDA

20230341, CONTRATO SECOP: 20250341

INSTITUCION UNIVERSITARIA DE BARRANQUILLA - IUB

VALIDACION CORRECTA DEL IMPUESTO



