Usuario Solicitante:

Unidad 6 Subunidad
Ejecutora Solicitante:

Compromiso Presupuestal de Gasto —
Comprobante.

Fecha y Hora Sistema:

ol

Nacion

MHijcontrer
36-02-00-020-

22/05/2025 12:00:00

JENNIFER CONTRERAS CONTRERAS
CENTRO AGROEMPRESARIAL-CESAR

p. m.

REGISTRO PRESUPUESTAL DEL COMPROMISO

Con base en el CDP No: 5425 de fecha 2025-04-08. Se hizo el registro presupuestal con el siguiente detalle

Namero: 98725 ;ecr_”"t 2025-05-22 Unidad / Subunidad Ejecutora: 36-02-00-020-952010 CENTRO AGROEMPRESARIAL-CESAR
egistro.

Vigencia Presupuestal Actual Estado: Generado Tipo de Moneda: COP-Pesos Tasa de Cambio: 0,00
Valor Inicial: 53.998.400,00|Valor Total Operaciones: 0,00 Valor Actual: 53.998.400,00|Saldo x Obligar: 53.998.400,00
TERCERO ORIGINAL
Identificacion: NIT | 900785304|Razén Social: |MASE INGENIEROS CONSTRUCTORES ASOCIADOS SAS |Medi0 de Pago: |Abono en cuenta
CUENTA BANCARIA

Namero: [ 4732009983(Banco: [scomiaBank coLpaTRIA SA [ipo: |anorro [Estado: [activa
ORDENADOR DEL GASTO
Identificacion: I 1062906432|N0mbre: ORLANDO ANTONIO AGUILAR QUINTERO Cargo: |SUBD|RECT0R CENTRO AGROEMPRESARIAL - CESAR
CAJA MENOR VIATICOS DOCUMENTO SOPORTE

L : . Num. Solicitud de . . CONTRATO DE

Identificacion: Fecha de Registro: Genera Viaticos: No Comisién: Nimero: |[CO1.PCCNTR.7903720 Tipo: PRESTACION |Fecha: 2025-05-22
’ DE SERVICIOS
ITEM PARA AFECTACION DE GASTO
DEPENDENCIA POSICION CATALOGO DE GASTO FUENTE RECURSO SITUAC.
952024 CENTRO C-3699-1300-15-53105B-3699016-02 - : VALOR SALDO X
AGROEMPRESARIAL-CESAR -|ADQUIS. DE BYS - SEDES Propios 27 CSF IASSRACFASRAICR VALOR INIEAL OPERACION VLR ASTUAL OBLIGAR
53.998.400,00 0,00
Total: 53.998.400,00 0,00 53.998.400,00|  53.998.400,00
Obieto: MANTENIMIENTO INMUEBLES: SERVICIO DE MANTENIMIENTO LIMPIEZA E IMPERMEABILIZACION DE CUBIERTAS Y CANALETAS DE LA SEDE PRINCIPAL DE AGUACHICA Y LA SUBSEDE DE SAN ALBERTO
Jeto: DEL CENTRO AGROEMPRESARIAL CPE No. 20-9-2025-005951

PLAN DE PAGOS

DEPENDENCIA DE AFECTACION DE PAC POSICION DEL CATALOGO DE PAC

FECHA

VALOR A PAGAR

SALDO POR OBLIGAR

LINEA DE PAGO

36-02-00-020-952010 CENTRO AGROEMPRESARIAL-CESAR INVERSION PROPIOS CSF

2025-07-30

53.998.400,00

53.998.400,00

NINGUNO

Firmado digitalmente
por CARMEN JULIA
ZAPATA SAN JUAN
Fecha: 2025.05.23
08:11:45 -05'00'

FIRMA(S) RESPONSABLE(S)
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; ) | A N Formulario del Registro Unico Tributario O 0 1

2. Concepto |0 | 2| Actualizacion

4. Ntimero de formulario 14986860073
(415)7707212489984(8020) 0000014 86007 3
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
9 007 8530 4 7 Impuestos de Bogota 3 2
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacién
Persona juridica 1
Lugar de expedicién 28. Pais 29. Departamento 80-€iudad/Municipio
|
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre 34:-Cti0s nombres
35. Razén social
MASE INGENIEROS CONSTRUCTORES ASOCIADOS SAS
36. Nombre comercial 37.Sigia
HANAN
LUBICACION
38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |[BogotaD.C. 1 1 [Bogota, D.C. 001
41. Direccion principal
AK 15 118 03 OF 109
42. Correo electrénico mauriciocortes21@gmail.com
43. Codigo postal |44. Teléfong 1 3192114 3 5 5|45. Teléfono 2
CLASIFICACION
Actividad-econémica Ocupacion
Actividad principal Actividad secundaria Otras actividades 52. NGmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codigo 49! Fecha'inicio dctividad 50. Codigo 1 2 51. Codigo establecimientos
|
4330[20141024]|[8221}/2020,06,01] |4 6 90/311 0] | |

Responsabilidades, Calidades y Atributos

1 2 3 4 5 6 7 3 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26

sowo|7 |9 |1alazlatlaslsaesiy 1 | | | | | | [ | | [ | [ [ | [ [ |

07- Retencion en la fuente a titulo de” rent™._55.<Infermante-de Beneficiarios Finales

09- Retencién en la fuente en el impuesto
14- Informante de exogena

42- Obligado a llevar contabilidad

47 - Régimen Simple de Tributacién - SIM
48 - Impuesto sobre las ventas - IVA

52 - Facturador electrénico

Usuarigs aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
| ‘ | | | | | ‘ | ‘ 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Codigo | 57. Modo | |
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
| | ‘ ‘ | ‘ |s8.crc ‘ |

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida y en consecuencia no se exigira su renovacion
Para uso exclusivo de la DIAN

59. Anexos Sl |:| NO 60. No. de Folios: ljl

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspension | Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
y cancelacién del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz; en caso de constatar | Eirma autorizada:

inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspension, segun el caso, Pardgrafo del articulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625
del 2016. De igual manera al formalizar el tramite el usuario fue informado y acepta la politica de
tratamiento de datos ley 1581 de 2012. 984. Nombre CORTES RIVERA MAURICIO ORLANDO
Firma del solicitante: .
985. Cargo Representante legal Certificado

Fecha generacion documento PDF: 28-05-2025 05:29:22PM



; ) | A N Formulario del Registro Unico Tributario 0 0 1
de 3

Pagina 2 Hoja 2
Espacio reservado para la DIAN 4. Namero de formulario 14986860073
(415)7707212489984(8020) 0000014 86007 3
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
9 007 8530 4 7 Impuestos de Bogota 3 2
Caracteristicas y formas de las organizaciones
ot 64. Entidad. institutos de 'd hapublico de ordi ional, depart: tal,
62. Naturaleza 2 63. Formas asociativas 12 municipa) v destontralivados w2 o) o 4e oraen naclonl, deparamenta
65. Fondos 66. Cooperativas SZ{,E,’;jiffg’sadeS ¥ 0rgapismos
68. Sin personeria juridica 69. Otras organizaciones no clasificadas 70. Beneficio 1
Constitucién, Registro y Ultima Reforma Composicion del Capital
Documento 1. Constitucion 2. Reforma
71. Clase 0 4 82. Nacional 100 %
72. Nimero
73. Fecha 20141024 83. Nacional publico 0. 0 %
1 1 i G, NS\ R S / S —
74. Nimero de notaria
75. Entidad de registro 0 3 84. Nacional privado 100. 0 %
76. Fecha de registro 20141027
L L | N L/ NV,
77. No. Matricula mercantil 251 306 6
78. Departamento 1 1
79. Ciudad/Municipio 4 | 85. Extranjero 0 %
Vigencia 86. Extranjero publico 0. 0 %
AT
80. Desde ) ) | N N
a1, Hasta W i . . 87. Extranjero privado 0. 0 %
|
Entidad de vigilancia y control
88. Entidad de vigilancia y control
Estado y Beneficio
ltem 89. Estado actual $0./Fecha cambio de estado 91. Namero de Identificacion Tributaria (NIT) 92. DV
1 8 1 |27020,121 5] -
2 49 2024010 1] -
3 100 12024010 1] -
4 | o -
5 | o :

Vinculacién econémica

93. Vinculacion 4mi ; 95. Ndmero de Identificacion Tributaria (NIT) de la
econémica 94. Nombre del grupo econémico y/o empresarial Matriz o Controlante (NIT) 96. DV.

97. Nombre o razén social de la matriz o controlante

170. Numero de identificacion tributaria | 171. Pais 172. NUmero de identificacion tributaria
otorgado en el exterior sociedad o natural del exterior con EP

173. Nombre o razén social de la sociedad o natural del exterior con EP

Fecha generacion documento PDF: 28-05-2025 05:29:22PM



AN

Formulario del Registro Unico Tributario

Representacion 0 0 1
Pagina 3 de 3 Hoja 3
Espacio reservado para la DIAN 4. Namero de formulario 14986860073
(415)7707212489984(8020) 0000014 86007 3
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
9 007 8530 4 7 Impuestos de Bogota 3 2
Representacion
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacién
REPRS LEGAL PRIN 18 201410214
1 — L,
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102DV [1103-NUmero de tarjeta profesional
CéduladeCiudadani 17 3 |7 9 9 1 3 2 9 3 |
1 A\ [ A NI
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primef nombre 107. Otros nombres
CORTES |RIVERA MAURICIO |ORLANDO
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razon social representante legal
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacién
|
NN NN |
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
) |
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primerngmbre 107. Otros nombres
|
| |
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razonsociai representante, legal
98. Representacion 99. Fecha.inicio/ejercicie.sepreseritacion
AN |
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacior 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
X , / |
104. Primer apellido 105. Segunde. apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 140. Razori soeial representante legal
i
1
98. Representacion | 99, Fecha inicio ejercicio representacién
| — 1 1 |
100. Tipo de documento 101, Numero de identificacién 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
. N |
104. Primer apellido 105:-Segundo apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
108. Numero de Identificacion Tributaria’(MT) 109. DV | 110. Razon social representante legal
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacién
1 1 |
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
. |
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razon social representante legal

Fecha generacion documento PDF: 28-05-2025 05:29:22PM



® .
03 compensar | miplanilla.com

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 1de2

DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
VASE INGENIEROS ASOCIADA (DIA/MES/ANO)
NI 9007853047 | cONSTRUGTORES Asociapos | < 1o NO 118-030F 1 3192114355 | mauriciocortes21@gmail.com | EXONERADO PAGO TIPO FECHAPAGO | NUMERO | EMPLEADOS | uPC
e PARAEE&?{;—ES v PLANILLA | (DIA/MES/ARO) | PLANILLA 5 0
FORMA CLASE NOMBRE - PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES
PRESENTACION APORTANTE SUCURSAL CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO TOTAL A PAGAR
UNICA C — MIPYME BOGOTA D. C. BOGOTA. D.C. s 2025-08 2025-07 E 06/08/2025 88731653 $992.100
TOTALES POR SUBSISTEMAS
TOTALES SALUD
Codigo EPS Nombre NIT Cotizacion Obligatoria | UPC Adicional Incapacidades Licencia Maternidad Dias Mora Valor Mora Total a Pagar | No. Afiliados
Valor Mora upPC
No. Autorizacién Valor No. Autorizacién Valor Cotizacion
EPS008 Compensar EPS 860066942-7 57.000 0 0 0 2 100 0 57.100 1
EPS017 Famisanar EPS 830003564-7 28.500 0 0 0 2 100 0 28.600 1
EPS041 NUEVAE.P.S. S.A. MOV 900156264-2 38.000 0 0 0 2 100 0 38.100 2
EPSC34 Recaudo SGP Capital Salud 900298372-9 13.300 0 0 0 2 100 0 13.400 1
TOTALES PENSION
L Cotizacion Aporte Voluntario | Aporte Voluntario Aporte FSP - Aporte FSP - q Valor Mora Valor Mora No.
Codlolibn fontis e Obligatoria Afiliado Aportante Solidaridad Subsistencia DIES (i Cotizacion FSP okallalzanan Afiliados
230201 Proteccion (ING + Proteccion) 800229739-0 113.900 0 0 0 0 200 0 114.100 1
230301 Porvenir 800224808-8 326.500 0 0 0 0 500 0 327.000 2
25-14 Colpensiones 900336004-7 106.400 0 0 0 0 200 0 106.600 2
TOTALES RIESGOS LABORALES
Codigo ARL Nombre NIT Cotizacion Incapacidades Aportes Otros Valor Neto Dias Valor Mora Subtotal No. Radicado Valor Saldo a Fondo Total a Pagar No. Afiliados
Obligatoria | No. Autorizacién Valor Sistemas Cotizacion Mora Cotizacion Cotizacion | Saldo a Favor Favor Solidaridad
14-23 Positiva Seguros 860011153-6 238.100 238.100 2 400 238.500 2.381 238.500 5
TOTALES CAJAS
Caédigo CCF Nombre NIT Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados
CCF22 Colsubsidio 860007336-1 68.600 2 100 68.700 5
TOTALES PARAFISCALES TOTALES POR SUBSISTEMA
Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados Tipo Administradora . AemilSiE s peiante=lCelCERNAY Total a Pagar
Reportadas IRP y Mora
SENA Salud 4 136.800 137.200
0 2 | 0 | 0 | 0 Pension 3 546.800 547.700
ICBF Riesgos Laborales 1 238.100 238.500
0 2 [ 0 [ 0 [ ) ccr 1 68.600 68.700
ESAP ESAP 0 0 0
[ [ [ ICBF 0 0 0
MEN MEN 0 0 0
| | | SENA 0 0 0
TOTALES 9 990.300 992.100

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién




oszcompenscr ' miplanilla.com PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 2de 2

DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
VASE INGENIEROS ASOCIADA (DIA/MES/ANO)
NI 900785304-7 CONSTRUGTORES asociapos | AKX 19N 118-030F 1 3192114355 | mauriciocortes21@gmail.com EXONERADO PAGO TIPO FECHA PAGO | NUMERO EHALZEES e
e 109 FRARAAREALES PLANILLA | (DIA/MES/ARO) | PLANILLA 5 0
SALUD
FORMA CLASE NOMBRE - PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES TOTAL A PAGAR
RSN AGIGN ARANTE SURUREAL CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO
ONICA C_ MIPYME BOGOTA D.C. BOGOTA. D.C. o 2025-08 2025-07 E 06/08/2025 88731653 $992.100
INFORMACION COTIZANTE INFORMACION NOVEDADES PENSION SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES
2] a8 HE é Koo Fondo ;‘;
. No. de sl els15]|5)elalelelslzlslalzlelsle)els] 2 |8 cod- @ a Voluntari | Voluntario | pensional a [Cotizacion /|  Cod. = .| cedigo Aporte IBCotros | Aporte | Aporte | Aporte | Aporte
No- 1 TiPo [ gentificacin UL L2 LE[215]2 212 =] 2 [212] 2| 21 52| 3| B | €| arp | 'BCAFP |Sotizacion | o kfiliado | Aportante de pensional de | COd.EPS | IBCEPS [\aiorupc | arL [ IBCARL [ & ) Cotizacion) “eop” | IBCCCR | “cop” | parafiscales [ SEna | “iceF | ‘Esap [ mEN
S 1 K [ & solidaridad | SUPs'stencia g
o © 5]
1 cc 1064800772 GUTIERREZ LASCANO ORLANDO ANDRES | 1 S[x|x 230301 616.850 98.700 0 0 0 0 EPS041 616.850 24.700 14-23 616.850 5 43.000 CCF22 616.850 12.400 0 0 0 0 0
2 cc 1091396193 AGELVIS ZAMBRANO LUIS STEEVEN 1|0 S|x 25-14 332.150 53.200 0 0 0 0 EPS041 332.150 13.300 14-23 332.150 5 23.200 CCF22 332.150 6.700 0 0 0 0 0
3 cc 79771804 AGUILAR MOLINA VICTOR FERNANDO 1|0 S|x 25-14 332.150 53.200 0 0 0 0 EPSC34 332.150 13.300 14-23 332.150 5 23.200 CCF22 332.150 6.700 0 0 0 0 0
4 cc 79898227 CARDENAS HUERTAS JUAN CARLOS 10 S|x|x 230201 711.750 113.900 0 0 0 0 EPS017 711.750 28.500 14-23 711.750 5 49.600 CCF22 711.750 14.300 0 0 [ 0 0
5 cc 79913293 CORTES RIVERA MAURICIO ORLANDO 1|0 S 230301 | 1.423.500 227.800 o 0 0 0 EPS008 1.423.500 57.000 14-23 1.423.500 5 99.100 CCF22 | 1.423.500 28.500 0 0 0 0 0

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién




&A INGENIEROS

CONSTRUCTORES
NIT. 900785304-7 ASOCIADOS S.A.S.

CERTIFICADO DE APORTES AL SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL INTEGRAL Y PARAFISCALES

FORMATO CERTIFICACION POR PERSONA JURIDICA
(ARTICULO 50 LEY 789 DE 2002)

El suscrito MAURICIO CORTES, identificado con C.C. 79.193,293 de Bogotd certifico que la sociedad
MASE INGENIEROS CONSTRUCTORES ASOCIADOS SAS, identificada con NIT. 900.785.304-7, en mi
condicién de Representante legal de la referida empresa, debidamente inscrita en la Cdmara de
Comercio de Bogotd; luego de examinar de acuerdo con las normas de auditoria generalmente
aceptadas en Colombia y los estados financieros de la compafiia, bajo la gravedad de juramento
certifico el pago de los aportes de salud, riesgos profesionales, pensiones y aportes a las Cajas de
Compensacion Familiar, al Instituto Colombiano de Bienestar Familiar, al Servicio Nacional de
Aprendizaje y al Fondo Nacional de Formacién Profesional para la Industria de Construccion (articulo
65 Ley 1819 de 2016 y articulo 3 Decreto 1047 de 1983).

Los referidos aportes fueron pagados por la compafiia durante los Ultimos seis (6) meses, contados a
partir de la fecha de cierre del presente procedimiento de seleccién. Lo anterior, en cumplimiento de
lo dispuesto en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002.

Lo anterior, para dar cumplimiento a lo establecido en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002 vy la Ley
1150 de 2007.

La presente se expide a los 6 dias de agosto de 2025

Atentamente,

= A

ING. MAURICIO CORTES RIVERA

C.C. 79.913.293 de Bogota

MP 25202-252679

Carrera 37 B No 1 D —45 Bogota

Cel 3192114355

mauriciocortes21@gmail.com

MASE INGENIEROS CONSTRUCTORES ASOCIADOS S.A.S. NIT 900.785.304-7

Carrera 37 B No 1 D - 45 Bogota. Cel 319 2114355 mauriciocortes21@gmail.com


mailto:mauriciocortes21@gmail.co

‘® Scotiabank. (® cOLPATRIA

SCOTIABANK COLPATRIA S.A.
NIT. 860.034.594-1

CERTIFICA

Que nuestro cliente MASEINGENIEROSCONSTRUCTORESSAS, identificado con Nit.
No. 9,007,853,047********krkkikiriikirkiri** se encuentra vinculado a través de la cuenta

de Ahorro No. 4.732.009.983, con fecha de apertura 17 de Junio de 2016 la cual se
encuentra activa.

La cuenta en mencién ha sido manejada de acuerdo con las normas establecidas por la
entidad.

La presente se expide a solicitud del interesado en la ciudad de BOGOTA, a los Agosto
6 del 2025.

Este documento es valido para los fines que se requiera.

Cordialmente,

oPlR,
P P

Pyme

Banca Pyme

BOGPERLO055
12296009

F
o
g
2

Linea de Atencidén

Bogota: 6017561616 - Cali: 6024891616 - Medellin: 6046041616 - Barranquilla: 6053851616 - Ibagué: 6082771616 - Pereira: =
6063401616 Cartagena: 6056931616 - Neiva: 6088631616 - Bucaramanga: 6076971616 - Cucuta: 6075955195 - Santa Marta: '§‘ www.scotiabankcol patrla.com
6054365966 Villavicencio: 6086836126 - Valledupar: 6055898480 - Popayan: 6028353735 - Resto del pais: 018000 522222 |

=)

®Marca registrada de The Bank of Nova Scotia, utilizada bajo licencia. Scotiabank Colpatria Establecimiento Bancario

VIGILADO SUPERINTEN




MASE INGENIEROS CONSTRUCTORES ASOCIADOS SAS

NIT 900.785.304-7
CR 15118 03 OF 109
Tel: 3192114355
BOGOTA - Colombia

vse mauriciocortes21@gmail.com

RES.DIAN No. Nimero Autorizacién Electrénica 18764085057074
aprobado en 20241210 prefijo FE desde el nimero 147 al 1000 Vigencia:

12 Meses

Responsable de IVA - Actividad Econémica 4330 - Terminacién y

acabado de edificios y obras de ingenieria civil

Nombre del Cliente Nit 6 C.C.

SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE 899.999.034-1

SENA

Razoén Social Direccion )

SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE CARRERA 40 KILOMETRO 1 VIA A
SENA BUCARAMANGA

Correo Vendedor

siifnacion.facturaelectronica@minhacienda.gov.co Mauricio Cortes

Centro de Costo
0

CONDICIONES DE VENTA: La firma del comprador en este documento significa la aceptacion de la mercancia y la obligacién de pagar en los términos y
condiciones estipuladas y su conformidad con el pacto de reserva de dominio que aqui se establece. Este documento se asimila en todos sus efectos a una
letra de cambio segtin Art 774 del cédigo de Comercio. Nuestra responsabilidad cesa al entregar la mercancia a los transportadores. Reclamos por roturas o

saqueo deben hacerse al transportador

FACTURA ELECTRONICA DE
VENTA NO. FE 156

Fecha y hora Factura
Generacién: 05/08/2025,
08:52

Expedicién: 05/08/2025, 08:58

Fecha de Vencimiento

Teléfono

(601) 7366060 - Ext. 000

item Descripcion Cantidad

Pago total al contrato de obra Aceptacién de Oferta
Proceso MC-CSR- limpieza e impermeabilizacién de
1 cubiertas y canaletas de la sede principal de
Aguachica y la subsede de San Alberto, del Centro
Agroempresarial del SENA Regional Cesar.

Total items: 1

OBSERVACIONES:
#$36-02-00-020-952010;CO1.PCCNTR.7903720;0rueda@sena.edu.co#$
Valor en Letras:
Cincuenta y tres millones novecientos noventa y ocho mil cuatrocientos pesos
m/cte

Forma de pago:
Contado

Medio de pago:

1.00

Total Bruto
Administracién 13.00%
Imprevistos 0.00%
Utilidad 2.00%

IVA 19%

Total a Pagar

Transferencia Débito Bancaria - Transferencia $ 53,998,400.00
VENDEDOR FIRMA Y SELLO
C.C. O NIT.: C.C. ONIT.:

Responsables del impuesto sobre las ventas - IVA

46,800,485.36

46,800,485.36
6,084,063.09
0.00

936,009.71
177,841.84

53,998,400.00

CUFE: b6a8c377bccOacabb7bfa2317acddf8c7289c76076f72f08f17241cal2c0ace5bb1730d55b7072698f25f3d428d3f73a

Fabricante Software y Proveedor tecnoldgico: Siigo SAS - Mit 830,048.145-8. Nombre Software: Siigo Mube. Firma electrénica: ver en el XML
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