
Departamento 
del Valle del Cauca 

 
 

 
 

Gobernación 

DOCUMENTO SOPORTE EN 

ADQUISICIONES EFECTUADAS A 
NO OBLIGADOS A FACTURAR 

Código: FO-M7-P3-02 

Versión:04 

Fecha de aprobación: 
06/08/2020 

Página: 1 de 1 

 
 

 
 

 

 

Decreto 358 del 05 de marzo del 2020 

Dependencia:   SECRETARIA DE CONVIVENCIA Y SEGURIDAD CIUDADANA                                                                                              
No.1.410-17-13-2102 

Según autorización de la DIAN No. 18764030858214 del 22 de julio de 2022 

Fecha de la Transacción:    10  de octubre  del 2025 

Nombre y/o Razón Social Adquiriente: DEPARTAMENTO DEL VALLE DEL CAUCA 

Nit: 890399029-5 Dirección: CALLE 10 CR 6 Y 8 P 3 EDIFIC.  SAN FRANCISCO                 
No. Teléfono:   6200000 

Ciudad: Santiago de Cali                                                                          

Nombre y/o Razón Social Beneficiario:   LINA JHOANNA DEVIA VALENCIA 

Cedula o Nit:         31583341           Dirección Beneficiario:        CRA 75 No. 15-21 

Teléfono:      3014334412                  Correo Electrónico:  LINADEVIAV@HOTMAIL.COM 
 Ciudad:   CALI  

INFORMACION CONTRACTUAL 

Objeto del Contrato PRESTAR LOS SERVICIOS PROFESIONALES COMO 
ASESOR, EN LA SECRETARIA DE CONVIVENCIA Y SEGURIDAD CIUDADANA, 

PARA EL DESARROLLO DEL PROYECTO DE INVERSIÓN DENOMINADO 
"IMPLEMENTACIÓN DE ESTRATEGIAS PARA LA PREVENCIÓN SITUACIONAL 
DEL DELITO EN EL VALLE DEL CAUCA".  

RPC No. 5600087734 FECHA: 22.07.2025 CDP No. 5500006347 18 Junio-2025      Vr. Contrato 
$ 60.000.000 

Concepto:  Cuota No. 4  mes de octubre - 2025 

Contrato No.1.410-17-13-2122 de fecha 22 de junio 2025 
Se ha cumplido con el pago oportuno de los aportes legales de salud. Planilla No.             

7982439129 Código CUS No. 1764539009 del mes de septiembre  de 2025. 
 

Favor consignar en la cuenta de ahorros No.0550488414117694 Banco Davivienda 
Valor $: 10.000.000 
 
Son:  DIEZ MILLONES SETECIENTOS MIL PESOS M.CTE 

 
 
 
  
                                         _________________________________ 
                                                 Firma y cedula del Beneficiario  
 

 


