Orden de pago Presupuestal de gastos Comprobante

Usuario Solicitante:

Unidad 6 Subunidad
Ejecutora Solicitante:

Fecha y Hora Sistema:

MHdangulo
15-01-11-092

2024-12-17-8:56 a. m.

DORIS DADNELIA AN

GULO CRUZ

DIRECCION DE SANIDAD ARMADA

488927724

Namero: Fech; Registro: 20241 212 15-01-11-092 DIkECbIbN DE SANIDAD AI%MADA

Vigencia Presupuestal Actual Estado: Pagada Nro Obligacién: 63624 |Comprobante Contable de la Generacién:

Fecha Maxima Pago: 2024-12-18 Cédigo de Referencia: 04500739500488927724 Tipo de Moneda: COP-Pesos Tasa de Cambio: 0,00
Valor Bruto: 40.164.000,00|Valor Deducciones: 2.340.240,00| Valor Neto: 37.823.760,00 Saldo x Pagar: 0,00

e

2 S

i
40 164.000,00 m 2.340.240, oo ValorNai: 37823, 760,00|Moneda Base Compra _ Valor MBC

W‘:';x;’:fl’.% S f-‘.:';;:;%, G

st

Numeros No Recaudo:
Bruto Reintegrado Pesos: 0,00|Reintegrado Deducciones Pesos: 0,00|Reintegrado Neto Pesos: 0,00
Bruto Reintegrado Moneda: 0,00 ado D« 0,00|Reintegrado Neto Moneda: 0,00
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13-01 01 DT - DIRECION TESORO NACION DGCPTN 5
01 - Beneficiario final

Tipo Beneficiario Pago

15.01-11-002 DIRECCION DE SANIDAD ARMADA / A-02-02-02-009-003 SERVICIOS PARA EL CUIDADO DE LA SALUD HUMANA Y SERVICIOS SOCIALES
[ Nacien [ 16 [ ssF | 40.164.000,00 000]  40.164.000,00

Pesos

RETEFUENTE- SERVICIOS EN GENERAL-
SERVICIOS INTEGRALES DE SALUD

U.A.E. DIRECCION DE IMPUESTOS Y
ADUANAS NACIONALES

800197268

40.164.000,00

CN Johnﬁswaldo Sanch
Orderfgdor del gasto

05 NINGUNO Pagada

/ / Tesorero



