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DEPARTAMENTO DE SANTANDER
ALCALDIA MUNICIPAL DE MATANZA

NIT 890206696 -0
ALCALDIA DE MATANZA COMPROBANTE DE EGRESO No: PAG20251057
TESORERIA Fecha: 6/11/2025 12:00:00a. m.
Beneficiario: 1098614919 MARTHA LILIANA SOLANO TOLOZA
Direccion: CLL 88 # 55-08 HACIENDA SAN JUAN
Ciudad: MATANZA Telefono: 6970000
Total a Pagar: 2.632.000,00
Valro en letras: DOS MILLONES SEISCIENTOS TREINTA'Y DOS MIL PESOS MCTE
CONCEPTO: PAGO ACTA DE EJECUCION 003 CONTRATO CPS-061.2025 - PRESTAR LOS SERVICIOS DE APOYO A
LA GESTON COMO TECNICO EN AUXILIAR DE ENFERMERIA A LA SECRETARIA DE SALUD
MUNICIPAL EN EL FORTALECIMIENTO INSTITUCIONAL Y DE LAAUTORIDAD SANITARIA DEL
MUNICIPIO DE MATANZA
IMPUTACIONES PRESUPUESTALES
RUBRO DETALLE VALOR
FLS5.2.3.2.02.02.009.18 Servicio de gestion del riesgo para enfermedades inmunoprevenibles 2.800.000,00
1.1.01.02.300.55 Estampillas pro cultura 56.000,00
1.1.01.02.300.01 Estampilla para el bienestar del adulto mayor 112.000,00
2.868.000,00
IMPUTACION CONTABLE
CODIGO CUENTA DEBITO CREDITO
240101001 Bienes y Servicios 2.800.000,00 0,00
130588001 Est Pro-cultura 2% 58.000,00 0,00
410576001 Estampilla Procultura 0.00 56.000,00
130588001 Est Pro-cultura 2% 0,00 56.000,00
130588003 Est Pro-Anciano 4% 112.000,00 0,00
410576003 Estampilta Proanciano 0,00 112.000,00
130588003 Est Pro-Anciano 4% 0,00 112.000,00
111006001177 CTA AHORROS 460643001201 CUENTA MAESTRA SGP SALUD PUBLICA 0,00 2.632.000,00
SUMAS IGUALES § m 2.968.000,00 2.868.000,00
T 1
CLABORD: , CERTIFICACION DE PAGO
Cheque:
NNIFER YULITZA HERNANDEZ CAPACI &
Banco: CTAAHORROS 450643001201 CUENT,

Cta. Contable: 111006001177

Fecha:

FIRMA Y SELLO DEL BENEFICIARIO:

NETO A PAGAR: 2.632.000,00

OBLIGACION: OBL2025795

SON: DOS MILLONES SEISCIENTOS TREINTAY DOS MIL PESOS MCTE




