Gobernacion de Santander
Secretaria de Hacienda

Recaudo de Estampillas

Recibo N2
2502500759167

§I7-111[112)] CONTRATOS - ORDENES DE PRESTACION DE SERVICIOS Y CONTRATOS DE ADICION ‘ Contribuvente Tipo de Doc. N.|
Nombre CONSORCIO PAE YARIGUIES
Direccion Teléfono
Municipio

(415)77099 125

98038639(8020)02502500759167(3900)00000013804780(96)20251

VALOR TOTAL CONTRATO 19.111.787.640
FECHA CONTRATO 27/12/2024
VALOR ORDEN DE PAGO 313.744.325
NUMERO ORDEN DE PAGO 19
VALOR BASE 313.744.325
NRO. CONTRATO 4936

Numero 901830141

$6.274.900
$6.274.900

PRO HOSPITAL
PRO UIS

Departamento

Contribuyente

$12.549.800
$1.254.980

$13.804.780'

Total
Ordenanza 012

Total a Pagar

Fecha de Expedicion 2025/11/19
Alcaldia de Barrancabermeja - BARRANCABERMEJA

Fecha Limite de Pago 2025/11/25

Con destino a:

$6.274.900
$6.274.900

PRO HOSPITAL
PRO UIS

Recibo N2
2502500759167

m Gobernacion de Santander

*8 ¢ )" Secretaria de Hacienda Recaudo de Estamplllas

CONTRATOS - ORDENES DE PRESTACION DE SERVICIOS Y CONTRATOS DE ADICION ‘ VALOR TOTAL CONTRATO
FECHA CONTRATO 2711212024
VALOR ORDEN DE PAGO 313.744.325
NUMERO ORDEN DE PAGO 19
VALOR BASE 313.744.325
NRO. CONTRATO 4936

19.111.787.640

Con destino a: Alcaldia de Barrancabermeja - BARRANCABERMEJA

$12.549.800
$1.254.980

$13.804.780)

Total
Ordenanza 012

Total a Pagar

Tipo de Doc. N.I. Numero: 901830141
Nombre: CONSORCIO PAE YARIGUIES

Direccion: Teléfono:

Recibo N2
2502500759167

. ” VALOR TOTAL CONTRATO

O BUEINEN  CONTRATOS - ORDENES DE PRESTACION DE SERVICIOS Y CONTRATOS DE ADICION ‘ FECHA CONTRATO 27/12/2024
51 VALOR ORDEN DE PAGO 313.744.325
Con destino a: Alcaldia de Barrancabermeja - BARRANCABERMEJA NUMERO ORDEN DE PAGO 19

VALOR BASE 313.744.325
Total a Pagar

$13.804.780 j NRO. CONTRATO 4936
Fecha de Expedicion 2025/11/19 Fecha Limite de Pago 2025/11/25

Recaudo de Estampillas

Gobernacién de Santander
Lo Ty o " .
2/ Secretaria de Hacienda om0

$6.274.900

PRO HOSPITAL

19.111.787.640  PRO UIS

$12.549.800
$1.254.980

Total
Ordenanza 012

Recibo N2
b i6nd d .
L oo mima ™ | Recaudo de Estampillas 2502500759167

Tra’mite CONTRATOS - ORDENES DE PRESTACION DE SERVICIOS Y CONTRATOS DE ADICION ‘ contribu ente Tipo de Doc. N.|

Nombre CONSORCIO PAE YARIGUIES
Teléfono

Direccién
)202

2012356005(8020)02502500759167(3900)00000012549800(96

Numero 901830141

Con destino a: Alcaldia de Barrancabermeja - BARRANCABERMEJA

Municipio Departamento

(415)890

$6.274.900
$6.274.900

PRO HOSPITAL
PRO UIS

51125

Gobernacion

415)

19.111.787.640
27/12/2024

VALOR TOTAL CONTRATO

FECHA CONTRATO

Total $12.549.800

Ordenanza 012

$1.254.980
$13.804.780 ]

Fecha de Expedicién 2025/11/19
Fecha Limite de Pago 2025/11/25

VALOR ORDEN DE PAGO

313.744.325

NUMERO ORDEN DE PAGO 19

VALOR BASE
NRO. CONTRATO

313.744.325
4936

Total a Pagar
Gobernacion de Santander
G

Y. ¥ Secretaria de Hacienda

Con ribuyen e B TL LR

CONSORCIO PAE YARIGUIES

. Recibo N2
Recaudo de Estampillas 2502500759167

(415)8902012356005(8020)02502500759167(3900)00000012549800(96)20251125
(415)890201 (96)20251125

2356006(8020)02502500759167(3900)00000001254980
PR8 B%SPITAL
PR

Nuamero 901830141

Nombre
Direccién Teléfono

Municipio

Tramlte CONTRATOS - ORDENES DE PRESTACION DE SERVICIOS Y CONTRATOS DE ADICION

Departamento

$6.274.900
Con destino a; Alcaldia de Barrancabermeja - BARRANCABERMEJA $6.274.900

BP G. 11048001150-1

Fecha de Expedicién 2025/11/19 BP SYC. 22048012843-8

Total a Pagar

$12.549.800
$1.254.980

Total

$13.804.780 l Ordenanza 012




