Gobernacion de Santander

RecaUdO de EStampi"aS Secretaria de Hacienda

Recibo N2
2502500750777

Tra’mite CONTRATOS - ORDENES DE PRESTACION DE SERVICIOS Y CONTRATOS DE ADICION ‘ Contribu ente Tipo de Doc. C.C Nimero 91448112

Nombre ORLANDO AMARIS
Direccion Teléfono

PRO HOSPITAL $50.000 Municipio Departamento

PRO UIS $50.000
(415)7709 (

998038639(8020)02502500750777(3900)00000000110000(96)2

VALOR TOTAL CONTRATO 10.000.000
FECHA CONTRATO 20/05/2025
VALOR ORDEN DE PAGO 2.500.000
NUMERO ORDEN DE PAGO 5
VALOR BASE 2.500.000
Total $100.000 NRO. CONTRATO 1586

Ordenanza 012 $10.000

Total a Pagar $110.000’

Fecha de Expedicién 2025/11/14 Fecha Limite de Pago 2025/11/20
Con destinoa: Alcaldia de Barrancabermeja - BARRANCABERMEJA

Contribuyente

f’*\\ Recibo N2 PRO HOSPITAL $50.000
Gobernacion de Santander . PRO UIS $50.000
My /)l" Secretaria de Hacienda RecaUdo de Estamplllas 2502500750777

CONTRATOS - ORDENES DE PRESTACION DE SERVICIOS Y CONTRATOS DE ADICION ‘ VALOR TOTAL CONTRATO 10.000.000
FECHA CONTRATO 29/05/2025
VALOR ORDEN DE PAGO 2.500.000

Con destino a: Alcaldia de Barrancabermeja - BARRANCABERMEJA NUMERO ORDEN DE PAGO

Total $100.000
Tipo de Doc. C.C. Ndmero: 91448112 VALOR BASE 2500.000 Ordenanza 012 $10.000

Nombre: A ’
D;J:Cdrgn: ORLANDO AMARIS Teléfonor NRO. CONTRATO 1586 TOtal a Pagar $110.000]

Recibo N2
] Gobernacién de Santander .
i “' Secretaria de Hacienda RecaUdo de ESta mplllas 2502500750777 PRO HOSPITAL $50.000

VALOR TOTAL CONTRATO 10.000.000 PRO UIS $50.000
CONTRATOS - ORDENES DE PRESTACION DE SERVICIOS Y CONTRATOS DE ADICION ‘ FECHA CONTRATO 20/05/2025
VALOR ORDEN DE PAGO 2.500.000
Con destino a: Alcaldia de Barrancabermeja - BARRANCABERMEJA NUMERO ORDEN DE PAGO 5
VALOR BASE 2.500.000

$110.000 NRO. CONTRAT 1 Total $100.000
Total a Pagar j ©.co ° 586 Ordenanza 012 $10.000

Fecha de Expedicion 2025/11/14 Fecha Limite de Pago 2025/11/20

., Recibo N2
f*l Gobernacién de Santander .

1 b l*  secretaria de Hacienda RecaUdo de EStamplllaS 2502500750777

Tramlte CONTRATOS - ORDENES DE PRESTACION DE SERVICIOS Y CONTRATOS DE ADICION ‘ contribu ente Tipo de Doc. C.C Numero 91448112

Nombre ORLANDO AMARIS
Con destino a: Alcaldia de Barrancabermeja - BARRANCABERMEJA Direccién Teléfono

Municipio Departamento
PRO HOSPITAL $50.000

(415)8902012356005(8020)02502500750777(3900)00000000100000(96)20251120

Gobernacion

VALOR TOTAL CONTRATO 10.000.000
Total 100.000 FECHA CONTRATO 29/05/2025
ord 012 $$10 000 VALOR ORDEN DE PAGO 2.500.000

raenanza . Fecha de Expedicién 2025/11/14 NUMERO ORDEN DE PAGO 5

OR BAS 2.500.000
Total a Pagar $110.000 ] Fecha Limite de Pago 2025/11/20 \,\/,',:Lo_ ESSTEATO ° 1586

Gobernacién de Santander . Recibo N2
#N)? secretaria de Hacienda Recaudo de Estamplllas 2502500750777

(o1 NI\ NEN Tipo de Doc. C.C. Némero 91448112
Nombre ORLANDO AMARIS

Direccién

Teléfi
Municipio Departamento
S17101114=) CONTRATOS - ORDENES DE PRESTACION DE SERVICIOS Y CONTRATOS DE ADICION ]
000000010000(96)20251120

012356006(8020)02502500750777(

PRO HOSPITAL $50.000
Con destino a; Alcaldia de Barrancabermeja - BARRANCABERMEJA PROUIS $50.000

BP G. 11048001150-1
Fecha de Expedicion 2025/11/14 BP SYC. 22048012843-8

Total $100.000
Total a Pagar $110.000 Ordenanza 012 $10.000




