MUNICIPIO DE LA SALINA

NIT 800.103.657-3 DE-FOR-07
PROCESO DE DIRECCIONAMIENTO ESTRATEGICO Version 01
ORDENES DE PAGO 15 NOV. 2014

Fecha:

Paguese a:
Conforme al RP:
Concepto :

Con cargo a los siguientes rubros:

CONSTITUCION DE LA OBLIGACION
OBL-N0.202510200008
VIGENCIA 2025

20/10/2025

ROBINSON MAURICIO SALAMANCA HERRERA
RP-N0.202503190002

PAGO 7 DEL CONTRATO No. 100.13.06-071 DE 2025 PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES
DE APOYO A LA DIRECCION DE DESARROLLO Y PROTECCION SOCIAL EN LA EJECUCION DE LAS
ACTIVIDADES DEL PLAN DE ACCION EN SALUD VIGENCIA FISCAL 2025, PARA FORTALECER LA

COBERTURA EN SALUD Y EN CUMPLIMIENTO DE LOS ESTANDARES INSTITUCIONALES
REQUERIDOS POR LA ADMINISTRACION MUNICIPAL DE LA SALINA CASANARE

C.C.6 NIT: 1118530748

RUBRO NOMBRE FUENTE PRESUPUESTO DEBITO CREDITO
2.3.2.02.02.009.19.04 Servicio de asistencia técnica 1.2.4.2.02 SGP-Salud-Salu 3.800.000,00 0,00 0,00
550206001 INVERSION EN SECTOR SALUD 3.800.000,00 0.00
248004001 Salud Publica 0,00 3.800.000,00
TOTAL CONSTITUCION 3.800.000,00

SON: TRES MILLONES OCHOCIENTOS MIL PESOS MCTE

Para constancia se expide y firma en La Salina el 20 de octubre de 2025, vence el 31 de diciembre del 2025.

) /) ]
CAROLINA ZENNETH NIETO visL xZe

Secretaria de Hacienda

Cadigo postal 851010, Calle 4 No. 3-54, piso 2, cel. 3202836080
Secretaria de Hacienda y Finanzas publicas

www./asalina-casanare.gov.co/ E-mail:sec-hacienda@lasalina-casanare.gov.co
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MUNICIPIO DE LA SALINA
NIT 800.103.657-3 DE-FOR-07
PROCESO DE DIRECCIONAMIENTO ESTRATEGICO Version 01
COMPROBANTE DE EGRESO 15 NOV. 2014
PAGOS CON O SIN FLUJO DE EFECTIVO
PAG-N0.202510200008
VIGENCIA 2025

Fecha: 20/10/2025
PAGADO A: ROBINSON MAURICIO SALAMANCA HERRERA C.C 6 NIT: 1118530748
Obligacion de pago N°:  OBL-N0.202510200008
POR CONCEPTO DE: PAGO 7 DEL CONTRATO No. 100.13.06-071 DE 2025, PRESTACION DE SERVICIOS

PROFESIONALES DE APOYO A LA DIRECCION DE DESARROLLO Y PROTECCION SOCIAL EN
LA EJECUCION DE LAS ACTIVIDADES DEL PLAN DE ACCION EN SALUD VIGENCIA FISCAL
2025, PARA FORTALECER LA COBERTURA EN SALUD Y EN CUMPLIMIENTO DE LOS
ESTANDARES INSTITUCIONALES REQUERIDOS POR LA ADMINISTRACION MUNICIPAL DE LA

SALINA CASANARE

Con cargo en los siguientes rubros:

CUENTA NOMBRE FUENTE PRESUPUESTO DEBITO CREDITO

2.3.2.02.02.009.19.04 Servicio de asistencia técnica 1.2.4.2.02 SGP-Salud-Salud pub 3.800.000,00 0,00 0,00
248004001 Salud Publica 1.2.4.2.02 SGP-Salud-Salud pub 0,00 3.800.000,00 0,00
130588002 Estampilla Pro-Adulto Mayor 0,00 152.000,00 0,00
410576002 Estampilla Pro-Adulto Mayor 0,00 0,00 152.000,00
130588002 Estampilla Pro-Adulto Mayor 0,00 0,00 152.000.00
1.1.01.02.300.01 Estampilla para el Bienestar del Adulto may Estampillas 152.000,00 0,00 0,00
130588001 Estampilla Pro-Cultura 0.00 76.000,00 0,00
410576001 Estampilla Pro-Cultura 0,00 0,00 76.000,00
130588001 Estampilla Pro-Cultura 0.00 0,00 76.000,00
1.1.01.02.300.55 Estampilla pro Cultura Estampillas 76.000,00 0,00 0,00
130508001 Impuesto de industria y comercio 0,00 38.000.00 0,00
410508001 Impuesto de industria y comercio Vigencia £ 0,00 0,00 38.000,00
130508001 Impuesto de industria y comercio 0,00 0,00 38.000,00
1.1.01.02.200.03 Impuesto de Industria y Comercio - Sobre a Ingresos corrientes de Libre Des 38.000,00 0,00 0,00
130562001 Sobretasa Bomberil 0,00 1.8900,00 0,00
410562001 Sobretasa Bomberil 0,00 0,00 1.900,00
130562001 Sobretasa Bomberil 0,00 0,00 1.900,00
1.1.01.02m 7\ Sobretasa Bomberi Sobretasa bomberil 1.900,00 0.00 0,00
1M1 ONICIPAL 3 ff,}’ 1308410200210636-SGP Sistema Ggner 0,00 0.00 3.532.100,00

FIRMA Y SELK DEL BENEFICIARIO:

SON: TRES MILLONES QUINIENTOS TREINTAY DOS MIL CIEN PESOS MCTE

CERTIFICACION DE PAGO

Codigo postal 851010, Calle 4 No. 3-54, piso 2, cel. 3202836080
Secretaria de Hacienda y Finanzas publicas
www.lasallna-casanare.gov.co/ E-mail.sec-hacienda@/asalina-casanare.gov.co

Cheque:

Banco: 001308410200210636-SGP Sistema Gener

Cuenta: 111006006104

Fecha: 20/10/2025 0:00:00

NETO A PAGAR: 3.532.100,00
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Informe Detallado del Fichero
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Informacion del fichero
Clave Empresa:

F.de proceso:

Referencia:

Producto:

BENEFICIARIO

ROBINSON MAURICIO
SALAMANCA HERRERA

Tipo de identificacién:
Nombre:

Direccion 1:

Forma de Pago:

Banco:

Codigo Oficina Pagadora:
Importe:

Concepto 1:

CONTRATOS
20-10-2025

DVP 22/10/2025
Pagos a Proveedores

CUENTA BENEFICIARIA
0981000200362064

Cédula de ciudadania

ROBINSON MAURICIO
SALAMANCA HERRERA

LA SALINA

Abono/Cargo cuenta
0013 - BBVA COLOMBIA
0

3.532.100,00

001

Cuenta de Cargo:
Nombre Fichero:
Ordenes:

Importe Total:

IMPORTE (COP)
3.532.100,00

N¢ identificacion:
E-mail:

Direccion 2:
Tipo de cuenta:
Cuenta-Tarjeta:

Fecha Limite Vencimiento:

Motivo Devolucién:
Concepto 2:

AH - 0013084 1000200210636
AGO 7 CPS 071

1

3.532.100,00

MOTIVO
AUTORIZADO

0000011185307480

sec-hacienda@lasalina-
Casanare.gov.co

Cuenta Ahorro
0981000200362064

AUTORIZADO

143



