




      

PROCESO
GESTION FINANCIERA

CERTIFICACIÓN PAGO CONTRATOS PRESTACIÓN DE SERVICIOS Y PROGRAMAS DIFERENTES A HONORARIOS Y VIÁTICOS

F5.P17.GF 
Versión 17 

1 de 1 
21/01/2025 

Clasificación de la Información 
Pública

Yo,

1.  DATOS GENERALES 

31 diciembre 2024

día mes año 

8 enero 2025 30 junio 2026
día mes año día mes año 

FECHA DE EXPEDICIÓN DE LA PRESENTE CERTIFICACIÓN 15 septiembre 2025

día mes año
2.  DATOS DEL PAGO

PAGO No: 10 DE 

1 septiembre 2025 30 septiembre 2025
día mes año día mes año 

2.1 AFECTACIÓN PRESUPUESTAL

RECURSO

10

2.2  INFORMACION BANCARIA

3. OBSERVACIONES

4. ANTICIPOS

VALOR A PAGAR A

AMORTIZACIÓN 
ANTICIPO 

DE 

PAGO CORRIENTE
VALOR

GASTOS DE INVERSIÓN DIFERENTES A INFRAESTRUCTURA VALOR
VALOR

VALOR

VALOR:

APOYO AL DESARROLLO INTEGRAL DE 
LA PRIMERA INFANCIA A NIVEL 

NACIONAL

IDENTIFICADOR PRESUPUESTAL

C-4602-1500-9-704020-4602020-02 

DEPENDENCIA DE 
AFECTACIÓN DEL GASTO

162 SERVICIO DE 
EDUCACION 

COMUNITARIO A 
LA PRIMERA INFANCIA

-$                                                                               

5. APLICACIÓN DEL PAGO

$                                                      0.
199.924.415,00$                                                 

$                                                      0.

RECEPCIÓN DE DOCUMENTOS DESPUÉS DE EFECTUADA LA DEVOLUCIÓN
FIRMANOMBRE QUIÉN RECEPCIONA

FIRMA

NOTA: LOS REQUISITOS PARA EL TRÁMITE DEL PAGO ESTÁN ESTABLECIDOS EN LA RESOLUCIÓN VIGENTE DEL PROCESO GESTIÓN FINANCIERA 

FIRMA

GASTOS DE FUNCIONAMIENTO

GASTOS DE INVERSIÓN INFRAESTRUCTURA

CUOTA NÚMERO

JOSE FERNANDO MENDOZA TASCON PROFESIONAL ESPECIALIZADO VALLE DEL CAUCA

DIRECCIÓN REGIONAL / SDG ÁREA O C.Z.

ESPACIO PARA SER DILIGENCIADO ÚNICAMENTE POR LAS PAGADURIAS

RECEPCIÓN DOCUMENTOS

DESDE HASTAPERÍODO DE PAGO

VALOR A PAGAR 

199.924.415,00$          

USO PRESUPUESTAL

02-02-02-009-002-01 

RPC

2225

DESCRIPCIÓN DEL RUBRO

FECHA DE RECEPCIÓN 

TOTAL PAGO CORRIENTE B

TOTAL A PAGAR (A+B) 199.924.415,00$                                                 

199.924.415,00$                                                 

DIRECCIÓN REGIONALNOMBRE CARGO ÁREA O C.Z. FIRMA

SUPERVISOR(ES), INTERVENTOR(ES) O INTERLOCUTOR(ES) DEL CONTRATO

NOMBRE CARGO

HORA DE RECEPCIÓN

Vigencia 
PAGO CON CARGO A:

VALOR A PAGAR $ 199.924.415,00 EN LETRAS 
CIENTO NOVENTA Y NUEVE MILLONES NOVECIENTOS VEINTICUATRO MIL CUATROCIENTOS QUINCE 
PESOS M/CTE.

19

JOSE FERNANDO MENDOZA TASCON

en mi calidad de SUPERVISOR, INTERVENTOR O INTERLOCUTOR del documento relacionado a continuación, certifico para efectos del presente pago, que el proveedor o contratista ha cumplido con las obligaciones
financieras consignadas en el documento contractual, ha acreditado y demostrado el pago de los aportes a la Seguridad Social Integral y Parafiscales en los montos y plazos establecidos, verificando el cumplimiento
conforme a lo dispuesto en el artículo 50 de la Ley 789 de 2002 ó ha acreditado y demostrado cumplir lo descrito en el Art. 114-1 del Estatuto Tributario y el art. 65 de la Ley 1819 de 2016. En tal virtud, autorizo el
pago conforme al siguiente detalle:

NOMBRE DEL PROVEEDOR O 
CONTRATISTA

Nit TIPO DE DOCUMENTO  
IDENTIFICACIÓN

CONSEJO COMUNITARIO DE LA COMUNIDAD NEGRA DE LA CUENCA DEL RIO RAPOSO

No. DOCUMENTO DE IDENTIFICACIÓN 835.000.978-7

PLAZO DE EJECUCIÓN RESPONSABLE DEL IMPUESTO

TIPO DE DOCUMENTO CONTRATO 76016122024

DESD HASTA RÉGIMEN TRIBUTARIO

NÚMERO DOCUMENTO FUENTE FECHA SUSCRIPCIÓN

El criterio de Clasificación del gasto corresponde a Gasto Público. 

-$                                                                 EN LETRAS 

CONSIGNAR EN EL BANCO: BANCO CAJA SOCIAL S.A. 24124488571NÚMERO  DE CUENTA AHORROSTIPO DE CUENTA 

FECHA DE DEVOLUCIÓN

HORA DE RECEPCIÓNNOMBRE QUIÉN RECEPCIONA FIRMA

HORA DE RECEPCIÓN

DEVOLUCIONES

NOMBRE QUIÉN DEVUELVE FIRMA

FECHA DE RECEPCIÓN 

ÁREA

CICLOS DE VIDA Y NUTRICION

FECHA (dd/mm/aaaa)

15/09/2025

NOMBRE

Nerfery Domínguez Hidalgo 

RESPONSABLE DEL VISADO DE PAC 

GILBERTO BELTRAN MOLANO CONTRATISTA VALLE DEL CAUCA BUENAVENTURA 

CZ. BUENAVENTURA

FUNCIONARIO FINANCIERO DESIGNADO  / ÁREA O CENTRO ZONAL

NOMBRE CARGO DIRECCIÓN REGIONAL ÁREA O C.Z. FIRMA



CONSEJO COMUNITARIO  DE  LA  CUENCA  DEL  RIO  
RAPOSO

  PALENQUE REGIONAL EL CONGAL PCN
                       Resolución No. 002 de Febrero 6 de 1997 Nit. No. 835000978-7

         _______________________________________________________________

_____________________________________
Calle 4ª. No. 16-90 Barrio Santa Rosa

Correo electrónico: ccrioraposo@gmail.com
Fax 092 241 35 78 Tel 241 6779

Buenaventura Territorio Región del Pacifico 

RRRRR
Buenaventura, septiembre 11 del 2025

CUENTA DE COBRO No.10

INSTUTITO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR
NIT: 899 999239

Teléfono: 4377630
Dicrecion: ak 68 64 c75, bogota

DEBE A:
CONSEJO COMUNITARIO DE LA CUENCA DEL RIO RAPOSO

NIT: 835 000978-7
Celuar: 310 4358366

Calle 4 # 16-90 santa Rosa
Buenaventura  

LA SUMA DE: Ciento noventa y nueve millones novecientos veinticuatro mil 
cuatrocientes quince pesos mct ($199.924.415)

POR CONCEPTO DE: decimo giro del contrato de aportes numero 76016122024
firmado por el ICBF para la Atención a la primera infancia. 

Atentamente;

________________________________
WILBER VALENCIA CORRALES 
C.C. 1.192.753.700
Representante Legal 
C.C Rio Raposo



CONSEJO COMUNITARIO  DE  LA  CUENCA  DEL  RIO  
RAPOSO

  PALENQUE REGIONAL EL CONGAL PCN
                       Resolución No. 002 de Febrero 6 de 1997 Nit. No. 835000978-7

         _______________________________________________________________

_____________________________________
Calle 4ª. No. 16-90 Barrio Santa Rosa

Correo electrónico: ccrioraposo@gmail.com
Fax 092 241 35 78 Tel 241 6779

Buenaventura Territorio Región del Pacifico 

RRRRR
CERTIFICACION DE PAGO DE APORTE AL SISTEMA DE 

SEGURIDAD SOCIAL Y PARAFISCALES 

Yo, WILBER VALENCIA CORRALES, identificado con la cedula de ciudadanía No. 
1.192.753.700 de Buenaventura, en mi condición de Representante Legal del 
Consejo Comunitario del rio Raposo identificado con NIT: 835000978-7 
CERTIFICO que durante los (6) últimos meses calendario legalmente legible 
exigible, la empresa ha realizado el pago de los aporte al sistema de Seguridad 
Social (Salud Pensión, Riesgos Laborales) y Parafiscales (Caja de compensación 
Familiar, Instituto Colombiano de Bienestar Familiar ICBF, Servicio Nacional de 
Aprendizaje SENA) exigidos por lay y se encuentra al día y a paz y salvo por todo 
concepto relacionado con dichos aportes.

Lo anterior en cumplimiento de los dispuesto en el artículo 50 de la ley 789 de 2002 
y el artículo 23 de la ley 1150 de 2007

Para constancia se firma en la ciudad de Buenaventura, a los 11 días del mes de
septiembre del 2025.

Atentamente,

______________________________________
WILBER VALENCIA CORRALES 
Representante Legal
C.c. No. 1.192.753.700 de Buenaventura 



CONSEJO COMUNITARIO  DE  LA  CUENCA  DEL  RIO  
RAPOSO

  PALENQUE REGIONAL EL CONGAL PCN
                       Resolución No. 002 de Febrero 6 de 1997 Nit. No. 835000978-7

         _______________________________________________________________

_____________________________________
Calle 4ª. No. 16-90 Barrio Santa Rosa

Correo electrónico: ccrioraposo@gmail.com
Fax 092 241 35 78 Tel 241 6779

Buenaventura Territorio Región del Pacifico 

RRRRR
CERTIFICADO DE CUMPLIMIENTO DE PAGO A PROVEEDORES

Buenaventura, setiembre 11 del 2025

Señores:
INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR
REGIONAL VALLE 

Yo WILBER VALENCIA CORRALES, identificado con la cedula de ciudadanía No. 
1.192.753.700 De la Ciudad de Buenaventura, en mi calidad de Representante 
Legal de la Entidad Contratista CONSEJO COMUNITARIO DE LA COMUNIDAD 
NEGRA DE LA CUENCA DEL RAPOSO, Identificada con Nit No 805012004-1, 
manifiesto bajo gravedad de juramento que esta entidad, se encuentra a PAZ Y 
SALVO por todo concepto con todos sus proveedores de bienes y servicios, de 
acuerdo con las políticas internas de pago de la institución con corte al mes de
septiembre.

Atentamente,

____________________________
WILBER VALENCIA CORRALES 
Representante Legal
C.c. No. 1.192.753.700 de Buenaventura









 


