
ALCALDIA DISTRITAL DE BARRANQUILLA 
 

NIT. 890.102.018 – 1 
 
 
 

DEBE A:  
 
 

CAMILA CRISTINA SANCHEZ HERNANDEZ 
C.C. 1.129.572.764 

 
 
 

CUENTA No. 01 
 
 

LA SUMA DE:  
 

CINCO MILLONES DE PESOS M/L ($5.000.000) 
 
 

CONTRATO: CD-04-2026-4767 
 
 

POR CONCEPTO DE:  
 

 
PRIMER (01) PAGO CORRESPONDIENTE AL MES DE FEBRERO DE 2026, 
PRESTACIÓN DE SERVICIOS PROFESIONALES PARA ASESORAR A LA SECRETARÍA 
DISTRITAL DE HACIENDA DEL DISTRITO DE BARRANQUILLA EN EL MONITOREO Y 
GENERACIÓN DE INFORMACIÓN ÚTIL SOBRE INVERSIÓN PÚBLICA. 
 
 
ATENTAMENTE,  
 
 
 
 
CAMILA CRISTINA SANCHEZ HERNANDEZ 
C.C. 1.129.572.764 
 
 
FAVOR CONSIGNAR A LA CUENTA DE AHORROS NO. 77383034810 DEL BANCO 
BANCOLOMBIA. 
  
 



 

 

SECRETARÍA DE HACIENDA 
Informe de ejecución de obligaciones contractuales de prestación de servicios profesionales o de 

apoyo a la gestión 
 

CONTRATO PRESTACIÓN DE SERVICIOS PROFESIONALES O APOYO A 
LA GESTIÓN No.: 

CD-04-2026-4767 
Del 

Año: 
2026 

CONTRATISTA: Camila Cristina Sánchez Hernández C.C. / C.E. No.: 1.129.572.764 

PERIODO DEL 

INFORME: 
Desde: 

30 ENE 2026 
Hasta: 

28 FEB 2026 

Mes Año Mes Año 

 
 

1. INFORMACIÓN GENERAL DEL CONTRATO 
 

OBJETO: PRESTACIÓN DE SERVICIOS PROFESIONALES PARA ASESORAR A LA SECRETARÍA DISTRITAL DE 
HACIENDA DEL DISTRITO DE BARRANQUILLA EN EL MONITOREO Y GENERACIÓN DE INFORMACIÓN ÚTIL SOBRE 
INVERSIÓN PÚBLICA. 

VALOR CONTRATO  $ 30.000.000 

SUPERVISOR Yomaira Isabel Morales Altamar 

CARGO Profesional Especializado 

PLAZO 
CONTRATO: 

Fecha 
inicio 

30 01 2026 

Fecha 
Terminación 

(Incluidas prórrogas y 
suspensiones si aplica) 

30 07 2026 

Día Mes Año  Día Mes Año 
 
 

2. DETALLE DE LA EJECUCIÓN  
 

No. 
OBLIGACIÓN ESPECÍFICA 

(Incluir cada obligación tal como se pactó 
en el contrato) 

ACTIVIDADES EJECUTADAS 
(Para el cumplimento de la obligación en el periodo informado) 

1 
Acompañar en la elaboración de 
matrices para cálculos de indicadores 
de ley. 

Se realizó el análisis de la ejecución presupuestal con corte a diciembre 
de 2025 y se actualizó la matriz para el cálculo de los indicadores de ley 
correspondientes. 

2 

Brindar asesoría en los informes de 
Ingresos, Gastos de Funcionamiento, 
Gastos de Inversión, Cuentas por 
pagar y reservas. 

Se realizó el análisis de la ejecución presupuestal mensualizada con corte 
a diciembre de 2025 y 2024, actualizando los anexos que se relacionan a 
continuación: 
 

ANEXO 1 INGRESOS MENSUALES 2024 

ANEXO 2 INGRESOS MENSUALES 2025 

ANEXO 3 COMPARATIVO DE INGRESOS 2024 vs  2025 

ANEXO 4 ICLD MENSUALES 2025 

ANEXO 5 ICLD MENSUALES 2024 

ANEXO 6 COMPARATIVO ICLD  2024 vs 2025 

ANEXO 7 GASTOS TOTALES 2024 

ANEXO 8 GASTOS TOTALES 2025 

ANEXO 9 COMPARATIVO DE EJECUCIÓN GASTOS   2024 vs  2025 

ANEXO 10 COMPARATIVO HISTÓRICO ICLD 2008 - 2025 

ANEXO 11 INGRESOS CORRIENTES DE DESTINACIÓN ESPECÍFICA  

ANEXO 12 RECAUDO HISTÓRICO IMPUESTO PREDIAL 

ANEXO 13 RECAUDO HISTÓRICO IMPUESTO INDUSTRIA Y COMERCIO 

ANEXO 14 RECAUDO HISTÓRICO ESTAMPILLA PROHOSPITAL 

ANEXO 15 RECAUDO CONTRIBUCIÓN VALORIZACIÓN 2012 

ANEXO 16 COMPORTAMIENTO DEL INDICADOR LEY 617 de 2000 

ANEXO 17 COMPORTAMIENTO DEL INDICADOR LEY 358 DEL 1997  

ANEXO 18 COMPORTAMIENTO DE LAS CONTINGENCIAS VIGENCIAS 2008-2025 

ANEXO 19 PROCESOS JUDICIALES Y ACCIONES CONTRA EL DISTRITO  

ANEXO 20 HISTÓRICO DE LA DEUDA 2007 - 2024 

ANEXO 21 PASIVO PENSIONAL 

3 

Acompañar en el proceso de 
Operaciones de Crédito Público con 
las diferentes entidades financieras 
internas y externas 

Durante el periodo informado no se realizaron actividades. 



 

 

4 
Acompañar en la formulación de 
matrices de Servicio a la deuda. 

Durante el periodo informado no se realizaron actividades. 

5 

Brindar acompañamiento en la 
formulación del Presupuesto 
presentado por la Secretaría Distrital 
de Hacienda. 

Durante el periodo informado no se realizaron actividades. 

6 
Las demás que sean asignadas por el 
Supervisor del contrato. 

Se realizó balance financiero solicitado con corte a septiembre 2025 y 
diciembre 2025. 
 
Diapositivas que contienen información histórica de ingresos, deuda, 
gastos de las vigencias 2021 a 2025. 

 
En constancia de lo anterior, se firma el presente informe el 14 de abril de 2026.  
 
 

 
__________________________ 
 
Firma Contratista 
Nombre: Camila Cristina Sánchez Hernández  
Documento de identificación: 1.129.572.764 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

3. ANEXOS: 
 

 

 
 
 

 
 
 



Planilla Resumen

LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES

No. Identificación Nombre
ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

Codigo Días IBC Aporte Codigo Dias IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Días IBC Aporte Exonerado 
SENA e 

ICBF

Total Aportes

1 CC 1129572764 SANCHEZ CAMILA       X           25-14 30 $2,640,000 $422,400 EPS005 30 $2,640,000 $330,000 0 $0 $0 14-23 30 $2,640,000 $27,600 0 $0 $0 No $780,000

Total         Afiliados( 1) $2,640,000 $422,400 $2,640,000 $330,000 $0 $0 $2,640,000 $27,600 $0 $0 $780,000

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 
ICBF

CC 1129572764 SANCHEZ HERNANDEZ CAMILA CRISTINA INDEPENDIENTE PRINCIPAL CRA 15 A NO 63B-191 BUENA 
ESPERANZA

BARRANQUILLA-ATLANTICO 3979131 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2026-02 2026-02 104191590 9500750931 I 2026/03/16 2026/03/02 BANCOLOMBIA 0 $780,000

Página 1 de 2 2026/03/02 03:27 PM



Planilla Resumen

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 
ICBF

CC 1129572764 SANCHEZ HERNANDEZ CAMILA CRISTINA INDEPENDIENTE PRINCIPAL CRA 15 A NO 63B-191 BUENA 
ESPERANZA

BARRANQUILLA-ATLANTICO 3979131 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2026-02 2026-02 104191590 9500750931 I 2026/03/16 2026/03/02 BANCOLOMBIA 0 $780,000

RESUMEN DE PAGO

RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E 
INCAPACIDADES

VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $422,400 $0 $0 $422,400

     COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 1 $422,400 $0 $0 $422,400

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $27,600 $0 $0 $27,600

     POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $27,600 $0 $0 $27,600

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $330,000 $0 $0 $330,000

     SANITAS EPS005 800,251,440 6 1 $330,000 $0 $0 $330,000

TOTAL 1 $780,000 $0 $0 $780,000

Página 2 de 2 2026/03/02 03:27 PM



CERTIFICADO DE AFILIACIÓN AL POS DE EPS SANITAS

La EPS SANITAS en desarrollo de su programa especial para la garantía y prestación del Plan Obligatorio de Salud denominado EPS SANITAS,

CERTIFICA

Que Camila  Cristina  Sanchez  Hernandez, identificado(a) con CC  número 1129572764, está registrado(a) en el POS DE EPS SANITAS con la siguiente 
información:

TIPO Y NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN CC   1129572764

NOMBRES Y APELLIDOS Camila  Cristina  Sanchez  Hernandez

TIPO DE AFILIADO  Titular

PARENTESCO   Titular

FECHA DE NACIMIENTO 29/11/1986

ESTADO DE LA AFILIACIÓN    0 Tiene Derecho A Cobertura Integral

CAUSA ESTADO DE AFILIACIÓN 10 - Cobertura Integral

FECHA DE INGRESO A EPS SANITAS  20/09/2002

FECHA DE RETIRO LABORAL / EPS SANITAS Activo(a)  

SEMANAS COTIZADAS EN EPS SANITAS  432 semanas

SEMANAS COTIZADAS EN OTRA EPS Sin semanas reportadas en EPS SANITAS

SEMANAS COTIZADAS EN ÚLTIMO AÑO 47 semanas

RÉGIMEN Contributivo

FECHA DE AFILIACIÓN AL RÉGIMEN 24/05/2012 

NIVEL SISBEN No aplica

EMPLEADOR(ES)*

CEDULA DE CIUDADANIA 1129572764 CAMILA CRISTINA 
SANCHEZ HERNANDEZ  Desde  11/05/2023  - Vigente 

Generado por interfaces

ESTE DOCUMENTO "NO ES VÁLIDO" PARA LA PRESTACIÓN DEL SERVICIO, NI PARA TRASLADOS.

14/04/2026



LA ADMINISTRADORA COLOMBIANA DE PENSIONES - COLPENSIONES

CERTIFICA QUE

Verificada la base de datos de afiliados, el/la señor/a CAMILA CRISTINA SANCHEZ HERNANDEZ  identificado/a con
documento de identidad Cédula de Ciudadanía número 1129572764, se encuentra afiliado/a desde 01/03/2019 al
Régimen de Prima Media con Prestación Definida (RPM) administrado por la Administradora Colombiana de
Pensiones  COLPENSIONES.

Nota:  Certificado  generado  desde  la  página  Web.  Este  documento  no  es  válido  para  el  reconocimiento  de
prestaciones  económicas,  está  sujeto  a  verificación  y  no  tiene  costo  alguno.

Rosa Mercedes Nino Amaya
Dirección de Afiliaciones

La presente certificación se expide en Bogotá, el día 14 de abril de 2026.



CER_AFI_2026014829787

LA GERENCIA DE AFILIACIONES Y NOVEDADES
CERTIFICA QUE:

CAMILA CRISTINA SANCHEZ HERNANDEZ identificado con CC. 1129572764 registra la siguiente información en
el ramo de Riesgos Laborales:

Esta certificación se expide a los 2 días del mes de febrero del 2026.

Tenga en cuenta que, una vez finalice la fecha de terminación del contrato, el sistema aplicará automáticamente el
retiro. Si tiene un nuevo contrato o prórroga, registre la novedad en www.positivaenlinea.gov.co para mantener la
cobertura.

NI - 890102018

INFORMACIÓN DEL CONTRATANTE

Nombres y/o Razón Distrito Especial, Industrial y Portuario de Barranquilla

Tipo y Numero de
Documento

INFORMACIÓN RELACIÓN LABORAL

Fecha de inicio de
cobertura 2026/02/03

Estado afiliación Activa

Independiente con Contrato

2026/01/24

Tipo de vinculación Fecha de fin
contrato 2026/07/24

Fecha inicio
contrato

Riesgo
Código actividad
económica

1692001 - Actividades de
contabilidad, teneduria de
libros, auditoria financiera y
asesoria tributaria, incluye el
registro contable de

1

Fecha retiro - Estado del contrato Activa

Cordialmente,

Gerencia de afiliaciones y novedades ARL

POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS S. A.

Para verificar la autenticidad de este certificado, escanea el código QR incluido o visita nuestra página web.
Selecciona la opción "Validar certificados de afiliación" e ingresa el siguiente código:
CC02022026C1129572764H5931331. Este código es válido por un mes.

Positiva Compañía de Seguros S.A.:
Nit. 860.011.153-6 | Línea Gratuita Nacional: (+57) 01-8000-111-170 - Teléfono: +57 (601) 330 7000

Defensor del Consumidor Financiero: Ana María Giraldo (Principal) - Pablo Valencia(Suplente) |
defensordelcliente@positiva.gov.co | Carrera 10 #97A - 13, Oficina 502. Bogotá | +57 (601) 610 8164 |
Lunes a Viernes 8:00 a. m. – 6:00 p. m. | El Defensor, resolverá las quejas o reclamos, actuará como
Conciliador ante Positiva.

Más información: https://www.positiva.gov.co/web/guest/defensoria-del-consumidor
Puedes interponer una queja ante Positiva, o el Defensor, o la SFC u otro organismo de

www.positiva.gov.co



  Lunes, 2 de Marzo de 2026  

 

 

 

 

Regresar Menú Rentas |  Nueva Búsqueda

 

 

 

 

 

Datos Básicos del Recibo de Pago

 

 

 
 

No. Documento:  20260042408

Fecha Emisión:  02/03/2026

Identificación:  1129572764

Declarante:  CAMILA CRISTINA SANCHEZ HERNANDEZ

Vigencia:  2026

Periodo Liquidación:  1

Impuesto:  ESTAMPILLA ITSA

Acto:  ESTAMPILLA ITSA

Base Gravable:  $ 30.000.000

Fecha Pago:  02/03/2026

Monto Pagado:  $ 90.000

Banco Recaudador:  BANCO DE OCCIDENTE

No. de Soporte:  CD-04-2026-4767, CONTRATO SECOP: CD-04-2026-4767

Asociada Entidad:  ALCALDIA DE BARRANQUILLA

Estado:  VALIDACION CORRECTA DEL IMPUESTO

 

 

 

 

2/3/26, 4:48 p.m. Alcaldía Distrital de Barranquilla

https://appbaq.barranquilla.gov.co:9191/Rentas/ConsultaRV.do 1/1

https://appbaq.barranquilla.gov.co:9191/Rentas/index.jsp
https://appbaq.barranquilla.gov.co:9191/Rentas/consulta100.jsp


Total pagado S239906743-T103

$90.000,00 
ESTAMPILLA ITSA

El proceso ha finalizado hace menos de
un minuto

Obtén ayuda en
pagoselectronicos@barranquilla.gov.co

Hecho por

Transacción Aprobada

Método de pago

Total pagado Banco

Autorización / CUS Fecha de transacción

Recibo Dirección IP

Código Respuesta

El comprobante será enviado a casahet@gmail.com

Cuentas débito ahorro y corriente
(PSE)

$90.000,00 BANCOLOMBIA

106007060 2026-03-02
16:23:00

1730027618 186.169.226.8

00

COP

Detalle del pago

Referencia
20260042408

Fecha de solicitud
2026-03-02 16:22:45



  Lunes, 2 de Marzo de 2026  

 

 

 

 

Regresar Menú Rentas |  Nueva Búsqueda

 

 

 

 

 

Datos Básicos del Recibo de Pago

 

 

 
 

No. Documento:  20260042437

Fecha Emisión:  02/03/2026

Identificación:  1129572764

Declarante:  CAMILA CRISTINA SANCHEZ HERNANDEZ

Vigencia:  2026

Periodo Liquidación:  1

Impuesto:  IMPUESTO ESTAMPILLA PRO-DOTACION (TERCERA EDAD)

Acto:  ESTAMPILLA PRO- DOTACION (TERCERA EDAD)

Base Gravable:  $ 30.000.000

Fecha Pago:  02/03/2026

Monto Pagado:  $ 750.000

Banco Recaudador:  BANCO DAVIVIENDA

No. de Soporte:  CD-04-2026-4767, CONTRATO SECOP: CD-04-2026-4767

Asociada Entidad:  ALCALDIA DE BARRANQUILLA

Estado:  VALIDACION CORRECTA DEL IMPUESTO

 

 

 

 

https://appbaq.barranquilla.gov.co:9191/Rentas/index.jsp
https://appbaq.barranquilla.gov.co:9191/Rentas/consulta100.jsp


Total pagado S239911149-T103

$750.000,00 
IMPUESTO ESTAMPILLA PRO-DOTACION
(TERCERA EDAD)

El proceso ha finalizado hace menos de
un minuto

Obtén ayuda en
pagoselectronicos@barranquilla.gov.co

Hecho por

Transacción Aprobada

Método de pago

Total pagado Banco

Autorización / CUS Fecha de transacción

Recibo Dirección IP

Código Respuesta

El comprobante será enviado a casahet@gmail.com

Cuentas débito ahorro y corriente
(PSE)

$750.000,00 BANCOLOMBIA

106073516 2026-03-02
16:38:40

1730032374 186.169.226.8

00

COP

Detalle del pago

Referencia
20260042437

Fecha de solicitud
2026-03-02 16:38:30



(415)7707277260177(8020)020260042437(3900)00000000750000(96)20260302

(415)7707277260177(8020)020260042437(3900)00000000750000(96)20260302

(415)7707277260177(8020)020260042437(3900)00000000750000(96)20260302

RECIBO OFICIAL DE PAGO EMITIDO POR INTERNET TOTAL A PAGAR: 750.000

CHEQUE DE GERENCIA A NOMBRE DE DISTRITO

ESPECIAL INDUSTRIAL Y PORTUARIO DE BARRANQUILLA

NIT: 890.102.018-1

IMPUESTOS VARIOS - PAGOS EN EFECTIVO O CHEQUE DE GERENCIA

RECIBO OFICIAL DE PAGO EMITIDO POR INTERNET TOTAL A PAGAR: 750.000

CHEQUE DE GERENCIA A NOMBRE DE DISTRITO

ESPECIAL INDUSTRIAL Y PORTUARIO DE BARRANQUILLA

NIT: 890.102.018-1

IMPUESTOS VARIOS - PAGOS EN EFECTIVO O CHEQUE DE GERENCIA

RECIBO OFICIAL DE PAGO EMITIDO POR INTERNET TOTAL A PAGAR: 750.000

CHEQUE DE GERENCIA A NOMBRE DE DISTRITO

ESPECIAL INDUSTRIAL Y PORTUARIO DE BARRANQUILLA

NIT: 890.102.018-1

IMPUESTOS VARIOS - PAGOS EN EFECTIVO O CHEQUE DE GERENCIA

DISTRITO ESPECIAL, INDUSTRIAL Y PORTUARIO DE BARRANQUILLA

BARRANQUILLA CAPITAL DE VIDA CONTRIBUYENTE

GERENCIA DE GESTIÓN DE INGRESOS

RECIBO OFICIAL DE PAGO DE IMPUESTOS VARIOS
Declarante:  	 C  	 1129572764  	 CAMILA CRISTINA SANCHEZ HERNANDEZ Fecha Emisión: 02/03/2026 No. Recibo Pago

Asociada:  	 ALCALDIA DE BARRANQUILLA - CD-04-2026-4767, No. CONTRATO SECOP: CD-04-2026-4767 Fecha Vence: 02/03/2026 20260042437
Impuesto:  	 28 - IMPUESTO ESTAMPILLA PRO-DOTACION (TERCERA EDAD) Base / Cantidad: 30.000.000

Concepto Descripcion Concepto Tarifa Banco Numero Cuenta Total Concepto

C08 ESTAMPILLA PRO- DOTACION (TERCERA EDAD) 2.5% 750.000

Entidades Recaudo: BANCO DAVIVIENDA

- - - - - - - - - - - - - - - -  - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - -

DISTRITO ESPECIAL, INDUSTRIAL Y PORTUARIO DE BARRANQUILLA

BARRANQUILLA CAPITAL DE VIDA DISTRITO

GERENCIA DE GESTIÓN DE INGRESOS

RECIBO OFICIAL DE PAGO DE IMPUESTOS VARIOS
Declarante:  	 C  	 1129572764  	 CAMILA CRISTINA SANCHEZ HERNANDEZ Fecha Emisión: 02/03/2026 No. Recibo Pago

Asociada:  	 ALCALDIA DE BARRANQUILLA - CD-04-2026-4767, No. CONTRATO SECOP: CD-04-2026-4767 Fecha Vence: 02/03/2026 20260042437
Impuesto:  	 28 - IMPUESTO ESTAMPILLA PRO-DOTACION (TERCERA EDAD) Base / Cantidad: 30.000.000

Concepto Descripcion Concepto Tarifa Banco Numero Cuenta Total Concepto

C08 ESTAMPILLA PRO- DOTACION (TERCERA EDAD) 2.5% 750.000

Entidades Recaudo: BANCO DAVIVIENDA

- - - - - - - - - - - - - - - -  - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - -

DISTRITO ESPECIAL, INDUSTRIAL Y PORTUARIO DE BARRANQUILLA

BARRANQUILLA CAPITAL DE VIDA BANCO

GERENCIA DE GESTIÓN DE INGRESOS

RECIBO OFICIAL DE PAGO DE IMPUESTOS VARIOS
Declarante:  	 C  	 1129572764  	 CAMILA CRISTINA SANCHEZ HERNANDEZ Fecha Emisión: 02/03/2026 No. Recibo Pago

Asociada:  	 ALCALDIA DE BARRANQUILLA - CD-04-2026-4767, No. CONTRATO SECOP: CD-04-2026-4767 Fecha Vence: 02/03/2026 20260042437
Impuesto:  	 28 - IMPUESTO ESTAMPILLA PRO-DOTACION (TERCERA EDAD) Base / Cantidad: 30.000.000

Concepto Descripcion Concepto Tarifa Banco Numero Cuenta Total Concepto

C08 ESTAMPILLA PRO- DOTACION (TERCERA EDAD) 2.5% 750.000

Entidades Recaudo: BANCO DAVIVIENDA



  Lunes, 2 de Marzo de 2026  

 

 

 

 

Regresar Menú Rentas |  Nueva Búsqueda

 

 

 

 

 

Datos Básicos del Recibo de Pago

 

 

 
 

No. Documento:  20260042420

Fecha Emisión:  02/03/2026

Identificación:  1129572764

Declarante:  CAMILA CRISTINA SANCHEZ HERNANDEZ

Vigencia:  2026

Periodo Liquidación:  1

Impuesto:  IMPUESTO ESTAMPILLA PROCULTURA

Acto:  ESTAMPILLA PROCULTURA

Base Gravable:  $ 30.000.000

Fecha Pago:  02/03/2026

Monto Pagado:  $ 150.000

Banco Recaudador:  BANCO DAVIVIENDA

No. de Soporte:  CD-04-2026-4767, CONTRATO SECOP: CD-04-2026-4767

Asociada Entidad:  ALCALDIA DE BARRANQUILLA

Estado:  VALIDACION CORRECTA DEL IMPUESTO

 

 

 

 

https://appbaq.barranquilla.gov.co:9191/Rentas/index.jsp
https://appbaq.barranquilla.gov.co:9191/Rentas/consulta100.jsp


Total pagado S239908184-T103

$150.000,00 
IMPUESTO ESTAMPILLA PROCULTURA

El proceso ha finalizado hace menos de
un minuto

Obtén ayuda en
pagoselectronicos@barranquilla.gov.co

Hecho por

Transacción Aprobada

Método de pago

Total pagado Banco

Autorización / CUS Fecha de transacción

Recibo Dirección IP

Código Respuesta

El comprobante será enviado a casahet@gmail.com

Cuentas débito ahorro y corriente
(PSE)

$150.000,00 BANCOLOMBIA

106030118 2026-03-02
16:28:16

1730029203 186.169.226.8

00

COP

Detalle del pago

Referencia
20260042420

Fecha de solicitud
2026-03-02 16:28:05



(415)7707277260139(8020)020260042420(3900)00000000150000(96)20260302

(415)7707277260139(8020)020260042420(3900)00000000150000(96)20260302

(415)7707277260139(8020)020260042420(3900)00000000150000(96)20260302

RECIBO OFICIAL DE PAGO EMITIDO POR INTERNET TOTAL A PAGAR: 150.000

CHEQUE DE GERENCIA A NOMBRE DE DISTRITO

ESPECIAL INDUSTRIAL Y PORTUARIO DE BARRANQUILLA

NIT: 890.102.018-1

IMPUESTOS VARIOS - PAGOS EN EFECTIVO O CHEQUE DE GERENCIA

RECIBO OFICIAL DE PAGO EMITIDO POR INTERNET TOTAL A PAGAR: 150.000

CHEQUE DE GERENCIA A NOMBRE DE DISTRITO

ESPECIAL INDUSTRIAL Y PORTUARIO DE BARRANQUILLA

NIT: 890.102.018-1

IMPUESTOS VARIOS - PAGOS EN EFECTIVO O CHEQUE DE GERENCIA

RECIBO OFICIAL DE PAGO EMITIDO POR INTERNET TOTAL A PAGAR: 150.000

CHEQUE DE GERENCIA A NOMBRE DE DISTRITO

ESPECIAL INDUSTRIAL Y PORTUARIO DE BARRANQUILLA

NIT: 890.102.018-1

IMPUESTOS VARIOS - PAGOS EN EFECTIVO O CHEQUE DE GERENCIA

DISTRITO ESPECIAL, INDUSTRIAL Y PORTUARIO DE BARRANQUILLA

BARRANQUILLA CAPITAL DE VIDA CONTRIBUYENTE

GERENCIA DE GESTIÓN DE INGRESOS

RECIBO OFICIAL DE PAGO DE IMPUESTOS VARIOS
Declarante:  	 C  	 1129572764  	 CAMILA CRISTINA SANCHEZ HERNANDEZ Fecha Emisión: 02/03/2026 No. Recibo Pago

Asociada:  	 ALCALDIA DE BARRANQUILLA - CD-04-2026-4767, No. CONTRATO SECOP: CD-04-2026-4767 Fecha Vence: 02/03/2026 20260042420
Impuesto:  	 24 - IMPUESTO ESTAMPILLA PROCULTURA Base / Cantidad: 30.000.000

Concepto Descripcion Concepto Tarifa Banco Numero Cuenta Total Concepto

C09 ESTAMPILLA PROCULTURA 0,5% 150.000

Entidades Recaudo: BANCO DAVIVIENDA

- - - - - - - - - - - - - - - -  - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - -

DISTRITO ESPECIAL, INDUSTRIAL Y PORTUARIO DE BARRANQUILLA

BARRANQUILLA CAPITAL DE VIDA DISTRITO

GERENCIA DE GESTIÓN DE INGRESOS

RECIBO OFICIAL DE PAGO DE IMPUESTOS VARIOS
Declarante:  	 C  	 1129572764  	 CAMILA CRISTINA SANCHEZ HERNANDEZ Fecha Emisión: 02/03/2026 No. Recibo Pago

Asociada:  	 ALCALDIA DE BARRANQUILLA - CD-04-2026-4767, No. CONTRATO SECOP: CD-04-2026-4767 Fecha Vence: 02/03/2026 20260042420
Impuesto:  	 24 - IMPUESTO ESTAMPILLA PROCULTURA Base / Cantidad: 30.000.000

Concepto Descripcion Concepto Tarifa Banco Numero Cuenta Total Concepto

C09 ESTAMPILLA PROCULTURA 0,5% 150.000

Entidades Recaudo: BANCO DAVIVIENDA

- - - - - - - - - - - - - - - -  - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - -

DISTRITO ESPECIAL, INDUSTRIAL Y PORTUARIO DE BARRANQUILLA

BARRANQUILLA CAPITAL DE VIDA BANCO

GERENCIA DE GESTIÓN DE INGRESOS

RECIBO OFICIAL DE PAGO DE IMPUESTOS VARIOS
Declarante:  	 C  	 1129572764  	 CAMILA CRISTINA SANCHEZ HERNANDEZ Fecha Emisión: 02/03/2026 No. Recibo Pago

Asociada:  	 ALCALDIA DE BARRANQUILLA - CD-04-2026-4767, No. CONTRATO SECOP: CD-04-2026-4767 Fecha Vence: 02/03/2026 20260042420
Impuesto:  	 24 - IMPUESTO ESTAMPILLA PROCULTURA Base / Cantidad: 30.000.000

Concepto Descripcion Concepto Tarifa Banco Numero Cuenta Total Concepto

C09 ESTAMPILLA PROCULTURA 0,5% 150.000

Entidades Recaudo: BANCO DAVIVIENDA



  

Exportadores

Para uso exclusivo de la DIAN

5. Número de Identificación Tributaria (NIT) 6. DV

    

984. Nombre

51. Código

38. País

  

56. Tipo

985. Cargo

50. Código

  

4. Número de formulario

36. Nombre comercial 37. Sigla

53. Código

59. Anexos          SI NO

55. Forma

57. Modo

58. CPC

60. No. de Folios:

Ocupación

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18

Actividad secundaria Otras actividades

49. Fecha inicio actividad48. Código 1 2

Lugar de expedición 28.  País

Actividad principal

Actividad económica

47. Fecha inicio actividad46. Código

1 2 3

35. Razón social

31. Primer apellido  32. Segundo apellido 33. Primer nombre

52. Número 
establecimientos

24. Tipo de contribuyente

12. Dirección seccional 14. Buzón electrónico

34. Otros nombres

25. Tipo de documento

29. Departamento

26. Número de Identificación

39. Departamento

Firma del solicitante:

2. Concepto

19 20 21 22 23 24 25 26

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

54. Código

11 12 13 14 15 16 17 18 19 20

Responsabilidades, Calidades y Atributos

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripción en el Registro Único Tributario -RUT-, tendrá vigencia indefinida y en consecuencia no se exigirá su renovación

    

40. Ciudad/Municipio

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.  

Firma autorizada:

IDENTIFICACIÓN

41. Dirección principal

ExportadoresUsuarios aduaneros

UBICACIÓN

30. Ciudad/Municipio

42. Correo electrónico

44. Teléfono 143. Código postal 45. Teléfono 2

CLASIFICACIÓN

Actualización0 2

141151161020

    1 1 2 9 5 7 2 7 6 4 1 Impuestos de Barranquilla  2

Persona natural o sucesión ilíquida 2 Cédula de Ciudadanía 1 3 1 1 2 9 5 7 2 7 6 4                   

COLOMBIA 1 6 9 Atlántico 0 8    Barranquilla 0 0 1

SANCHEZ HERNANDEZ CAMILA CRISTINA

COLOMBIA 1 6 9 Atlántico 0 8 Barranquilla 0 0 1

CASAHET@GMAIL.COM

                3 0 1 2 9 0 7 0 3 8                 

0 0 1 0 2 0 1 2 0 6 0 1 6 9 2 0 2 0 1 2 0 6 0 1                  

05- Impto. renta y compl.  régimen  ordinar
5  

49 - No responsable de IVA

4 9                                                 

                              

                              
  

   

      

 X   0

SANCHEZ HERNANDEZ CAMILA CRISTINA 

CONTRIBUYENTE

Fecha generación documento PDF: 05-01-2026 02:45:11PM

C R 1 5 A   6 3 B   1 9 1



A quien le interese

Bancolombia S.A. se permite informar que CAMILA CRISTINA SANCHEZ HERNANDEZ

identificado(a) con CC 1129572764, a la fecha de expedición de esta certificación, tiene con

el Banco los siguientes productos:

Cuenta de ahorros 77383034810 2012-05-09 Activo *****

*Importante:*Importante:*Importante:*Importante: Esta constancia solo hace referencia a los productos mencionados anteriormente.
*Si desea verificar la veracidad de esta información, puede comunicarse con la Sucursal Telefónica Bancolombia a los siguientes números:
Medellín - Local: (57-4) 510 90 00 - Bogotá - Local: (57-1) 343 00 00 - Barranquilla - Local: (57-5) 361 88 88 - Cali - Local: (57-2) 554 05 05
Resto del país: 01800 09 12345.Sucursales telefónicas en el exterior: España(34) 900 995 717 - Estados Unidos(1) 1 866 379 97 14.

Lunes, 14 de abril de 2026


