Contribuyente

Tramite

Gobernacion

Recaudo de Estampillas

Gobernacion de Santander
Secretaria de Hacienda

Recibo N2
2502600263600
S[113114=)] CONTRATOS - ORDENES DE PRESTACION DE SERVICIOS Y CONTRATOS DE ADICION ‘ Contribuyente BT NN Nimero 63523754
Nombre SANDRA MILENA VALDERRAMA SARMIENTO
Direccion Teléfono
PRO HOSPITAL $76.000  pMunicipio BUCARAMANGA Departamento SANTANDER
PRO UIS $76.000
PRO ELECTRIFICACION $76.000
PRO CULTURA $76.000
PRO BIENESTAR ADULTO MAYOR $76.000
(415)7709998038639(8020)02502600263600(3900)00000000380000(96)20260420
VALOR TOTAL CONTRATO 15.200.00¢
FECHA CONTRATO 29/01/202¢
VALOR ORDEN DE PAGO 3.800.00(
NUMERO ORDEN DE PAGO 2
VALOR BASE 3.800.00¢
NRO. CONTRATO 912796¢
Total a Pagar $380.000,
echa de Expedicion echa Limite de Pago
Fecha de Expedicion 2026/04/20 Fecha Limite de Pag 2026/04/20
Con destino a; Gobernacion de Santander - BUCARAMANGA
‘f"*\ Recibo N2 PRO HOSPITAL $76.00C
Gobernacién de Santander A PRO UIS $76.00C
r@_w Secretaria de Hacienda Recaudo de Estampillas 2502600263600 PRO ELECTRIFICACION $76.00C
— PRO CULTURA $76.00C
Ule-11)1112)] CONTRATOS - ORDENES DE PRESTACION DE SERVICIOS Y CONTRATOS DE ADICION ‘ VALOR TOTAL CONTRATO 15.200.000 PRO BIENESTAR ADULTO MAYOR $76.00C
FECHA CONTRATO 29/01/2026
VALOR ORDEN DE PAGO 3.800.000
Con destino a: Gobernacién de Santander - BUCARAMANGA NUMERO ORDEN DE PAGO 2
Tipo de Doc. C.C. Nimero: 63523754 VALOR BASE 3.800.000
bre:
gic:;rldrzn: SANDRA MILENA VALDERRAMA SARMIENTO Teléfono: NRO. CONTRATO 9127968 Total a Pagar $380.000

NS

i LEINVITAMOS A REGISTRARSE!
RUCD - REGISTRO UNICO DE CONTRIBUYENTES DEPARTAMENTAL
Gestione facilmente sus obligaciones y participe en la construccién del Departamento
que todos queremos.

~

* # Secretaria de Hacienda

@ Gobernacién de Santander

Recibo N2

Recaudo de Estampillas 2502600263600

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

Nombre SANDRA MILENA VALDERRAMA SARMIENTO

Con destino a: Gobernacién de Santander - BUCARAMANGA

PRO HOSPITAL

PRO UIS

PRO ELECTRIFICACION

PRO CULTURA

PRO BIENESTAR ADULTO MAYOR

Total a Pagar

i ﬂ Gobernacion de Santander

t8a)? secretaria de Hacienda

$76.000
$76.000
$76.000
$76.000
$76.000

Direccién
Municipio BUCARAMANGA

Fecha de Expedicién 2026/04/20

$380.000 J| Fecha Limite de Pago 2026/04/20

. Recibo N2
Recaudo de Estampillas 2502600263600

Numero 63523754

Teléfono

Departamento SANTANDER

(415)8902012356005(8020)02502600263600(3900)00000000380000(96)20260420

VALOR TOTAL CONTRATO

FECHA CONTRATO
VALOR ORDEN DE PAGO

NUMERO ORDEN DE PAGO

VALOR BASE
NRO. CONTRATO

15.200.000
29/01/2026
3.800.000
2
3.800.000
9127968



