J Orden de pago Presupuestal de gastos Usuario Solicitante MHygcastro YULY GISELA CASTRO HENAO

: e Comprobante Unidad 6 Subunidad 12-08-00-519 EPMSC SANTA ROSA DE 0S0S
4 Ji.' I Ejecutora Solicilante:
-y Fecha y Hora Sistema 2026-05-22-8:56 a. m.
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ORDEN DE PAGO PRESUPUESTAL
Unidad 7 subunidad

Nimero: 162011526/ Fecha Registro: 2026-05-11 jecutora: 12-08-00-519 EPMSC SANTA ROSA DE OSOS
Vigencia Presupuestal Actual Estado: Pagada Nro Obligacion: 8126|Comprobante Contable de la Generacion:
Fecha Maxima Pago: 2026-05-13 Cédigo de Referencia: 04500214100162911526 Tipo de Moneda: COP-Pesos Tasa de Cambio: 0,00
Valor Bruto: 3.974.500,00| Valor Deducciones: 147.057,00|Valor Neto: 3.827.443,00| Saldo x Pagar: 0,00
VALORES PAGADOS
vaor
TRM Pago Valor Bruto a.su.suo,oﬂt ! 147,057 00| Valor Neto 3.827.443,00|Moneda Base Compra —[ Valor MBC
REINTEGROS
Nimeros [No Recaudo:
Bruto Reintegrado Pesos: 0,00{Reintegrado Deducciones Pesos: 0,00{Reintegrado Neto Pesos: 0,00
Bruto Reintegrado Moneda: 0,00{Reintegrado Deducciones Moneda: 0,00|Reintegrado Neto Moneda: 0,00

TERCERO DE LA ORDEN DE PAGO

Identificacién: | 901400054|Razén Soclal: |Free comERciALIZADORA Y LoGIBTICA S A5 [Modio de Pago: [Abono en cuanta
CUENTA BANCARIA
NGmerd: I 241475940&3'mnm: |BANCO CAJASOCIAL S.A. l-npg, |Ahnrm |Estado: |Acllva
TESORERIA DOCUMENTO SOPORTE
13-01-01-DT - DIRECCION TESORO NACION DGCPTN Namero: | Frcza4|Tipo: [FACTURA [Fecha: |2026-05-11
Tipo Beneficiario Pago 01 - Beneficiario final
ITEM PARA AFECTACION DE GASTOS
VALOR VALOR PAGADO VALOR REINTEGRADO USO DE PROYECTOS ESPECIALES
DEPENDENCIA / POSICION CATALOGO DE GASTO FUENTE | REC SIT WONEDA I l TASADE I
PESOS I MONEDA PESOS PESOS | EXTRANUERA | USO DE PROYEGTO | MONEDA e VALOR MONEDA
12-0B-00-519 EPMSC SANTA ROSA DE OS50S - GESTION / A-02-02-01-003-005 OTROS PRODUCTOS QUIMICOS; FIBRAS ARTIFICIALES (O FIBRAS INDUSTRIALES HECHAS POR EL HOMBRE)
[ Wacion | 10 | cer | 29740000 000  3.974.500,00 | | Pasos| 0.00] 0,00
DEDUCCIONES
POSICIONES DEL GATALOGO PARA PAGO NO PRESUPUESTALES TERCERO TARIFA VALOR VALOR AJUSTADO PAGO| VALOR REINTEGRADO
RETCFOENTE = CUNMPRAS T UTRUS UARAE DOIRECCTUN TUETWITrUESTOST
2-01-04-01-20 I@WE!%QHEW A |B00197268 R Ry 2,500 %) 99.363,00 99.353,nni
2-03-05-01 0 DHEAND JAME 1S58 GADAID 890900265 DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA 0,400 %) 15.898,00 15.898,00|
2-01-06-04 WWEE%%EBMN; AL vie, 890900286 DEPARTAMENTO DE ANTICQUIA 0,400 %) 15.898,00 15.698,00]
24
2-01-06-02 B s 890900286 DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA 0,400 %, 15.895,00 15.898,00|
LINEAS DE PAGO VINCULADA
DEPENDENCIA PARA AFEGTACION DE PAC POSICION DEL CATALOGO DE PAC FECHA VALOR | "‘"“é:n';;“"" =E ESTADO
12-08-00-519 - EPMSC SANTA ROSA DE OSOS - GESTION 1-2 - ANC - GASTOS GENERALES NACION CSF 2026-05-07 3.974.500,00] 05 NINGUNO Pagada
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FIRMA(S) RESPONSABLE(S)

Péagina

de



	531d6fb6283dfd0836b632e71ae7abc98dea5fb2e7b59689454ec99058214f02.pdf

