AUTORIZACION DE PAGO

%RPOURABA R-RI-73

11

2310612028

CONSECUTIVO TRD:

250-23-01-01-0713-2026

'No. CONTRATO/CONVENIO:

Contratar el suministro integral de servicios de
refrigerios, almuerzos, servicio de
mesa y demas servicios asociados, destinados al
cumplimiento de los acuerdos sindicales vigentes,
el desarrollo de actividades de capacitacion,
reinduccién, reuniones de comités
institucionales y demas actividades administrativas
y formativas que adelante la Corporacion para el |
Desarrollo Sostenible del Uraba CORPOURABA,
en el marco de sus planes institucionales y

OBJETO:

hidratacion,

induccion,

funciones misionales.
NOMBRE CONTRATISTA:

T&O IDEA EMPRESARIAL SAS

NIT/CEDULA CONTRATISTA:

Nit: 900609134

'NOMBRE SUPERVISOR(A):

Yudy Celi Garcia Madrid

NOMBRE COORDINADOR(A):

Jorge David Tamayo

1de2

PERIODO Y NUMERO DE PAGO A Mayo de 2026

..... CANCELAR: Pago 03 ks M
NUMERO CUENTA BANCARIA 58496457232 AHORRO - BANCOLOMBIA
BENEFICIARIO:

T&O IDEA EMPRESARIAL SAS e )

""" CUMPLIMIENTO ' Pago de Salud No. |[NA
OBLIGACIONES SEGURIDAD E.P.S. i G RIRNLEEI sy L Lt S il
SOCIAL (prestacion de senicios - | Pago de Pension ' No.  NA
QA s neriesyia) EMPRESA e E T

- Pago de Riesgo i No. | NA
DEMPRERN o p e '
INFORMACION PRESUPUESTAL
__(Favoragregue las filas querequiera) - -
CDP RCP Actividad Rubro Valor
2.1.2.02.02.00
Otros servicios  6.63399.1.0.0
148 210 de suministro 1.1.3.3.4.04 $6.348.995
de comidas
""""""""  Otros servicios | 2.1.2.02.02.00
148 210 ~ de suministro  6.63399.1.0.0 $30.651.005
de comidas 1.1.2.3.2.1 5
EJECUCION FINANCIERA DEL CONTRATO
VALOR CONTRATO B o et 1$37.000.000
Sl e S R U SRR 1$19.372.000
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VALOR A PAGAR HONORARIOS/SUMINISTRO DE BIENES Y $7.000.000
' SERVICIOS
VALOR A PAGAR OTROS $0
(Transporte, gastos de viaje, arrendamientos, entre otros que incluya el contrato)
TOTAL A PAGAR $7.000.000
SALDO i e T $ 10.628.000
PORCENTAJE DE EJECUCION DEL CONTRATO
TIPO %
EJECUCION FINANCIERA 71
______ EJECUCION FiSICA 71
- DOCUMENTOS PARA ANEXAR (Cuando aplique)
B DETALLE ” No. FOLIOS EN CARPETA
SALUD _ si N/A
PENSION si N/A

OTRO (favor cologue el nombre y agregue las filas que requiera)

INFORME DEL CONTRATISTA No.

INFORME DE SUPERVISION No. 1621

Se certifica que el (la) contratista T&0O IDEA EMPRESARIAL SAS, identificado’ con NIT

900609134, ha cumplido satisfactoriamente con las obligaciones establecidas en el contrato No.
200-10-01-12-0165-2026, por lo tanto, se AUTORIZA el pago nuimero 03 correspondiente al

periodo citado.

FIRMA SUPERVISOR(A)
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