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324 - TRANSFERENCIA ELECTRONICA

Documenté-de Pago:  324- 202601938 Fecha : 24-FEB-2026
Cuenta Pagadora : 01968405744 - BANCOLOMBIA AHORROS R.PROPIOS

Ui+ ornia o envigano : | BPAG_A

Documento de Caus’acién:_‘ 202-202514603 . Radicado : 31449
Contrato: ENV-12-30-1584-25_3 - ) / Acta de pago : 1Y FINAL
Tercero : 8028884 - ARISTIZABAL DUQUE DIOMER ALEXIS
Beneficiario : 8028884 - ARISTIZABAL DUQUE DIOMER ALEXIS'
" Cuenta Beneficiario ~ Entidad Financiera : Tipo de Cuenta .
- 01056163901 ' BANCOLCMBIA ) ' A

A ESTUDIANTES PERTENECIENTES A LAS-INSTITUCIONES EDUCATIVAS OFICIALES DEL MUNICIPIO DE ENVIGADO-
CALENDARIO ESCOLAR 2028

/
~_ Cuenta / |- Descripcion Valor [/ ]

652 058,988.00

202 202514603 { ARISTIZABAL DUQUE DIOMER ALEXIS . ) 652,058,988.00 -

Ve
oré _Revlsd Aprobo
. 24-FEB-2026  Usuario: ELIDARRAGA - . Terminal: ENVIGADOWALCTESPRO19

Concepto: ACTA PAGO 1 CO ENV-12-30-1584- 25_3 COMPRA DE ELEMENTOS Y COMPONENTES PARA PROVEER DE KIT ESCOLAR .

/
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. swo?m * CUENTA POR PAGAB .
Beneficiario : ARISTIZABAL DUQUE DIOMER ALEXIS — CC-NIT: 8028884° _~ Fecha: 31-12-2025
"Direccion:  CR 45 32 167 / , -Telefono : 604- 5136694 Fecha Vencimiento : 31-12-2025
Observacion: ACTA  PAGO 1 CO ENV-12-30-1584-25_3 COMPRA DE ELEMENTOS, Y Valor Bruto : 699,979,371.00

COMPONENTES PARA PROVEER DE KIT ESCOLAR'A ESTUDIANTES cxp. No. [ 2027 72025146037}
PERTENECIENTES. A LAS INSTITUCIONES EDUCATIVAS .OFICIALES DEL —
- MUNICIPIO DE ENVIGADO- CALENDARIO ESCOLAR 2026 . Factura No. [:FE"W[' 3970‘-'—j,
. ' g . * . . oo . . -.._...._. T
. Soporte:*  CONTRATO No. ENV-12-30-1584-25_3 1Y FINAL _ Tipo Cuenta: | A —

© ° N.CtaBancaria: 01056163901 ~ Nombre EntidadFlnanclera BANCOLOMBIA .~ .

A Y

Conceptos de Gasto, Costo, Compra o Traslado de Recaudos a Tercero . . .
COncbpto i Descripcion del Concepto | Valor del Concepto 1
5911 Materiales y Suministros - Gasto Administracion Central , ST 671,488,491.00
N - ] _ ~ . Movimiento Presupuestal / - ) .. )
- _RP | Codigo | Fuente } ClI | Cta. Financiera | Valor
. 2025333 1 2331298000000000002201 069000000012300001002001 5 3-1001 ;01 - RP - 699,979,371.00
. . s
L . . Movimiento Contable - -
Cta. Contable | Descripcion Tercero- | Cl | Debito | Credito .
151490 ' ‘Otros materialé y'suminislros 8028884 01 671,488,491.00
151490 Otros materiale y suministros - 8028884 01" 28,490,880.00 .
240101 _Bienes y servicios . 8028884 01 *652,058,988.00
24072201 ' EstampillalUE =~ ) » - 8028884 ot . 2,685,954.00 -
24360801 Compras generales declarantes 2,5% 8028884 <01 16,787,212.00
243625 Impuesto a las ventas retenido . 8028884, “ , 01 , 4,273,632.00
243627 Retencion impuesto ¢ de mdustna y comerclo Compra. 8028884 01 .- 5,371,908.00
41057689002  Estampilla Adulto Mayor * ) __8028884 01 s 13,429,770.00
. 7 41057689003 Estampilla Procultura ’ - , "8028884 01 L . 3,3567,442.00 .
, 41100107 , Tasa prodeporte contratos adjudicados por el Municpi . 8028884° - .01 2,014,465.00
. - ]
Legalizacion de Anticipos en .la Causacion
.1' Cédigo No. Contrato Valor Legalizado Saldo por Legalizar
Cargos y Reteniciones en la Causacion -
Concepto % Cargos Retenciones Valor Base -
RETENCION DE IVA - - 15 - ,Oy 4,273,632.00 < - ~- " 28,490,880.00 ~
. CONCEPTO DE IVA TARIFA 19% * 19 28,490,880.0 .00 149,952,000.00 -
RETEN TASA PRO DEPORTE Y RECR MCPAL - DEDUCCION 3 .00 2,014,465.00 671,488,491.00 ~
ESTAMPILLA ADULTO MAYOR - DEDUCCION 2 .00 13,429,770.00 671,488,491.00 —
RETEFUENTE COMPRAS EN GENERAL . -25 - . .00 - 16,787,212.00 671,488,491.00 — .
RETENCION INDUSTRIA Y COMERCIO 8/1000. 8 ’ .00 5,371,908.00 ", . 671,488,491.00 —
ESTAMPILLA LLU.E . 4 . -, .00 2,685,954.00 - 671,488,491.00 ;
RETENCION ESTAMPILLA FROCULTURA 5 .00 3,357,4}42.00 , 671,488,491.00
vohs - Total Cargos y Retenciones 28,490,880.00 47,920,383.00 : ’
[ ' . Deducclones en el Pago . . .
L ' - Concepto ) % Retencion Valor Base
. ] B .
: ' - Total Deducciones : ' '
NETO APAGAR: § . 652,058,988.0 SEISCIENTOS CINCUENTA Y DOS MILLONES CINCUENTA Y OCHO MiL Es‘mbc
' : NOVECIENTOS OCHENTA Y OCHO PESO(S) CON 0/100 M/CTE M ' ACTIVO..
SALD‘O ) %! ) 652.0‘58,983‘00 { e ‘ RADICADO: | 791448 |
i . ) - - : v A . .‘
CON O AN "ESPINOSAESPINOS JAZMIN ANDREA GONZALEZ ARIAS NELSON EN?%ALV‘E

-\g REVIADO |

E_Iafarado—t:}:e?és por Paga/‘ ! .
' P

-
—
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Distribuidora®

DIBABY

Nit: 8028884 -

DISTRIBUIDORA DIBABY

CR 55 46 40 LOC 113 Tel: 5136694 -
MEDELLIN - ANTIOQUIA
diomer78@gmail.com
www.adtienda.com

i

YO FACTURA ELEGTRONIGA
DE VENTA

FE-3970

i “Representacion Grafica
de la Factura de Venta -
E_Iectrénica.

a

Numero de Autorizacion Electrénica Nro. 18764075685859 de 2024-07-24 Rango desde FE-3001 hasta FE-4000 - Autoriza - Vigencia 24 meses.
Responsables de IVA - No Somos Grandes Contribuyentes. NO somos retenedores de IVA. Hora Expedicion:12:45:00 .

CUFE: 1df49ca30dfe597cd00a7dd18c44eal38dded27e586015328Meec297dcb08f0e0a6492651ff22b85ee71/905b139058

NIT/C.C 890907106-5

L Tel. 3394054

(" Sefiores: MUNICIPIO DE ENVIGADO
Medio Pago: No definido

CR 43 38 SUR 35 ENVIGADO

Despachado Por:

Fecha Fact. 26/12/2025
Vcto. 26/12/2025
Vendedor: GENERAL

Forma de Pago: CONTADO

f

_Observaciones: Cant.Productos: 208,821 Fecha validacién: 2025/12/26 12:42 Nro. Lineas: 23

SON: SEISCIENTOS NOVENTA Y NUEVE MILLONES NOVECIENTOS SETENTA'Y NUEVE
MIL TRESCIENTOS SETENTAY UNO PESOS

La presente Factura de Venta se asimila en todos sus afectos a una letra de cambio. (ley 1231 de julio 17 de 2008). Se
asume en todos sus efectos a un titulo valor. La mora de pago en la presente factura causaré intereses mensuales a la
tasa maxima estipulada por la ley, Para cambios o reclamaciones el clliente cuenta con 8 dias habiles.

ARISTI-SERVER / Yulianis Bedoya / 26/12/2025 / 12:46:45 p.m.

Descriminacién Impuestos

Elabord Recibe

Impuesto Base - Valor
IVA19% $149,952,000  $28,490,880
IVA 5% $0 $0
Excento  $521,536,491 $0
Total:  $671,488,491 / $28,490,880 {
SUBTOTAL: $671,488,491.
IMPUESTOS: $28,490,880
Desc.Ccial: $0
TOTAL NETO: $699,979,371 /|,

Imprese por Software Administrativo ZOF TKRATES - Suministrado por Gonzala Zapata Ocampo. NIT 71719830-2 www.zhsystems.com - CLIENTE - Pagina2de 2
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Nit; 8028884

FE-3970 ~

“3} .. DISTRIBUIDORA DIBABY - /
. - CR 55 46 40 LOC 113 Tel: 5136694 - Representacion Grafica
Dlstrlbmdora ® MEDELLIN - ANTIOQUIA ‘ de la Factura de Venta

Electronica.

n'BABY diomer78@gmail.com, .
. www, adtienda com . )

Numero de Autorrzacmn Electrbnlca Nro. 18764075685859 de 2024-07-24 Rango desde FE- 3001 hasta FE-4000 Autoriza - Vigencia 24 meses,

7/

FACTURA ELECTRONICA
- ~ DE VENTA /

sl

. HP
17
K
0

43
8

_,

Responsables de IVA - No Somos Grandes Contnbuyentes NO somos retenedores de IVA. Hora Expedicién:12:45:00 ,
.CUFE: 1df49ca30dfe§9?cd0037dd18c44e3938dl4ed27358601532beeec29?dcb08f0e9a6492651ff22b85ee?1f905b139058

'fSenores MUNICIPIO DE ENVIGADO - / , o . Fecha Fact, - ~26/12/2025

NIT/C.C 890907106-5 _ : Medio Pago: No definido. Vcto. ) 26/12/2025

* CR 43 38 SUR 35 ENVIGADO ) . . ‘ . Vendedor: GENERAL

1kTeI 3394054 Despachado Por: ) ' Forma de Pago: CONTADO

/ITM Referencia ' Cant. ! Descripcidn - %IVA  Precio Total\
1 "CPL265 12,436 BLOCK BLANCO o - : ) ] 19 % 2,700 33,577,200
2 CPL123 5,944 BLOCKIRIS ' ; 19 % 3,000 17,832,000
4 8101-80' "12.436 BORRADCR MIGA DE F’Al\j » ~\ . - 18 % 500 :6,218,000
6 CPL266 12,436 CAJA DE COLORES DE DOBL;E COLOR, DOBLE PUNTA - 0%, - 9,300 115,654,800
7 CPL266 . 824 CAJA DE COLORES VIBRANTE Y GRUESOS. . . - _O_fé_f 11,600 9,558,400
8 CPL264 824 CAJA DE CRAYOLA » .o 19 % -3,800' 3,131,200
3 CPL265 ' 13,268 CARPETAPLASTICA- I 19 % 2,500 33.,170.000
5 CPL266 12,43 CARTUCHERAECOLOGICA - _ L. 19% 3,000 37,308,000
12 CPL266 10,240 CUADERNO CPSlDO DE 100,H,0JA;": CUADRICULADO GRANDE _q_‘:{q, - 3,000 30,720,000
‘11 CPL266 43,252 CUADERNO COSIDO DE 100 HOJAS RAYADO GRANDE . 0% - 3,000 129,756,000
19 CPL267 .3 CUADERNO PARA ESCRITURA (BRAILE} ' 'EJ:"{E 10,000 30,000
9 CPL266 7.316 g;JsADERNO PASTA DURA ARGOLLADA DE 80 HOJAS CUADRICULADO 0% 10,400 76,086,400
. _
10 CPL266 14,632 CUADERNO PASTA. DURAJARGOLLADA Dli 80- H'OJAS RAYADO 0% 10,400 152,172,800
- 22 CPL267 3 GUIA DE ESCRITURA PAUTA PARA' BAJA VISION, HOJA COMPLETA 0% 19,517 58,551
. : (BRAILE) , \\ 1 \ } |J co - '
13 CPL203 10,549 LAPICERQ NEGRO il i 19 % 400 4,219,600
14 CPL266 12,436 LAPIZ NEG}B{J HB N° ZT A I U E _Q_?/n 350 4,352,6:00
20 CPL267 3 PIZARRA PLASTICA DE 9 REN GLON S 30 CEL AS (BRA[LE} _9;.%3 69,000 207,000
.15 CPL266 824 PLASTILINA i 19 % 1,800 1,483,200
21 CPL267 3 PUNZON HORQUETA (BRAILE) {\ 0% 12,000 36,000
16 CPL168 12,438 REGLA - ¢ ‘ _ 19 % 700 8,705,200
17 CPL226 ' 12,436 TAJALAPIZ SENCILLC METALICO ' \ 19 % 300 3,7éO,éOO
18 CPL266 824 TIJERA ESCOLAR PUNTA ROMA . ) . 19% ! 700 576,800
23 CPL267 13,260 TRANSPORTE Y DISTRIBUCION DE LOS KITS 0% 219 . 2,903,940
R Alcalrifa de Envigado I
A I S D, ¥
k-* . “ h - L ,Q C | o 1aosoz
. Impreso por Software Administrativo ZOF TKRATES - Suministr;du por Genzalo Zapata Ocampo. NIT 71719830-2 , www.zhsystems.com - CLIENTE -  Pagina 1.de 2
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Caddigo: AR-F-056

ACTA DE PAGO CONTRATO .

UNICA, PARCIAL O FINAL Version: 03

Pég'ina 1de5

COPIA CONTROLADA

ACTA NUMERO 01 Y FINAL

29 DE DICIEMBRE DE 2025

1 CONTRATO_

CONTRATISTA:

NUMERO DE IDENTIF!CACIL‘)N:

ENTIDAD BANCARIA:

BANCOLOMBIA S. A}

| TIPO DE CUENTA:

Ahorros [ >

NUM ERO DE CUENTA:

RLATIR A "““

010561639011 / /

ENV 12- 30

.CONTRATO N‘-’
FECHA DEL CONTRATO: 02 DE DICIEMBRE DE 2025
OBIJETO DEL CONTRATO: COMPRA DE ELEMENTOS Y COMPONENTES PARA PROVEER DE KIT ESCOLAR A
g ESTUDIANTES PERTENECIENTES A LAS INSTITUCIONES EDUCATIVAS OFIC}IE
DEL MUNICIPIO DE ENVIGADO- CALENDARIO ESCOLAR 2026
PLAZO: EL PLAZO ESTIMADO PARA LA EJECUCION DEL OBJETO CONTRACTUAL SERA

PLATAFORMA TRANSAGCIONAL DEL SECOP 11, ¥, EN TODO CASO NO PODRA

VEINTE (20) DIAS CALENDARIO CONTADO A PARTIR DEL INICIO EN LA |~
SUPERAR EL 30 DE DIZIEMBRE DE LA CORRESPONDIENTE VIGENCIA FISCAL.

FECHA DE INICIO

'K

¢ 11 DE DICIEMBRE DE_ 2025

VALOR CONTRATO VIGENCIA

/ $699.979) 765 VA INCLUIDO

VALOR CONTRATO VIG. FUTURA: N s
VALOR IVA: - ' $
VALOR TOTAL: 7 5699 979 765 IVA INCLUIDO
D R T e T, AR P B e T R LR,
FORMA DE PAGO: EI mumcuplo de Envigado pagara al contratista el valor del presente contrato de

acuerdo al PAC, (Plan Anual de Caja) en un Unico pago o el valor proporcional
una vez recibido a satisfaccién la totalidad de los elementgs-en las cantidades y
especificaciones sefialadas.

Lo anterior, de conformidad con la Circular 50000003 del 09 de enero de
2025 expedida por la Secretaria de Hacienda y Direccién Financiera y Contable
referente a las fecha de cierres contables, vigencia 2025; previa presentacion de
la cuenta debidamente legalizada, en la cual se presentara la certificacion que
acredite que se encuentra a paz y salvo por concepto de pago de la Seguridad
Social integral (salud, pensiones y Riesgos Laborales), previa presentacion de su
informe de gestién mensual y certificacion del recibo a entera satisfaccion por
parte del supervisor.

Paragrafo 1: La FACTURA O CUENTA DE COBRO expedida deberd llenar los
requisitos legales {articulo 617) del Estatuto Tributario y deberd estar
acompafiada de la certificacién que se encuentra a paz y Salvo por concepto de
pago de la Seguridad Social integral (salud, pensiones y riesgos laborales) asi

como parafiscales, cuando corresponda; Informe de actividades del objeto



Cadigo: AR-F-056

ACTA DE PAGO CONTRATO

UNICA, PARCIAL O FINAL Version: 03
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COPIA CONTROLADA

contractual con corte cada 30 dias, debidamente aprobada por el supervisor del
‘contrato, asi como el certificado de recibo a entera satisfaccion por parte del
supervisor. :

Paragrafo 2: El pago se realizara a través de transferencia electrénica a la cuenta
reportada por el contratista. El municipio podra retener cualquier monto que
deba pagar el contratista por la prestacion de los servicios cuando haya
incumplido alguna de las obligaciones, y se liberardn los saldos retenidos cuando
| el contratista subsane el incumplimiento y 'satisfaga las reclamaciones o
requerimientos presentados. De los pagos se descontaran los impuestos
respectivos que apliquen segun el régimen tributario del contratista, cuya
verificacidn se hara por parte de la Secretaria de Hacienda.

Paragrafo 3: El municipio de Envigado contara con unh término de cuarenta y
cinco (45) dias habiles siguientes a la fecha de radicacion de la factura o cuenta

de cobro, para realizar cada desembolso. P
PERIODO A PAGAR: 11 de diciembre al 29 de diciembre de2025.~
FECHA DE SUSPENSION: N/A
FECHA DE REINICIO:, N/A

: -

ACTA DE ADICION: N/A e
FECHA DE ACTA ADICION: - Nna
VALOR ADICION: ] NA
TIEMPO DE ADICION: ' N/A
VALOR TOTAL DEL CONTRATO: : N/A

(Valor contrato mas adicion)

2. RESPONSABILIDAD

En cumplimiento a la Ley 80 de 1993, ley 1150 de 2007, Ley 1474 de 2011, Ley 1882 de 2018 y demds Decretos
reglamentarios, asi como el Decreto de delegacidn para la contratacién, el. Manual de Contratacion, Supervijsion e
Interventoria y demas normas que los aclaren, complementen y los modifiquen, los cuales hacen ref
responsabilidad del Ordenador del Gasto, los Delegados para Contratar, los Interventores y Supervisore#’en el ejercicio
de sus funciones y con base en el contrato que se encuentra plenamente legalizado, enunciado el encabezado de
este documento y la forma de pago estipulado en el mismo; Autorizo el pago del acta corréspondiente, de conformidad

con el informe Técnico, administrativo, juridico, financiero y contable, revisado, verificado y elaborado por los
supervisores, informes que reposa en la expediente del contrato con todos los soportes-de ley exigidos.

3. SEGURIDAD SOCIAL INTEGRAL

erimientos de
aplico la base de

Ratifico la revision y verificacion de los documentos soportes del contratista con respecto a los r
seguridad social integral establecidos por la ley, encontrandose al dia en sus pagos, para lo ¢
I:quldamén establecida en la Iey

Sl el contratista esta obligado a presentar planilla o certificacién de seguridad social duhgenue el cuadro.

Persona Natural

Planilla nimero . | Haga clic aqui para escribir nimero de planilla.
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Périodo de cotizacion MM-AAAA ‘ I

»

Fecha de pago

Haga clic aquf para seleccionar una fecha.

7

Valor base de cotizacién $ -/
Valor pagado en salud $ -/
Valor pagado en pensién . $ {
Valor pagado ARL segtin tipo de riesgo - $

' : Persona Juridica

Tipo de documento Presentd -/

Certificado de Representante Legal X /.
Certificado de Revisor Fiscal O

4, ACEPTACION DEL BIEN Y/O SERVICIO PRESTADO

| Asi mismo certifico que se recibid a entera satisfaccién los servicios prestados por el contratista en cumplimiento del

objeto del contrato.

/
5. VALOR A PAGAR ! -
> .
1 Valor Cuota pactada contrato antes de IVA . /7~ $671.488.491 /
2| Glosa(+)(-) / . $
3. | Subtotal (=1+2) / 7 $671.488.491 ;
-Concepto de % Impuesto Base / Valor Impuesto Totales Impuestos /
Impuesto : '
s | va 19% $149.952.000 $28.490.880 / $28.490880 | /
% s s /
'5 Impuesto al consumo XX% $ $ o . $
6 Total Impuestos (=4+5) 7 $28.490.880 /
7 | valor Total Cuota (=3+6) /" $699.979.371 :
8 Menos valor Amortizacién Anticipo= {3x% de XX% $ /
anticipo) /
9 | Valor a Pagar del Acta (=7-8) /" $699.979.371
Diligenciar los campos 10, 11 y 12 solo si hay compensacion ! )
10 | Tipo de Impuesto '
11 Nimero de Factura
12 | Valor de la Factura , $ '
1 Valor total a pagar al contratista (=9-12) /" $699.979.371

6. DEDUCCIONES APLICABLES

‘ Marcar Sl aplica o NO, de acuerdo
# Concepta con los estudios previos
‘ sl NO

1 Impuesto de Industria y Comercio /X
2 Tasa Prodeporte y Recreacion " / ,
3 Estampilla Procultura /s X /
4 ' | Estampilla para el Bienestar del Adulto Mayor / X .
5 Estampilla ProDesarrollo Institucién Universitaria de Envigado {IUE) - 4 X
6. Contribucidn especial sobre contratos de obra publica X




ACTA DE PAGO CONTRATO
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Pagina 4 de 5 T
COPIA CONTROLADA
7. FACTURAS PRECONTRACTUALES
‘ o # Factura de fecha d
# Concepto Rentas varias | echa de Pago
1 impuesto de timbre 202505442 09-12-2025
8. ENDOSO DEL PAGO
DILIGENCIAR SOLO SI’TIENE ENDOSO
Beneficiario Pago (1) Beneficiario Pago (2)
Nombre - - e
Numero Identificacion -
Entidad Bancaria /| -~
Tipo de Cuenta / -~
Numero de Cuenta /

Valor endosado a Pagar

4

Nota:

En la carpeta del contrato reposa el poder y/o el endosé presentado por el contratista.

9. EJECUCION PRESUPUESTAL

El valor a pagar descrito en la presente acta se ejecutara presupuestalmente de la siguiente forma:

Certificado de Fecha d?:g;sr;‘:l;l'::a - Fecha sec
disponibilidad " de P d de Rubro presupuestal RDP Valor a ejecutar
presupuestal .| certificado registro /
/ presupuestal
01-110- / 01-111- / 2/12/202 | 233129800000000000220
) 106900000001230000700 . .
20251708 | /082025 | 50553374 5 20015 O 1 > 699.979.371
EJECUCION ACUMULADA DEL CONTRATO POR RUBRO PRESUPUESTAL:
) (solo se diligencia cuando es pago tnico y/o final)
. Valor . ' L
Registro de valor total ejecutado | Valor ajuste / Autoriza ajuste
Disponibilida ) registro por . !
Rubro presupuestal incluyendo (C)
' d ' cada rubro este acta (C3-A-B) / s NO
resupuestal A /FA § e
01-111- 2331298000000000002201069 : : :
' 10. RESPONSABLES fi
Paaiin.
Para constancia firma: L/ /N N\
Firma / | u
. - ) v
Nombre del Ordenador del Gasto JAZMIN ANNOREA LEZ ARIAS
Cargo Secrefiafia de edudacion

T~
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/ Nombre Leandro Quiceno Cafias
Elabord . irector Cobertura Educativa
. ’ . "g:p?:n-:denda: SDec?:tari: de gﬂucaE?On ‘
/ : ¥ ombre Christian Felipe Moros Muifioz
Reviso y aprobd V'E;-r?o . :sesor - e Educacis
(] Dependencia ecretaria de Educacién

Los aqui firmantes manifestamos que flemos leido y revisado toda la informacion que obra en el documento, la cual se
“encuentra ajustada a la ley, por lo que se presenta para la firma del Ordenador del Gasto. i

Nombre Supervisor Contrato _€andro Quiceno Cafias

Correo electrénico: ‘

w;

T Ry, T

11. NOTAS

e Lainformacidn y firmas de elabord, Revisé y aprobd son ob.‘."gator.l‘as/

e Cualquier modificacion al formato de esta acta establecida en el ;G? serd objeto de devolucion de la CxP.
e Los campos que no se requieran ser diligenciados colocar N/yﬁo aplican. .
s Lo guia de diligenciamiento se encuentra'en G+ AR-G-052 i

Notas.

19
12. REPORTE BIENES
Registro de Entradas y Salidas.de Bienes / .
| Nombre de Funcionario /// -Numero Documento Entrada 202500407
.que Reporta : Numero Documentop de Salida 202500407 .

Aplica para contratos de obra y compras



