
N° Contrato 

Nombre 

Nit

Supervisión

Evento:
Fecha:           
Dependencia / 
Nombres enlace del 
Teléfono de Contacto:
Correo Institucional:
Jefe o Director Area / 
Cargo:

Macroregión:

N° ITEM CANT

VALOR 
UNITARIO 
ANTES DE 

IVA

IVA
VALOR UNITARIO  

IVA INCLUIDO
VALOR  TOTAL ANTES 

DE IVA
VALOR TOTAL IVA

VALOR TOTAL IVA 
INCLUIDO

CANT IVA
VALOR 

UNITARIO IVA 
INCLUIDO

VALOR  TOTAL 
IVA INCLUIDO

1 1 4  $               704  $                   134  $                          838  $                           2.816  $                                535  $                            3.351 

2 5 40  $            2.706  $                   514  $                       3.220  $                       108.240  $                           20.566  $                        128.806 

3 9 140  $            2.769  $                   526  $                       3.295  $                       387.660  $                           73.655  $                        461.315 

 $                 -    $                     -    $                             -    $                                 -    $                                  -    $                                  -   

184 498.716$                        94.756$                           593.472$                         -$                       

N° ITEM DESCRIPCION TIPO DE HORA CANT
VALOR 

UNITARIO 
VALOR  TOTAL CANT

VALOR 
UNITARIO 

VALOR  TOTAL 

 FALSO  $                                  -    $                    -    $                         -   

 FALSO  $                                  -    $                    -    $                         -   

-$                                 -$                       

N° ITEM CANT

VALOR 
UNITARIO 
ANTES DE 

IVA

IVA
VALOR UNITARIO  

IVA INCLUIDO
VALOR  TOTAL ANTES 

DE IVA
VALOR TOTAL IVA

VALOR TOTAL IVA 
INCLUIDO

CANT
VALOR 

UNITARIO 
ANTES DE IVA

VALOR  TOTAL 
ANTES DE IVA

N/A 0 -$                    -$                        -$                               -$                                    -$                                     -$                                      $                         -   

-$                                      $                         -   

-$                                 -$                       

-$                                 -$                       

-$                                 -$                       

-$                                 -$                       

N° ITEM CANT
VALOR 

UNITARIO
VALOR TOTAL CANT

VALOR 
UNITARIO 

VALOR  TOTAL 
ANTES DE IVA

-$                    -$                                     

-$                                     -$                       

-$                                     -$                       

-$                                     -$                       

-$                                     -$                       

N° ITEM CANT
VALOR 

UNITARIO
VALOR  TOTAL CANT

VALOR 
UNITARIO 

ANTES DE IVA

VALOR  TOTAL 
ANTES DE IVA

1 N/A -$                    -$                                      $                    -    $                         -   

-$                                     -$                           

-$                                     -$                           

$ 498.716 $ 0,00
$ 94.756 $ 0,00
$ 0,00 $ 0,00

$ 0 $ 0,00
$ 0 $ 0,00

$ 0,00 $ 0,00
$ 0,00 $ 0,00

$ 593.472 $ 0,00 $ 0,00

Presupuesto Ejecutado Final

TOTAL COSTOS INDIRECTOS

% INTERMEDIACION (7,8%)

SERVICIO Y/O PRODUCTO 

SERVICIO Y/O PRODUCTO 

IVA DE INTERMEDIACIÓN  

TASA ADMINISTRATIVA

IVA TASA ADMINISTRATIVA

SUB TOTAL TIQUETES 

2.2 REEMBOLSOS 

Cotización Inicial

SERVICIO Y/O PRODUCTO 

SUBTOTAL TRANSPORTE

COSTOS INDIRECTOS 

2. COSTOS INDIRECTOS (INGRESOS PARA TERCEROS)

IVA  INTERMEDIACIÓN  

SUBTOTAL COSTOS INDIRECTOS CON INTERMEDIACIÓN 

2,1 COSTOS INDIRECTOS DE TIQUETES AEREOS 

Cotización Inicial Presupuesto Ejecutado Final

IVA DE INTERMEDIACIÓN  

SUBTOTAL GASTOS REEMBOLSABLES CON INTERMEDIACIÓN 

BALANCE GENERAL 

Presupuesto Ejecutado Final

2.2 COSTOS INDIRECTOS DE TIQUETES AEREOS  

2,2 REEMBOLSOS
TOTAL EVENTO 

Cotización Inicial

1, TOTAL COSTOS DIRECTOS 
IVA

1.1 TOTAL COSTOS DIRECTOS TRANSPORTTE
2. COSTOS INDIRECTOS (INGRESOS PARA TERCEROS)

2.1 TOTAL INTERMEDIACIÓN  (Incluido IVA)

 COSTOS DIRECTOS 

1, COSTOS DIRECTOS DE PROPUESTA ECONÓMICA

Cotización Inicial Presupuesto Ejecutado Final

CONCEPTO

ALIMENTACIÓN

ALIMENTACIÓN

ALIMENTACIÓN

0

1.1. COSTOS DIRECTOS DE TRANSPORTE

Cotización Inicial Presupuesto Ejecutado Final

SUBTOTAL COSTOS DIRECTOS

Presupuesto Ejecutado FinalCotización Inicial

Directora Técnica Familias y Comunidades

M2: Cau,VdC, Nar, Tol, Hui, Caq, Put, Vau

jenny.torres@icbf.gov.co Correo: aramos@eype.co
Haidy Isabel Duque Cuesta Objetivo del Evento:

Fortalecimiento de los vinculos y dialogos sobre los derechos de los niños,niñas y adolescentes.

26-jun-25 Lugar:     Calle 19 B N°42-60 Pinos del Norte Manzana C-Casa 1

Contacto: 3107594956

Dirección de Familias y Comunidades/Pasto
Jenny Alexandra Torres Lider Equipo: Alrexandra Ramos

3046785509

PRESUPUESTO EVENTO SS. 114

1017072025

INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR

899.999.239-2

Audrey Alvarez Bustos

Encuentro comunitario Hora: 01:30 p.m. -  5:00 p. m.


