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C'ﬂ_;_I.D'iA DE ENVIGADO

BPAG_A
324 - TRANSFERENCIA ELECTRONICA -
Documento de Pago : 324 - 202608643 ' . Fecha : 25-JUN-2026
Cuenta Pagadora : 019-1 09835-78 - BANCOL. AMERICAN EXPRESS ’AHORR
~ : / ‘ -
- Documento de Causacién: 202-202606128 / : R;dicado : 42040
" Contrato: ENV-12-09-0028-26 - _ . Acta.de pago: 2 ;
" Tercero: 900388112 - GMA DlélTAL SAS
Beneficiario : 900388112 .  -GMADIGITALS.AS
| Cuenta Beneficiario ) Entidad Financiera | ?ipo de Cuenta
A

00664206668 ] - : BANCOLOMBIA p -

Concepto: ACTA i’AGO 2 CO ENV-12-09-0028-26 SOFTWARE COMO SERVICIO (SAAS), EN UNA PLATAFORMA INFORMATICA EN LA

N NUBE, QUE PERMITA. EL MONITOREO Y SEGUIMIENTO DEL ACCESO Y PERMANENCIA DE LOS ALUMNOS
’ . MATRICULADOS EN LOS ESTABLECIMIENTOS EDUCATIVOS OFICIALES DEL MUNICIPIO DE ENVIGADO. |

Cuenta Descripcién ' | Valor | .
202, 202606128 . GMADIGITAL S.A.S _' _ 41,540,499.00

) Co . i 41,540,499.00

Elaboré [ - Aprobd ’ g
Fecha de Aplicacion: 25-JUN-2026 ' Usuario: EL RAGA - Terminal: ENVIGADO\ALCTESPRO19' .

i » ) - e . /.



! ALCALDIA DE ENVIGADO

’ Beneficiario : GMA DIGITAL S.A.S
Direccion: CL 28 53 53 /

-

Telefono : 4486092

CC-NIT: 900388112
Fecha Vencimiento : -

Fecha:

23-06-2026
23-06-2026

Observacion: ACTA PAGO 2 CO ENV-12-09-0028-26 SOFTWARE COMO SERVICIO (SAAS), EN Valor Bruto : 43,407,200.00+"
UNA PLATAFORMA INFORMATICA EN LA NUBE, QUE PERMITA EL MONITOREO Y . axp No. S 2 " 202605128 ¢
SEGUIMIENTO DEL ACCESO Y . PERMANENCIA DE LOS ALUMNOS . S e
. MATRICULADOS EN LOS ESTABLECIMIENTOS EDUCATIVOS OFICIALES DEL Factura No. ¢ 42040
MUNICIPIO DE ENVIGADO. Tioo Cuenta: A o /
Soporte:  CONTRATO No. ENV12-08-0028-26 2 _ , ipo Luenta: -, :
N. Cta Bancaria: 00664206668 Nombre Entjdad Financiera: BANCOLOMBIA ,‘/ _
. / Conceptos de Gasto. Costo, Compra o Traslado de Recaudos a Tercero
Concepto | < Descripcion del Concepto ' | Valor del Concepto .
8758 LICENCIAS - SECTOR EDUCACION , b ' / 43,407,000.00
ya : . Movimiento Presupuestal s
RP V Codigo | Fuente | Ci | Cta.Financiera | / Valor
20260278 /1/ 23201010050203010122010460000000123000010020026 3-100 ., 01 RP /  43,407,900.00
S Movimiento Contable T — .
* [Cta. Contable | . Descripcion . |  Tercero | Cl | - Debito | Credito
240101 Buenes y servicios 900388112 01 / ' 41,540,£99.00
24360511 Servicios de ||cencnam|emo o derecho de uso de softy 900388112 01 , 1.518,245.00
243627 Retencion impuesto de industria y comercio - Compra 900388112 ~ 01 347,256.00
- 55010531 Licencias _ 900388112 01 43,407,000.00 - ’
’ Legalizacion de Anticipos en la Causacion ! ‘
\ [Cédigo = No. Contrato = - T Valor Legalizado™ - Saldo'por Legalizar '~ | -
. Cargos y Retenciones en la‘Causacion . .
] Concepto L 2% Cargos Retenciones yalor Base s
RETEFUENTE SERVICIOS GRALES LICENCIAMIENTO SOFTV' 5 7 .00 1,519,245.00 ~~ ° 43,407, 000. o /
. RETENCION INDUSTRIA Y COMERCIO 8/1000 .. . 8 rd . 00 347,256, 00/ /43 ,407,000.60
Total Car-gos y Retencuones NS P ' .00 1,866,501.00
| . Deducciones enel Pago _ [
. Concepto 5 % Retencién & Valor Base |
) - -1 i .
_ Total Deducciones : '
/ . . -
. . NETOAPAGAR: § - 41,540,499.00 CUARENTA Y UN MILLONES QUINIENTOS CUARENTA MIL CUATROCIENTOS ESTADC
: o } NOVENTA Y NUEVE PESO(S) CON 0/100 M/ICTE ACTIVO,
SALDO :$ 41,540,499.09} _ - RADICADO: 32040,

JAZMIN ANDREA GONZALEZ ARIAS

NELSON EN . ;

- CONRADO ANT F.S'PW NOS

Solicitado Por: -




.

E}

=1

. -~ . .

. GMA DIGITAL S.AS. - / 4
o “ s B Bello - Colombia v

NIT 900.388.112-7,
DIGITAL (Rracturacion@gmadigital.com

’ ) ' S R B - Ewww.gmadigital.com
' - - . RS . N . ’ '
Factura Electrénica dev/'nla ) 2 s e TN /—i—- T,

@\Calle 28 #53-53
Q(BD‘I] 4489062 - Ext. 2

MA 3709

1
i
i
e m——— . ———— ——

. Fecha y hora Factura

Generacién 02/06/2026, 14:45

Cliente:  MUNICIPIO DE ENVIGADO . » Expedicio 02/08/2026, 0736
: xpedicion , 07
: .907.106- :
Nit 890.907.106-5 Vencimiento 02/06/2026 .
Teléfono: (054) 3394000 Véndedor GMA DIGITAL : ’
Direccidn: Calle 38 Sur 45 A 87. |.E. Jomar Piso 4 . Centro de costo ~ . 0
Ciudad: Envigado - Colombia Catizacién !
Correo:  facturacionelectronica@envigado.gov.co
- / . , -
item Descripcién Cantldad Vr. Unitario - Vr Bruto ) Impto Caﬂ;o i vr., Tolal &
.
1 fg:t‘l’;:?c‘:’m serviclo (SaaS) para sstamatzar s nformacion 100 43,407,000.00 43,407,000.00 - n%i‘ 43,407,000.00 !
. S , ' ' | B i
j S

| Alcaldia de Envigado

3]
f
4
§
LT é
é
!

0042040-0000007-20260619
1100 - 2026/06/19 13:59:42

44

Y\

Total items: 1 . ' L - . . I
Valor en Letras: .‘ ' ’ "/

Cuarenta y tres millones cuatrocientos siete rnll pesos m/cte . : ~ :
Forma de pago: . : . .

Crédito ’ o . . s i
Medio de pago: .. Total Brito ) 43,407,00000 /-

Otro - Crédito - Cuota No. 001 vence-el 2026-06-02 por’ . $  43.407,000.00 ' Total a Pagar ‘/ 43,407,00000 /
Observaciones: A

2 de 4 Segun CONTRATO No. ENV-12-09-0028-26 - Consignese en Cuenta de Ahorros v -

Bancolombia No. 00664206668 a nombre de GMA DIGITALS.AS. - ““ Fl l IF‘

NOTA: RETENCION POR USO DE SOFTWARE 3.5% . 3” El:miu “ to ﬂ

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de l:arn_hro {articulo 5 Ley 1231 ' i i .

de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real y las : . T
o prestacién e servicios descritos en este titulo - Valor, Nimero Autorizacién Electrénica
18764084763757 aprobado en 20241205 prefijo Gw\ desde el numero 3001 al 4000
Vigencia: 24 MgSes
Resp ble de IVA - Actividad Econdmica 620) Aclividades de desarrollo de sistemas
informdticos (planificacién, anilisis, disgfio, programacion, pruebas) Tarifa

Elaborado por Firma racibido

up > c : ,
acamasrasacmzzaoaaeommaetzoeue 1l’b2|:933df?t?de39011333303aeu13eb68644¢00e9f2!8l&45f4¢ - . ~

- - - DR -



. Céadigo: AR-F7€é6
ACTA DE PAGO CONTRATO
- R UNICA, PARCIAL O FINAL Versién: 04
Mﬁﬁxgmm - ' / | Pagina1de5 /
/ COPIA CONTROLAE?S«
ACTA NUMERO 02 /
18 de junio de 2026 i
1. CONTRATO . /
CONTRATISTA: : GMADIGITALSAS [/ /
NUMERO DE IDENTIFlCACION - _NIT 900388112-7 ’/
S S Dok R S A i e T . - e R el
ENTIDAD BANCARIA: - Bancolombia /
TIPO DE CUENTA: Ahorros 7/
NUMERO DE CUENTA \ 00664206668, /
TIPO DE CONTRATO / ORDEN DE . ORDEN DE COMPRA "
COMPRA / CONVENIO: Marque X | CONTRATO & [ O copvento L -
CONVENIO/CONTRATO N.2: ENV-12-09-0028-26 /
FECHA DEL CONTRATO/CONVENIO: 7 de enero de 2026 '
OBJETO DEL Software como servicio (SAAS), en una plataforma informatica en la
CONTRATO/CONVENIO: nube, que permita el monitoreo y seguimiento del acceso y
permanencia de los alumnos matriculados en los establecimientos
educativos oficiales del municipio de Envigado.
PLAZO: ' El plazo estimado para la ejecucion del objeto contractual sera 11
meses y en todo caso no podrd superar el 15 de diciembre de la
_ correspondiente vigencia fiscal. pd
FECHA DE INICIO: 7 de enero de 2026 Haga c}l{aqun para esonbtr texto.
i S - et T .’ e T ':; ) "! ® b -
VALOR CONTRATO/CONVENIO CIENTO SETENTA Y TRES MILLON ES SEISCIENTOS VEINTIOCHO MIL
VIGENCIA: PESOSM/CTE IVA EXLCUIDO $173.628.000
VALOR CONTRATO/CONVENIO VIG. NA
FUTURA: ) .
VALOR IVA: . ’ NA
VALOR TOTAL: CIENTO SETENTA Y TRES MILLONES SEISCIENTOS VEINTIOCHO MIL
PESOS M/CTE IVA EXLCUIDO $173.628.000 .
PERIODO/CUOTAAPAGAR: - | Periodo de ejecucién del 02 de Abril de 2026 al 31 de mayo d€ 2026.
FORMA DE PAGO: ,
El pago lo hard el Municipio de Envigado, al Contratista, en la caja de la Tesoreria Municipal o transferencia
electrénica, de acuerdo con lo establecido en el PAC, en CUATRO (4) Cuotas por valor de CUARENTA Y UN
MILLONES TRESCIENTOS CUARENTA MIL PESOS ($43.407.000) cada una, y distribuidas entre los meses de
abril, junio, agosto y diciembre 2026, de conformidad al cronograma de actividades acordado por el supervisor
del contrato; previa presentacion de la cuenta de cobro o factura debidamente legalizada y con una
constancia que acredite que se encuentra al dia con el pago de aportes al Sistema de Seguridad Social Iritegral,
ARL, Sena, ICBF y Cajas de Compensacion Familiar, cuando corresponda y respecto de cada uno de sus
empleados y tan pronto como el objeto esté totalmente cumplido y recibido a satisfaccion por parte de la
supervision del contrato. El pago se hara con sujecién al plan anual de caja P.A.C. de la siguiente manera: El



Codigo: AR-F-056

ACTA DE PAGO CONTRATO

v UNICA, PARCIAL O FINAL' Version: 04
demgm ‘ Pagina2de5
- " COPIA CONTROLADA

mrunizipio de Envigado, pagara al contratista el valor del presente contrato en cuotas mensuales/parciales y/o '
proporcioral al servicio efectivamente prestado/por producto o servicio entregado de acuerdo al PAC, (Plan
Anual de Caja: de la siguiente manera:

itams Valor un:tario/cuota :

Cuota 1S 43.207.000 '

Cuota 2 $ 43.207.000 : '

Cuota 3$43.207.000

Cudtad $43.£07.000

VALOR TOTAL $173.628.000

Lo anterior, d2 conformidad con la Circular expedida por la Secretaria de Hécienda y Direccién Financiera y
Contable referente a las fechas de cierres contables, vigencia 2026 prewa presentacion de la cuenta y/o
factura debidamente Iegallzada

Pa-adgrafo 1.: _a FACTURA O CUENTA DE COBRO expedida debera IIenar los reqwsutos legales (articulo 617)
de: Estatuto Tributario y debera estar acompaniada de la certificacién que se encuentra a paz y Salvo por
concepto de pago de la Seguridad Social integral (salud, gensiones y riesgos laborales) asi como parafiscales,
cuando corresaonda; Informe de actividades del objeto contractual con corte cada 30 dias, debidamente
ap-obada por el supervisor del contrato, asi como el certificado de recibo a entera satisfaccion por parte del
supervisor. Peragrafo 2.: El pago se realizard 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 prestaciéon de
Ics servicics ¢ sando haya incumplido alguna de las obligaciones, y se liberaran 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’
verifizacion se hara por parte de la Secretaria de Hacienda. Pardgrafo 3.: El municipio de Envigado contara
con un término de cuarenta y cinco (45) dias hébiles siguientes a la fecha de radicacion de la factura o cuenta
de cobro, para reallzar cada desembolso '

.' t{’j; ;’_ TR L T B _.'I,. B ' v T ,v

FECHA DE SUSPENSIGN , N/A

FECHA DE REINICIO : , © N/A

' - L Yo L : T - o A '.' . ’ L ,‘J.‘ c

ACTA DE amu "‘-N ‘ N/A o,

FECHA DE ACTA ADICION: N/A ‘

VALOR ADICION: ) N/A . ) .

TIEMPO DE AD CION: N/A .

\VVALOR TOTAL DEL CONTRATO/CONVENIO: $173.628.000

(Valor contrato/convenio mas adicién) CIENTO SETENTA Y TRES MILLONES SEISCIENTOS
VEINTIOCHO MIL PESOS M/CTE IVA EXLCUIDO

. 2. RESPONSABILIDAD

Ay .ii‘":':" . .\" P 3 & f;‘ *' n, { -_"! . s.n N
o 7 By L e Pk A e R

En cumpllmlento a Ia Ley 80 de 1993 ley 1150 de 2007, Ley 1474 de 2011 Ley 1882 de 2018 y demas Decretos
reglamentarics, asi como el Decreto de delegaciéon para la contratacién, el Manual de Contratacion,

Sudervision e interventoria y demds normas que los aclaren, complementen y los modifiquen, los cuales hacen
referencia a la responsabilidad del Ordenador del Gasto, los Delegados para Contratar, los Interventores y

t




Cédigo: AR-F-056

ACTA DE PAGO CONTRATO

Y ~ UNICA, PARCIAL O FINAL version: 04
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COPIA CONTROLADA

Supervisores en el ejercicio de sus funciones y con base en el contrato que se encuentra plenamente
legalizado, enunciado en el encabezado de este documento y la forma de pago estipulado en el mismo;
Autorizo el pago del acta correspondiente, 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

Ratifico la revisién y verificacion de los documentos soporte del contratista con respecto a los requerimientos
de seguridad social integral establecidos por la ley, encontrdndose al dia en sus pagos, para lo cual aplico la
base de liquidacion establecida en la ley.

Si el contratista estd obligado a presentar ptanilla o certificacion de seguridad social diligencie el cuadro.
: Persona Natural

=

Planilla nimero ' " N/A
Periodo de cotizacion N/A
Fecha de pago N/A
Valor base de cotizacion N/A
Valor pagado en salud ' o . N/A
Valor pagado en pensidn N/A
Valor pagado ARL segun tipo de riesgo N/A
" Persona Juridica
Tipo de documento ' Presentd

Certificado de 'Representante Legal X

Certificado de Revisor Fiscal ' 0

4, ACEPTACION DEL BIEN Y/O SERVICIO PRESTADO

Asi mismo certifico que se recibid a entera satisfaccidon los servicios prestados por el contratista en
cumplimiento del objeto del contrato. -

5. VALOR A PAGAR )
1 | valor Cuota pactada contrato/convenio antes de IVA /~ $43.407.000
2 | Glosa (+)(-) (Nota crédito/nota débito} , / ~ N/A
3 | Subtotal (=1+2) /' $43.407.000
Concepto de % Base Valor Impuesto Totales Impuestos
Impuesto Impuesto
19% S S _
4 | IVA N/A
' 5% $ s /
) N/A
s | Impuesto al 8% $ $ /
consumo . _
6 | Total Impuestos (=4+5) ' - / N/A
7 | Valor Total Cuota (=3+6) : / $43.407.000



ACTA DE PAGO CONTRATO

Codigo: AR-F-056

T

UNICA, PARCIAL O FINAL Version: 04 N
Pagina4deb5
COPIA CONTROLADA
g Menos valor Amortizacion Anticipo= (3x% de XX% _ N/A
anticipo) ’ . pd /

9 | Valor a Pagar del Acta (=7-8)

7 $43.407.000

Diligenciar los campos 10, 11 y 12 solo si hay compensacién

/

1 | Tipo de Impuesto N/A
o

1 | Numero de Factura N/A

1 }

1 | Valor de la Factura ' N/AS

2

Valor total a pagar al contratista (=9-12)

-

d $43.407.000

6. DEDUCCIONES APLICABLES

-

Marcar Sl aplica o NO

# . Concepto S NO
. 1| Impuesto de Industria y Comercio No
- 2| Contribucién especial sobre contratos de obra publica No

7. ENDOSO DEL PAGO .
DILIGENCIAR SOLO SI TIENE ENDOSO .
Beneficiario Pago (1) Beneficiario Pago (2)

Nombre

Ndmero Identificacion

Entidad Bancaria

Tipo de Cuenta

Numero de Cuenta

Valor endosado a Pagar

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

8. EJECUCION PRESUPUESTAL

El valor a pagar descrito en la presente acta se ejecutard presupuestaimente de la siguiente forma:

. Fech
Certificado de o a Registro de Fecha Rubro Sec
Disponibilidad de | Disponibilidad de Valor a'ejecutar
Presupuestal | certif | Presupuestal registro presupuestal . ROP
icado /
. /
: 1/01 o [ 5/01/2 5 2320101005020 // ' P /
20260226 /202 20260278 3010122010460 1 . $ 4375?.000
: 6 / 0000001230000
- " 10020026 - '
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COPIA CONTROLADA
EJECUCION ACUMULADA DEL CONTRATO POR RUBRO PRESUPUI?STAL
(solo se diligencia cuando es pago umco y/o fmal)

: {:s:“‘#fg:r'c .); .%!' 3 _-,;I.'. [ L:ET%-K g 'r : ‘ B .5‘.“ 1}»' s '.?:: ﬁ‘-‘ " ;“ 4 ‘é}-\ i f”? < N . I'.
Valor total Valor e ecutado L
Registro de registro por incluyelndo esta Valor juste Au'toriza
Disponibilidad | Rubro presupuestal : (€ ajuste
] cada rubro acta
presupuestal (A) (8) - (C=A-B) sl NO
01-XX-20XXXXX XXXXXXXXXXXXXXXX S(A) S (B) S(C=A-B) O O
9. RESPONSABLES
.l }_' L ', Cal AT .'_jt-__\;':-:g -_.-;l'f.'."" L ;E t _._“..- o2 sl :1 v ,' : \ .
Para constancia frma A
_ 4 .
Firma _ . ; / .
‘Nombre del Ordenador del v . ) ] 7
JAZMIN ANDREA GONZAREZ ARIAS
Gasto . - S thri . .
Cargo ecretgria agion
T Nombre Andrés Felipe Jaramillo Betancur
Elabord W Cargo: . Profesional Universitario
Dependencia: Cobertura Educativa ) ,
Revisé Nombre Marisol Padilla Palacio
ammbé‘|I Cargo: Asesora /
Dependencia: Secretaria de Educacion
Revisé y | _Nombre ’ Christian Felipe Moras Mufioz *
aprobé Cargo Asesor ;-6/
Dependencia: Despacho Secretaria de Educagibn
Revis y i Nombre Babington Leandro Quiceno Cafl
aprobd Cargo: ) Profesional Universitario /j
Dependencia: : Cobertura Educativa

Los aqui flrfna'n‘t@‘s’mamfestam/ s que | hemos leidoy rewsado toda la mformacmn qué obra en el documento, la cual se
encuentra ajustada a la ley, por lo que se presenta para la firma del Order]ador del Gasto '

Nombre Supervisor
Contrato

Correo electronico:

Andrés Felipe Jaramillo Betancur

andres.jaramillo@envigado.gov.co

~ 10. NOTAS -
,}3@5 o U@ﬁw‘* B ® P A oA

¢ lao mformac.'on y firmas de elaborg, Revis y aprobd son obligatorias.
»  Cualquier modificacién al formato de esta acta establecida en el SGI serd objeto de devolucion de la CxP.

Notas

*  los campos que no se requieran ser diligenciados colocar N/A no aplican.

* Lo guia de diligenciamiento se encuentra en G+ AR-G-052 :

11. REPORTE BIENES
= - % 7 . . F B - T ] B . - W
’{ L R R . z\;_l\ IR T S . ¢ e 4
.| Registro de Erltradas y Salidas de Bienes
Nombre de ) Numero Documento Entrada
Funcionario que
Numero Docum li

Reporta ero Documento de Salida

Aplica para contratos de obra y compras




