,Gobernacion s
Cundinamarca

Clase Documento

RE Factura LogisiticaMM

Formato GF-006
Documento de Pago No.3300160433

Fecha de Confabilizacion:
Fecha Impresidn de Factura:
Nombre de la Dependencia:
Nombre del Fondo:
Documento RPC:

04.08.2026

04.08.2026

SECRETARIA DE MOVILIDAD
Multas infraccion y revision
4600035570

Referencia Del Documento: PAGO 6 DE 10
Centro Gestor: 1123

Fondo: 31300
Verificado por: AHUERTAS
NIT del Tercero: 1020766352

Nombre del Tercero: FELIPE GAONA ALONSO

Nombre del Alternativo:

Codigo del Tercero:

2300047178

Descripcion: SMC-CD-PSP-186-2026 PAGO &
VALOR BRUTO FACTURA: OCHO MILLONES PESOS § 8.000.000
Posicién Cuenta Clave Texto breve cuenta PosPre Valor

001 2490540000 N Honorarios XACREEDOR/DEUDOR 7.736.000
002 5507060002 81 Asig.Bnes.-Sves Tran 2320202008 8.000.000;
003 2440800009 50 Est. Adulto Mayor XRETENCION/DEDUCCIONOS 34,000+
004 2436270000 50 Rte ICA Compras XRETENCION/DEDUCCIONOB 54.000-
005 2440800003 50 Est. Procultura XRETENCION/DEDUCCICNOS 17.0004
008 2440800001 50 Est. Prodesarrollo XRETENCION/DEDUCCIONDY 34.0004
Q07 2440800002 50 Est. Proelectrificac XRETENCION/DEDUCCIONOS 3.000-
008 2440800004 50 Est. Prohospitales XRETENCION/DEDUCCIONOS 34.000-
009 2436150000 50 Rte Empleados 383 ET XRETENCION/DEDUCCIONO9 62.000-
010 2440800007 50 Est. U. Cundinamarca XRETENCION/DEDUCCIONDS 26.000-

DESCUENTOS Y/O DEDUCCIONES:

Nombre del Descuento efectuado Base Gravable Vrdel Descuento
aplicada ylo Deduccion

Estampilla Bienestar del Adulto Mayor - Bienestar del Adulto Mayor 2% 1.715.120 34.000-

Reteica Actividades de Servicios - Ret. ICA Svc Prof.Liberal y otras 7.66XM 7.071.296 54.000-

ProCultura (Con Cuantia) Estampilia - ProCultura (Con Cuantia) 1% 1.715.120 17.000-

ProDesarrollo Estampilla - Prodesarrolio 2% 1.715.120 34.000-

Proelectrificacion Estampilla Monto Fijo - ProElecirificacion rural del (5.2% 1.715.120 3.000-
|_ProHospitales Estampilla - ProHospitales 2% | 1.715.120 34.000- |
Retencion Honorarios - Ret. >95 hast 150 19% Ley 2010 de 12-18 | 327.942 62.000- i
Universidad de Cundinamarca. - Universidad de Cundinamarca 1.55’ 1.715.120 26.000- —|

YALOR DESCUENTOS: $ 264.000 |
VALOR NETO A PAGAR: SIETE MILLONES SETECIENTOS TREINTA Y _!'ik'.lfi;

\lr-r.sns § 7.716.000
\

DIEGO A. JIMENEZ V.
\ORDENADOR

ENTIDAD CERTIFICADA
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Departamento de Cundinamarca
Estampillas Departamentales

Bienestar del Adulto Mayor $34,000
Pro-Cultura $17,000 ¢
Pro-Desarrollo Departamental $34,000 prec-
Pro-Hospitales $34,000 wi]
Pro Electrificacion Rural $3,000
Pro-Universidad Cundinamarca (UDEC) $26,000

Tasa pro-deporte $0

$148,000
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GESTION CONTRACTUAL Y COMPRA PUBLICA

CODIGO: E-GCCP-FR-033

VERSION: 06

RECIBO A BATISFACCION Y CERTIFICADO PARA PAGO DE

CONTRATOS/CONVENIOS

FECHA: 04/09/2025

bl

el Manual de g
Cundinamarca.

El suscrito secretario{a) de despache, ordenador del gasto o director de unidad certifica que toda la informacidn relacionada a continuacion
se consultd directamente en los documentos del contrato los cuales se encuentran archivados en el expedisnte correspondiente. El
cumpiimiento a satisfaccion de las obligaciones del contratista las certifica el supervisor y/o interventor del contrato, al igual que el
cumplimiento frente al Sistema de Seguridad Sccial en Salud, Riesgos Laborales, Pensiones y aportes parafiscales, tal como [o establece
estion contractual, sistema de compra piblica, supervision, control y procedimiento sancionatorio del Departamento de

. & [ | fi
FECHA DE EXPEDICION DE LA pia Meg Ao ) feouarE Bla | Mes Afo FECHA DE TERVINACICN 2 s An
PRESENTE CERTIFICACION & s 2026 | | CONTRATG 23 | 1 2026 (Incluidas adicienes) 22 11 2028
|
|
SECRETARL‘E%N?SE?;:%E OUNIDAD | seCRETARIA DE MOVILIDAD CONTEMPORANEA SECCION PRESUPUESTAL 1123
CONTRATO N° PRINCIPAL ADICION YIGERCI e, CONTRATISTA - BENEFICIARIO CEDULA O NIT
SMC-CD-PSP-186-2026 X/ FELIPE GAONA ALONSO/ 1020766352 -
DIRECCION CORREOQ TELEFONO
CL 1357 41 FELIPE.GAONA91@GMAIL.COM 3017424046
*NOMBRE TERCERO ALTERNATIVOQ *CEDULA © NIT TERCERC
SOLO S1 APLICA EL TERCERO ALTERNATIVO DILIGENCIE LAS DOS SIGUIENTES CASILLAS™
oseTe  |PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES ESPECIALIZADOS PARA LA FORMULACION, SEGUIMIENTO Y EJECUCION DE PROYECTOS DE LOGISTICA E
INFRAESTRUCTURA DE TRANSPORTE DEL DEPARTAMENTO DE CUNDINAMARCA. |
CLAUSULA 5 ~ VALOR DEL CONTRATO Y FORMA DE PAGO. El valor del prasente contrato es fa suma de OCHENTA MILLONES DE PESOS MICTE
cLAusyia | ($80.000.000), incluidos todos los impuestos, tasas y contribuciones de orden distrital, nacional y departamental a que haya lugar, LA SECRETARIA pagara al
FORMADE PACO| Contratista el valor def presents Contrato con cargo al certificado de disponibilidad presupuestal No. 7100075484 de! 06 de enero de 2026, El presente Contrato esta
[ ENEL sueto a registro presupuestal y el page de su valor a las aproplaciones presupuestales. LA SECRETARIA pagara al Contratista el valor del contrato asf: 10 pagos
CONTRATO | nor la suma de QCHO MILLONES DE PESOS MCTE. {$8.000.000), o por los dias de servicio efectivamente prestados con cargo al cerlificado de disponibilidad
presupuestal expedide por g Director Financiero de Presupuesto de la Secretaria de Hacienda del Departamente de Cundinamarca.
|
RO ot 3-1300 NOMBRE DEL FONDO | Multas infraccion y revisian VALOR DEL PAGO $8.000.000
PAGO N° [ DE ‘ 10 BANCO Banco Davivienda /
CUENTA N° 452900043509 / Ahorroq/ [
ol
PORCENTAJE DEL ANTICIPO 0%
VALOR ANTICIPADO $0
DEPARTAMENTO $80.000.000
VALOR DEL ANTICIFO $0
AMORTIZACION ANTICIPO $0
AMORTIZACION ANTICIPO AGUMULADO $0
A
o SALDO AMORTIZACION $0
¢ DEPARTAMENTO $0
o VALOR BRUTO A PAGAR $8.000.0001
| VIR TOTAL PAGDS REALIZADOS $48.000.000
TOTAL $80.000.000 SALDO POR EJECUTAR 1 $32.000.000
REGISTRO PRESUPUESTAL QUE AFECTA ESTA CUENTA CERTIFICACION DE PAGOS APORTES SEGURIDAD SOCIAL
r| Dla | mes ] AflD j, NUMERO DE RPC Dla | MES ARD NUMERO DE PLANILLA / PERSONA QJIE CERTIFICA
[22 | 1 | 20 | 4600035570 21 | 7 | 2008 / 93525393 /
ir . | T
EL CONTRATISTACUMPLIOA | 51 | ¥ J P REPORTE DI | bia [ wes | a0 | ameome L Al
SATISFAGCION CON EL n SUPERVISA PERIODO A . _ . .
BJETO OEL | CONTRATOEN EL | CERTIFICAR Dia Mes Afc Dia Mes Afip
GONTRATQICONVENIO | APLICATIVO | / | /|
NO | SUPERVISA 30 | 7 2026 6- 23 | 6 2026 /| 22 7 2026-
; — 2 T T
| NOVEDADES AL CONTRATO | Suspensisn 1 | Cesion | ] T acm ‘ ‘ e ! Embargo | ! Noaplca | X
OBSERVAGIONES {si se
requiere)
SUPERVISOR/INTERVENTOR AREA JURIDICA Y/O CONTRATACION ORDENADOR DEL GASTO
+
NOMBRE: NATALY ANDREA SAENZ BOMORGQUEZ NOMBRE: LUIS ENRIQUE LOPEZ CARRIZOSA NOMBRE: n+cyl:> ARMANDO JIMENEZ VARGAS
GERENTE DE PLANEACION DE
GARGO Y TRANSPORTE E INFRAESTRUCTURA/ GARGD Y JEFE DE OFICINA ASESORA JURIDICA / CARGO Y ‘ SECRETARIO DE MOVILIDAD
SECRETARIA DE MOVILIDAD
DEPENDENCIA SECRC%T:TREI:” .ES‘ ;\R\gklmn DEPENDENCIA CONTEMPORANEA DEPENDENCIA _ CONTEMPORANEA
— .
ﬂ & —_ ‘
FIRMA / o~ '\ FIRMA: FIRMA:
[




