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Ministerio de Hacienda y Crédito Público

Carrera 8 # 6C- 38 Bogotá D.C., Colombia www.minhacienda.gov.co -
relacionciudadano@minhacienda.gov.co Telefonos: Fuera de Bogotá 01-8000-910071

Código Postal 111711 Bogotá (+57 1) 3 81 17 00 Fax (+57 1) 3 81 21 83 NIT:
899.999.090-2 Lunes a Viernes de 8:00 a.m. a 5:00 p.m. en jornada continua.

 

Información del contratista del MHCP

 º Tipo Documento  : NIT    º Identificación del Contratista  : 830001338-1  

 º Nombre del Contratista  : SUMIMAS S.A.S  

 º Correo Electrónico donde desea recibir la respuesta  : manuel.gutierrez@sumimas.com.co  

 º Digite su correo nuevamente  : manuel.gutierrez@sumimas.com.co   

Recepción Documentos para pago

 º ¿Es usted obligado a facturar?  : SI  

 º Nro. Factura  : SMVP 106089    º Fecha Factura  : 03/04/2024  

 º Nro. Contrato Ejemplo 3.435-2020**  : 3.331-2023  

 º Concepto de cobro  : Facturación Marzo 2024  

 º Periodo del Servicio:Año   2024    º Mes  : 03  

 º Nombre del Supervisor en el Ministerio de Hacienda  : Jhoan Manuel Espinosa Montilla 

   º Tipo de contratista  : Persona Jurídica  

X Mención Legal: La responsabilidad por la recolección, entrega y validez de la información requerida es

responsabilidad exclusiva del Contratista

Expone / Solicita

Observaciones

Presentación electrónica del Trámite Recepción documentos para pago a contratistas y/o

 proveedores del MHCP

Asunto

Documento: 830001338-1 - Nombre del Contratista: SUMIMAS S.A.S - Nro. contrato: 3.331-2023 -

 Concepto cobro: Facturación Marzo 2024 - Supervisor Contrato: Jhoan Manuel Espinosa Montilla

Casos seleccionados

º Si usted es PERSONA JURÍDICA y SI está obligado a facturar:



Ministerio de Hacienda y Crédito Público

Carrera 8 # 6C- 38 Bogotá D.C., Colombia www.minhacienda.gov.co -
relacionciudadano@minhacienda.gov.co Telefonos: Fuera de Bogotá 01-8000-910071

Código Postal 111711 Bogotá (+57 1) 3 81 17 00 Fax (+57 1) 3 81 21 83 NIT:
899.999.090-2 Lunes a Viernes de 8:00 a.m. a 5:00 p.m. en jornada continua.

 

Documentos requeridos adjuntados

º 01. Evidencia solicitud de pago SECOP II (Archivo en PDF):      Documento adjuntado Soporte Secop II (Marzo

2024).pdf

Identificador: w+Zbq8x+tYbox9UVkTTSJTbzz8Y=

º 02. Cumplido para pago (Archivo en PDF):      Documento adjuntado CUMPLIDO N. 8 SUMIMAS S.A.S_.pdf

Identificador: EBwcHA4crAFgJ2w30AzyY88NGkQ=

º 03. Informe de Ejecución o acta de entrega (Archivo en PDF):      Documento adjuntado Apo.4.1.Fr.16 Informe de

Ejecución y Supervisión de Contratov2-Mar2024.pdf

Identificador: mgG8RNoP26Lpwxu2wuQlLwruC4I=

º 04. Representación gráfica de la factura (Archivo en PDF):      Documento adjuntado SMVP 106089.pdf

Identificador: jTiDt9KL7kQFNmOgtX/Ouad0rkM=

º 05.Certificado pago de seguridad social (Archivo en PDF):      Documento adjuntado Certificado de Parafiscales -

Abril.pdf

Identificador: O6f2EwxbXckzcWwDYJ1sEKo8/o4=

Documentos opcionales no adjuntados

º 06. Informe final de actividades (Archivo en PDF):      Documento no presentado

Avisos legales

Datos Personales
En cumplimiento a la Ley 1581 de 2012, informamos que los datos aquí tratados serán debidamente protegidos según
 nuestra política de tratamiento de datos personales, la cual podrá consultar en http://www.minhacienda.gov.co  sección
 Transparencia, Atención y Servicios a la ciudadanía, Información para Grupos de Interés Específicos, Políticas e
 Información de Interés (Política de Tratamiento de Datos Personales 2022).Cualquier inquietud o solicitud puede escribir
 al correo  relacionciudadano@minhacienda.gov.co



Apo.4.1.Fr.002 Cumplido para Pago

Codigo: Fecha VersiònApo.4.1.Fr002 31/01/2023 6

CON_R3041

CONTRATO, ORDEN O CONVENIO No. 

830001338NIT O DOCUMENTO DE IDENTIFICACION DEL CONTRATISTA 

SUMIMAS S.A.S.
NOMBRE CONTRATISTA

CONTRATAR EL OUTSOURCING DE EQUIPOS DE IMPRESIÓN Y DIGITALIZACIÓN PARA EL
MINISTERIO DE HACIENDA Y CRÉDITO PÚBLICO

OBJETO DEL CONTRATO, 
ORDEN O CONVENIO

13/07/2023

01/08/2023

30/06/2026

1

4

9

SUBDIRECCION FINANCIERA Y GRUPO DE CONTRATOS CP - 

FECHA DE SUSCRIPCION DEL CONTRATO, ORDEN O CONVENIO 

FECHA DE INICIO: 

FECHA DE TERMINACION: 

       1,138,037,165.82

VALOR DEL CONTRATO 

PLANILLA No.

PARA: RADICADO No.: 

I.B.C. SALUD

PENSION  

DATOS ESPECIFICOS DEL PAGO

DATOS GENERALES DEL CONTRATO

Anexos y No. de Folios

En calidad de Supervisor/Interventor del contrato enunciado, certifico que he verificado el cumplimiento a satisfaccion de las obligaciones que emanan del contrato, la acreditacion del pago de
obligaciones con el sistema de seguridad social integral y las cifras y valores corresondientes al periodo certificado para el reconocimiento del pago que por este instrumento se acredita 

Factura Cuenta de Cobro 

Entrada a Almacen

Declaracion juramentada Seguridad Social 

Constancias de pago de la seguridad social 

Total de Folios Anexos 

SUPERVISORES Y/O INTERVENTORES 

3
. 

- 331 2023

       1,368,204,083.40

                    .00
VALOR ADICIONES

SALDO

FACTURA NO. 

Tipo de
Pago

SMVP 106089

No.

CONDICION 
DE PAGO

Condicion
de Pago

SERVICIOS 
PRESTADOS 
MES DE MARZO 
2024

Aclaracion 
del 

          24,618,699.18

Valor.Pago

19 %

Iva Aplicado

           4,677,552.84

Valor Iva
Amortizacion
 Anticipada

          29,296,252.02

Total a Pagar

          29,296,252.02TOTAL A PAGAR 

FIRMA:    ______________________________________
NOMBRE: JHOAN MANUEL ESPINOSA MONTILLA 
CARGO:    ASESOR 
CEDULA:   93453561 

4Otros Anexos o Folios

CONS
8

A.R.L.

No.Compromiso

122023

          24,618,699.18                4,677,552.84TOTALES  

VALOR PAGADO: VALOR  PENDIENTE POR EJECUTAR: %  EJECUCIÒN:         230,166,917.58        1,138,037,165.82  17 

TOPE MÍNIMO DE SEGURIDAD SOCIAL

 

Jhoan Manuel 
Espinosa











07e5dcf54e16c90747e6f172ecdfd6ba7886baf9b46ee4713c8896cf0490181807fb89b66600b19a216f1fda21d6ea98

Fecha Validación DIAN

830001338 - 1 4/3/2024  11:46:39AMNIT:

07e5dcf54e16c90747e6f172ecdfd6ba7886baf9b46ee4713c8896cf0490181807fb89b66600b19a216f1fda21d6ea98

AUT MEDELLIN KM 1.5 VÍA SIBERIA 

PQ SAN BERNARDO BG 5

Municipio de Cota

PBX: 8773399

www.sumimas.com

Factura electrónica de Venta NO. SMVP 106089

Señores:

NIT:

Dirección:

Ciudad:

Email:

Teléfono:

03/04/2024

03/05/2024

2503

MINISTERIO DE HACIENDA Y CREDITO 

PUBLICO

8999990902

CR 8 6 C 38

siifnacion.facturaelectronica@minhacienda.gov.c

o

BOGOTÁ D.C. - BOGOTA D.C.

DATOS DEL CLIENTE

Fecha de Expedición:

Fecha de Vencimiento:

Forma de Pago:

Medio de Pago Transferecia Crédito

Crédito

Orden de Compra: OU00001891

DescripcionCódigo Cantidad Valor Unitario Valor TotalIVAUnidad

IMPRESORAS MULT. (B/N)V0000137  40.00  254,909.02  10,196,360.80SERVICIO 19.00

IMPRESORAS MUL. COLORV0000138  2.00  298,057.87  596,115.74SERVICIO 19.00

M/MIENTO PREV. IMP DE LA ENTIDADV0000139  5.00  120,126.36  600,631.80SERVICIO 19.00

ESCÁNER ALTO RENDIMIENTOV0000140  30.00  108,949.19  3,268,475.70SERVICIO 19.00

ESCÁNER ALTA VELOCIDADV0000141  4.00  442,570.81  1,770,283.24SERVICIO 19.00

IMPRESORA FOTOCOPIADORAV0000142  1.00  547,568.44  547,568.44SERVICIO 19.00

IMPRESIÓN B/NV0000143  72,465.00  74.00  5,362,410.00SERVICIO 19.00

IMPRESIÓN COLORV0000144  8,078.00  193.62  1,564,062.36SERVICIO 19.00

COPIASV0000145  7,261.00  74.21  538,838.81SERVICIO 19.00

F/COPIADO CARTAV0000146  922.00  64.53  59,496.66SERVICIO 19.00

F/COPIADO OFICIOV0000147  684.00  74.47  50,937.48SERVICIO 19.00

DOCUMENTOS ARGOLLADOSV0000148  10.00  3,139.39  31,393.90SERVICIO 19.00

PLOTTER 1/2 PLIEGOV0000150  4.00  5,110.69  20,442.76SERVICIO 19.00

PLOTTER 1 PLIEGOV0000151  1.00  11,681.49  11,681.49SERVICIO 19.00

 Nota: #$13-01-01-000;3.331-2023;Jespinos@minhacienda.gov.co#$

Observaciones:

Valor en letras: VEINTINUEVE MILLONES DOSCIENTOS NOVENTA Y SEIS MIL DOSCIENTOS CINCUENTA Y DOS 

PESOS COLOMBIANOS CON 02 CENTAVOS M/CTE

RESOLUCIÓN DIAN 18764059666699 DE 2023-11-17 HASTA 2024-11-17 DEL No. SMVP 100,001 AL No. SMVP 200,000

SOMOS RESPONSABLES DE IVA

DECLARAMOS DENTRO DEL MUNICIPIO DE COTA

FACTURA EXPEDIDA EN COTA NO APLICA RETE ICA

Total Bruto:

Total

Descuento

IVA

SubTotal  24,618,699.18

 0.00

 4,677,552.84

 29,296,252.02

 24,618,699.18

Sumimas S.A.S

NIT. 830001338 - 1

Page 1 of 1
Emitido: THE FACTORY HKA COLOMBIA S.A.S. NIT: 900390126-6                        Software: INFOR COLOMBIA - ERP.



 



 

 

 
FORMATO CERTIFICACIÓN DE PAGOS DE SEGURIDAD SOCIAL Y 

APORTES PARAFISCALES 
 

 
Cota, Cundinamarca, 05 de abril de 2024.  
 
A QUIEN INTERESE: 
 
Asunto: Certificación de pagos de seguridad social y aportes parafiscales –PERSONA 
JURÍDICA- 

 
Para dar cumplimiento a lo previsto en el artículo 376 de la Ley 1819 de 2016 el suscrito  
Representante Legal JUAN CARLOS ROBLEDO VELEZ y/o Revisor Fiscal CARLOS 
ALBERTO ALVAREZ ARBELAEZ de la sociedad SUMIMAS S.A.S, identificada con NIT 
No. 830.001.338-1, debidamente inscrita en la cámara de comercio de Bogotá nos 
permitimos certificar y auditar (en caso del revisor fiscal) bajo la gravedad de juramento que 
de acuerdo a las normas establecidas en Colombia la mencionada sociedad ha realizado 
los pagos de seguridad social y aportes parafiscales. El pago por concepto de los aportes 
correspondientes a los sistemas de Salud, Pensiones, Riesgos Laborales, Cajas de 
Compensación Familiar, Instituto Colombiano de Bienestar Familiar (ICBF) y Servicio 
Nacional de Aprendizaje (Sena), se rigen bajo la norma del impuesto sobre auto retención 
a título de impuesto sobre la renta de la cual la compañía es sujeto pasivo, a partir del 1 de 
enero de 2017 según el decreto 2201 del 30 de diciembre de 2016. 
 
Dado en Cota a los 05 días del mes de abril del año 2024.  
 
 
 

 
Firma ______________________________ 
CARLOS ALBERTO ALVAREZ ARBELAEZ  
Revisor Fiscal 
Tarjeta Profesional No. 17.811-T  
C.C. 19.178.818 de Bogotá 
 
 
 
 
Firma ______________________________ 
JUAN CARLOS ROBLEDO VELEZ  
Representante legal 
C.C 79.249.787 de Suba 
 



 



 



Certificado No:

LA REPUBLICA DE COLOMBIA

MINISTERIO DE COMERCIO, INDUSTRIA Y TURISMO

UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL

JUNTA CENTRAL DE CONTADORES

CERTIFICA A:
QUIEN INTERESE

Que el contador público CARLOS ALBERTO ALVAREZ ARBELAEZ identificado con CÉDULA DE
CIUDADANÍA No 19178818 de BOGOTA, D.C. (BOGOTA D.C) Y Tarjeta Profesional No 17811-T
SI tiene vigente su inscripción en la Junta Central de Contadores y desde la fecha de Inscripción.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *
* * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *
* * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *

Dado en BOGOTA a los 15 días del mes de Febrero de 2024 con vigencia de (3) Meses, contados
a partir de la fecha de su expedición.

DIRECTOR GENERAL

ESTE CERTIFICADO DIGITAL TIENE PLENA VALIDEZ DE CONFORMIDAD CON LO
ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 2 DE LA LEY 527 DE 1999, DECRETO UNICO

REGLAMENTARIO 1074 DE 2015 Y ARTICULO 6 PARAGRAFO 3 DE LA LEY 962 DEL 2005

Para confirmar los datos y veracidad de este certificado, lo puede consultar en la página web
www.jcc.gov.co digitando el número del certificado



 


