
 

 

 

GOBERNACIÓN DEL DEPARTAMENTO DEL CAUCA 
SECRETARÍA DE SALUD 

Nit. 891.580.016.-8 

 
 

DEBE A: 

 
 

Diana Patricia Astudillo Pino 
C.C.No. 25.284.619 de Popayán 

 
 

LA SUMA DE:  TRES MILLONES CUATROCIENTOS QUINCE MIL PESOS ($ 3.415.000) 

 
 

POR CONCEPTO DE: Pago de la primera cuota del contrato para  Prestar servicios 
profesionales en el Proceso de gestión de la salud pública y de intervenciones colectivas 
para apoyar la gestión de Salud Pública brindando asistencia técnica y seguimiento a la 
estrategia Ciudades, entornos y ruralidades saludables CERS. No. 2577 del 27 de 
Octubre de 2021, como lo indica la cláusula de la forma de pago del citado contrato. 

 
Período comprendido entre el 27 de octubre al 26 de Noviembre DEL 2021 

 
 
 
 
 
 
 
 

 

Diana Patricia Astudillo Pino 
C.C.No.25.284.619 de Popayán 



Popayán,  
 
 

Señores: 
TESORERÍA DEL DEPARTAMENTO DEL CAUCA 
GOBERNACION DEL CAUCA 

 
 
Diana Patricia Astudillo Pino, identificado con la cédula de ciudadanía No. 25284619 de 
Popayán, manifiesto bajo la gravedad de juramento que mis ingresos como contratista sin 
vinculación laboral se asimilan a RENTA DE TRABAJO; lo anterior, de conformidad con el 
artículo 17, parágrafo II de la ley 1819 del 29 de diciembre de 2016; por tanto, señalo: 

 
1. Soy aportante al Sistema de Seguridad Social como trabajador independiente. 

 
2. Como contratista sin vinculación laboral manifiesto que para el desempeño de mis 

actividades profesional y/o compensación por servicios personales no he contratado 
o vinculado dos (2) o más trabajadores asociados a la actividad. 

 
CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS No. 2577 del 27 de octubre 2021, cuyo objeto 
“Prestar servicios profesionales en el Proceso de gestión de la salud pública y de 
intervenciones colectivas para apoyar la gestión de Salud Pública brindando asistencia 
técnica y seguimiento a la estrategia Ciudades, entornos y ruralidades saludables CERS”. 

 
DURACION: el plazo de la ejecución del presente contrato será desde la suscripción del acta 
de inicio, previo cumplimiento de requisitos de perfeccionamiento y ejecución hasta el  30 
de Diciembre del 2021. 

 
PERIODO A COBRAR: del 27 de octubre al 26 de noviembre de 2021. 

Por lo anterior agradezco su colaboración. 

Atentamente, 
 
 
 

 
 

Diana Patricia Astudillo Pino 
c.c.No. 25.284.619 de Popayán (C.) 
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TIPO DE INFORME No. DE CONTRATO 
PERIODO DEL INFORME 

DESDE HASTA 

PARCIAL x FINAL  2577- del 27 de octubre2021 27/10/2021 26/11/2021 

CONTRATANTE Gobernación del Cauca – Secretaria de Salud 

CONTRATISTA  Diana Patricia Astudillo Pino 

No. DE IDENTIFICACIÓN  25. 284.619 EXPEDIDA EN Popayán 

No. TELÉFONO y/o CELULAR 3113420226 

SUPERVISOR  Astrid Lucero Aponza Villaquiran 

NIVEL PROFESIONAL Profesional  Universitario DESPACHO 
 Proceso Gestión de la salud 
pública y de las intervenciones 
colectivas 

INTERVENTOR  N.A. 

NIVEL PROFESIONAL  N.A. DESPACHO  N.A. 

CDP  No. 5374 CRP No.  8913 

IMPUTACIÓN PRESUPUESTAL    
  
 

05.3.3.2 557 10 1 10 1 2 1 – 32 
VALOR TOTAL DEL 
CONTRATO 

Honorarios iniciales: $ 9.106.660 
Gtos Viaje:                  $ 500.000            
Vr Total Cto:              $  9.606.660 

FORMA DE PAGO  

Dos cuotas (2) mensuales 
vencidas de: TRES MILLONES 
CUATROCIENTOS  QUINCE MIL 
PESOS M/CTE ($3.415.000.oo) 
cada una y 1 cuota proporcional 
a los días ejecutados. 

PAGO No.   1 cuota  

VALOR A PAGAR $3.415.000 

BALANCE FINANCIERO 

VALOR CONTRATO $9.606.660  

VALOR EJECUTADO HONORARIOS 
 

$ 3.415.000 

VALOR EJECUTADO 
DESPLAZAMIENTO 

$ 0 

SALDO POR EJECUTAR  $ 6.191.660 

PAGO SEGURIDAD SOCIAL 

IBC al sistema de Seguridad Social 
(40% del Ingreso mensual) 

 $ 908.526 PERIODO COTIZADO  octubre 
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EPS Sanitas VALOR PAGADO  $113.600 

;ARL  Positiva VALOR PAGADO   $ 4.800 

AFP Porvenir  VALOR PAGADO $ 145.400 

Caja de Compensación F. Comfacauca VALOR PAGADO $ 18.200 

VALOR TOTAL PLANILLA $ 282.000 PLANILLA No. 21416497 

ANEXA CERTIFICACION PARA ASIMILARSE A ASALARIADO 
(Retefuente) 

SI  x NO  

OBJETO DEL CONTRATO 

Prestar servicios profesionales en el Proceso de gestión de la salud pública y de intervenciones colectivas para apoyar la gestión 
de Salud Pública brindando asistencia técnica y seguimiento a la estrategia Ciudades, entornos y ruralidades saludables CERS. 

CUMPLIMIENTO Y/O RECIBIDO A SATISFACCIÓN 

El Supervisor y/o Interventor dando cumplimiento a los Artículos 83 y 84 de la Ley 1474 de 2011 certifica que el Contratista ha 
cumplido cabalmente con el objeto contractual desarrollando las actividades descritas a continuación, dentro del período de tiempo 
comprendido entre el 27 de Octubre al 26 de Noviembre de 2021   y cumpliendo con el pago al Sistema de Seguridad Social, por lo 
que se autoriza el pago. 

DESCRIPCIÓN DE ACTIVIDADES REALIZADAS 

N° ACTIVIDADES NO. PRODUCTOS ESPERADOS 
Gestión de las 
intervenciones 
colectivas 

EJECU 
TADAS 

% DE 
EJECUCION  

1 
Apoyar el proceso de planeación de Plan de 
Salud Territorial y MAITE. 

1 
Informe y actas de reuniones con listados de 
asistencia, donde se defina el plan de trabajo 

Planeación 
integral 

1 100% 

2 

Participar de las jornadas para el 
fortalecimiento del desarrollo de 
capacidades del MAITE organizado por la 
Secretaria de Salud Departamental del 
Cauca.  

2 

Informe que contenga la narración del desarrollo 
de la actividad, resultados del proceso de 
evaluación de pretest y/o postest, anexar copia de 
listado de asistencia  

Desarrollo de 
Capacidades 

1 50% 

3 

Apoyar la planeación operativa y su 
seguimiento en territorio a la 
implementación estrategia Ciudades, 
Entornos y Ruralidades Saludables – CERS. 

1 

Informe de consolidación de los acuerdos firmados 
con los respectivos soporte de copia del acuerdo 
de la estrategia Ciudades, Entornos y Ruralidades 
Saludables – CERS 

Planeación 
integral 

0 0% 

4 

Apoyar la asistencia técnica, asesoría y 
retroalimentación, en las acciones de la 
fase de alistamiento y fase de 
implementación a los municipios 
priorizados para la implementación de la 
estrategia Ciudades, Entornos y Ruralidades 
Saludables – CERS. 

5 
Acta de la reunión de asistencia técnica, asesoría 
realizada a cada municipio. 

Planeación 
integral 

4 80% 
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5 

Realizar el taller Departamental para la 
implementación de estrategia Ciudades, 
Entornos y Ruralidades Saludables – CERS 
en los territorios en conjunto con Minsalud. 

1 
Informe y actas de reuniones con listados de 
asistencia, donde se defina el plan de trabajo 

Planeación 
integral 

1 100% 

6 

Realizar reuniones de coordinación y 
evaluación del componente con 
periodicidad mensual (Segundo Lunes de 
cada mes). 

3 
Informe y actas de reuniones con listados de 
asistencia, donde se defina el plan de trabajo 

Planeación 
integral 

1 33% 

7 

Realizar gestión del programa que incluya: 
articulaciones intersectoriales, derechos de 
petición, fallos, requerimientos por parte 
de los organismos de control, formulación 
de proyectos, asistencia a capacitaciones, 
y/o socialización de eventos, a los cuales se 
haya asistido. 

1 

Sistematización de la información obtenida en el 
taller, documento de consolidación de la 
información, listado de asistencia y registro 
fotográfico.  

Vigilancia en 
Salud Pública 

1 100% 

8 
Entregar el cronograma de actividades a 
desarrollar por el periodo contractual, 
sujeto a cambios. 

3 

Informe, Acta de reunión – plan de acción (por 
regiones Popayán, Santander de Quilichao y Patía), 
listado asistencia, Registro fotográfico. 
Consolidación de la información de las tres mesas 
regionales 

Gestión de 
intervenciones 
colectivas 

1 33% 

9 
Entregar de información sistematizada del 
contrato 

1 

Presentación de avances por cada línea y ESE de 
cada referentes, Acta de reunión, Plan de trabajo, 
seguimiento y evaluación con indicadores 
semaforizados por municipios 

Planeación 
integral 

0 0% 

10 

Consolidar la información de las acciones 
realizadas en la implementación de la 
estrategia CERS, 
vigencia II semestre 2021. 

1 

Informe mensual con sus respectivos soportes 
(actas, listados de asistencia, pantallazos de 
correos, consolidado de población beneficiada con 
la gestión, etc.) 

Gestión de 
intervenciones 
colectivas 

0 0% 

11 

Entregar mensual de informes de 
actividades desarrolladas durante el mes 
siguiente ejecutado y un informe 
final consolidado 

3 Un Cronograma con periodicidad mensual 
Planeación 
integral 

1 33% 

    22     11 50% 
 

DOCUMENTOS ANEXOS No. FOLIOS, CD’S, DVD’S 
Carpeta actividad número 1, desarrollo de capacidades, carpeta actividad 2, mesa de 

planeación, carpeta actividad número 4, asistencias técnicas, carpeta actividad 5, taller Cers, 

carpeta actividad número 6, dimensión 2, carpetas actividad 7, actividad 8 y actividad 11. 
 9 carpetas  

Dado en la ciudad de Popayán, el (20) de diciembre de 2020 

FIRMA CONTRATISTA 
 

 



RAZON SOCIAL :

IDENTIFICACION:

COD. DEPENDENCIA O SUCURSAL:

NOM. DEPENDENCIA O SUCURSAL:

FECHA GENERACION REPORTE:

PERIODO PENSION:

PERIODO SALUD:

NUMERO PLANILLA:

REFERENCIA DE PAGO (PIN):

TIPO DE PLANILLA:

FECHA DE PAGO:

ENTIDAD DE PAGO:

DIANA PATRICIA ASTUDILLO PINO

CC-25284619

0

0

2021-12-13

2021-10

I

21416497

2021-10

21416497

2021-11-03

BANCO DAVIVIENDA

FECHA LIMITE DE PAGO: 2021-11-05

TOTAL COTIZANTES: 1

CODIGO
ENTIDAD NIT NOMBRE NUMERO

AFILIADOS
TOTAL

INTERESES

VALOR PAGAR
SIN

INTERESES
VALOR PAGAR FONDO

SOLIDARIDAD

 FONDO
SUBSISTENCI

A

$ 0

IBC

EPS005 800251440 SANITAS 1 $ 0 $ 113.600 $ 113.600$ 0 $ 0$ 908.526

230301 800224808 PORVENIR 1 $ 0 $ 145.400 $ 145.400$ 0 $ 0$ 908.526

14-23 860011153 POSITIVA 1 $ 0 $ 4.800 $ 4.800$ 0 $ 0$ 908.526

CCF14 891500182 COMFACAUCA 1 $ 0 $ 18.200 $ 18.200$ 0 $ 0$ 908.526

$ 282.000Total a pagar $ 282.000$ 0$ 0 $ 0

FECHA DE PAGO DEL SIGUIENTE MES: 06/12/2021



Pago PSE

Resultado de su transacción

Código único CUS

1189991569

Destino de pago

ASOPAGOS

Motivo

Pago de seguridad Social Integrado

Fecha

03/11/2021

Número de aprobación

00991569

Dirección IP

190.84.88.22

Valor transacción

$ 282.000,00

Referencia 1

10.10.11.80
Referencia 2

CC
Referencia 3

25284619



CERTIFICADO
POPAYAN,
CAUCA,

13/12/2019

COLOMBIA,
A quién interese

Por medio de la presente hacemos constar que el señor DIANA PATRICIA ASTUDILLO
PINO con Cédula de Ciudadanía número 25284619

Posee en el banco Davivienda:

CUENTA DE AHORROS DAMAS
Número 0000000307779025
Fecha de apertura 25/03/2008

Cordialmente,

BANCO DAVIVIENDA
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59. Anexos          SI NO 61. Fecha

55. Forma

57. Modo

58. CPC

60. No. de Folios:

Ocupación

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18

Actividad secundaria Otras actividades
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1 2 3
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dianastudillo@gmail.com
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GOBERNACIÓN DEL DEPARTAMENTO DEL CAUCA 
SECRETARÍA DE SALUD 

Nit. 891.580.016.-8 

 
 

DEBE A: 

 
 

Diana Patricia Astudillo Pino 
C.C.No. 25.284.619 de Popayán 

 
 

LA SUMA DE:TRES MILLONES CUATROCIENTOS QUINCE MIL PESOS ($ 3.870.333) 
 
 

POR CONCEPTO DE: Pago de la segunda y tercera cuota del contrato para Prestar 
servicios profesionales en el Proceso de gestión de la salud pública y de intervenciones 
colectivas para apoyar la gestión de Salud Pública brindando asistencia técnica y 
seguimiento a la estrategia Ciudades, entornos y ruralidades saludables CERS. No. 2577 
del 27 de Octubre de 2021, como lo indica la cláusula de la forma de pago del citado 
contrato. 

 
Período comprendido entre el 27 de noviembre y el 26 de diciembre DEL 2021 
                                                Y el 27 de Diciembre y el 30 de Diciembre DE 2021 

 
 
 
 
 
 
 
 

 

Diana Patricia Astudillo Pino 
C.C.No.25.284.619 de Popayán 
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TIPO DE INFORME No. DE CONTRATO 
PERIODO DEL INFORME 

DESDE HASTA 

PARCIAL  FINAL X 2577- del 27 de octubre 2021 
27/11/2021 
Y DESDE EL 
27/12/2021 

26/12/2021  
HASTA  

30/12/2021 

CONTRATANTE Gobernación del Cauca – Secretaria de Salud 

CONTRATISTA  Diana Patricia Astudillo Pino 

No. DE IDENTIFICACIÓN  25. 284.619 EXPEDIDA EN Popayán 

No. TELÉFONO y/o CELULAR 3113420226 

SUPERVISOR  Astrid Lucero Aponza Villaquiran 

NIVEL PROFESIONAL Profesional  Universitario DESPACHO 
 Proceso Gestión de la salud 
pública y de las intervenciones 
colectivas 

INTERVENTOR  N.A. 

NIVEL PROFESIONAL  N.A. DESPACHO  N.A. 

CDP  No. 5374 CRP No.  8913 

IMPUTACIÓN PRESUPUESTAL    
  
 

05.3.3.2 557 10 1 10 1 2 1 – 32 
VALOR TOTAL DEL 
CONTRATO 

Honorarios iniciales: $ 9.106.660 
Gtos Viaje:                  $ 500.000            
Vr Total Cto:              $  9.606.660 

FORMA DE PAGO  

Dos cuotas (2) mensuales 
vencidas de: TRES MILLONES 
CUATROCIENTOS QUINCE MIL 
PESOS M/CTE ($3.415.000.oo) 
cada una y 1 cuota proporcional 
a los días ejecutados. 

PAGO No.   2 cuota  Y 3 cuota 

VALOR A PAGAR $3.870.333 

BALANCE FINANCIERO 

VALOR CONTRATO $9.606.660  

VALOR EJECUTADO HONORARIOS 
 

$ 7.285.333 

VALOR EJECUTADO 
DESPLAZAMIENTO 

$ 323.450 

SALDO POR EJECUTAR  
$ 1.997.877 
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PAGO SEGURIDAD SOCIAL 

IBC al sistema de Seguridad Social 
(40% del Ingreso mensual) 

 $ 2.430.000 PERIODO COTIZADO  DICIEMBRE 

EPS Sanitas VALOR PAGADO  $ 303.800 

;ARL  Positiva VALOR PAGADO   $ 12.700 

AFP Porvenir  VALOR PAGADO $ 388.800 

Caja de Compensación F. Comfacauca VALOR PAGADO $ 48.600 

VALOR TOTAL PLANILLA $ 753.900 PLANILLA No. 22116786 

ANEXA CERTIFICACION PARA ASIMILARSE A ASALARIADO 
(Retefuente) 

SI  x NO  

OBJETO DEL CONTRATO 

Prestar servicios profesionales en el Proceso de gestión de la salud pública y de intervenciones colectivas para apoyar la gestión 
de Salud Pública brindando asistencia técnica y seguimiento a la estrategia Ciudades, entornos y ruralidades saludables CERS. 

CUMPLIMIENTO Y/O RECIBIDO A SATISFACCIÓN 

El Supervisor y/o Interventor dando cumplimiento a los Artículos 83 y 84 de la Ley 1474 de 2011 certifica que el Contratista ha 
cumplido cabalmente con el objeto contractual desarrollando las actividades descritas a continuación, dentro del período de tiempo 
comprendido entre el 27 de Noviembre al 26 de Diciembre de 2021 y del 27 de diciembre al 30 de diciembre    y cumpliendo con el 
pago al Sistema de Seguridad Social, por lo que se autoriza el pago. 

DESCRIPCIÓN DE ACTIVIDADES REALIZADAS 

N° ACTIVIDADES NO. PRODUCTOS ESPERADOS 
Gestión de las 
intervenciones 

colectivas 

EJECU 
TADAS 

% DE 
EJECUCION  

1 
Apoyar el proceso de planeación de 
Plan de Salud Territorial y MAITE. 

1 
Informe y actas de reuniones con listados de asistencia, 
donde se defina el plan de trabajo 

Planeación integral 1 100% 

2 

Participar de las jornadas para el 
fortalecimiento del desarrollo de 
capacidades del MAITE organizado por 
la Secretaria de Salud Departamental 
del Cauca.  

2 

Informe que contenga la narración del desarrollo de la 
actividad, resultados del proceso de evaluación de 
pretest y/o postest, anexar copia de listado de 
asistencia  

Desarrollo de 
Capacidades 

2 100% 

3 

Apoyar la planeación operativa y su 
seguimiento en territorio a la 
implementación estrategia Ciudades, 
Entornos y Ruralidades Saludables – 
CERS. 

1 

Informe de consolidación de los acuerdos firmados con 
los respectivos soporte de copia del acuerdo de la 
estrategia Ciudades, Entornos y Ruralidades Saludables 
– CERS 

Planeación integral 1 100% 

4 

Apoyar la asistencia técnica, asesoría y 
retroalimentación, en las acciones de 
la fase de alistamiento y fase de 
implementación a los municipios 
priorizados para la implementación de 

5 
Acta de la reunión de asistencia técnica, asesoría 
realizada a cada municipio. 

Planeación integral 5 100% 
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la estrategia Ciudades, Entornos y 
Ruralidades Saludables – CERS. 

5 

Realizar el taller Departamental para la 
implementación de estrategia 
Ciudades, Entornos y Ruralidades 
Saludables – CERS en los territorios en 
conjunto con Minsalud. 

1 
Informe y actas de reuniones con listados de asistencia, 
donde se defina el plan de trabajo 

Planeación integral 1 100% 

6 

Realizar reuniones de coordinación y 
evaluación del componente con 
periodicidad mensual (Segundo Lunes 
de cada mes). 

3 
Informe y actas de reuniones con listados de asistencia, 
donde se defina el plan de trabajo 

Planeación integral 3 100% 

7 

Realizar gestión del programa que 
incluya: articulaciones 
intersectoriales, derechos de petición, 
fallos, requerimientos por parte de los 
organismos de control, formulación de 
proyectos, asistencia a capacitaciones, 
y/o socialización de eventos, a los 
cuales se haya asistido. 

1 
Sistematización de la información obtenida en el taller, 
documento de consolidación de la información, listado 
de asistencia y registro fotográfico.  

Vigilancia en Salud 
Pública 

1 100% 

8 
Entregar el cronograma de actividades 
a desarrollar por el periodo 
contractual, sujeto a cambios. 

3 

Informe, Acta de reunión – plan de acción (por regiones 
Popayán, Santander de Quilichao y Patía), listado 
asistencia, Registro fotográfico. Consolidación de la 
información de las tres mesas regionales 

Gestión de 
intervenciones 
colectivas 

3 100% 

9 
Entregar de información sistematizada 
del contrato 

1 

Presentación de avances por cada línea y ESE de cada 
referentes, Acta de reunión, Plan de trabajo, 
seguimiento y evaluación con indicadores 
semaforizados por municipios 

Planeación integral 1 100% 

10 

Consolidar la información de las 
acciones realizadas en la 
implementación de la estrategia CERS, 
vigencia II semestre 2021. 

1 

Informe mensual con sus respectivos soportes (actas, 
listados de asistencia, pantallazos de correos, 
consolidado de población beneficiada con la gestión, 
etc.) 

Gestión de 
intervenciones 
colectivas 

1 100% 

11 

Entregar mensual de informes de 
actividades desarrolladas durante el 
mes siguiente ejecutado y un informe 
final consolidado 

3 Un Cronograma con periodicidad mensual Planeación integral 3 100% 

    22     22 100% 
 

DOCUMENTOS ANEXOS No. FOLIOS, CD’S, DVD’S 
Carpeta actividad número 1, desarrollo de capacidades, carpeta actividad 2, mesa de 

planeación, carpeta actividad número 4, asistencias técnicas, carpeta actividad 5, taller Cers, 

carpeta actividad número 6, dimensión 2, carpetas actividad 7, actividad 8 y actividad 11. 
 9 carpetas  

Dado en la ciudad de Popayán, el (24) de diciembre de 2020 

FIRMA CONTRATISTA 
 

 



RAZON SOCIAL :

IDENTIFICACION:

COD. DEPENDENCIA O SUCURSAL:

NOM. DEPENDENCIA O SUCURSAL:

FECHA GENERACION REPORTE:

PERIODO PENSION:

PERIODO SALUD:

NUMERO PLANILLA:

REFERENCIA DE PAGO (PIN):

TIPO DE PLANILLA:

FECHA DE PAGO:

ENTIDAD DE PAGO:

DIANA PATRICIA ASTUDILLO PINO

CC-25284619

0

0

2021-12-23

2021-12

I

22116786

2021-12

22116786

2021-12-24

BANCO DAVIVIENDA

FECHA LIMITE DE PAGO: 2022-01-06

TOTAL COTIZANTES: 1

CODIGO
ENTIDAD NIT NOMBRE NUMERO

AFILIADOS
TOTAL

INTERESES

VALOR PAGAR
SIN

INTERESES
VALOR PAGAR FONDO

SOLIDARIDAD

 FONDO
SUBSISTENCI

A

$ 0

IBC

EPS005 800251440 SANITAS 1 $ 0 $ 303.800 $ 303.800$ 0 $ 0$ 2.430.000

230301 800224808 PORVENIR 1 $ 0 $ 388.800 $ 388.800$ 0 $ 0$ 2.430.000

14-23 860011153 POSITIVA 1 $ 0 $ 12.700 $ 12.700$ 0 $ 0$ 2.430.000

CCF14 891500182 COMFACAUCA 1 $ 0 $ 48.600 $ 48.600$ 0 $ 0$ 2.430.000

$ 753.900Total a pagar $ 753.900$ 0$ 0 $ 0

FECHA DE PAGO DEL SIGUIENTE MES: 06/01/2022



Pago PSE

Resultado de su transacción

Código único CUS

1259284925

Destino de pago

ASOPAGOS

Motivo

Pago de seguridad Social Integrado

Fecha

23/12/2021

Número de aprobación

00284925

Dirección IP

191.95.175.94

Valor transacción

$ 753.900,00

Referencia 1

10.10.11.80
Referencia 2

CC
Referencia 3

25284619



CERTIFICADO
POPAYAN,
CAUCA,

13/12/2019

COLOMBIA,
A quién interese

Por medio de la presente hacemos constar que el señor DIANA PATRICIA ASTUDILLO
PINO con Cédula de Ciudadanía número 25284619

Posee en el banco Davivienda:

CUENTA DE AHORROS DAMAS
Número 0000000307779025
Fecha de apertura 25/03/2008

Cordialmente,

BANCO DAVIVIENDA


