FORMULARIO N° 8

DATOS BASICOS BENEFICIARIO CUENTA
CENTRAL ADMINISTRATIVA'Y CONTABLE CENAC REGIONAL
MEDELLIN EJERCITO

BOGOTA DC

CIUDAD FECHA_

Me permito certificar la siguiente informacion con el fin de ser incluida/terminada en el sistema
integrado de informacién financiera

Apertura X Cancelacion
. DATOS ENTIDAD INFORMANTE (beneficiario)

Entidad o Beneficiario.  SERCOSUM S.A.S. nit 900.925.404-7

Direccion_ CRA 23F NO 74A-55 Teléfono  805-0334  gax
Departamento_ BOGOTAD.F. Ciudad BOGOTAD.F.  Municipio

SERCOSUMSAS3@GMAIL.COM

Correo Electrénico

Denominacion de la cuenta marque con X
Corriente_X De ahorros

l. DATOS DE LA ENTIDAD DE CREDITO

Entidad financiera. BANCOLOMBIA Codigo Sucursal M E6digo.

ciudad_Bocem™ Direccion___telefono_
fax Numero de la

Cuenta 055-9316-31
(Adjuntar original de certificacion bancaria)
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CESAR SANZ RAMIREZ

C.C. 79.327.273
Solicitud Aprobada. Solicitud Rechazada

VoBo VoBo
Nombre y firma func. Perfil presupuesto Nombre y firma func.perfil beneficiario/cta



Usuario
Máquina de Escribir
CTRO INTERNACIONAL

Usuario
Máquina de Escribir

Usuario
Máquina de Escribir

Usuario
Máquina de Escribir

Usuario
Máquina de Escribir

Usuario
Máquina de Escribir
BOGOTA 

Usuario
Máquina de Escribir

Usuario
Máquina de Escribir

Usuario
Máquina de Escribir

Usuario
Máquina de Escribir

Usuario
Máquina de Escribir

Usuario
Máquina de Escribir
055-9316-31

Usuario
Máquina de Escribir

Usuario
Máquina de Escribir
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