SECHETARIA DE HACIENDA
DEPARTAMENTO DE SANTANDER

ESTAMPILLAS DEPARTAMENTALES
NIT 8B0.201.235-6

{ Reclbo de recaudo No: 2502300382122 )
> NOMBRE O RAZON SOCIAL
No. Dacumenta: 880201317
Nonihre:
ASILO SAN RAFAEL -

TRAMITE
CERTIFICACION DE DOCUMENTOCS OFICIALES

PESTAMPILLA-TASA-IMPUESTO-CONTRIBU CION
PRO HOSPITAL $3.800

Con destino a:
Alcaldia de Bucaramanga

b Facha expedici n: 2023/07/18
Fecha | mils de page: 2023/07/25
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Pueds ingresar a
htips:/sslampillzs.syc.com.co/
para validar y cunsultar sl dslalls del pagoe de la
Estampilla Departamental.
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