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. wnodlianza
FAMILIAR
FUNDALIANZA
EJECUCION CONTRAPARTIDA
MES DE MARZO DEL 2023
TOMO 1 DE 1
PROYECTO: ¢

Fortalecer la identificacion, captacion y gestionar la atencién

oportuna de las nifias y nifios con desnutricién aguda y riesgo de

desnutricién aguda, asi como de mujeres gestantes con bajo peso para la
edad gestacional, en zonas rurales y rurales dispersas.”.

UNIDAD DE BUSQUEDA ACTIVA

CONTRATO DE APORTE No. 44003272022




FUNDALIANZA

MODALIDAD: 1.000 DIAS PARA CAMBIAR EL MUNDO

EJECUCION CONTRAPARTIDA MARZO
CONTRATO DE APORTE No. 328 de 2022

- CANTIDAD

' MARZO

. EJECUT

ADO

L

| ‘POREJECUTAR -

APORTE DE BIENES Y SERVICIOS . .+~

Desarrollo e implementacion—de una

o Y 1 34,826,028
iniciativa comunitaria (15%) - 34,826,028
Abastecimiento de agua potable apta .
9 ' 1 58,043,380
para el consumo humano(25%) 775,000.00 4,920,000 . 5,699,000 52,344,380
strategia ¢ idades limpi 9 1 34,826,028 ‘
E gia comunid pias(15%) i 34,826,028
Talento humano adicional(10%) 1 23,217,352 2,579,706 2,579,706 20,637,646
Insumos alimenticios u ofros que A
correspondan a las 1 *34,826,028
necesidades de la modalidad(15%) 4,005,600 4,005,600 30,820,428 |
T de visi itari
ransporte g sitas gomunltanas y 1 46,434704
transporte de insumos{20%) ‘
5,159,412 41,275,292
TOTAL APORTE BIENES Y SERVICIOS L 16,664,718 1214729803

Representante Legal:
FABIAN DAZA ARIZA
C.C. No. 72.129.505



FUNDACION FUNDALIANZA

7 Nit 819005064
fundMAN 12
funddial 123 Regimen Especial
FECHA  31/03/2023 COMPROBANTE DE EGRESO 45416
A FAVOR DE: HENRYS SURISMEL CURVELO GONZALEZ ID 17846703
CONCEPTO: PAGO TRANSPORTE DE PERSONAL EN URIBIA, RIOHACHA, MANAURE Y MAICAO MARZO 2023 -
CONTRAPARTIDA 327 UBA
CUENTA INOMBRE DE LA CUENTA IDENTIFICACION DEBITO CREDITO
11100505 COLPATRIA CTE 0321003818 FU 17846703 0 4.978.833
233545 TRANSPORTES, FLETES Y ACARREOS 17846703 4.978.833 0
TOTAL DEL DOCUMENTO 4.978.833 4.978.833
Valor en Letras CUATRO MILLONES NOVECIENTOS SETENTA Y OCHO MIL OCHOCIENTOS TREINTA Y TRES PESOS M/
4
TU?YADO POR ﬁ% C APROBADO P @ RECIBI CONFORME
U ' 4 V2 NIT. O CC.




FUNDALIANZA

Detalle Pago

Mostrar registros

139994982

Mostrar registros
Buscar: .

Buscar: .
L : ' Total Rechazos Cuentas
Nimero de Proceso Estado Valor total del Lote Colpatria
EJECUTADO OK 4,978,833.00 0

Mostrando registros del 1 al 1 de un total de 1 registros
PrimeroAnterior1SiguienteUltimo

Fecha Rec. Inf.  |[Motivo Rechazo [Nimero Registros [Oficina Cuenta a Debitar Nimero Lote \I;:lsi::c?iccj’:\
2023/03/31 1 BOGOTA CALLE 13 *******+3318 123103202313418 Aceptado
Mostrando registros del 1 al 1 de un total de 1 registros : '
PrimeroAnterior1SiguienteUltimo
Mostrar registros
Buscar;

. . Clase . ' Fecha Inf.
Banco | Tipo Ident.‘ Namero Cuenta Cuenta . Nombre Transaccion  (Valor Neto Pago Adicional

Cuenta de Henrys Curvelo Traslados Otras '

BANCOLOMBIA C.C. 00017846703 91232340431 Gonzalez .~ Entidades 4,978,833.00 2023/03/31

Mostrando registros del 1 al 1 de un total de 1 registros
PrimeroAnterior1SiguienteUltimo

Ahorros




FUNDACION FUNDALIANZA

Documento Soporte en Adquisiciones

Efectuadas a No Obligados a Facturar

Nit 819005064

L

Cuenta de Cobrq No.

AUTORIZACION NUMERACION
FACTURACION DOCUMENTO SOPORTE
No 18764039899276, DESDE EL FZA 1
HASTA 10000 FECHA 21 NOVIEMBRE
2022 HASTA 20 NOVIEMBRE 2023
30/03/2023
Descripcion Valor
TRANSPORTE DE PERSONAL EN URIBIA, RIOHACHA, MANAURE Y MAICAO MARZO 2023 - 5.159.412
.CONTRAPARTIDA 327 UBA
Valor a pagar en Letras .
CUATRO MILLONES NOVECIENTOS SETENTA Y OCHO MIL OCHOCIENTOS SUBTOTAL 5.159.412
TREINTA'Y TRES PESOS M/CTE RETEFUENTE 180.579
VALOR A PAGAR 4.978.833
ELABORADO POR: “ REVISADO POR: APROBADO POR:

SO EATARE T e

Fabricante y Proveedor Tecnolégico: World Office Colombia SAS NIT 900534356-3 Software; World Office (wo_2)

CUDS: c930e50f8asbedat 182fdd60ea82c821675d4d1db57989e832e6da932a885d3198d8bd7e5chba53d97923521 b6852ef31 --Fecha y Hora de Expedicion : 20/04/2023 11:14:31 a. m.



' CUENTA DE COBRO (03)

FUNDACION FUNDALIANZA
NIT:.819.005.064-5

DEBE A : Henrys Surismel Curvelo Gonzalez C.C. 17.846.703

e

POR VALOR DE: Cinco millones ciento cincuenta y nueve mil cuatrocientos doce pesos M/
cte.($5.159.412.00) : :

POR CONCEPTO DE: Servicio de transporte para el proyecto UBAS con ICBF en
el municipio de Uribia Riohchamanure y Maicao. Labor que se llevd a cabo Durante
el mes de marzo del afo 2023

Riohacha, 30 de Marzo de 2023 /

Al
Henry §/risme Curvelo Gonzalez

C.C. 17.846.703



NN

PORERHA COLOMIIA BAT WORESTA

1,

Formulario del Registro Unico Tributario

2. Contepto | 1 [3 ‘Actualizacion de oficio

4. Nimero de tormulario

IO

14598577557

01459857755 7

15)770721248998
5. Nomero de identificacion Trivutaria (KIT) 6. DV | 12..Direccién seccional ’ ?f m\ g i};’é.ﬁuzdn electrénico
178467703 Impuestos y Aduanas da Richacha %\ K ,,/ / {& 5 ;J}
- N C Y _— & g
: IDENTIFICACION f’;f\“w’ L
24.Tipb de contribuyente . 25. Tipo de documents 38, Nimero de ldenuhcac‘vg% ; ;} ;3’ - T 27: Fecha expedicién
. o & J “e.
Petsona natural o sucesion iliquida 2 |Cédyla de Ciudadania 13 178487 0‘3 N ,f ?\% ’;m 19791218
Lugar de expedicién 28. Pals 29. Departamento hY X\““”.’,::?’ i C:ﬁsﬂad’iﬂwnmpro
COLOMBIA ' 1 6 9 |LaGuajia A4 N { lihaicao) 430
31, Primer apellido 32. Segundo apelfido 33. Pdmer nombre { f;}s /’:} - Qwﬁé nombres-
. o 4 F
CURVELO GONZALEZ HENRYS N0/ [( |SURISMEL
35, Razén social ’ 4 F =
£
6. Nombre comercial - ) AN 3775&;3!5%\?
YNNG SN
¢ /UBICACIONfV SN

28. Pais 39. Departament 7 S 7 (J/“\ o 40. CiudadMunicipic
COLOMBIA 16 9 |LaGuajia CQ NT9) 4 4 |Riohacna 001
41. Direccién principal SNy S

¢ Vs Q’ﬁ} 7 Ry
CR18 34 A 199 BRR AEROPUERTO VLSS 7 Ny
42, Cur'r-eb elecirénico / e ) \;/‘ A~ A /) (}
43. Cadigo postal IM Telﬁlori,a z:} ! 5 ‘““3/1 16639 85 8|45 Telétano 2 30075726433

T 5 TCLASIFICACION
Actiyidad econdmica ™. \ i Ocupacién
‘Actividad principal Rﬂ\(mad }zc:merm o, /’ Otras actividades 52 Nomes
. \ s (L, umerg
46.Cicigo  A7. Fechainicio Actividad 4. Cadiin N\ g Fec}'a aoocitad | gn cadgo 1 2 51. Codigo establecimientos

|7 4992012061 4]|[5 2max1|‘12?0<’1&2,o/s1 4] | | | . ]5820] [ |

1 2 3

SS.Cédigu‘B. gl f ] [ ;y;]\% \‘f",n!(\‘\:*r::“} r l [ | l ] | l I l | I

-
o

h
w1 ¢
J

g

v

w2 23 Z2 23 24 25 26

N I T A |

49 - No responsable de tVA

N (’ {
\\ ey,
e -
4 “‘0@@
{ e’m\i )
N
/”‘\\h M/
/ OB!jggados aduaneros Exportadores
1 BN 6 7 8 s 10
| 1 L] ] ] || wrome st sww 1 2 s
54. Cadigo - ls’{. Moo I ‘
12 13 w15 6w 18 18 20
L | | 1 1] — L

. “IMPORTANTE: §in’ peqmcln ‘de. Ias adualizaclunesaque haya lugar I8 ngeripcidn en ol Regis

] Umca Tribdtario -RUT-, tendté vigencna Indeﬂnlda yen consecuencia no’: LY exlgl' it

S Para; uso exciusiva de Ia DIAN

x:-D .. B

La mlormamon sumlnislrada a ffavés de! formutario’ oficial de mscnpcndn‘ attualizac n, ‘suspensitn
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), debera sef exacld y veraz;‘en ¢aso de constatar
inexacitud en alguno dd los datos suministradas se adelamardn 1os|  procedini entos admi mslxalxvns
sancionatdfios o de suspension, segin.el éaso,

Paragraio del arficulo 1.6.1.2.20 de! Decreta 1625 de 2015

Firma def solichante:

Firma aclorizada:

934. Nombre
885, Cargo

Sin perjuicio da las verificaciones que iz DIAN realice.

ACTUACION DE OFICIQ AUTOMATICA

Fethi generacidn documente POF: 16-11-2022 69:39:1 9AM



RI‘PUBLICA DE COLOMBIA
YIDENTIFICAGION PERSONAL
CEDULA UP.GIUDMAN;A
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Certificacion
Bancaria

Miércoles, 16 de noviembre de 2022

Senores: ‘
A quien pueda interesar

Bancolombia

BANCOLOMBIA S.A. se permite informar que HENRYS SURISMEL CURVELO GONZALEZ
identificado(a) con cc. 17846703 a la fecha de expedlmén de esta certificacion, tiene con el Banco

Tos siguientes productos:

[ Praducto | No. Producto

Fecha Apertura

Estado

Cuenta de ahorro - 912-323404-31

2022/02/09

Activa

*Importante: Esta constancia s6lo hace referencia a los productos mencionados anteriormente.

!

*Si desea verificar la veracidad de esta informacion, puede comunicarse con la Sucursal Telefénica
Bancolombia a los siguientes numeros: Medellin - Local: (57-4) 510 90 00 - Bogota - Local (57-1) 343 00 00 -
Barranqu:lla Local: (57-5) 361 88 88 - Cali - Local: (57-2) 5§54 05 05 - Resto pais 01800 09 12345. Sucursales
Telefénicas en el exterior: Espaia (34) 900 995 717 - Estados Unidos (1) 186637997 14.

Darian Gutiérrez Correa
Gerente Ccrresponsalas Bancaries vAutorervlcmn

R




FUNDACION FUNDALIANZA

. e - Nit 819005064
&wwﬁﬁﬁ@mzﬁ !

Regimen Especial
FECHA  31/03/2023 COMPROBANTE DE E»GRESO . 45417
A FAVOR DE: OSVALDO ENRIQUE GENEY GENEY ID 92260889 '

CONCEPTO: PAGO HONORARIOS COMO ACOMPANAMIENTO TECNICO MARZO 2023 - CONTRAPARTIDA 327 UBA

ICUENTA NOMBRE DE LA CUENTA IDENTIFICACION . DEBITO . , CREDITO

11100505 COLPATRIA CTE 0321003818 FU 92260889 . ’ 0 2.579.706

233525 HONORARIOS 92260889 . 2.579.706 0
. TOTAL DEL DOCUMENTO ©2.579.706 2.579.706

Valor en Letras DOS MILLONES QUINIENTOS SETENTA'Y NUEVE MIL SETECIENTOS SEIS PESOS M/CTE

, g )
EWR W% O APROBADO POR ) RECIBI CONFORME
o) ,
Oumnay
V 4 O ' NIT. O CC.




FUNDALIANZA
Detalle Pago
Mostrar registros
Buscar:
Numero de Proceso Estado Valor total del Lote Total Rt_achazos Cuentas
, _ Colpatria
139995014 EJECUTADO OK 2,579,706.00 0
' Mostrando registros del 1 al'1 de un total de 1 registros
PrimeroAnterior1SiguienteUltimo
Mostrar registros
Buscar:
. . . L. . . : Resultado
. [Fecha Rec. Inf. Motivo Rechazo [Nimero Registros |(Oficina _ |Cuenta a Debitar Nimero Lote Validacién
2023/03/31 1 BOGOTA CALLE 13 ****x+*3818 123103202313524 Aceptado’
Mostrando registros del 1 al 1 de un total de 1 registros
PrimeroAnterior1SiguienteUltimo
Mostrar registros
Buscar:
‘INamero - - - : Fecha Inf. v
Banco Tipolldent. _ Cuenta Clase Cuenta [Nombre Transaccion Valor Neto Pago Adicional

BANCOLOMBIA  C.C. 00092260889 08246933953 Cuentade  Osvaldo Enrique  Traslados Otras , 579 206 00 2023/03/31
‘ Ahorros Geney Entidades . :

Mostrando registros del 1 al 1 de un total de 1 registros
PrimeroAnterior1SiguienteUltimo



Maicao, 30 de marzo del 2023 é

CUENTA DE COBRO 01

FUNDACION FUNDALIANZA
Nit.: 819.005.064-5

Debe a

OSVALDO ENRIQUE GENEY GENEY
C.C. 92.260.889

La suma de: DOS MILLONES QUINIENTOS SETENTA Y NUEVE MIL
SETECIENTOS SEIS PESOS M/CTE ($2.579.706)

Por concepto: Honorarios como profesional de acompaiamiento técnico en el proyecto “mil
dias para cambiar el mundo” dentro del Contrato de aporte No 328, labor que se llev6 a
cabo durante el mes de marzo de 2023.

Ategtamente,

L‘_ ""\Mj' (\ MLI )Ug \

OSVALDO ENRIQUE @ENEY GENEY
C.C. 92.260.889

Nota: En virtud de lo contemplado en el pardgrafo 3 articulo 437 del ET, quienes no sean
responsables del IVA, no estan obligados a expedir factura de venta por las ventas de bienes o
prestacién de servicios que realicen.

Yo, OSVALDO ENRIQUE GENEY GENEY, identificado como aparece al pie de mi
correspondiente firma, con el fin de dar cumplimiento a las disposiciones establecidas en la Ley
1819 de 2016 (Reforma Tributaria) y del paragrafo 2 del articulo 383 del Estatuto Tributario
Nacional, manifiesto bajo la gravedad de juramento que para efectos de la aplicacién de la tabla de
retencion en la fuente establecida en el articulo 383 Ibidem, la cual se aplica a las pagos o abonos
en cuenta por concepto de ingresos por honorarios y por compensacion de servicios personales, |
no he contratado o vinculado mas de un trabajador asociado a mi actividad econdmica,. De ia
misma manera, en el momento en que contrate o vincule a méas de un trabajador asociado a mi
actividad econdmica me comprometo a informarlo.

De igual manera autorizo a que me descuenten de mis honorarios lo correspondiente a los aportes
de seguridad social como lo contempla el Decreto 1273 del afio 2018.



FUNDACION FUNDALIANZA Documento Sopaorte en Adquisiciones
Efectuadas a No Obligados a Facturar

Nit 819005064 Cuenta de Cobro No.
NOMBRES Y APELLIDOS PERSONA NO OBLIGADA A FACTURA
OSVALDO ENRIQUE GENEY GENEY
NIToC.C: = ]62260889 AUTORIZACION NUMERACION
RE( 1CR 42A 80B 101 - FACTURACION DOCUMENTO SCPCORTE
T “HELEFON ; No 18764039899276, DESDE EL FZA 1
T : ' HASTA 10000 FECHA 21 NOVIEMBRE
3218458027 2022 HASTA 20 NOVIEMBRE 2023
Descripcion Valor
HONORARIOS COMO ACOMPARNAMIENTO TECNICO MARZO 2023 - CONTRAPARTIDA 327 UBA 2.579.706
Valor a pagar en Letras
DOS MILLONES QUINIENTOS SETENTA Y NUEVE MIL SETECIENTOS SUBTOTAL 2.579.706
SEIS PESOS M/CTE RETEFUENTE 0
VALOR A PAGAR 2.579.706
ELABORADQ POR: REVISADO POR: APROBADO POR:

Fabricante y Proveador Tecnclégico: World Office Coiombia SAS NIT 800534356-3 Software: World Otflce (wa_2)
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FECHA 05/04/2023

Nit 819005064
Regimen Especial

‘COMPROBANTE DE EGRESO

FUNDACION FUNDALIANZA

45602
A FAVOR DE: INVERSIONES Y COMERCIALIZADORA FULL SERVI 1D 900346009 6 |
CONCEPTO: PAGO FACT RF 163 COMPRA DE HIDRATACION CONTRAPARTIDA UBA ™~
CUENTA INOMBRE DE LA CUENTA IDENTIFICACION DEBITO | CREDITO
11100505 COLPATRIA CTE 0321003818 FU 900346009 0 4.797.000
233595 OTROS 800346009 4.797.000 0
TOTAL DEL DOCUMENTO 4.797.000 4.797.000

Valor en Letras

CUATRO MILLONES SETECIENTOS NOVENTA Y SIETE MIL PESOS M/CTE

LN,

RECIB{ CONFORME

/

Z 4 .
ELABOWOR ﬁff% —~ APROBADO PO
| @n-efw
: 4 </ S )

NIT. O CC.




FUNDALIANZA

- Detalle Pago
. ' Mostrar registros
Buscar: )
Numero de Procéso Estado ' Valor total del Lote Total .Rt.aghazos Cuentas
: . . . Colpatria
140112723 EJECUTADO OK 4,797,000.00 0

Mostrando registros del 1 al 1 de un total de 1 registros
"+ PrimeroAnterior1SiguienteUitimo

Mostrar registros

Buscar: \
Fecha Rec.Inf. |Motivo Rechazo [Numero Registros |Oficina : Cuenta a Debitar ‘|N(imero Lote 5:1?::::%?1
2023/04/05 ch h 1 o ‘ BOGOTA CALLE 13 *******3818 120504202311391 . Aceptado
Mostrando registros del 1 al 1 de un total de 1 registros B ' :
PrimeroAnterior1SiguienteUltimo
Mostrar registros
Buscar: .

- . Clase iy ‘ Fecha Inf.
Banco - Tlpoldent. Numeljo Cuenta Cuenta Nombre Transaccion Valor Neto Pago | Adicional

BANCOLOMBIA NIT. 0900346009 44200002838

Mostrandolregiétrqu del 1 al 1 de un total de 1 registros
' PrimeroAnterior1SiguienteUltima

Ahorros SERVICE Entidades

Cuenta de INVERSIONES FULL Traslados Otras

4,797,000.00 2023/04/05




memm

i FECHA EMPRESA
29/03/2023 FUNDACION FUNDALIANZA
CODIGO CUENTA DESCRIPCION _ TERCERO CHEQUE| DEBITO CREDITO |C Costos | Iva Costo

5195951 JOTROS FACT RF 163 COMPRA [INVERSIONES Y COMERC 4.920.000 0[icBF 327U 0,00

DE HIDRATACION
: CONTRAPARTIDA UBA 4 :

2365400 [RETENCION PO [RETEFUENTE FACT ~ |INVERSIONES Y COMERC] | 0] 123.000 JICBF 327 U | 0,00
RF 163 COMPRA DE ~
HIDRATACION
CONTRAPARTIDA UBA -

[233595 JOTROS FACT RF 163 COMPRA [INVERSIONES Y COMERC] | 0|  4.797.000[ICBF 327 U] 0,00|

DE HIDRATACION
CONTRAPARTIDA UBA

- |TOTAL | 4.920.000]  4.920.000]

FIRMAY SELLO

[comiT

Elaboré:|BRENDA LUCIA AVILA CERVANTES '
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~

29/3/23,12:12 Factura - iSiigo

INVERSIONES & COMERCIALIZADORA FULL
SERVICES S.A.S.
NIT 900.346.009-6
CALLE 17B No 7B-26 OFICINA 2 -
Tel: (035) 3167400667
Riohacha - Colombia
invercomerfullservices@gmail.com

1

" Factura electrénica de venta
No. RF 163

Fecha y hora Factura

je

Observaciones:

Pago a crédito - Cuota No. 001 vence el 2023-03-29 por $ 4,920,000.0b

Sefiores FUNDACION FUNDALIANZA .
NIT 819.005.064-5 Teléfono (035) 3850875 Generacién 20/03/2023, 12:11
- ' Expedici .
Direccién gg:":l‘lglggggéz .FOO?/V%';CINA 1503 Ciudad Barranquilla - Colombia xpedicion 26/032023, 12:11
Vencimiento : 29/03/2023
item Descripcion ‘ Cantidad Vr. Total
1 | BOLSAS DE AGUAX 5 LITROS X 3 UNIDADES , B 1,200.00 ’ 4,920,000.00
Total items: 1 Total Bruto 4,920,000.00
Valor en Letras: ) ] o IVA 0% : 0.00
Cuatro millones novecientos veinte mil pesos m/cte
- Total a Pagar . 4,920,000.00
Condiciones de Pago:

1.

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio (articulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador. declara haber recibido real y materialmente las
mercancias o prestacion de servicios descritos en este titulo - Valor. Niimero Autorizacién 18764033775729 aprobado en 20220817 prefijo RF desde el niimero 108 al 200

Vigencia: 12 Meses

Responsable de IVA - Actividad Econémica 4630 Comercio a por mayor no especiatizado Tain'fa 10x1000
CUFE: 411db8bc8546642f025055c3e04154033ach04c407393640617a5a92bef7 8e47b3e9249a75b680256f808312ce39b881
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v BN e ,
:} | A \«E Formulario del Registro Unico Tributario

FOR UHA COLOMBIA MAS HONESTA

2. Concepto |0 1 21 Actualizacion

4. Namero de formulario 14876228565

0014876228

415)770721248

5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 8. DV | 12, Direccion seccional ' }Buzén electronico
9 0 0 346 009 6 Impuestos y Aduanas de Richacha
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 27. Fecha expedicion
Persona juridica 1
Lugar de expedicién 28, Pals 28. Departamento
31. Primer apellido 32. Segundo apeltido 33. Primer nombre

35. Razén social

INVERSIONES & COMERCIALIZADORA FULL SERVICES S.A.S.

36. Nombre comercial

38. Pals 39. Departamento
COLOMBIA 1 6 9 |LaGuajira

40. Ciudad/Municipio
Riohacha 001

41. Direccidn principal

CL17B 7B 26 0F2

42. Correo electronico invercomerfullservices@gmail.com R
43. Codige postal I44. Teléfoncﬁ«, -« ~3 167 400 6 6 7|45 Teléfono 2
) - J\SIFICACION
ACtIVIJdu oconomaca S Ocupacion
Actividad principal Acva?d BT un,iarla \ \ e Ofras actividades 52. Namero
486. Cédigo 47, Fecha inicio actividad 48. Cédqo\ . \49/Fe<ih\a inici6 e fitac 50. Cédigo 1 2 51. Codigo establecimientos
46 90]]202111.109]|l4 779 \j\120(2_‘r1\t/1 9 |4 9 2 2] | [ | | 1]
s / Y K

Rgs*ponsablhdades, Calidades y Atributos
\“‘ 5 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26

1 2

53. delgols |7
05- lmplo renta y compi. régimen ordlnar\\w

14- informante de exogena

42- Obligado a llevar contabilidad
48 - Impuesto sobre las ventas - IVA
52 - Facturador electrénico

Obligacos aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 -1 9 10
[ I \ ] ‘ l ’ 1 ‘ ‘ 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3

54. Codigo |57. Modo | |
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20

L 1 [ ] | 1 1 | — —

IMPORTANTE: Sin perjulcm de las actualizaciones a que hayalugar, la'inscripcion en el Registro:Unico Tributario -RUT+, tendra vi encia indefi id yen éncia né se exigirs su renovacién
"Para uso exclusivo de Ta DIAN i R

co.NeideFaios: [ 0] | B1.Fecna  [2022-11-12/05:20:13 |

59, Anexos D NO . !

La informacién sumlnlslrada a h'avés del formulano oficial de inscripcidn, actualizacién, suspension Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
y cancelacién del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz; en caso de constatar Firma autorizada:

inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspension, segun el caso.

Paragrafo del articulo 1.6.1.2.20 del Decreto 1625 de 2016

Firma det solicitante: 984. Nombre GOMEZ MATTOS SUSANA MARINA

985. Cargo Representante legal Certificado

Fecha generacién documento PDF: 28-12-2022 09:44:24AM
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ESTATURA: G.8. RH SEXO
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; i REGISTRADOR HAGIONAL
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CAMARA DE COMERCIO DE LA GUAJIRA
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CODIGO DE VERIFICACION dvQ49EW95p

EL PRIMER JUEVES HABIL DE DICIEMBRE DE ESTE ANO SE ELEGIRA JUNTA DIRECTIVA DE LA CAMARA DE
COMERCIO DE LA GUAJIRA. LA INSCRIPCION DE LISTAS DE CANDIDATOS DEBE HACERSE DURANTE LA SEGUNDA
QUINCENA DEL MES DE OCTUBRE. PARA INFORMACION DETALLADA PODRA COMUNICARSE AL TELEFONO 7279800 O
DIRIGIRSE A LA SEDE PRINCIPAL, A LAS SEDES AUTORIZADAS PARA ESTE EFECTO O A TRAVES DE LA PAGINA
WEB www.camaraguajira.org

*************************************’k****************‘k*****‘k************************

CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL O DE INSCRIPCION DE DOCUMENTOS .
Con fundamento en las matriculas e inscripciones del Registro Mercantil,
CERTIFICA
NOMBRE, SIGLA, IDENTIFICACION Y DOMICILIO

NOMBRE o RAZON SOCIAL: INVERSIONES & COMERCIALIZADORA FULL SERVICES S.A.S.
ORGANIZACION JURIDICA: SOCIEDAD POR ACCIONES SIMPLIFICADA

CATEGORIA : PERSONA JURIDICA PRINCIPAL

NIT : 900346009-6

ADMINISTRACION DIAN : MAICAQ

DOMICILIO : RICHACHA

MATRICULA - INSCRIPCION

MATRICULA NO : 130517

FECHA DE MATRICULA : OCTUBRE 19 DE 2015

ULTIMO ANO RENOVADO : 2022

FECHA DE RENOVACION DE LA MATRICULA : MARZO 29 DE 2022
ACTIVO TOTAL : 32,456,890.00

GRUPO NIIF : GRUPO III - MICROEMPRESAS

UBICACION Y DATOS GENERALES

DIRECCION DEL DOMICILIO PRINCIPAL : CALLE 17B NO. 7B 26 OFICINA 2
MUNICIPIO / DOMICILIO: 44001 - RIOHACHA

TELEFONO COMERCIAL 1 : 3167400667

TELEFONO COMERCIAL 2 : NO REPORTO

TELEFONO COMERCIAL 3 : NO REPORTO

CORREO ELECTRONICO No. 1 : invercomerfullservices@gmail.com

DIRECCION PARA NOTIFICACION JUDICIAL : CALLE 17B NO. 7B 26 OFICINA 2
MUNICIPIO : 44001 - RIOHACBHA

TELEFONO 1 : 3167400667

CORREO ELECTRONICO : invercomerfullservices@gmail.com

NOTIFICACIONES A TRAVES DE CORREQ ELECTRONICO

Pe acuerdo con lo establecido en el articulo 67 del Cédigo de Procedimiento Administrativo y de lo
Contencioso Administrativo, SI AUTORIZO para que me notifigquen personalmente a través del correo electrdénico
de notificacidén : invercomerfullservices@gmail.com

CERTIFICA ~ ACTIVIDAD ECONOMICA
ACTIVIDAD PRINCIPAL : G4690 ~ COMERCIO AL POR MAYOR NO ESPECIALIZADO

ACTIVIDAD SECUNDARIA : G4799 - OTROS TIPOS DE COMERCIO AL POR MENOR NO REALIZADO EN ESTABLECIMIENTOS, PUESTOS
DE VENTA O MERCADOS
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CERTIFICA - CAMBIOS DE DOMICILIO
POR ACTA NUMERO 1-2015 DEL 09 DE SEPTIEMBRE DE 2015 SUSCRITA POR ASAMBLEA GENERAL EXTRAORDINARIA, REGISTRADO
EN ESTA CAMARA DE COMERCIO BAJO EL NUMERC 23212 DEL LIBRO IX DEL REGISTRO MERCANTIL EL 19 DE OCTUBRE DE 2015,
SE INSCRIBE EL CAMBIC DE DOMICILIO DE : CONSTITUCION POR CAMBIO DE DOMICILIO

CERTIFICA ~ REFORMAS

DOCUMENTO FECHA PROCEDENCIA DOCUMENTO INSCRIPCION FECHA

AC-1-2015 20150909 ASAMBLEA GENERAL BARRANQUILL RM09-23212 20151019
EXTRAORDINARIA A

AC-10 20211119 ASAMBLEA EXTRAORDINARIA MAICAOQO RM09-33333 20211126

CERTIFICA - VIGENCIA
VIGENCIA: QUE EL TERMINO DE DURACION DE LA PERSONA JURIDICA ES INDEFINIDO
CERTIFICA - OBJETO SOCIAL

OBJETO SOCIAL. ~ LA SOCIEDAD TENDRA COMO OBJETO SOCIAL: REALIZAR CUALQUIER TIPO DE ACTIVIDAD COMERCIAL O
CIVIL, LICITA, EN ESPECIAL LA COMERCIALIZACION, IMPORTACION Y EXPORTACION DE TODO TIPO DE BIENES EN GENERAL
Y LA PRESTACION DE TODO TIPO DE SERVICIOS EN GENERAL Y, ADEMAS REALIZARA LO SIGUIENTE: 1) COMPRAVENTA DE
ARTICULOS DE FERRETERIA, EQUIPOS Y TODO TIPO DE MATERIALES E INSUMOS ELECTRICOS; 2) COMPRAVENTA DE PRODUCTOS
AGROPECUARIOS Y DB EMPAQUES PLASTICOS BETIQUETADOS; 3) COMPRAVENTA DE ARTICULOS DE ASEO; 4) COMPRA Y VENTA DE
PAPELERIA Y UTILES EN GENERAL; 5) COMPRAVENTA DE PRODUCTOS ALIMENTICIOS, DE SUPERMERCADO Y VIVERES EN
GENERAL; 6) COMPRAVENTA DE ELECTRODOMESTICOS Y PRODUCTOS PARA EL HOGAR; 7) COMPRAVENTA DE INSUMOS
HOSPITALARIOS, DE MEDICAMENTOS Y DE PRODUCTOS PARA EL SECTOR SALUD EN GENERAL; 8) SERVICIOS DE ATENCION DE
EVENTOS Y PUBLICIDAD, SUMINISTRO DE MANO DE OBRA EN LA ELABORACION E INSTALACION DE PUBLICIDAD, SUMINISTRO
DE MANO DE OBRA EXTERNA EN LA INSTALACION DE SENALES DE TRANSITO Y PUBLICIDAD; 9) SERVICIO DE TRANSPORTE
TERRESTRE DE CARGA Y PASAJEROS, TRANSPORTE DE AGUA EN CARROTANQUES, TRANSPORTE DE MEDICAMENTOS; 10)
MANTENIMIENTO DE EQUIPOS, AIRES ACONDICIONADOS, CUARTOS FRIOS, REFRIGERACION INDUSTRIAL; 11) COMPRAVENTA DE
MATERIALES Y EQUIPOS DE REFRIGERACION AUTOMOTRIZ; 12) ARRENDAMIENTO DE BIENES MUEBLES E INMUEBLES; 13)
FABRICACION, IMPORTACION, COMPRA Y VENTA DE TODO TIPO DE CARROCERIAS, REMOLQUES Y SEMIRREMOLQUES; 14) COMPRA
Y VENTA DE PRODUCTOS RECICLADOS; 15) ALQUILAR O VENDER TODO TIPO DE MUEBLES, INMUEBLES Y SERVICIOS
RELACIONADOS CON LAS ACTIVIDADES ANTERIORMENTE DESCRITAS. LA SOCIEDAD PODRA ADEMAS DE LO ANTERIOR EFECTUAR
LO SIGUIENTE: A) ADQUIRIR, COMERCIALIZAR Y DISPONER A TRAVES DE CUALQUIER FIGURA JURIDICA REQUERIDA, DE TODA
CLASE DE BIENES Y SERVICIOS. B) CELEBRAR CONTRATOS COMERCIALES EN SUS DIVERSAS MANIFESTACIONES, SIEMPRE Y
CUANDO SE AL RELACIONEN CON SU ACTIVIDAD. C) INTERVENIR EN LA CONSTITUCION DE SOCIEDADES Y O VINCULARSE A
OTRAS YA EXISTENTES QUE TENGAN FINES IGUALES O SEMEJANTES A LOS QUE LA EMPRESA PERSIGUE O QUE TENGAN POR
OBJETO EJECUTAR, O CELEBRAR NEGOCIOS QUE LE PERMITAN A LA EMPRESA LA MEJOR EXPLOTACION DE SUS ACTIVIDADES.
D) OBTENER, DESARROLLAR, Y O EXPLOTAR CONCESIONES Y PRIVILEGIOS DE CUALQUIER NATURALEZA COMO PATENTES DE
INVENCION. PARAGRAFO: LA EMPRESA EJERCERA SU OBJETO DE MANERA DIRECTA, O A TRAVES DE TERCEROS O EN CONVENIOS
CON ELLOS.

CERTIFICA - CAPITAL -

TIPO DE CAPITAL VALOR ACCIONES VALOR NOMINAL
CAPITAL AUTORIZADO 10.000.000,00 1.000,00 10.000,00
CAPITAL SUSCRITO 10.000.000,00 1.000,00 10.000,00

CAPITAL PAGADO 10.000.000,00 . 1.000,00 10.000,00

CERTIFICA - REPRESENTACION LEGAL
REPRESENTACION LEGAL: LA REPRESENTACION LEGAL DE LA SOCIEDAD Y LA GESTION DE LOS NEGOCIOS SOCIALES
ESTARAN A CARGO DEL GERENTE. EL SUPLENTE DE GERENTE LO REEMPLAZARA EN SUS AUSENCIAS TEMPORALES
Y ABSOLUTAS. EL SUPLENTE TENDRA LAS MISMAS ATRIBUCIONES QUE EL GERENTE CUANDO ESTRE A
REEMPLAZARLO.
CERTIFICA

REPRESENTANTES LEGALES -~ PRINCIPALES

Péagina 2/4
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POR ACTA NUMERO 10 DEL 19 DE NOVIEMBRE DE 2021 DE ASAMBLEA EXTRAORDINARIA, REGISTRADO EN ESTA CAMARA DE
COMERCIO BAJO EL NOMERO 33334 DEL LIBRO IX DEL REGISTRO MERCANTIL EL 26 DE NOVIEMBRE DE 2021, FUERON
NOMBRADOS

CARGO NOMBRE IDENTIFICACION
REPRESENTANTE LEGAL GOMEZ MATOS SUSANA MARINA CC 42,498,245

CERTIFICA -~ FACULTADES Y LIMITACIONES

FACULTADES DEL REPRESENTANTE LEGAL:EL GERENTE ESTA FACULTADO PARA EJECUTAR, A NOMBRE DE LA
SOCIEDAD, TODOS LOS ACTOS Y CONTRATOS RELACIONADOS DIRECTAMENTE CON EL OBJETO DE LA SOCIEDAD,
SIN LIMITE DE CUANTIA. SERAN FUNCIONES ESPECIFICAS DEL CARGO, LAS SIGUIENTES: A) CONSTITUIR, PARA
PROPOSITOS CONCRETOS, LOS APDOERADOS ESPECIALES QUE CONSIDERE NECESARIOS PARA REPRESENTAR
JUDICIAL Y EXTRAJUDICIALMENTE A LA SOCIEDAD. B) CUIDAR DE LA RECAUDACION E INVERSION DE LOS FONDOS
SOCIALES. C) ORGANIZAR ADECUADAMENTE LOS SISTEMAS REQUERIDOS PARA LA CONTABILIZACION, PAGOS Y
DEMAS OPERACIONES DE LA SOCIEDAD. D) VELAR POR EL CUMPLIMIENTO OPORTUNO DE TODAS LAS OBLIGACIONES DE LA
SOCIEDAD EN MATERIA IMPOSITIVA. E) CERTIFICAR CONJUNTAMENTE CON EL CONTADOR DE LA coMpARIA LOS
ESTADOS FINANCIEROS EN EL CASC DE SER DICHA CERTIFICACION EXIGIDA POR LAS NORMAS LEGALES. F) DESIGNAR
LAS PERSONAS QUE VAN A PRESTAR SERVICIOS A LA SOCIEDAD Y PARA EL EFECTO CELEBRAR LOS CONTRATOS QUE
DE ACUERDO A LAS CIRCUNSATANCIAS SEAN CONVENIENTES; ADEMAS FIJARA LAS REMUNERACIONES
CORRESPONDIENTES, DENTRO DE LOS LIMITES ESTABLECIDOS EN EL PRESUPUESTO ANUAL DE INGRESOS Y
EGRESOS. G) CELEBRAR LOS ACTOS Y CONTRATOS COMPRENDIDOS EN EL OBJETO SOCIAL DE LA COMPANTA Y NECESARIOS
PARA QUE ESTA DESARROLLE PLENAMENTE LOS FINES PARA LOS CUALES HA SIDO CONSTITUIDA. H) CUMPLIR LAS DEMAS
FUNCIONES SEGUN LO PREVISTO EN LAS NORMAS LEGALES Y EN ESTOS ESTATUTOS. PARAGRAFO: EL GERENTE QUEDA

FACULTADO PARA CELEBRAR ACTOS Y CONTRATOS EN EL DESARROLLC DEL OBJETO DE LA SOCIEDAD, CON ENTIDADES
PUBLICAS, PRIVADAS Y MIXTAS.

CERTIFICA ~ ESTABLECIMIENTOS

QUE ES PROPIETARIO DE LOS SIGUIENTES ESTABLECIMIENTOS DE COMERCIO EN LA JURISDICCION DE ESTA CAMARA DE
COMERCIO:

*** NOMBRE ESTABLECIMIENTO : INVERSIONES & COMERCIALIZADORA FULL SERVICES
MATRICULA : 130518

FECHA DE MATRICULA : 20151019

FECHA DE RENOVACION : 20220329

ULTIMO ANO RENOVADO : 2022

DIRECCION : CALLE 17B NO 7B 26 OFICINA 2

MUNICIPIO : 44001 - RIOHACHA

TELEFONO 1 : 3167400667

CORREO ELECTRONICO : invercomerfullservices@gmail.com

ACTIVIDAD PRINCIPAL : G4690 - COMERCIO AL POR MAYOR NO ESPECIALIZADO
ACTIVIDAD SECUNDARIA : G4799 - OTROS TIPOS DE COMERCIO AL POR MENOR NO REALIZADO EN ESTABLECIMIENTOS, PUESTOS
DE VENTA O MERCADOS

VALOR DEL ESTABLECIMIENTO : 1,500,000

INFORMA -~ TAMANO DE EMPRESA

De conformidad con lo previsto en el articulo 2.2.1.13.2.1 del Decreto 1074 de 2015 y la Resolucién 2225 de
2019 del DANE el tamafio de la empresa es MICRO EMPRESA

Lo anterior de acuerdo a la informacidn reportada por el matriculado o inscrito en el formulario RUES:

Ingresos por actividad ordinaria : $475, 481, 666
Actividad eccndmica por la que percibidé mayores ingresos en el periodo - CIIU : G4690

CERTIFICA

LA CAMARA DE COMERCIO DE LA GUAJIRA CERTIFICA QUE MEDIANTE ACTA DE ASAMBLEA GENERAL NO. 1-2015. DE

FECHA 9 DE SEPTIEMBRE DE 2015; RADICO CAMBIO DE DOMICILIO DE LA CIUDAD DE BARRANQUILLA A LA CIUDAD DE
MATCAQ; RADICADO EN ESTA CAMARA EL 16 DE OCTUBRE DE 2015 INSCRITO CON EL NUMERO 23212 DEL LIBRO IX, EL 19
DE OCTUBRE DE 2015; QUE LA EMPRESA SUDONTOMEDICS S.A.S. FUE CONSTITUIDA POR DOCUMENTO PRIVADO DE FECHA
08 DE MARZO DE 2010, Y MATRIUCULADA EN LA CAMARA DE COMERCIO DE BARRANQUILLA EL 12 DE MARZO DE 2010; CON EL

Péagina 3/4
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NUMERO DE INSCRIPCION 157,254 DEL LIBRO RESPECTIVO
CERTIFICA

LA INFORMACION ANTERIOR HA SIDO TOMADA DIRECTAMENTE DEL FORMULARIO DE MATRICULA Y RENOVACION DILIGENCIADO POR
EL COMERCIANTE

CERTIFICA

DE CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN EL CODIGO DE PROCEDIMIENTO ADMINISTRATIVO Y DE LO
CONTENCIOSO Y DE LA LEY 962 DE 2005, LOS ACTOS ADMINISTRATIVOS DE REGISTRO AQUI CERTIFICADOS
QUEDAN EN FIRME DIEZ (10) DIAS HABILES DESPUES DE LA FECHA DE INSCRIPCION, SIEMPRE QUE NO SEAN
OBJETO DE RECURSOS. EL DIA SABADO NO SE DEBE CONTAR COMO DIA HABIL. -

VALOR DEL CERTIFICADO : $6,500

CERTIFICADO EXPEDIDO A TRAVES DEL PORTAL DE SERVICIOS VIRTUALES (SII)

IMPORTANTE: La firma digital del secretario de la CAMARA DE COMERCIO DE LA GUAJIRA contenida en este certificado electrénico se encuentra emitida por una
entidad de certificacién abierta autorizada y vigiltada por fa Superintendencia de Industria y Comercio, de conformidad con las exigencias establecidas en la Ley 527 de

1999 para validez juridica y probatoria de los documentos electrénicos.

La firma digital no es una firma digitalizada o escaneada, por lo tanto, la firma digital que acomparia este documento la podra verificar a través de su aplicativo visor de
documentos pdf.

No obstante, si usted va a imprimir este certificado, lo puede hacer desde su computador, con la certeza de que el mismo fue expedido a través del canal virtual de ia
camara de comercio y que la persona o entidad a la que usted le va a entregar el certificado impreso, puede verificar por una sola vez el contenido del mismo,
ingresando al enlace https/siiguajira.confecamaras.co/cv.php seleccionando la cdmara de comercio e indicando el codigo de verificacion dvQ49EWSSp

Al realizar la verificacién podra visualizar (y descargar) una imagen exacta del certificado que fue entregado al usuario en el momento que se realiz6 la transaccion.

La firma mecanica que se muestra a continuacion es la representacién gréfica de la firma del secretario juridico (o de quien haga sus veces) de [a Cadmara de Comercio
quien avala este certificado. La firma mecanica no reemplaza la firma digital en los documentos electrénicos.

*** FINAL DEL CERTIFICADOQ ***
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FUNDACION FUNDALIANZA
Nit 819005064

Regimen Especial

FECHA  05/04/2023 COMPROBANTE DE EGRESO 45601
A FAVOR DE: INVERSIONES Y COMERCIALIZADORA FULL SERVI D 900346009 6
CONCEPTO: PAGO FACT RF 159 COMPRA DE MERIENDAS CONTRAPARTIDA UBA
CUENTA INOMBRE DE LA CUENTA - IDENTIFICACION DEBITO CREDITO
11100505 COLPATRIA CTE 0321003818 FU 119003460009 - 0 2.971.896
233595 OTROS 900346009 2.971.896 0
TOTAL DEL DOCUMENTO 2.971.896 2.971.896

Valor en Letras

DOS MILLONES NOVECIENTOS SETENTA Y UN MIL OCHOCIENTOS NOVENTA'Y SEIS PESOS M/CTE

RECIBI CONFORME

v

— / 2 .
EL{(%E}EOR %TISADO P ' APROBADO POR
f £an00 Y0
. (CYEN ekl .

A | D

NIT. O CC.




FUNDALIANZA

Detalle Pago
Mostrar registros
Buscar: :
- ’ Total Rechazos Cuentas
Nidmero de Proceso Estado Valor total del Lote Colpatria
140112884 . EJECUTADO OK 2,971,896.00 0

Mostrando registros del 1 al 1 de un total de 1 registros
PrimeroAnterior1SiguienteUltimo

Mostrar registros

Buscar:;

. " . . . . Resultado
Fecha Rec.Inf.  |Motivo Rechazo |Numero Registros [Oficina Cuenta a Debitar Namero Lote Validacion
2023/04/05 1 BOGOTA CALLE 13 ********3818 120504202311499 Aceptado
Mostrando registros del 1 al 1 de un total de 1 reglstros
PrimeroAnterior1SiguienteUltimo
Mostrar registros
Buscar:

. . Clase <. Fecha Inf.

Banco . Tipojldent. Nimero Cuenta Cuenta Nombre Transaccion  |Valor Neto Pago |Adicional

BANCOLOMBIA NIT. 0900346009 44200002838

Mostrando registros del 1 al 1 de un total de 1 registros
PrimeroAnterior1SiguienteUltima

Cuenta de INVERSIONES FULL Traslados Otras

Ahorros

SERVICE

Entidades

2,971,896.00 2023/04/05
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2108

£ Eactura de Compra :
.~ FECHA ‘ - EMPRESA _
- 2700312023 , FUNDACION FUNDALIANZA
CODIGO CUENTA DESCRIPCION TERCERO CHEQUE| DEBITO | CREDITO (C Costos| Iva Costo
5195951 |OTROS FACT RF 159 COMPRA [INVERSIONES Y COMERC 2.942.400 0 [ICBF 327 U 0,00
) DE MERIENDAS '
: CONTRAPARTIDA UBA
[2408020 [IVA POR COMP [IVA FACT RF 159 INVERSIONES Y COMERC]| | 103.056 | 0[ICBF 327 U] 0,00|
—|COMPRA DE » ] : _ ‘

MERIENDAS
CONTRAPARTIDA UBA .

2365400 [RETENCION PO [RETEFUENTE FACT  |INVERSIONES Y COMERC] - [ 0] 73.560 |ICBF 327 U] 0,00|

—|RF 159 COMPRA DE

MERIENDAS
CONTRAPARTIDA UBA ' : ' -

233595 [OTROS FACT RF 159 COMPRA (INVERSIONESY COMERC| | 0|  2.971.896 [ICBF 327 U] 0,00]
DE MERIENDAS :
CONTRAPARTIDA UBA

| TOTAL |  3.045.456]  3.045.456 |
FIRMA'Y SELLO

CCINIT

Elabofé:_ BRENDA LUCIA AVILA CERVANTES




27/3/23, 15:11 ' Factura - iSiigo

.

INVERSIONES & COMERCIALIZADORA FULL
SERVICES S.A.S. )
B NIT 900.346.009-6 L.
! CALLE 17B No 7B-26 OFICINA 2 Factura electrénica de venta
L - Tel: (035) 3167400667 No. RF 159
. Riohacha - Colombia
invercomerfullservices@gmail.com
; Fecha y hora Factura
Sefiores FUNDACION FUNDALIANZA :
NIT - 819.005.064-5 Teléfono (035) 3859875 Generacién 2710312023, 15:11
-103 Expedicié s
Direccién CE:SILFLIEIQBG’EEEZ .;g:‘;N%?CINAwOB . Ciudad Barranquilla - Colombia -xpedicion . 27/03/2023, 15:11
Vencimiento 26/04/2023
ftem Descripcion Cantidad Vr. Total
1 LECHE ENTERA 200 CC 1,200.00 2,400,000.00
2 { CRAKENAS CLUB IND 1,200.00 ’ 564,060.00 §
3 | BOLSADE PAPEL #4 . 1,200.00 7 81,396.00 3
g
Z.
[}
e
@,
o
[53]
8
g
LE
!
&
o
o
R
S .
=
@
kol
£
=,
8
w.
Total it 3 g
otalftems: Total Bruto . 2,942,400.00 | £
Valor en Letras: N . . . NAte% 103,056.00 | S
Tres millones cuarenta y cinco mil cuatrocientos cincuenta y seis pesos m/cte '
.. VA 0% 0.00 &
Condiciones de Pago: o
Pago a crédito - Cuota No. 001 vence el 2023-04-26 por $ 3,045,456.00 Total a Pagar 3,045,456.00
Observaciones: ' . \
f/),w
(
Aesla factura de venta aplican las normas relativas a la letra He cambio (articulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real y materiaimente las
mercancias o prestacién de servicios descritos en este titulo - Valor. Numero Autorizacion 18764033775729 aprobado en 20220817 prefijo RF desde el niimero 108 al 200
. Vigencia: 12 Meses . .
Responsable de IVA - Actividad Econémica 4690 Comercio at por mayor no especializado Tarifa 10x1000
CUFE: 9f33b1cb14314cb7709{ef11dab76b008bc309ﬁb35372fa698219865f6a4a1fbc8497babd93f86d11018d2e421d9541

Oonfpapalidooesp
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FUNDACION FUNDALIANZA

- .
i 3 , Nit 819005064
find ANz . .
. Regimen Especial
FECHA  24/03/2023 COMPROBANTE DE EGRESO 45067
A FAVOR DE: LEONARDO FABIO BONET MALDONADO ID 12448489 . ‘

CONCEPTO: PAGO CUENTA COBRO 1898, 1200 UND NARANJAS PARA MERIENDAS - CONTRAPARTIDA 327 UBA

ICUENTA }NOMBRE DE LA CUENTA - IDENTIFICACION . -|DEBITO ]CREDITO !
11100505 COLPATRIA CTE 0321003818 FU - 12448489 , -0 960.000
233595 OTROS 12448489 960.000 0

. TOTAL DEL DOCUMENTO 960.000 ~ 960.000
Valor en Letras NOVECIENTOS SESENTA MIL PESOS M/CTE

1

EWABORADO FOR ﬂADOP 5 2 APROBADO ROR RECIBI CONFORME
7ay (v}
(LLhacag Y |
/ /A = '
V NIT. O CC.




FUNDALIANZA

Detalle Pago
Mostrar registros
Buscar:
. : Total Rechazos Cuentas
Numero de Proceso Estado Valor total del Lote Colpatria
130789941 EJECUTADO OK 960,000.00 0

Mostrar registros
. Buscar:

Mostrando reg

istros del 1 al 1 de un total de 1 registros

PrimeroAnterior1SiguienteUltimo

Fecha Rec. Inf. |Motivo Rechazo |Nimero Registros |Oficina " |Cuenta a Debitar Namero Lote ' 5::32:%?: :
2023/03/24 B ' ' BOGOTA CALLE 13 ******+*3848 122403202312456 Aceptado
Mostrando registros del 1 al 1 de un total de 1 reglstros : :
PrimeroAnterior1SiguienteUltimo
Mostrar registros
Buscar:
Banco Tipojldent Nt V ro Cuent Clase Nombr Transaccion Valor Neto Fecha Inf.

¢ poyident. umero tuenta Cuenta ° © , : Pago Adicional
BANCOLOMBIA ~ C.C. 00012448489 52684518682 ~cuentade  Leonardo Fabio Traslados Otras g0 00 09 2023/03/24

Mostrando registros del 1 al 1 de un total de 1 registros
PrlmeroAnterlor1SlgmenteUItlmo

Ahorros  Bonet Entidades




FUNDAClON FUNDALIANZA Documento Soporte en Adquisiciones
. Efectuadas a No Obligados a Facturar

Nit 819005064 Cuenta de Cobro No.

AUTORIZACION NUMERACION
FACTURACION DOCUMENTO SOPORTE
1 No 18764039899276, DESDE EL FZA 1
HASTA 10000 FECHA 21 NOVIEMBRE
2022 HASTA 20 NOVIEMBRE 2023
24/03/2023 .
‘ Descripcion Valor
CUENTA COBRO 1898, 1200 UND DE NARANJA PARA MERlENDAS - CONTRAPARTIDA 327 UBA 960.000
Valor a pagar en Letras : ‘
NOVECIENTOS SESENTA MIL PESOS M/CTE - SUBTOTAL ) 960.000
RETEFUENTE 0| -
VALOR A PAGAR ] 960.000 | .

ELABORADO POR: REVISADO POR: | APROBADO POR:

PRI s -
Fabricante y Proveedor Tecnolégico: World Office Colombia SAS NIT 900534356-3 Software: World Office (wo_2)
CUDS: c055e98e7a789af7b9b8276e9b710536062362d481 cabaf7c4c03e9dd7bf09715efdeab8c5454169068418765¢h1482f --Fecha y Hora de Expedicion : 20/04/2023 11:14:32 a. m.


















