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—Asociacion Profesionales de Colombia

Relacion de gastos

] Dimf Suba
Dotacion de Aseo Bioseguridad 11005352023
Mes Abri
HEROBANTE T .
e ENTIEIGACH QVEERD DE B8 A
D’ Plasticos Nit 9636064-4 Documente Soporte Factura de Venta No.1 31988 Dotacion de Aseo Bioseguridad | § 32.000
Guilletmo Andres Triana Nit 80068804-9 - Documento Soporte Cuenta de Cobro No 154-23 Dotacion de Aseo Bioseguridad | $ 2.369.056
TOTAL $ 2.401.056
PRESUPUESTO

DIFERENCIA 8




DPLASTIES

NIT % 9536064-4

cLL 152 A N. 103D-20 TEL. 45876853
FACTURA DE VENTA MNo. 131986
FECHA DD/MH/ AkkAs 02/04/2023
CAJh: 01 HORA: 11:32:24
CAJERD: 075-ADRTANA SAlAMANCA
o LENT - .
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EFECTIVD $32,000
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CUENTA DE

: Nit. 80068804-9 ~
28/Abril/ 2023 154-23 Cra. 83 #145-86
Cel 3004132264
Bogota
ASOCIACION PROFESIONALES
DE COLOMBIA
Calle 95 # 68f-24
Bogota
Tel 4742288
CANTIDAD DESCRIPCION PRECIO POR UNIDAD TOTAL
38 GORRO DESCHABLE ORUGA X 100 UNIDADES $17.500 $665.000
PAQUETES GORRO DESECHABLE ORUGA X 100
38 UNIDADES $17.500 $665.000
26 GUANTE DE VINILO CAJA X 100 UNIDADES $18.500 $481.000
26 TAPABOCA EMPAQUE INDIVIDUAL AZUL BEGUT $11.000 $286.000
39 JABON LIQUIDO ANTIBACTERIAL X 500ML $7.000 $273.000
Subtotal $ 2.370.000
Impuesto sobre las ventas
Total $ 2.370.000
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Hoja Principal

Eiwesin e pacicn r Adianes Rackrulen

~ Formulario de] Registro Unico Tributario e
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Ingrersog, Servici y O

2. Concepto | 0 | 2 |Actualizacion

Espacio reservado para fa DIAN

RERREREEE

4. Nomera de formulario

|]415)7J!N2I N ||l !“

14634275797

020} 000001463427579 7

COLOMBIA ' 1]6]9]|Bogetan.c.

W 2/ - Bogota’. D.C.

12489984(8
5. Numera de tdentificacion Tributaria (NIT): " 8. DV [ 12. Direccién seccionaf | 14, Buzdn electiGnico
8006880 4] g [mueswsoesmn p— 1812
RS o ~ IDENTIFICACION BN AN o
24. Tipo de contribuyente: 25. Tipo de documento: 26. Nimero de ldentificzcion: \ 27. Fecha expedicion.:
Persdna naturat o sucesion iliquida . - Cédula de ciudadania 13 !8 |0 IO W‘}‘?”J \!2 | | i l‘i 997 |1 2 |2 Bl
Lugar de expedicion - 28. Pais: 29, Departamento; ' 130, Wmlmpm
COLOMBIA 1|69 ]|Bogeta D.C. 1 /}'Bbgg ofol1
31. Primer apellido 32. Segundo apeliido 33. Primer nombre ?‘s rés nombres
TRIANA : VARGAS GUILLERMO RES
35. Razon soclal: W
36, Nomhbre comercial; \\:/$ ] @
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36. Pais: 39, Departament \Q} e 40. Ciudad/Municipio:

- Direceion principal \‘\:‘:>
__<83 145 BB TO B AP 402
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42. Correo electranico: 43. Gédigo posml 9&5 45. Teléfono 2:
guillelriana@gmatl.com [ [TT11] H\LJ/ J&TN\;I l |3I0|0i4|1|3|2|216|4 [TTL LI PP PITEl]
PR T s SIFICAGION o . )
P Af.m\l'l %@m% K:“‘”’l ) Ccupacién
Actividad principal A vﬁiy secungal; Otras actividades 52 Ndmera
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IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaci a que haya Iugar, la inseripeion en el Registro Unica Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida y en consecuencia no se exigird su renovacién

69. Anexos: - St ]:l 1

Para uso exclusivo de- Ia DIAN

_ 61.Fg§h§:_|2 02 3|0 1i0 5|

La informacién suminisirada a través del formulario oficial de mscnpcuén actuallzamdn suspen5|dn
y cancelacion del Regisiro Onico Tributario {(RUT), deberd ser exacta y veraz; en gaso de constatar
inexactitud en algunn da los datas suministrados se ad2lantaran los procegimientos administrativos
sancionatorios o de suspensién, segun el case.

Pardgrafo del articulo 1.6.1.2.20 del Decreto 1625 de 2016

Firma del solicitante:

Sin petjuicio de las verificaciones que fa DIAN realice.
Firma autorizada;

484, Nombre  TRIANA VARGAS GUILLERMO ANDRES
985, Cargy:  CONTRIBUYENTE

Fecha generacion documento POF: 05-01-2023 03:28:45PM




