' JUAN DAVID PUERTAMUNOZ | o o de caja
| lr;::T 1088032382 REGIMEN SIMPLIFICADO | No RC-001698
| Dir: Calle 14 N15-08 Edificio Dian focal 13a Pereira | i
- Tel: 3104227819 . :4.1‘;:%'7[900915EI 3413210 i '_
| &mail: gestioncomercialjp@amail.com |
INFORMACION DEL CLIENTE T FECHA TotAL
MARINA LoAIZA OROZCO " 08M1/2019 s $76 600 oo
CC No.:21399626 e % VENDEDOR
DIRECCION : cRa 158 N° 2629 SAN NICOLAS PEREIRA S '
- TELEFONO : 3137390511 :
C'UDAD PEREIRA PAIS : COLOMBIA I
w, | SRR 8
e pt"r concspto de: L-PAGO SEGURIDAD SOCIAL MES DE NOV[EMBRE 2019 |
28 . 'DESCRIPCION fape il iy | VALORTOTAL
_ 23?59501 ‘ " ADMINISTRACION e e 6000, 00 $26,00000
281:’ 001 RIESGO 1 $4.400.00 $4,400.00
S 14 OTROS $13,000.00 $13,000.00
VALQR (en !etras} "SETENTAY SEIS MIL SEISCIENTOS Pioe ‘ N }:oﬁmbé'_pheo ' IDENTIFICACION '~ VALOR
£ | ' Caja#1 . _ 110505 AL ._57.'_6,800.00 5
:g‘tsﬁor usua'ﬁo i m_csngelalospnmeroscmco dias decada_'.'.'_“'. —_— e R -
: empresa no se hace responsable del pago de incapacidigeemy,
% P Juan David Puerta M.
Ni:t:. 10880323827 )
Régimen Simplificado WO O
T R . . .. [ S——
| ALEJANDRO PARRA RENDON . i
' Nit 1087560847-4 Regmen Simplificado | Recibo de caja
Dir: Calle14 N 15-08 Local 13A Edif Dian Pereira | No RC-000074
Tel:3104227928-3413210
e-mail: gestioncomercialap@gamail.com '
T P ORMAGION DEL CLIENTE 1 i o PRGN o7 e TR
NALLIVE 'AGUDELO MORALES 8:1112019 ; $209, 100 00
CE NourA212208 R VENGEROR TR
DIRECCION : MZ 3 CASA 6 COMFAMILIAR PARQUE INDUSTRIAL | _
TELEFONO: 314:;3:;69 PAIS : COLOMBIA
IUDAD ) PE e
concepfo de: L-PAGO SEGURIDAD SOCIAL 2 019 =
k Por |[DESCRIPGION. "1 oot Il sl i S i B " VALORTOTAL
“'coDico. ~ ADMINISTRACION $26,000.00 $26,000.00 |
28059501 RIESGO 1 $4,400.00 $4,400.00
- 28151001 EPS $33,200.00 $33,200.00
- 151116 AFP $132,500.00 $132,500.00
| 281512 OTROS $13,000.00 $13,000.00
-J! 14 e g = e e b i e "
1 2315’____;___ = ""n{e_t"ra ): DOSCIENTOS NUEVE MIL CIEN PESOS g S ‘““-0*‘.",
| L,qtN QRMACION e - i '.
- LE DiO i usted no cancela los primeros cinco dias de cada \

rwoTA Sewusu:;'; > ace responsable del pago do incapacidades. A g:.TEﬂ]f:D RS(BJ Pi:RRA ;'.
| Nl on?™ | AR 7.560,647:6 \
| Regimen Slmpllhcado (‘;\ \QI\(CLQ

Scanned by CamScanner



| Dir: Calle14 Nt:" ~4 Regmen Simplificado
| Tel:310425765-08 Local 13A Edi Dian Pereirn No RC-000076

| ND
A ! ’ - Nit 108756 3;0 PARRA RENDON | Recibo de caja

| e-mail; 3210 i
| Al Qestio “““’“QLQU_@ \@amail.com ’
oRM lONDELcuENTE vt
_ . INF AT O ke e TOTACE
L a pINZON LONDONO Y $209,100.00
EIDY JOHAN ; 08/11/2019 ']. ,100.00
CC No.: 1086280774 \TELIBANO | e N R S
DIRECCION : MZ 1 CASA ! :
TELEFONO : 3196478698 eais G
CIUDAD:  PEREIRA o OLOMB'A ':
: = : U s R T et
_Por concepto de: LPAGO SEG RIDAD SOCIALzmg e
‘cobico DEsC B _ AR R ) A S VALORYOTAL
. 28059501 ==l DM!NISTR*“C'ON ' . ~ $26,000.00 $26,000.00
28151001 RlEsGO $4,400.00 $4,400.00
28151116 EPS $33,200.00 $33,200.00
281512 AFP $132,500.00 $132,500.00 |
281514 TRos $13,000.00 $13,000.00
VALOR (en e lotras): ~ OSCIENTOS NUEVE MIL GIEN £ Peos | “FORMADEPAGO | IDI : ;mvau.oa j
|| caja#1 L)
."'N'OTA;'SEiE;'tii_d'ER-l_ﬂl;bRﬁ?:&_c;NDELCAMBIO R————— —
NOTA: Sefior usuario, si usted mcamaalosmmem cinco dias de cada ALEJANDRO PARRA

- mes, la empresa no se hace responsable del pago de incapacidades. A

NIT: 1.087. 560.647-6
1 E[ Regimen simplificado \Ya) MU

e - L - FiRMAY SELLG- et
L e
' ALEJANDRO PARRA RENDON Ii't . .
| Nit 10875606474 Regmen Simplificado I Recibo de caja
' Dir: Calle14 N 15-08 Local 13A Edif Dian Pereira | No RC-000077
| Tel:3104227928-3413210 i
| e _mail: gestioncomercialap@gmail.com ﬂ

B INFORI'.!ACION DEL CLIENTE :
ROSMIRA CORRALES CASTANO f
G No.: 24414875 LT
DIRECCION : CLLE 21 N 17-69 LA PRADERA L S
1;
TELEFONO : 3195974333 |
ciupap:  PEREIRA PAIS : COLOMBIA |
Por concepto de: L-PAGO SEGUR!DAD SOCIAL 2 019 .
copiGo - \DESCRIPCION
- 28059501 QDMINISTRACION -
28151001 EngO 1 $4.400.00 $4400.00
28151116 it $33,200.00 $33,20000
281512 otRos $132,500.00 §132.50000
i 281514 s O P - > $13 000 00 513'000'00
UALOR (en jotras) : DDSCIENTQS NUEVE};;iL clEN PEsos & — _ - _
- e §9.100%
" NOTA: SE LE DiOLAlNFOR”Ac‘ON DEL G = e
. :om Sefior usuaric. mf,ﬁdwm“ﬁ";‘ﬂbs m%fQR; dmsdﬂ'-""'d A
| mes, la empresa 10 =2 S0l pago d moapacidades: A LEJANDRO PARRA
|
| ﬂ-gﬂ 1.087.560.647.6
| eglmen Slmph \ E,\(D@[/
ERRONEARE S AL ot . - FIRMAY SELLO
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