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FORMATO INFORME DE SUPERVISION DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO PRESTACION
DE SERVICIOS, SOLICITUD Y AUTORIZACION DE PAGO

i

g skl L i v
CONTRATANTE SUPERINTENDENCIA NOTARIADO Y REGISTRO

CONTRATISTA [ GUILLERMO ANDRES SARMIENTO CASTILLO l‘

CEDULA DE CIUDADANIA No. | 1.001.089.788 | e[ BOGOTADC o
TELEFONODECONTACTO | 319-7033539 | Ffuo | | ext | C

E-MAIL PERSONAL | andresar.28@outlook.com o
E-MAIL INSTITUCIONAL [ guillermoa sarmiento@supernotariado gov.co o

Banco [ DAVIVIENDA __ |e  NoDECUENTA [ 550488424538962 ¢ cA.[ X Jo  cc[ o

CONTRATO ACTUAL [s , 2,39,4900 I*

VALOR TOTAL DEL CONTRATO
No Ao —

346 DE | 2023 ﬂt HONORARIO MENSUAL ‘iJ

Prestar con plena autonomia técnica y administrativa sus senacios como AUXILIAR ADMINISTRATIVO para el apoyo al
desarmolic de las aclividades establecidas en el procedimiento para ias lineas de produccion bajo los lineamientos del
OBJETO DEL CONTRATO [programa de gestién documenlal de la SNR. Para la recepcidn, alistamiento, organizacion, digitalizacién, tipificacion,|#
control de calidad y disposicién en unidades de conservacion de los documnentos misionales en oficinas de registro de
instrumentos puablicos BTA CEN.

NOMBRE SUPERVISOR DEL CONTRATO [ JANETH CECILIA DIAZ CERVANTES e
CARGO DEL SUPERVISOR [ REGISTRADORA PRINCIPAL C
CDP No. 11223 4 CRP No. 39123 L ] Dia Mes ARo
FECHACDH 4/01/2023 FECHACRA  19/01/2023 FECHA ::Sg:ACION
LUGAR DE EJECUCION [ 20 [ o | 2023 lt
CIUDAD BOGOTA o Dia Mes Afio
FECHA / FINALIZACION
DEPARTAMENTO CUNDINAMARCA |¢ CONTRATO l 30 [ 12 | 2023 It
FECHA DE SUSCRIPCION DEL Dia___ Mes  Ano MESES DIAS
TOTAL DE EJECUCION DEL CONTRATO

ACTA DE INICIO | 20 ] o1 | 2023 }¢. . .

FECHA DE INICIO DE LA ADICION Dia___ Mes _ Afo ADICION Y/Q PRORROGA _

Y/0 PRORROGA I | | Jo coe "°'E « CRP No. Lo

FECHA FINAL DE LA ADICION Y/O Dia__ Mes__ Anog__ MESES  DIAS VALOR

[ 1 s Y o O g

—= COBRA CON FACTURA
VALOR A COBRAR $ 2.251.260,00 |e E O No de factura
b
VALOR TOTAL # DE DIAS L I Iﬁ [ J*
l $ 2.251.260,00 H J Dia  Mes Afio MES A COBRAR
DEL[ 01 [09] 2023 |o PAGONo. NoDias [ SEPTIEMBRE |
PERIODO DE PAGO
ALl 30 [09] 2023 Ja| 09 |u | 30 |100%| SEPTIEMBRE |
N ESTE DOC. DEBE GUARDARSE SIEMPRE COMO LIBRO DE EXCEL HABILITADO PARA MACROS Pagina 1
¢l Sup. i4cm  lefwlor 1dom  Cara2i S9cmx 2794 cm Supursurcs o horindey egioes
e \ @) fzq, 0Bem  Derwcha  0Bcm tamanc a 79% st apsiyed

Iriig v supemoiasiedo gov oo

o —— Enc.  0Bcm P.depag. 0Bcm FORMATO PARA AJUSTAR IMPRESION
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PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL (Version: 01

PROCEDIMIENTO CUENTAS POR PAGAR Fedll 30-08-2022

FORMATO INFORME DE SUPERVISION DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO PRESTACION
DE SERVICICS, SOLICITUD Y AUTORIZACION DE PAGC

2. OBLIGACION B B( DA 1 SOCIAL DEL*GONT(RA‘EIST’A T
Valor del Pago Razon Social Aporte
1. COMPANIA DE SALUD (EPS) $ 145.000 EPS FAMISANAR LTDA « 125%
SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE .
2. FONDO DE PENSION $ 185.600 PENSIONES Y CESANTIAS PORVENIR SA 8%
ASEGURADORA DE RIESGOS o . .
- LABORALES (ARL) $ 6.100 POSITIVA COMPANIA DE SEGURQOS 0.522%
TOTAL A PAGAR $ 336.700 PLANILLA DE PAGO No. | 9455847685 |«
| 2.4.4. RELACION DE PAGO
VALOR PAGO
VALOR TOTAL DEL CONTRATO $ 25.889.490,00 ACUMULADO SALDO POR PAGAR
PAGO 01 VALORDELPAGO [§ 825.462,00 je || $ 825.462,00 3 25.064.028,00
PAGO 02 VALORDELPAGO [ § 2.251.260,00 e § $ 3.076.722,00 $ 22.812.768,00
PAGO 03 VALORDEL PAGO | § 2.251.280,00 [« [ $ 5.327.982,00 $ 20.561.508,00
PAGO 04 VALOR DEL PAGO [ § 2.251.260,00 (e § 7.679.242,00 $ 18.310.248,00
PAGO 05 VALORDELPAGO 1§ 2.251.280,00 e | $ 9.830.502,00 $ 16.058.988,00
PAGO 06 VALORDELPAGO [ $ 2.251.260,00 {o | $ 12.081.762,00 $ 13.807.728,00
PAGO 07 VALOR DEL PAGO | § 2.251.260,00 o i $  14.333.022,00 $ 11.556.468,00
PAGO 08 VALOR DEL PAGQ $ 2.251.260,00 @ | $ 16.584.282,00 $ 9.305.208,00
PAGO 09 VALOR DEL PAGO [3 2,251.26000 e[| $ 18.835.542,00 $ 7.053.948,00
PAGO 10 VALOR DEL PAGO ol$ - $ -
PAGO 114 VALOR DEL PAGO “ls - $ -
PAGO 12 VALOR DEL PAGO “fls - $ -
PAGO 13 VALOR DEL PAGO “lls $ -
Dia Mes Afio
peL| O1 09 2023 SEPTIEMBRE
PERIODO DE PAGO PAGO No. ]
A 30 [o9| 2023 [09] SEPTIEMBRE |

3. INFORME DE SUPERV lDN DE LAS OBLIGAC!ONES DEL CONTRATISTA
o, ESTE DOC. DEBE GUARDARSE SIEMPRE COMQ LIBRO DE EXCEL HABILITADO PARA MACROS Pagina 2
@ f ?ﬁ. Sup. 1.4 cm nferior 1.4.cm Carta 2158 cm x 27 94 cm m’:m&m
‘\ ? lzq. 08cm Derecha 0.8 cm tarano a 79% nm;mm@wm

o Enc, 0Bcm P.depag. O8cm FORMATO PARA AJUSTAR IMPRESION
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PROCESO: EJECUCION PRESUPUES TAL

Version: 01

PROCEDIMIENTO: CUENTAS POR PAGAR

Fechs: 30 - 08 - 2022

FORMATO INFORME DE SUPERVISION DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO PRESTACION
DE SERVICIOS, SOLICITUD Y AUTORIZACION DE PAGO

t

1 1

EJECUCION: EN CUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTRACTUALES CONTENIDAS
DE LA CLAUSULA PRIMERA EL CONTRATO ARRIBA MENCIONADO, EL CONTRATISTA
PRESENTO EL INFORME MENSUAL CORRESPONDIENTE AL PERIODCO A CANCELAR, LAS
CUALES SE RESUMEN A CONTINUACION:

EL CONTRATISTA SE OBLIGA A PRESTAR CON PLENA AUTONCMIA TECNICA Y
ADMINISTRATIVA SUS SERVICIOS COMO TECNICO LIDER PARA DESARROLLAR LAS
ACTIMIDADES ESTABLECIDAS PARA LAS LINEAS DE PRCDUCCION

JANETH CECILIA DIAZ CERVANTES REGISTRADORA ORIP CENTRO CERTIFICA QUE EL
CONTRATISTA ARRIBA MENCIONADO HA CUMPLIDO CON  LAS OBLIGACIONES
CONTEMPLADAS EN EL CBJETO DEL CONTRATO DE LA REFERENCIA. EN VIRTLID DE LO
ANTERIOR, EMITO EL PRESENTE VISTO BUENC PARA QUE SE PROCEDA A EFECTUAR EL
PAGO POR LOS SERVICIOS PRESTADOS EN LA EJECUCION DEL CONTRATO
CONSISTENTE EN LA SUMA DE {$2,251 260}

Recepcion de documentos por parte de Linea de Produccitn,
llevando a cabo una supervisitn de documenta por documento-
- QOrganizacion idonea de los documentos de la Oficina de
Raegistro Zona Ceniro Bogotd en el respectivo casilero del
abogado

- Adistar los lumnos calificados en sus respactivas relaciones que
estan listo para anexar sus formulancs

- Anexos de certificades ae tradicion y formularios de calificacion
a escrituras pablicas, oficios, embargos, testamentas, mayores
valores, especializados dentro de los mas relevantes -
Digitalizacion de embargos de vigencias 2020 - 2021 - 2022 con
su respeclive cargue al sistema RIS documental

ESTE DOC. DEBE GUARDARSE SIEMPRE COMO LIBRO DE EXCEL HABILITADO PARA MACRQS
Carta 21 55 cm x 27 94 cm

=,
@ ,ﬁr 3 Sup. 1.4cm Inferior 14cm
\ J' lzq. 08cm Darecha 0.8cem
_—— - Enc. 08cm P.depag. C8cm

tamafio a 79%

Pagina

0 Notaradd ¥ Rigiato
Calle 26 No 1348 Int 201/ PAX (1 3202121
Bogoth D C - Cokomibia

ITigr iivwmest supemoLARGO DOV 0D
FORMATOQ PARA AJUSTAR IMPRESION
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L wmarda de lobe pitico PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL (Varsion: 01

PROCEDIMIENTO: CUENTAS POR PAGAR |Focha: 3008 - 2022

FORMATQ INFORME DE SUPERVISION DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO PRESTACION
DE SERVICIOS, SOLICITUD Y AUTORIZACION DE PAGO

4. CERTIFICACION, DE CUMPLIMIENTO Y AUTORIZACION PARA PAGO

Una vez verificado el desarollc de las actividades asignadas para el presente pericdo, se deja constancia que el
(la) contratista GUILLERMO ANDRES SARMIENTO CASTILLO identificade (a} con cedula de ciudadania
No 1.001.089.788 de BOGOTA D.C cumplié  sastifactoriamente con el objetc y obligaciones
del contrato de Prestacién de Servicios No 346 de 2023  conforme las normas, especificaciones,  procedimientos,
y demas npormas técnicas exigibles.

del CRP No. 39123 CDP No 11223
Se autoriza el pago por la suma de $ 2.251.260,00
DOS MILLONES DOSCIENTOS CINCUENTA Y UN MIL DOSCIENTOS SESENTA PESOS

Valor en letras:

CON 00 CTVOS

Dia Mes Afo

DEL| 01 09 2023 SEPTIEMBRE
PERIODO DE PAGO I l PAGONo. | |
ALl 30 [ 09| 2023 [09] [ SEPTIEMBRE |
Para constancia se fima en BOGOTA alos 2 dias del mes de OCTUBRE de 2023
SUPERVISOR

Opwsttfun—

VY Firma Supervisor
JANETH CECILIA DIAZ CERVA S

REGISTRADORA

" "CONTRATISTA '

[l Gonsicnce,

a Contratista
GUILLERMO A ES SARMIENTO CASTILLO
Cedula de Ciudadania No

1.001.089.788 DE  BOGOTAD.C

ESTE DOC. DEBE GUARDARSE SIEMPRE COMO LIBRO DE EXCEL HABILITADO PARA MACROS Pagina

1 @ i Sup.  t14cm Infedor  1.4cm Carta 21,59 cm x 27 94 cm Bonnpiriwigoriptwgospiiesid o e

- g l' Izg. 0.8cm Derecha 0B8cm tamafg a 79% WFmamn;mwm
Enc. 0.8 cm P.dapag. 0Bcm FORMATO PARA AJUSTAR IMPRESION
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sun DE NOTARIADO | MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA | C2digo: MP - GNFA-PO-08 PR -03

LIS,
’ PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL | Versién: 01
PROCEDIMIENTO: CUENTAS POR PAGAR  |Fecha:30-08-2022

FORMATO PARA BASE DE RETENCION EN LA FUENTE ANO GRAVABLE 2023

De acuerdo con la Ley 1819 de 2016 Reforma Triburtaria. Articulo 340. Ingresos de fas
rentas no laborales. “Los honorarios percibidos por |las personas naturales que presten
servicios y que contraten o vinculen por al menos noventa (90) dias continuos o
discontinuos, dos (2) o mas trabajadores o contratistas asociados a la actividad, seran
ingresos de la cédula de rentas no laborales. En este caso, ningun ingreso por honorario
podra ser incluido en la cédula de rentas de trabajo”, me permito certificar bajo la
gravedad de juramento, que:

1. Con Los honorarios que percibo, como contratista vinculado por |6 menos noventa
{90) dias continuos o discontinuos, a dos (2) ¢ mas trabajadores o contratistas
asociados a la actividad que realizo. SI___ NO_X_.

2. OBLIGADO A DECLARAR IMPUESTO SOBRE LA RENTA. Durante el afio 2022
mis ingresos totales (por todos los conceptos tanto labores como no laborales)
fueron iguales o superiores a 1400. UVT. S NO _X .

3. SOY RESPONSABLE DEL IMPUESTO SOBRE LA RENTA: SI___ NO_X_.

4. Dependiente Econdmico: SI___ NO_X . (paragrafo 2 del art 387 del Estatuto
Tributarie, adjuntando Certificado expedido por Contador Publico, con soportes
(Decreto 099 de 2013 Art. 2 Numeral 3), cuando es el caso de hijos menores de 18
afnos, se debe adjuntar registro civil.

5. Realizo aportes voluntarios al Fondo de Pensiones y Cesantias SI___ NO _X . '

6. Realiza ahorro en Cuentas de Ahorro para el Fomento de la Construccién (AFC)
Si__ NO _X_, adjuntar pago mensual del ahorro realizado.

7. Crédito de Vivienda Sl NO _X , adjuntar extracto bancario del crédito de
vivienda.

En constancia de lo anterior, se firma a los 02 dias del mes de octubre de 2023.
|
\
|
|

Atentamente,

Superintendencia de Notariado y Registro
Calle 26 No. 13 - 49 int. 201
PBX 57 + (1) 3282121
‘ Bogota D.C., - Colombia
| http://www supernotariado.qov.co
correspondencia@supernotariado.gov.co

.




DE NOTARIADO
El futuro Gohierno
sun&lﬁgd!i]}&u w es de todos de Colombia

FORMATO: INFORME DE ACTIVIDADES MES DE SEPTIEMBRE

FECHA DE
DILIGENCIAMIENTO
DIA[2 |MES]|10 |ANO|[2023
| DATOS

NOMBRE CONTRATISTA: GUILLERMO ANDRES SARMIENTO CASTILLO
No DE CONTRATO: 346

PERFIL: AUXILIAR ADMINISTRATIVO

DEPENDENCIA: ORIP BOGOTA ZONA CENTRO

SUPERVISOR DEL CONTRATO: JANNETH CECILIA DIAZ CERVANTES

[ DESCRIPCION DE LA ACTIVIDAD

- Se realizé el proceso de FUID de correcciones de la caja 7867 a la 7887

ol
,,r'/v ‘U?\ E{‘_‘v YV\L WAL d@

Guillermo Andres Sarmiento Castillo Janeth '@ecilia Diaz Cervantes
C.C1.001.089.788 Supervisor de contrato

Contratista

Drorer Peprano
Diana Bejarano
Lider en Linea de Produccion

Superintendencia de Notariado y Registro

I Calle 26 No. 13 - 49 Int. 201
Cédigo: PBX 57 + (1) 3282121
GDE-GD-FR-08 V.03 Bogotad D.C., - Colombia
28-01-2019 hitp://www supermaotariado.gov.co

correspondencia@supernotariado.gov.co



o Resumen General de Pago
, gﬁ ENiinga

DB (ot NERATES Tt Ak K TANTT ]
ot Frcacion _ dv Razon Sochel Clase Aportante Sucursal Principal Direxcion Cludad-Departaments Taldfono Exonecado SENA =
KIF
(¢ 10010R9738 m SARMIENTO CASTHLG GUILLERMO. WOEPENDIENTE PRINCIFAL Calie 131 #1917 12 80GOTA BOGOTA O E. ey ™
ANDRES
DATOS GENERALES DE LA UIQUIDACTION
Periodo Clave Tpo Facha Paga
Pensitn Salud Pago Flanitia Planita Lirmite Pago Banco Dias Mora Valor
207108 202308 135641319 B4US4T48S i 2023/09/21 2023109711 | RAMCO Cata SOCLAL 0 $334,700
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS
Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) 4,166,000 $18%,60 §1, 460,000 $345,0006 SO 5 Lad, Gl )
Caritro da Trahaje: FRINCIPAL { 1 Aftlados) $1,140,000 $189,600 $1,140,000 $145,000 $0 $0 $1,160,000 $4,100
Cluciad: BOGEITA Depto: BOGOTA D.E. [ 1 Afidados) $1,160,000 $ 185,600 4,160,000 $143,000 $0 0 $1,160,000 $4,100
R _R _.8,!3\_“%_1..”5.. - TB! — x smom| | smaw| e ® $1.160.00 §148,00 ) % 9| walw $1.280,000 wro| o
Total b&-m!—i nu $1,160,000 $185,400 £1,140,000 $143,000 0 L7 $1,160,0m0 54,100




’ Resumen General de Pago
en __smm

DATOS GENERALFS DEL APORTANTE
Identificacion | dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfore | Exonerado SENA e
ICBF
CC 1001089788 SARMIENTO CASTILLO GUILL ERMWD INDEPENIIENTE PRINCIPAL Calle 151 #1917 - 22 BOGOTA-BOGOTA D.E. 3197031539 No
ANDRES
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pansion Satud Pago Plantita Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Yalor
123-08 2023-08 155643319 4558475685 1 H23/08411 123/09/12 | BANCO CAJA SOCIAL 0 $338,700

RIESGO CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO  INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $185,600 S0 S0 $185,600
PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 185,600 S0 50 $185,600
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $6,100 $0 S0 56,100
POSITIVA COMPARIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 56,100 50 50 $6,100
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $145,000 $0 50 $145,000
FAMISANAR EPS017 830,003,564 7 1 $145,000 S0 50 $145,000

1

$336,700 $336,700




D | A N Formwlario def Registro Unico Tributario

POR UHA CRLOMBIA MAT HOHWESTA

2 Concepto{ 0 | 1]  Inscripcidn

4. Numero de formuiario 14834148440
||l41 '"II!I!]J' u1483414|a|J||J
5. NOmero de |dentificacién Tributaria {NIT) 6. DV | 12. Direccitn seccional . Lo f{’ \1\ Buzdn electndnico
100108 97 8 8|2 |moessdesonn R N 2
IDENTIFICACION FEA
24, Tipo de centnbuyente 25. Tipo de documento 26. Nimero de ldentificacion 1 . I C 27. Fecha expedicién
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 100190 8 g7 8-8 o 20180504
Lugar de expadicion 28. Pais 29. Departamento T (s C.lud?dﬂnﬂnlupio
COLOMSBIA 1 6 9 Bogota D.C. 1.4 "1Bogota, D.C. 00 1
31, Primer apellido 32. Segunda apsllido 33. Prirner nombre :'.‘ ' 1M, Qwes nombres
SARMIENTO CASTILLO GUILLERMOQ‘V: o R LANDRES
5. Razan I s
35, Razdn social ({ ;’
36. Nombra comercial o Tar siga
SN '
Vi}én“u;nbn
38. Pais 3%, Departamento /" ) A ﬁ"‘/r 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |BogotaD.C. N 1 1 |Bogota, D.C. 001
41. Diraccién principal s
CL151 117 22P1 0
42. Cormea electrénica andresar.28@outlook.com < A H ,'
43. Godigo postal [44. memﬁ\a Y) /(’ ~F1 970335 3 945 Teléfono 2 3105541582
T2 Y CUASIFICACION
Acti\gdad_ecunémica \;\ N Qcupacién
Actividad principal Run et Otras aclividades 52. Numero
46. Codige 47, Fecha inicic actividad 48. deu;g-\_ 7{; nicie w;:aa 50. Godigo 1 2 59. Codigo establecimiantos
B2oslzo22p62 1)l o b &7 | | |
‘ r’r" \‘Néw‘nsabilldadu:, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5,7 & T A 1 12 13 44 15 46 17 18 19 20 M 12 23 24 25 26

49 - No responsable de IVA

scogole 9| | | Ifl*\{1 N N N S )

N O
S i €
N it
LN
T
\\\ J‘,}‘,
{'\lelg\;a}los aduaneros Exportadores
L
1 2 3 Oy 5 6 7 8 9 10
[ l J l l | | | I | | 55. Farma 56. Tipa Servicio 1 2 3
54. Codigo

|57. Modo |

11 12 13 14 15 16 17 18 1% 20

N A O o |

IMPORTANTE: 8in perjulcio de las actualtracionss a que haya luger, I inscripcidn sn of Regletro Unlco Tributario -RUT-, tendrd vigencie indefinida y en consscusncia no se axigirk su renovackén

Para usc exclusivo ds fa DIAN

53, Anexcs S NO D 80. No. de Follos: :l 1. Fecha [2022-0&21;1010&22 J

La informacidn suminisirada a través del formulano oficial ds ingcripcion, achualizacion. suspension Sin perjuicio de tas verificacienes gue ta DIAN realice.
y cancelacidn del Registre Unico Tributario (RUT), dabera ser exacta y veraz; en caso de constatar Firma autorizada:

inexactitud en aiguno de los dates suministrados se adelantardn los procedimientos administrativos.
sancionatorios o de suspensidn, segun el caso.

Paragrafo del articule 1.8.1.2.20 del Dacreto 1625 de 2016

Firma del solicitante: 984, Nombre RAMIREZ RANGEL XIMENA DEL PILAR

985. Carge Gestor |

Facha generacién documanto POF. 21-06-2022 10:00:25AM




Documentos de ejecucion del contrato

Crear

o

O

[ o R I R | ]

g

Descripcion

SUPERVISION GUILLERMO SARMIENTD pdf
Compromisa 38123 DTR - CONTRATO No.346_2022 - paf
ARL GUILLERMO ANDRES SARMIENTO CASTILLO.pdf
ACTA GUILLERMO.pef

EXAMEMNES MEDICOS

INFORME DE ACTIVIDADES ENERO paf

'CUENTA DE COBRO ENERD.pdf

INFORME DE ACTIVIDADES FEBRERO pdf

'CUENTA FEBRERQD 2023 ..pdf
INFORME DE ACTIVIDADES MARZO 2023 pdf

CUENTA DE COBRO MARZO. pdf

INFORME DE ACTIVIDADES ABRIL..pdf
'CUENTA DE COBRO ABRIL..pdf

INFORME DE ACTIVIDADES MAY'O.pdf

‘CUENTA DE COBRO MAYO. pdf

INFORME DE ACTIVIDADES JUNIO.pdf
CUENTA DE COBRO JUNIO. pdf

INFORME DE ACTIVIDADES JULIO. pdf
‘CUENTA DE COBRO JULIO .pdf

INFORME DE ACTIVIDADES AGOSTO pdf
CUENTA DE COBRO AGOSTO pdf

INFORME DE ACTIVIDADES SEPTIEMERE

‘CUENTA DE COBRO SEPTIEMERE .pdf

MNombre del archive
SUPERVISION GUILLERMO SARMIENTD pdf
Compramiso 38123 DTR - CONTRATO No.345_2023 - paf
ARL GUILLERMO ANDRES SARMIENTO CASTILLO.pdf
ACTA GUILLERMO. péf

saiud Coupaional (1).pdf

INFORME GUILLERMO pdf

'CUENTA DE COBRO ENERO.pdf

EVIDENCIAS FEBRERO pdf

‘CUENTA FEBRERQ 2023 ..pdf
INFORME DE ACTIVIDADES MARZD 2023 pdf

CUENTA DE COBRO MARZO. pdf

INFORME DE ACTIVIDADES ABRIL..pdf
‘CUENTA DE COBRO ABRIL..pdf

INFORME DE ACTIVIDADES MAY (. pdf

‘CUENTA DE COBRO MAYD.pdf

INFORME DE ACTIVIDADES JUNIC. pdf
CUENTA DE COBRO JUNIO. pdf

INFORME DE ACTIVIDADES JULIO.pdf
CUENTA DE COBRO JULIO .pdf

INFORME DE ACTIVIDADES AGOSTO pdf
CUENTA DE COBRO AGOSTO pdf

Nueva carpeta zip

CUENTA 111_merged.pdf

Cargado por
Comprader
Comprador
‘Comprador
Comprader
Proveedor
Proveedar

Proveador

Proveador

Proveador

Provesdor

Provesdor
Proveedar

Proveadar

Proveedor

Proveedor
Proveador
Proveedor
Proveedor
Proveedar
Proveador

Proveedor

Proveedor

Descargar
Descargar
Descargar
Descargar
Descargar
Descargar
Descargar
Descargar
Descargar
Descargar
Descargar
Descargar
Descargar
Descargar
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