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Gobernacion del Cauca

B : INFORME RECIBIDO A SATISFACCION DEL
SUPERVISOR Y/O INTERVENTOR PARA

PAGO DE HONORARIOS

Codigo: GF-P08-F02

Version: 02

Fecha: 17-05-2022

Paginalde4

D8TIPO DE INFORME

No. DE CONTRATO

PERIODO DEL INFORME

DESDE HASTA
PARCIAL | X | FINAL 2285-2023 29-08-2023 31/10/2023
N° PROCESO CONTRATACION
b DC-SGP-CD-192-2023
CONTRATANTE DEPARTAMENTO DEL CAUCA
CONTRATISTA VICTOR ALFONSO SANCHEZ SANCHEZ
No. DE IDENTIFICACION 1.059.447.662 EXPEDIDAEN | GUAPI—CAUCA
No. TELEFONO y/o CELULAR 3117081456
SUPERVISOR DIEGO AGUILAR MARIN
SECRETARIA DE
NIVEL PROFESIONAL DIRECTIVO DESPACHO GOBIERNO Y
PARTICIPACION
INTERVENTOR N/A
NIVEL PROFESIONAL N/A DESPACHO N/A
8004 del 28d
4790 del 17 de agosto de € €
CDP No. 5023 CRP No. Agosto
de 2023
El valor total
estimado del
contrato a celebrar
es por
VEINTICUATRO
MILLONES
SETESIENTOS VIENTI
03-2.3.7.04. 45.02.02. :/'I';'ETOE MIL PESOS
2.3.2.02.02. 06 — 896. VALOR TOTAL (524 725.000) de los
IMPUTACION PRESUPUESTAL DEL e

03-2.3.7.04.45.02.02.2.3.2.02.0
2.08-896.

CONTRATO

cuales DIECISIETE
MILLONES SETENTA
Y CINCO MIL DE

PESOS M/CTE
($17.075.000),
corresponden al

pago por concepto
de honorarios, vy
hasta SIETE
MILLONES
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SEISCIENTOS
CINCUENTA MiL
PESOS M/CTE

($7.650.000), como
tope maximo por
concepto de gastos
permanencia, viaje
y/o desplazamiento
durante la vigencia
del contrato.

FORMA DE PAGO

El valor estimado del contrato
a celebrar es por
VEINTICUATRO MILLONES
SETESIENTOS VIENTI CINCO

MIL PESOS M/CTE
(524.725.000) de los cuales
DIECISIETE MILLONES

SETENTA Y CINCO MIL DE
PESOS M/CTE ($17.075.000),
corresponden al pago por
concepto de honorarios, los
cuales el  Departamento
pagara al CONTRATISTA asi:
Una (1) primera acta parcial
por valor de TRES MILLONES
CUATROCIENTOS QUINCE MIL
PESOS M/CTE ($3.415.000) a
partir del acta de inicio y hasta
el 31 de agosto de 2023 y
CUATRO (4) actas parcialespor
valor de TRES MILLONES
CUATROCIENTOS QUINCE MIL
PESOS M/CTE ($3.415.000)
cada una.

PAGO No.

12y3

VALOR A PAGAR

($10 245.000)

BALANCE FINANCIERO

VALOR CONTRATO

($24.725.000

VALOR EJECUTADO

$10.245.000

SALDO POR EJECUTAR

S 14.480.000
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Version: 02
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IBC al sistema de Seguridad Social PERIODO
(40% del Ingreso mgnsual) 1.160.000 COTIZADO Agosto - 2023
EPS SANITAS VALORPAGADO | $145.000
ARL POSITIVA VALORPAGADO | $6.100
AFP PORVENIR VALORPAGADO | $185.600
VALORTOTAL PLANILLA $336.700 PLANILLA No. 1055979926
ANEXA CERTIFICACION PARA ASIMILARSE A ASALARIADO

Sl X NO
(Rete fuente)
IBC al sistema de Seguridad Social PERIODO )
(40% del Ingreso mgnsual) 1.366.000 COTIZADO septiembre -2023
EPS SANITAS VALORPAGADO | $170.800
ARL POSITIVA VALORPAGADO | $7.200
AFP PORVENIR VALORPAGADO | $218.600
VALORTOTAL PLANILLA 398.500 PLANILLA No. 1056461344-

1058956919
ANEXA CERTIFICACION PARA ASIMILARSE A ASALARIADO
(retefuente) <l X e
PAGO SEGURIDAD SOCIAL
IBC alsistema de Seguridad Social PERIODO
(40% del Ingreso mgnsual) 1.366.000 COTIZADO Octubre 2023
EPS SANITAS VALORPAGADO | $170.800
ARL POSITIVA VALORPAGADO | S 7200
AFP PORVENIR VALORPAGADO | $218.600
VALORTOTAL PLANILLA $396.600 PLANILLA No. 1057350088-1058957074
OBJETO DEL CONTRATO

PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES DE APOYO PARA ACTIVIDADES LUDICAS DE APROVECHAMIENTO
DE TIEMPO LIBRE EN EL MARCO DEL PROYECTO DENOMINADO: IMPLEMENTACION DE ESTRATEGIAS
PARA FOMENTAR LA PAZ EN NINOS NINAS ADOLESCENTES Y JOVENES EN LOS MUNICIPIOS DE GUAPI
PUERTO TEJADA GUACHENE Y VILLA RICA DEL DEPARTAMENTO DEL CAUCA.

DESCRIPCION DE ACTIVIDADES

REALIZADAS
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CUMPLIMIENTO Y/O RECIBIDO A SATISFACCION

El Supervisor y/o Interventor dando cumplimiento a los Articulos 83 y 84 de la Ley 1474 de 2011 certifica que el
Contratista ha cumplido cabalmente con el objeto contractual desarrollando las actividades descritas a
continuacién, dentro del periodo de tiempo comprendido entre el 29 de agosto al 31 de octubre del 2023y
cumpliendo con el pago al Sistema de Seguridad Social, por lo que se autoriza el pago.

DESARROLLO DE LA SUPERVISION

|Durante el periodo comprendido entre el 29 de agosto al 31 de octubre de 2023 el contratista desarrollo las
siguientes actividades:

|EI suscrito supervisor certifica que se ha cumplido con las condiciones y obligaciones a cargo del contratistay se
da el visto bueno correspondiente del servicio prestado.

El suscrito supervisor certifica que el contratista cumplié a cabalidad con sus obligaciones del Sistema General de
Seguridad Social en Salud durante el periodo de Agosto Septiembre octubre de 2023, vigencia del contrato No.
2285-20223 tal como se demuestra en el informe presentado.

DOCUMENTOS ANEXOS No. FOLIOS, CD’S, DVD’S

1. Seguridad social de agosto septiembrey octubred e 2023
(planilla y

soporte de pago)

2. Documento soportes (Medios de Verificacidn)

4
Dado en la ciudad de Popayan, a los (07) dia del mes noviembre del _2023. \

\
/ \
1 \

},‘ ~ rf' \\
\ [ N\ \
FIRMA SUPERVISOR Y/O INTERVENTOR \ | \ \
\ | \ |
\ | N

\ \_/




Simple

| DATOS DEL APORTANTE

PAGOSIMPLE |

Paricda Cofiza

Fecha creacion reporte: 2023-07-31, 10:36:33 AM Tipo Planilla:

AL

12

CAZIZh

CONSOLIDADA
I: FLAHILA FOEPERCIENTES

chos de 203

Paricda

PAGADO 31/07/2023

Survici

Murrsire Plarilla:

RES R

cnoao de 2023 Referencia pago (PIN): 8834438990

Razén Social

VICTOR ALFONSO SANCHEZ SANCHEZ

Documento CC1059447662 Direccion CL54B#49 D - 51

Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 3117081456

Tipo Persona NATURAL Forma Presentacién | UNICO

Ciudad CALI Departamento VALLE DEL CAUCA
Representante Legal Identificacion

Total Afiliados 1 ARP POSITIVA DE SEGUROS

I. DETALLE DEL APORTANTE

Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales To
EREE
5 EBE
Apellidos y Nombres i Subtipo 0 = Ll lklkEl FELE ) I© IBC Aporte IBC Aporte| IBC Aport 1BC Aport] Aport| Aport ESA Apor
wentifcacion cozam] cozaneEEEREEFEREREEEREE [2]2]z |2 Administiadora pension|  pension Administiadora Salud saiua T | piesgo|  mesgos Administradora caa|  ‘Ca|  sen 1C8F vinise| =
=} =1 i =
VICTOR ALFONSO SANCHEZ
cc 1saasrs62 | Smmones 5o o (e30301) PORVENR susoon|  s1se0|  (epsoos) EPS SANITAS s16000|  s1e600 o522 | st $6. (NIN-CC) NINGUNA CCF s
Il. TOTALES
P o (Incapacidades, | Incapacidades| SUBTOTAL SI TOTAL
IBC Pensi6n IBC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pension Aportes Salud|  Aportes Riesgd ~ Aportes Cajad  Aportes Sena|  Aportes ICBF HEIES FIES Licencias, Saldos ARP INTERESES D! INTERESES TOTAL FINA
ESAP Min Educacién
aFavor) EPS MORA DE MORA
$1.160.000 $1.160.00( $1.160.00( $ $185.600 $145.0 $6.1 $ 3 $336.7( $336.7
Pagw T a6

Lineas deServicio FonoSIMPLE: Bogota601 4446634 - Cali: 602 5540577 - Medellin: 604 5146669 - Bucaramanga: 607 6438000 - Cartagena: 605 6945444 - Pereira: 606 3402582 - Barranquilla: 605 3618850 - Resto del Pais: 018000 971 971 - jMasque Facil, SIMPLE!

Antes de imprimir, aseglrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.



CONMNFANDI

NIT 890807 208-5

C OMF A NDI
NIT 890.303.208B-5

£ho-a eres parie de tlesépuntos
CanfFardi. Te invitamous &ctualizar tus
dslos y esta~ informado de todas las
raovadades del prosrana en

wwiw.comfandi.com.co/megepuntos

€9331% recauwdo sim—-2'023C8 336.700 G

VAL DR : 336.700
FECHA DOC. : 20230731
NIT : 10556979¢<:26
FIN 3834438¢'90

FLANILLA ¢ 1065979¢.:26
FERIDDO : 202308

==35 SUBTOTAL/TOTAL ' $ 336.700

Efectivo 350.000

CAMBIO 13.300
vr21/,23 10:21 0515 01 COES 52500

OIEGUNTA EN RECEPCION POR NUESTRO
PRIGHKAMA OE VECINO FFIEL Y GANE BONOS



PAG OS I M P L E | AUTOLIQUIDACION

S ) l CONSOLIDADA
I m p e Fechacreacion reporte: 2023-09-06, 11:13:16 AM  Tipo Planilla: I: PLANILLA INDEPENDIENTES Numéro Planilla: 1056461344

Periodo Cotizacion: septiembre de 2023  Periodo Servicio: septiembre de 2023 Referencia pago (PIN): 8834438990

k PAGADO 06/09/2023

o

|. DATOS DEL APORTANTE

Razén Social VICTOR ALFONSO SANCHEZ SANCHEZ

Documento CC1059447662 Direccién CL54B#49D-51

Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 3117081456

Tipo Persona NATURAL Forma Presentacion |UNICO

Ciudad CALI Departamento VALLE DEL CAUCA
Representante Legal Identificacion

Total Afiliados 1 ARP POSITIVA DE SEGUROS

Il. DETALLE DEL APORTANTE

Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
afola s
. Apellidos y Nombres Tipo subtipo [ |1 |2 [ww (e (oo |z ||z |wlz|o|e |k o[£ %28 IBC Aporte o IBC Aporte ’ 1BC Aporte . 1BC Aporte | Aporte Aporte ESAP Aporte
Identificacion coizante| cotzante |2| (5|2 [<|E|<(2[3(2[3[2[Z|2]2 |2 |& |3 % 2 Z Administradora Pension Pencion Administradora salud g Tarifa Riesgos | Riesgos Administradora @ o SENA \OBF Ministerio Total
o|6|a|a
CC 1050447662 | 11T ALFONSO SANCHEZ 59 00 0|30[30[30| 0| (230301) PORVENIR $1160.000 | $185.600 | (EPS005)EPS SANITAS $1.160.000 |  $145.000 0522 $1.160.000 $6.100 | (NIN-CC) NINGUNA CCF $0) $0 $0 $0 $0 $0 $336.700
. TOTALES
Aportes Aportes (Incapacidade: Incapacidades | SUBTOTAL SIN TOTAL
IBC Pension IBC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pension Aportes Salud | Aportes Riesgos| Aportes Cajas Aportes Sena Aportes ICBF ESAP Min E':jucaci()n Licencias, Saldos ARP INTERESES DE INTERESES TOTAL FINAL
a Favor) EPS MORA DE MORA
$1.160.000] $1.160.000]| $1.160.000 $q $185.600 $145.000 $6.10( $( $ $q $q $q $ $q $336.700 $q $336.70(
Péagina 1 de
Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogota 601 4446634 - Cali: 602 5540577 - Medellin: 604 5146669 - Bucaramanga: 607 6438000 - Cartagena: 605 6945444 - Pereira: 606 3402582 - Barranquilla: 605 3618850 - Resto del Pais: 018000 971 971 - jMas que Facil, SIMPLE! iEl Poder

de lo SIMPLE!

Antes de imprimir, aseglrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.



,////; OMFANDI
NIT 890.303.208-5

COMFANDI
NIT 890.303.208-5

Ahora eres parte de Megapuntos
Comfandi. Te invitamos actualizar tus
datos 4 estar informado de todas las
novedades del programa en
www.comfandi.com.co/megapuntos

999919 recaudo sim-202309 336.700 G

VALOR : 336.700
FECHA DOC.: 20230906
NIT : 1056461344
PIN : 8834438990

PLANILLA : 1056461344
PERIODOD  : 202309

==>> SUBTOTAL/TOTAL ¢ 336.700
Efectivo 350.000
CAMBIO 13,300

9/06/23 11:02 0515 01 0124 53001

PREGUNTA EN RECEPCION POR NUESTRO
PROGRAMA DE VECINO FIEL Y GANE BONOS



Fechacreacion reporte: 2023-11-10, 11:37:12 AM

Simple

Tipo Planilla:

PAGOSIMPLE |

AUTOLIQ!

UIDACION

CONSOLIDADA

N: PLANILLA CORRECCIONES

Numéro Planilla:

1058956919

Nro Planilla Corregida: 1056461344 Periodo Cotizacion: septiembre de 2023  Periodo Servicio: septiembre de 2023 Referencia pago (PIN): 8810093444
L PAGADO 10/11/2023 )

|. DATOS DEL APORTANTE
Razén Social VICTOR ALFONSO SANCHEZ SANCHEZ
Documento CC1059447662 Direccién CL54B#49D -51
Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 3117081456
Tipo Persona NATURAL FormaPresentacion |UNICO
Ciudad CALI Departamento VALLE DEL CAUCA
Representante Legal Identificacion
Total Afiliados 1 ARP POSITIVA DE SEGUROS
Il. DETALLE DEL APORTANTE

Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Caj Parafiscales Total

S ST T as
. Apellidos y Nombres. Tipo Subtipo & E 5 E | 3 1 ! o .i . IBC Aporte IBC Aporte IBC Aporte IBC Aporte| Aporte| Aporte| ESAP Aporte|
dentificacion Cotizante | Cotizante | # i ) " I T Administradora Pension Pension Administradora salud salud Tarifa Riesgos|  Riesgos Administradora Caja Caja SENA ICBF Ministeri Total
CC 1059447662 \;IENT(?:EAZLFONSO SANCHEZ 59 00 A o 3 3( ( (230301) PORVENIR $1.160.0( $ 185.6¢ (EPS005) EPS SANITAS $1.160.0 $ 145.0( 0,522 $1.160.0¢ $6.10 (NIN-CC) NINGggé $ 336.
CC 1050447662 | oo Oty ONSO SANCHEZ 59 00 c| x of 3 3 3{ { (230301) PORVENIR $1.366.0] $2186( (EPS00) EPS SANITAS $13660(  $170.8 0522 $1.366. 72 (NINCC) NINGUNA 5396,
IIL,TOTALES
Aportes Aportes ( i Ir i SUBTOTAL SIN TOTAL
IBC Pensi6n IBC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pensién Aportes Salud | Aportes Riesgos| Aportes Cajas Aportes Sena Aportes ICBF gSAP Min EZucacién Licencias, Saldos ARP INTERESES DE INTERESES TOTAL FINAL
a Favor) EPS MORA DE MORA
$ 206.000 $ 206.000 $ 206.000 $q $33.000 $25.800 $1.10( $ $q $ $ $ $ $ $59.900 $1.900 $ 61.80(
Pagra 1de |

Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogota 601 4446634 - Cali: 602 5540577 - Medellin: 604 5146669 - Bucaramanga: 607 6438000 - Cartagena: 605 6945444 - Pereira: 606 3402582 - Barranquilla: 605 3618850 - Resto del Pais: 018000 971 971 - jMas que Fé&cil, SIMPLE!

Antes de imprimir, aseglrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.



COMFANDI
NIT 890.303.208-5

Ahora eres parte de Megapuntos
Comfandi. Te invitamos actualizar tus
datos y estar informado de todas las
novedades del programa en
www,comfandi.com.co/megapuntos

999919 recaudo sim-20230 61.800 H

VALOR : 61.800
FECHA DOC.: 20231110
NIT : 1058956919
PIN : 8810093444

PLANILLA : 1058956919
PERIODO - : 202309

==>> SUBTOTAL/TOTAL ' $ 61.800
Efectivo 70.000
CAMBIO 8,200

11/10/23 11:14 0515 01 0127 53505

PREGUNTAR EN RECEPCION POR NUESTRO
PROGRAMA DE VECINO FIEL Y GANE BONOS

Powered by CamScanner



PAG OS I M P L E | AUTOLIQUIDACION

S o l CONSOLIDADA
I m p e Fecha creacion reporte: 2023-10-05, 04:16:24 AM Tipo Planilla: I: PLANILLA INDEPENDIENTES Numéro Planilla: 1057350088
Periodo Cotizacion: octubre de 2023 Periodo Servicio: octubre de 2023 Referencia pago (PIN): 8834438990
k PAGADO 04/10/2023 EN HORARIO EXTENDIDO J
I. DATOS DEL APORTANTE
Razén Social VICTOR ALFONSO SANCHEZ SANCHEZ
Documento CC1059447662 Direccion CL54B#49 D-51
Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 3117081456
Tipo Persona NATURAL Forma Presentacion |UNICO
Ciudad CALI Departamento VALLE DEL CAUCA
Representante Legal Identificacion
Total Afiliados 1 ARP POSITIVA DE SEGUROS
Il. DETALLE DEL APORTANTE
Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
Elele|s
enicacn | AooMsosyvemres | too | suwo o)1 1215 125 815|218 82120/ (£1815 8 mmevasors | 25, | MRS | aamnsvasors
ola|a|a
CC 1050447662 | 11T ALFONSO SANCHEZ 59 00 0|30[30[30| 0| (230301) PORVENIR $1160.000 | $185.600 | (EPS005)EPS SANITAS $1.160.000 |  $145.000 0522 $1.160.000 $6.100 | (NIN-CC) NINGUNA CCF $0) $0 $0 $0 $0 $0 $336.700
II.TOTALES
S S (Incapacidade: Incapacidades | SUBTOTAL SIN TOTAL
IBC Pension IBC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pension Aportes Salud | Aportes Riesgos| Aportes Cajas Aportes Sena Aportes ICBF ESAP Min E':jucaci()n Licencias, Saldos ARP INTERESES DE INTERESES TOTAL FINAL
a Favor) EPS MORA DE MORA
$1.160.000 $1.160.000| $1.160.000 $( $185.600 $145.000 $6.10( $( $ $( $q $q $ $(q $336.700 $( $336.70(
Péagina 1 de
Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogota 601 4446634 - Cali: 602 5540577 - Medellin: 604 5146669 - Bucaramanga: 607 6438000 - Cartagena: 605 6945444 - Pereira: 606 3402582 - Barranquilla: 605 3618850 - Resto del Pais: 018000 971 971 - jMas que Facil, SIMPLE! iEl Poder

de lo SIMPLE!

Antes de imprimir, aseglrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.



CONFeorwTTl
NIT 890.303.208-5

COMFANDI
NIT 890.303.208-5

Ahora eres parte de Megapuntos
Comfandi. Te invitamos actualizar tus
datos y estar informado de todas las
novedades del programa en
www.comfandi.com.co/megapuntos

999919 recaudo sim-202310 336.700 G

VALOR : 336,700
FECHA DOC. : 20231004
NIT : 1057350088
PIN : 8834438990

PLANILLA : 1057350088
PERIODO @ 202310

==>> SUBTOTAL/TOTAL '$  336.700
Efectivo 340.000
CAMBIO 3,300

10/04/23 19:17 0515 01 0609 51899

PREGUNTA EN RECEPCION POR NUESTRO
PROGRAMA DE VECINO FIEL Y GANE BONOS

Powered by CamScanner



PAG OS I M P L E | AUTOLIQUIDACION |

S . | CONSOLIDADA
I m p e Fechacreacién reporte: 2023-11-10, 11:37:11 AM Tipo Planilla: N: PLANILLA CORRECCIONES Numeéro Planilla: 1058957074
Nro Planilla Corregida: 1057350088 Periodo Cotizacion: octubre de 2023 Periodo Servicio: octubre de 2023 Referencia pago (PIN): 8810093449

L PAGADO 10/11/2023 )
|. DATOS DEL APORTANTE
Razén Social VICTOR ALFONSO SANCHEZ SANCHEZ
Documento CC1059447662 Direccién CL54B#49D -51
Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 3117081456
Tipo Persona NATURAL FormaPresentacion |UNICO
Ciudad CALI Departamento VALLE DEL CAUCA
Representante Legal Identificacion
Total Afiliados 1 ARP POSITIVA DE SEGUROS
Il. DETALLE DEL APORTANTE

Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total

) el FPEEEE
wentcasan | Aoy tomwres | ten | s g E )= oA B S B CEE ,,l|; EE “ s namnadors | o 8% | e S| | e | B A E By Ty B T s B
CC 1050447662 | iy O\ o0 SANCHEZ 50 00 A o 3( 3 3| { (230301 PORVENIR $1.160.0f $1856( (EPS005) EPS SANITAS $1.160.0 $145.0 0522 $1.160.0 $61  (NIN-CC) NINGUNA CCF $336.
CC 1050447662 | oot R ATONSO SANCHEZ 59 00 c| x of 3 3 3| ( (230302) PORVENIR $1.366.0] $2186{ (EPS005) EPS SANITAS $13660(  $1708 0522 $1.366. $72  (NIN-CC) NINGUNA CCF 396,
IIL.TOTALES
( i Ir i SUBTOTAL SIN TOTAL
IBC Pensi6n IBC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pension Aportes Salud | Aportes Riesgos| Aportes Cajas | Aportes Sena | Aportes ICBF Aé’gzgs Min‘gzz;fcsién Licencias, Saldos ARP INTERESES DE |  INTERESES | TOTAL FINAL
a Favor) EPS MORA DE MORA
$206.000 $206.000 $ 206.000 $q $33.000 $25.800 $1.10( $ $q $ $ $ $ $ $59.900 $ $59.90
Fagra 1de 1

Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogota 601 4446634 - Cali: 602 5540577 - Medellin: 604 5146669 - Bucaramanga: 607 6438000 - Cartagena: 605 6945444 - Pereira: 606 3402582 - Barranquilla: 605 3618850 - Resto del Pais: 018000 971 971 - jMas que Fé&cil, SIMPLE!

Antes de imprimir, aseglrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.



—

COMFANDI
NIT 890.303.208-5

Ahora eres parte de Megsapuntos
Comfandi. Te invitamos actualizar tus
datos y estar informado de todas las
novedades del programa en
www.comfandi.com.co/megapuntos

999919 recaudo sim-20231 59.900 H

VALOR : 59.900
FECHA DOC.: 20231110
NIT : 1058957074
PIN : 8810093449

PLANILLA : 1058957074
PERIODD : 202310

==>> SUBTOTAL/TOTAL ' $ 59.900
Efectivo 60.000
CAMBIO 100

11/10/23 11:13 0515 01 0126 53505

PREGUNTA EN RECEPCION POR NUESTRO
PROGRAMA DE VECINO FIEL Y GANE BONOS

Powered by CamScanner



