DECLARACION JURAMENTADA

Yo, CAROLINA SANCHEZ MORENO identificado (a) con cédula de ciudadania No.
52853887 de Bogota manifiesto BAJO LA GRAVEDAD DE JURAMENTO que:

1.

2.1

2.2.

2.3.

De acuerdo con el Articulo 244 de la Ley 1955 de 2019, los documentos soporte del
pago de aportes obligatorios al Sistema General de Seguridad Social en Salud
corresponden al periodo de: octubre de 2023 pagados con los ingresos
derivados del contrato No. 083 de 2023 materia del pago sujeto a Retencion en la
Fuente en Renta e ICA, pueden tomarse como deduccion:

Sl x_ NO___

Para efecto de la aplicacion de deducciones en la base de retencion en la fuente
establecidas en el Art. 387 del Estatuto Tributario, me permito informar lo siguiente:

Solicito deduccion por pago de intereses o correccion monetaria en virtud de
préstamos de adquisicion de vivienda:

Sl NO x_, para lo cual adjunto certificado correspondiente del afio
inmediatamente anterior.

Solicito deduccidn por pagos de salud de medicina prepagada sefialados en los
literales a) y b) del articulo 387 del Estatuto Tributario:

SI_x__ NO , para lo cual adjunto certificado correspondiente del afio
inmediatamente anterior.

Solicito deduccion por dependientes, asi:
¢ Hijos menores de 18 afios y dependen econémicamente de mi:

SI__x__NO , para lo cual adjunto copia del (los) registro(s) civil(es) de
nacimiento.

e Hijos con edad entre 18 y 23 afios, que se encuentran estudiando
actualmente, cuya educacion es financiada por mi:

Sl NO _x__ , paralo cual adjunto certificado de la entidad educativa y
copia del (los) registro(s) civil(es) de nacimiento



e Hijos mayores de 18 afios, padres y/o hermanos que se encuentran en
situacion de dependencia originada en factores fisicos o psicoldgicos:

Sl NO _Xx , para lo cual adjunto certificado y/o examen médico
expedido por Medicina Legal o E.P.S. donde se encuentre afiliada la persona
o cualquier otra entidad que legalmente sea competente

¢ Conyugue o compafiero(a), padres y/o hermanos que se encuentran en
situacion de dependencia sea por ausencia de ingresos o ingresos en el afio
menores a 260 UVT ($11.027.120):

Sl NO _ x__, para lo cual adjunto certificacion firmada por contador
publico y copia de la tarjeta profesional

3. Adicional a lo anterior, me comprometo a informar cualquier novedad que pueda
surgir con respecto a todos los datos consignados en esta declaracion.

La presente manifestacién se firma en la ciudad de Bogota D.C., a los 13 dias del mes
diciembre de 2023.

(oAl

Carolina Sanchez M

Cedula: 52853887

FECHA DE ACTUALIZACION DEL FORMATO POR LA SGC-CONTABILIDAD: 12/01/2023
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Informe de Actividades

DATOS DEL INFORME

CONTRATISTA:

Carolina Sanchez Moreno

llDENTIFICACION:

| 52853887

PERIODO DEL INFORME:

01 de Noviembre del 2023 al
30 de Noviembre del 2023

VALOR A PAGAR:

$ 13.890.000

PAGO NUMERO: 10

DATOS DEL CONTRATO

No. CONTRATO:

083-2023

FECHA DE SUSCRIPCION: | 16 de Febrero de 2023 FECHA DE INICIO:

17 de Febrero de 2023

OBJETO: Prestar los servicios profesionales especializados para el desarrollo e implementacion de la estrategia de relacionamiento en el marco de la planeacion estratégica y gobierno

corporativo de la empresa.

VALOR DEL CONTRATO:

$ 152.800.000 PLAZO:

Once (11) meses

FECHA PREVISTA DE

ADICION (Valor):

PRORROGA (Tiempo):

TERMINACION
(INCLUYENDO
PRORROGAS):

16 de Enero del 2024

NOMBRE DEL INTERVENTOR
O SUPERVISOR:

JUAN GUILLERMO JIMENEZ GOMEZ

CARGO O VINCULACION
DEL INTERVENTOR O
SUPERVISOR:

GERENTE GENERAL

EJECUCION DE ACTIVIDADES FRENTE A LAS OBLIGACIONES DURANTE EL PERIODO REPORTADO

OBLIGACION CONTRACTUAL

AVANCES/ACTIVIDADES REALIZADAS

EVIDENCIA UBICACION DE LA EVIDENCIA

1. Liderar la implementacion de la
estrategia de relacionamiento a través
del apoyo a las acciones desarrolladas
por la Empresa para la puesta en
marcha de iniciativas corporativas a
nivel Distrital, Nacional e Internacional, y
que contribuyan a la misionalidad de la
Empresa.

1. Gracias al intercambio realiado meses atras con funcionarios publicos de
Perl fuimos contactados nuevamente por la cooperacion japonesa Jica
para coordinar una visita Dsobre el DOT con JICA Bolivia, de esta manera
definimos la visita con la SGU y QBO para garantizar el ingreso a la Torre
Atrio. Miércoles 22 de noviembre de 2023. Jornada de la mafiana.

Envio de prersentaciones mostradas en el Webinar Acceso a la vivienda y
politicas de alquiler: miradas desde Paris y América Latina en el mes de
octubre.

Carpeta en OwnDrive: Evidencias
noviembre Cto 083-
20230

Contenidas en carpeta obligacion
1

2. Proponer y gestionar metodologias y
construccién de protocolo de acuerdos
de niveles de servicios requeridos para
la implementacién del modelo de
relacionamiento de la empresa, que
permitan mejorar las préacticas internas y
externas del relacionamiento
estratégico.

1. Mesa de trabajo para entrega de construccion Mapa General de Actores
RenoBo. Jueves 16 de noviembre de 2023.

2. Virtual/Presencial: Foro Lincoln Institute acerca de temas de vivienda.
Viernes 17 de noviembre de 2023,

2. Mesa de trabajo con Secretaria de Planeacion Distrital para desarrollar
modelo de gobernanza para formulacion de actuacion estratégica AEDA
Engativa. Martes 7 de noviembre de 2023,

Carpeta en OwnDrive: Evidencias
noviembre Cto 083-
20230

Contenidas en carpeta obligacion
2

3. Revisar y/o ayudar a reestructurar la
comunicacion corporativa de la
Empresa, coordinando las acciones
necesarias para su articulaciéon con la
estrategia de relacionamiento definida
para la empresa.

1. Presencial: Mesa de trabajo con ORZA para lineamientos acerca de
estrategia de comunicaciones. Martes 7 de noviembre de 2023,

Carpeta en OwnDrive: Evidencias
noviembre Cto 083-
20230

Contenida en carpeta obligacion 3

FT-232-V2
18/08/2023
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Informe de Actividades

4. Coordinar y apoyar la organizacién de
actividades de promocién y eventos,
capacitaciones, y demas en las cuales
participe o deba participar la Empresa,
que contribuya al logro de su
misionalidad.

1. Reunién de Build Operate Lease Transfer (BOLT) para RenoBo. Jueves 9
de noviembre de 2023,

2. Asistencia a evento de reconocimiento de programa distrital Bogota
construccién sostenible. Jueves 16 de noviembre de 2023,

3. Coordinar y apoyar para asistencia del Gerente General al dia del
Inmobiliario Lonja de Bogota. Miércoles 22 de noviembre de 2023,

Contenida en carpeta obligacion 4

Carpeta en OwnDrive: Evidencias
noviembre Cto 083-
20230

5. Orientar al interior de la empresa con
las diferentes dependencias que
intervienen, en la identificacién de los
actores que intermedian en el modelo de
relacionamiento de la empresa.

1.Mesa de trabajo con Sub Gerente de gestién inmobiliaria para conocer y
obtener un panorama acerca de los actores con los que se relacion6 el area.
Miércoles 1 de noviembre de 2023,

2. Mesa de trabajo con la Sub Gerente de gestién corporativa para
identificar los actores con los que se relaciono6 el area. Miércoles 1 de
noviembre de 2023,

3. Mesa de trabajo con Sub Gerente de gestion urbana para ientificar
actores con los que se relacion6 el area. Jueves 2 de noviembre de 2023,
4. Mesa de trabajo con directiva de planeacion de la empresa para
identificar los actores con los que se relaciné el area. Viernes 3 de
noviembre de 2023, .

5. Exposicién en Secretaria del Habitat por parte del Gerente General de la
empresa a personas designadas por la nueva administracion distrital para
recibir empalme. Viernes 10 de noviembre de 2023,

6. Explicacion y desarrollo de propuesta de relacionamiento para modelo de
gobernanza AEDA Engativa con lider de AE de sub gerencia urbana.
Viernes 17 de noviembre de 2023,

Contenida en carpeta obligacion 5

Carpeta en OwnDrive: Evidencias
noviembre Cto 083-
20230

6. Elaborar los documentos y/o
instrumentos tales como informes y
demas requeridos para la
implementacion de objetivos y
estrategias que contribuyan al
compromiso de actores estratégicos de
acuerdo al plan de acci6n previsto para
la estrategia de relacionamiento

de la empresa.

1. Mesa de trabajo para diagramar estrategia de relacionamiento para la
empresa. Jueves 2 de noviembre de 2023,

2. Mesa de trabajo para finalizacion de documento de relacionamiento para
RenoBo. Lunes 28 de noviembre de 2023,

3. Redaccion cuadro logros relacionamiento RenoBo. Miércoles 29 de
noviembre de 2023, jornada de la mafiana.

4. Avance de documento de relacionamiento y del Desarrollo de documento
estrategia de relacionamiento. Revisién de machote de estrategia de
relacionamiento diagramada.

5. Coorrdinaciéon con SGU para el diligenciamiento de la matriz de
seguimiento de la DDRI sobre el convenio euPOLIS.

Contenida en carpeta obligacion 6

Carpeta en OwnDrive: Evidencias
noviembre Cto 083-
20230

7. ldentificar las necesidades de los
actores con los que se establezcan las
alianzas, asi como mantener su
comunicacion para profundizar las
alianzas.

1. Reunion preparatoria para evento del 17 de noviembre con Lincoln,
Secretaria del Habitat y RenoBo. Jueves 9 de noviembre de 2023, .

2. Reuni6n preparatoria para reunién con Lonja de Bogota. Martes 21 de
noviembre de 2023,

Contenida en carpeta oblligacién 7

Carpeta en OwnDrive: Evidencias
noviembre Cto 083-
20230

8. Elaborar informes periédicos del
estado de las alianzas y eventos
desarrollados en el marco de la
estrategia de relacionamiento.

Actualizacion de registro de acciones de relacionamiento y del sistema JSP7
en cuanto al producto disefio e implementacion de la estrategia de
relacionamiento.

Apoyo al gerente en las reuniones de coordinacién de la persentacion de la
empresa para el empalme con la nueva administracion.

Contenida en carpeta obligacién 8

Carpeta en OwnDrive: Evidencias
noviembre Cto 083-
20230

9. Programar, asistir y documentar las
diferentes mesas de trabajo y/o
reuniones que se requieran en el marco
de la implementacién de objetivos y
estrategias asociadas

a la Planeacion estratégica de la
Empresa.

Reunién con el asesor Augusto Ruiz para presentar los avances de las
acciones de relacionamiento y de la estrategia como insumo para la
estrategia de innovacion. 29 de noviembre.

Estan mencionadas en las actividades anteriores.

Legalizacion

Contenida en carpeta obligacién 9

ESTADO TEMAS PENDIENTES DE TRAMITE

UNA EMPRESA DE i
*
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Informe de Actividades

Si es el Ultimo informe de ejecucion, relacione el estado de los temas que le fueron asignados y a la fecha se encuentren pendientes de tramite: N/A

DECLARACION : Manifiesto que he cumplido con las obligaciones derivadas del contrato y que las actividades mencionadas en el presente informe corresponden a las labores efectivamente
desarrolladas en el periodo indicado en el mismo, declarando que seré responsable por las afirmaciones contenidas en el presente documento, que sirve como soporte para certificar el
cumplimiento del objeto del contrato.

INFORMACION PAGOS SEGURIDAD SOCIAL

APORTES EN SALUD

APORTES EN PENSION

APORTES RIESGOS LABORALES

Positiva Compafiia de

Empresa: Sanitas EPS Empresa: Porvenir Empresa:

Seguros
Suma cancelada: $837.000 Suma cancelada: $1,138,600|Suma cancelada: $35.100
No Planilla: 72293965 No Planilla: 72293965 No Planilla: 72293965
Mes(es) cancelado(s): octubre Mes(es) cancelado(s): octubre Mes(es) cancelado(s): octubrer

FECHA DE ELABORACION

13 de Diciembre de 2023

FIRMA CONTRATISTA

i

UNA EMPRESA DE ‘**
BOGOT.

FT-232-V2

18/08/2023 Péagina 3 de 3




0§:compznscr miplanilla.com REPORTE RESUMEN DE PAGO

Informacion basica de la planilla

Empresa: CAROLINA SANCHEZ MORENO NIT: 52853887
Tipo Planilla: ... ! [Periodo liquidacién Pensiones: octubre 2023
Sucursal o Dependencia; | PRINCIPAL Periodo liquidacion Salud: - octubre 2023
Niamero de Radicacién: 72293965 Total a pagar: $2,010,700
Fecha de vencimiento: 22/11/2023 Total de empleados: . 1

Fecha de Pago: 11/12/2023 Namero de Administradoras: 3

Detalles del pago

Razoén social recaudo: Compensar OI Nit recaudo: 9998600669427
Descripcion: MiPlanilla.com Pago Proteccion Social Medio de Pago: Pago Electronico por PSE
Banco: BANCOLOMBIA Nidmero Autorizacion: 329268633
Estado de la transaccion: Transaccion aprobada
*Namero de Valor descontado
Cadigo NIT Administradoras Num. Afiliados incapacidad por en incapacidad Total Pagado
riesgos laborales y/o licencia
14-23 860011153 POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 1 $0 $35,100
230301 800224808 Porvenir 1 $0 $1,138,600
EPS005 800251440 Sanitas EPS 1 $0 $837,000
$2,010,700

*Si descont6 incapacidades o notas crédito debe informar a la administradora correspondiente los descuentos.

Le informamos que el pago de la planilla No. 72293965, fue posterior a la fecha limite establecida en el Decreto 1670 de 2007.
Sin embargo, para las administradoras el recibir el aporte no implica que esté aceptando o se esté allanando a la mora, ya que
la Ley establece la obligatoriedad de recibirlo, al igual que para los empleadores y aportantes la obligacion de cotizar
oportunamente, lo que permite el reconocimiento de las prestaciones econémicas (Incapacidades, Licencias de Maternidad y
Paternidad), evitando ademas, el recobro al empleador o trabajador independiente de los servicios prestados durante el
periodo de pago extemporaneo.

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacion



COLSANITASSA

Compaiiia de Medicina Prepagada

N.I.T.: 860.078.828-7

L]
gﬁ CO I Sa n I ta S Colsanitas en linea 4871920 en Bogota

y fuera de Bogota 018000979020

w

CERTIFICADO DE PAGOS CONTRATO DE MEDICINA PREPAGADA
Bogota, 02 de mayo de 2023

A QUIEN CORRESPONDA

COLSANITAS certifica, que durante el afio gravable 2022, CAROLINA SANCHEZ MORENO identificado (a) con
CC No. 52853887, Titular del Contrato N0.1010316920, pagd por concepto de vales y cuotas de Medicina Prepagada,
por |0s siguientes usuarios:

APELLIDOSY NOMBRES ~ DOCUMENTO PARENTESCO  PERIODO VR NETO VALOR IVA TOTAL
CAROLINA SANCHEZ CC 52853887 TITULAR 01-01/31-12 $3.580.800 $179.040 $3.759.840
MORENO

OSCAR HERNANDO SUAREZ CC 79531170 CONYUGE 01-01/31-12 $3.580.800 $179.040 $3.759.840
AREVALO

FEDERICO SUAREZ SANCHEZ ~ RC 1014892558 HIJO(A) 01-01/31-12 $3.580.800 $179.040 $3.759.840
POR CONCEPTO DE VALES VENDIDOS $264.334 $13.216 $277.600

LA SUMA DE: $11.557.120 (ONCE MILLONESQUINIENTOSCINCUENTA Y SIETE MIL CIENTO
VEINTE PESOSM/CTE)

De acuerdo con lo establecido en el Paragrafo 1, articulo 1.2.4.1.6, del decreto 1625 del 2016 (DUR), el monto maximo
para disminuir de la base de retencion de lo pagado por concepto de salud (medicina prepagada) es 16 UVT.

Este certificado se expide sin firma autografa de acuerdo a lo dispuesto en el articulo 10 del decreto 836 de 1991 y el
articulo 6 del decreto 4713 de 2005

Atentamente,

Subgerencia de la Vinculacion Medicina Prepagada



POR UNA COLOMBIA MAS HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario

2. Concepto |0 | 2| Actualizacion

4. Numero de formulario

(415)770 0) C

7212489984(802

14893169481

001489316948 1

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT)

6. DV | 12. Direcci6n seccional

14./Buzén electrénico

5 285388 7 5 Impuestos de Bogota 3 2
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacién 27. Fecha expedicion
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 52853887 199812209
— — £, 1 1
Lugar de expedicién 28. Pais 29. Departamento 80-€iudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |BogotaD.C. 1 | Bogotd, D.C. 001
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre 34:-Cti0s nombres
SANCHEZ MORENO CAROLINA
35. Razén social
36. Nombre comercial 37.Sigia
HANAN
LUBICACION
38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |[BogotaD.C. 1 1 [Bogota, D.C. 001
41. Direccion principal
CL57B 37A O03APS501
42. Correo electrénico carosanchez80@hotmail.com
43. Codigo postal |44. Teléfong 1 6 01675 2 9 9 8|45. Teléfono 2
CLASIFICACION
Actividad-econémica Ocupacion
Actividad principal Actividad secundaria Otras actividades 52 Ntmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codigo 49! Fecha'inicio dctividad 50. Codigo 1 2 51. Codigo establecimientos
|
[7020/[2005,086,30]|[0 0710}[204.9,030 6 | | | |
Responsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 6 7 3 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
. S N [ I O O I
53. Codlgo|5 |2 2|4 9| | _J_-J__J_;L |
05- Impto. renta y compl. régimen ofdinar
22- Obligado a cumplir deberes formales a
49 - No responsable de IVA
Obligados aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
| ‘ | | | | | ‘ | ‘ 55. Forma 56. Tipo Servicio 2 3
54. Codigo |57 Modo | |
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
| | ‘ ‘ | ‘ |s8.crc ‘ |

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida y en consecuencia no se exigira su renovacion

SI|:| NO

59. Anexos

Para uso exclusivo de la DIAN

60. No. de Folios: ljl

61. Fecha |2023 -02-02/12:49: 52 |

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspension
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), deberad ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos

sancionatorios o de suspension, segun el caso.

Paréagrafo del articulo 1.6.1.2.20 del Decreto 1625 de 2016

Firma del solicitante:

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
Firma autorizada:

SANCHEZ MORENO CAROLINA
CONTRIBUYENTE

984. Nombre
985. Cargo

Fecha generacion documento PDF: 02-02-2023 12:51:27PM




DIRECCION DE IMPUESTOS DE BOGOTA
REGISTRO DE INFORMACION TRIBUTARIA - RIT

ALCALDIA MAYOR

Pagina 1/ 1

DE BOGOTA D.C. . .
HACIENDA INFORMACION BASICA DEL CONTRIBUYENTE
Secretaria de Hacienda Fecha:02/02/2023
CONTRIBUYENTE C.C. 52853887 CAROLINA SANCHEZ MORENO
C INFORMACION BASICA D
Direccion: CL57B 37 A03 AP 501 Teléfonos: 6752998
Direccion electronica:  carolinasanchm@gmail.com  Ciudad: BOGOTA DC Municipio: BOGOTA, D.C.
Fecha de Inscripcion: 28/02/2018 Soporte Inscripcion: -
< PERFIL TRIBUTARIO )
Naturaleza Juridica: PERSONA NATURAL Régimen tributario:. PREFERENCIAL ICA  Fecha desde: NO
Matricula Mercantil:NO Fecha inicio de Actividades: NO Fecha de cese de Actividades: NO No. Establecimientos: 0
Actividad 1: 70202 - Actividades de gestién en el ejercicio de una profesion liberal
Actividad 2:
Actividad 3:
Actividad 4:
Actividad 5:
g J
C ESTABLECIMIENTOS ACTIVOS )
C REPRESENTANTES ACTIVOS )

Sefior Contribuyente: Esta es la informacion suministrada por usted y registrada en la
Secretaria de Hacienda Distrital.

Kr 30 25 90 Direccién Distrital de Impuestos Bogota D.C. Colombia

Fuente: RIT-SHD

Version 2.02
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ORGANIZACION ELECTORAL =
REGISTRADURIA NACIONAL DEL ESTADO CIVIL S B ———
DIRECCION NACIONAL DE REGISTRO CIVIL --——'-—-.____ N
& i N AR TR e m
REGISTRO CIVIL ;ndl_c?two 557761 95 1 ————‘"—"*____g
DE NACIMIENTO -°era [ -
: = — Em——)
"Datos de la oficina de registro - Clase de oficing _ - l — iﬁ‘“}{ ; — E
Registraduria I Nortaria ' Numero ﬁ: Consulado Corregimiento \ Inspeccion de P::Iici’a- ,:I Cﬂdigo & e E

-

Pais - Departamento - Municipio - Corregimiento e/o Inspeccién de Policia

*RA

I

o =
— ———

—

O ~IRDINAMARCA  BOGUTA | 6 7] : -
(Datos del inscrito ' - — ~ = —

— -

l

_ _ Primer A_Pnllldn

1
- -

] s-iunda Apellido

e e —
—

P

H

—

-
—

Fecha de nacimiento :

'’

Ano 7 !:E 3; G Mes J U E Dia 2 :?_ MCULIHD U

POSITIVNG ]| &
Lugar de nacimiento (Pais - Departamento - Municipio - Corregimiento e/o Inspeccion)

COLOMBIA CUNDINAMARCE BOGOT2 D.C.

-

Sexo (en letras) JGru__ga !MEUin-ﬁr Factor RH :

R P S e

A [T

4

T!En de documento antecadente o Declaracion de tastiga:

CERTIFICADO DE BACIDD VIVU 13575341-B -

(Datos de |a miadre

Apeliidos vy nombres completos

CCANCHEY UORERD CARIY I#HA

_—

Documento de identificacidon (Clase y numers) ' B

C.C. Ho. 52853887 DE BOGOTA COLOMBIANA .

Datos del padre

_ Apellidos v nombres completos
SUAREZ AREVALD O5CAR HERRANGD
Documento de identificacidn (Clase y namero)

¢.C. HBo. 78531170 DE BOGODTA COLOMBIARA
Datos del declarante ’ _ e — : ' .

Apellidos v nombroas completos

SUAREY AREVALLD O5CAK BERBANO

Documento de identificacion (Clase y namero)

B |

™ BY gy ?-,-1 i ( l Firma ;
¢.C. Ho. 79531170 DE BOGOTA A A, —
 Datos primer testigo -

Apellidos y nombres completos

f

e

- ORIGINAL PARA LA OFICINA DE REGISTRO -

Documento de identificacidon (Clase y numero)

o Firma

i : )
Datos segundo testigo sl
Apellidos y nombres completos
' Documento da idancificacion gclas- Yy numera) : ‘_Fl s
el K L B rima

|

e e e

Fecha de inscripcion l *
Afo — : & Mes | Ul Dia 2R
Zl 3 1| & g | 2
D - = S - e IR
Reconocimiento pat :
) B I paterno Nombre y firma del funcionario anie quien se hace el reconocimiento
Firma - Nﬁ:mbre firma - -
s e EET —— . ———— - - ==
_ L L . ~ ) ESPACIO PARA NOTAS =

- — L L L=,

USPAESD POR CEARZMATRIARA f FORMAS E PRESOS SA. MIT 8001754576 TR aeinie



