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DEBE A:

Nombres y Apellidos: Jose Julian Hernandez Bolivar

98.665.969Nit:

Contrato N° : INDENV-160-09-521-24

Mes de Contrato: MAYO

La Suma de: 1.887.000 un milion ochocientos ochenta y siete mil pesos

1.887.000

Cuota N°: 2 (De acuerdo al plan de pages)

Por Concepto de:

Nota 1:

Nota 2:

Nota 3:

Hernandez Bolivar 
98.665.969 

Cll 40 Sur N° 29-97 
322 6162235

Para el aporte a la seguridad social me acojo a la aplicacidn de la Resolucion 209 de 2020, presuncidn 
de costos en calidad de independiente. De igual manera declare bajo la gravedad del juramento que 
los pagos realizados por seguridad social, pensiones y riesgos laborales entregados para soportar esta 
cuenta de cobro, corresponden a este contrato.

De acuerdo al artlculo 17 de la ley 1819 del 2017, informo que no tengo trabajadores a cargo y solicito 
la aplicacidn del artlculo 383. E.T para la retention en la fuente como independiente.

Distribucion por zona:
ZONA 2
ZONA 3
ZONA 4
ZONA 5
ZONA 6
ZONA 7
ZONAS
ZONA 9
ZONA 10ZONA 11ZONA 12
ZONA 13
Valor Misional

El Inder Envigado
NIT 811.016.337-9

Carrera 48 N° 46 Sur 150

F-GF-046 
01

De acuerdo a la Resolucion 000042 de Mayo 05 no me encuentro obligado a facturar 
Electrdnicamente. Articul^ 7. Sujetos no obligados a expedir factura de venta y/o documento 
equiva^ente. /I

Js.
/Jose Jujfan I-

/ QQ

Apoyar el desarrollo deportivo desde los componentes de iniciacion.formacion y competencia 
en los diferentes grupo y programas misionales,priorizacion participativa del 

presupuesto,deporte sin barreras,clubes deportivos.eventos deportivos y el desarrollo del 
programa y/o disciolina asignadapor la entidad den cumplimiento del objeto misional.

Firma:
Nombre:
Cedula:
Direccion:
Telefono:
ihb2510@gmail.com
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