
CORPORACION PARA EL MEJORAMIENTO DE CALIDAD
DE VI

NIT 900.072.040-8
CR 32 C 10 30

Tel: (601) 6415025
Bogotá - Colombia
polismr@gmail.com

Factura electrónica de venta
No. FV 2126

Señores BOGOTA DISTRITO CAPITAL/SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL

NIT 899.999.061-9 Teléfono (601) 3808330

Dirección Carrera 30 Nº 25-90 Ciudad Bogotá - Colombia

Fecha y hora Factura

Generación 14/08/2024, 13:18

Expedición 14/08/2024, 13:18

Vencimiento 14/08/2024

Ítem Descripción Cantidad Vr. Total

1 Valor Minuta - Asistencias Validadas en el Periodo 5,956.00 44,455,584.00

2 Operarios (as) 1.00 8,612,509.00

3 Auxiliar Administrativo 1.00 2,189,621.00

4 Responsable del Servicio 1.00 3,917,813.00

5 Profesional Social 1.00 3,917,813.00

6 Reconocimiento al Desgaste y Uso de los Bienes no Consumible 1.00 1,501,998.00

7 Elementos de Aseo y Desinfección 1.00 1,971,235.00

8 Dotación operarios(as) 1.00 54,383.00

9 Dotación (Talento Humano Profesional) 1.00 22,134.00

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio (artículo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real y materialmente las
mercancías o prestación de servicios descritos en este título - Valor. Número Autorización Electrónica 18764059405634 aprobado en 20231107 prefijo FV desde el número 2087

al 5000 Vigencia: 12 Meses
Régimen simple de tributación - Actividad Económica 5629 Actividades de otros servicios de comidas Tarifa

CUFE: ccde6074cdf92b5d072b9e5630b5b6952e9986a84439fa0408bfbbc1a37bae23258965c477927189876ead181aaf6d64

Total items: 9

Valor en Letras:
Sesenta y seis millones seiscientos cuarenta y tres mil noventa pesos m/cte

Condiciones de Pago:
Transferencia $ 66,643,090.00

Observaciones:
PAGO No 3
Comedor Comunitario 113416-CCCP 04-009 SANTA INES
Convenio 7373-2024 Localidad SAN CRISTOBAL
Días de Operación 25
Periodo de Facturación del 1/07/2024 al 31/07/2024

Total Bruto 66,643,090.00

Total a Pagar 66,643,090.00

14/8/24, 1:52 p.m. Factura - iSiigo
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CERTIFICADO DE APORTES AL SISTEMA DE SEGURIDAD 

SOCIAL Y PARAFISCALES PERSONA JURÍDICA ARTICULO 50 
DE LA LEY 789 DE 2002 

 

 

 

Yo, LUZ DARY OLMOS VERA, identificado con cédula de ciudadanía No 

52.289.151, en mi condición de Representante Legal la CORPORACION 

PARA EL MEJORAMIENTO DE CALIDAD DE VIDA, identificada con Nit 

900.072.040-8, debidamente inscrito en la Cámara de Comercio de Bogotá 

D.C., certifico el pago de los aportes realizados por la compañía durante los 

últimos seis (6) meses calendario legalmente exigibles a la fecha de 

presentación de la presente certificación, por los conceptos de salud, pensiones, 

riesgos profesionales, cajas de compensación familiar, Instituto Colombiano de 

Bienestar familiar (ICBF) y Servicio Nacional de Aprendizaje (SENA). 

 

Lo anterior en cumplimiento de lo dispuesto en el artículo 50 de la Ley 789 de 

2002. 

Dada en Bogotá D.C., el cinco (5) de agosto de 2024. 

 

 

Firma:   
Nombre: LUZ DARY OLMOS VERA 

C.C No.: 52.289.151 Bogotá 
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