Cadigo: FFN45

| AUTORIZACION DE PAGO POR TRANSFERENCIA
. ELECTRONICA Versién: 02

Autorizo a la Tesoreria del Politécnico Colombiano Jaime Isaza Cadavid para efectuar pago a mi favor o a
la entidad que represento, mediante el sistema de abono automatico, segun la siguiente informacion:

C.C. Nit: 890943055-0 SUMINISTROS Y CONTROLES ELECTRONICOS S A

Banco o Corporacion. BANCOLOMBIA S.A.

NuUmero de cuenta: Sucursal: Tipo de cuenta:

COLTABACO
10118401562 Ahorro: [X]|Corriente: [ |

Tipo de Vinculacién con la Institucion:
Administrativo: Docente de tiempo Estudiante: Contratista:
completo: [ ] ] [X |

Docente ocasional: Docente de catedra: Auxiliar Proveedor:

[ | Administrativo: [ ] [
Direccion: CRA 53 # 50 — 51 Teléfono:4487830 |Fax:  N/A Email:

suconel@suconel.com

e

Dia: 24 Mes:10 Afio:__2024 Firma: \
Cédula: 3626283 }
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