2024 09 27 3,000,000.00

SANCEEZ PICCN DANERY

TRES MILLCNES DE PESQOS **¥

HOGAR INFANTIL LA FLORESTA - 8000972811

COMPROBANTE DE EGRESCO . 00-426 FECHA: 27/08/2024
BENEFICIARIO : SANCHEZ PICON DANERY CODIGO: 1084836061
F ‘ POR CONCEPTOQ : Pago de servicio de actualizacion y cargue de beneficiarios de

la Modalidad Familiar en el sistema CUENTAME del mes de
septiembre del 2024 en el DIMF ta Floresta.

CHEQUE No. : VIRTUAL
CUENTA BANCO 1 424853004987 BANCO AGRARIO DE COLOMBEIA
VALOR ¢ 3.000.000.00

TRES MILLONES DE PESCS

CODIGO CUENTA TIPO DOC DEBITO CREDITOJ
240101.01 Adquisicidn de bienes y servicios 3.,000,000.00
111006 03 Cuenta Maestra 424653004987 VIRTUAL 3,000.060 00
SUMAS IGUALES 3,000,000.00 3,000,000.00

L ! FIRMA Y SELLC DEL BENEFICIARIO
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S EATTON OF PADRES DE FAMILIA DEL HOGAR INFA. ..

Autorizacién de debitos/créditos

~feryir autorizacion

Informacion adicional de la transferencia

Tipo cuenta:
Banco:

NGmero cuenta:
Nombre:

Numero de factura:
Monto:

Costo:

CodigoDeEgreso:

BPIN:

Cuenta de ahorros
BANCO AGRARIO
424650025721

SANCHEZ PICON DANERY
FV19

3000000.60

0

910-Egresc por otros Gastos
Operativos

00000

oA - 345048 pomL [P actualt 179.1.13.65  IC-Banking / Copyright © 2024 Infocorp



Danery Sanchez Picon
NIT 1.064.836.061-1

Espacio para Calie 1 5A 15 Factura electronica de venta
P Tel; (605) 5619231
l.ogo Corporativo T A No. FV 19

danery_s@hotmail.com

Fecha y hora Factura
Sefores ASOCIACION DE PADRES DE FAMILIA DEL HOGAR INFANTIL LAFLORESTA

Generacion 27/09/2024, 15:26
NIT 800.097.281-1 Teléfono (57) 3242600991 - Ex!. 000
ich .
Direccidn No aplica Ciudad Rio De Org - Colombia Expadicidn 271092024, 15:28
Vencimiento 2710972024
Item Descripcion Cantidad Vr. Total
PRESTAR LOS SERVICICS
PROFESIONALES DE APOYC
Y ASISTENCIA TECNICAEN 2
1 EL DILIGENCIAMIENTO, 1.00 300000000 %
VALIDACION Y ENVIO DE
INFORMES ATRAVES DE LA
PLATAFORMA CUENTAME ICBF
E
7’
b
=
3
tal it 1 f
ﬂ:’ al items: Total Bruto 3,000,000.00
Valor en Letras: Total a Pagar 3.000,000.00

Tres millones de pesos m/cle

H
i
Z
E
g
g
%

Forma de pago:
Contado

Medio de pago:
Desembolso Crédito plus (CCD+) - Transferencia $  3,000,000.00

Observaciones:

A ¢sta factura de venta aphcan |as normas relativas a la letra de cambio (articulo 5 Ley 1231 de 2008), Con esta el Comprador declara haber recibido reai y matenalmente las
MErcancias o prestacion ga senvicios descritos en este titulo - Valor. Nimero Autorizacion Electronica 18764080066939 aprobado en 20240024 prefijo FY dasde el nimero 19 al
100 Vigencia: 6 Meses Moses
- Aclividad Economica 6920 Aclividades de cantabilidad, teneduria de libros, auditoria financiera y asesorla tribularia Tarifa
CUFE: co517115abBcal53aa75897183ab182457ab8b244f22294 Bee127 ee5cIfT 2dbBaffb 1646 11576621013d83a860 1ececa



PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

i

. Bancr Ay aree
S0 COMPROBANTE DE PAGO T
[ - DATOS GENERALES DEL APORTANTE ]
ETIPO IDENTIFICAGION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 1064836061

- NOMBRE O RAZON SOCIAL
CIUDADMUNICIPIO
DIRECCION:

TIPO APORTANTE
TIPO EMPRESA
FORMA DE PRESENTACION.

SANTA MA|

DANERY SANCHEZ PICON SANCHEZ PICON

RIC DE ORQ DEPARTAMENTO:
RTA CALLE 1 NO 5 A TELEFONO:
02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE:
PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA.
UNICO

APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA)

CESAR
5619231
I-INDEPENDIENTE
Actividades reguladoras y

NO |

[

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

— - i

NUMERO PLANILLA:

7941775653 TIPO DE PLANILLA:

I-INDEPENDIENTES

PERIODO COTIZACION MES: septiembre PERIODO COTIZACION MES. septiembre
QTROS SUBSISTEMAS ANO: 2024 SALUD: ANO 2024
DiAS DE MORA: 0
FECHA PAGO {azaa/mm/dc) 2024/09/30 NOMERO AUTORIZACION: 946848164
o NOVEDADES
ING RET TDE TAE :TDP ! TAP |COR|VSP | VST | SLN [COM | IGE | LMA VAC AVP VCT IRP
A B L X | l _1 |
{ ] LIQUIDACION GENERAL ]
‘ . TOTALES |
- ' COTIZANTES | TOTAL PAGADO
’ o PENSION R
o ADMINISTRADCRA ) 7 o
~NIT ) coolc-:od . NOMBRE o o 7
900336004 25-14 25-14 COLPENSIONES 1 3208000
N SUBTOTAL: ! $ 208.000
- SALUD o !
... ADMINISTRADORA .
CNT_coDIGO | __NOMBRE S
800251440 . EPS005 EPS005-SANITAS §A I _ $162500
e SUBTOTAL: o i 1 _ $182.500
e e B
‘l VALOR SIN MORA: j $ 370.500
| VALOR MORA: ; $0
| TOTAL PAGADO: | $ 370.500
A YT YT EEE ‘
PAGINA 1 DE 1

2024/09/30 2:34 PM USUARIC: 8Ct - CC

1064836061



HOGAR INFANTIL L A FLORESTA

800097281-1

PAG: 1

Fecha: 4/10/2024 11:25 a. m.

Sucursal:  PRINCIPAL
NOTA DE CONTABILIDAD
NUMERO ND-00-009 FECHA : 30/09/2024
CONCEPTO Valor ND Bancaria del mes
CODIGO CUENTA TERCERO TP DOCITO DEBE HABER
522024.01 4 x 1000 BANCO AGRARIO DE COLOMBIA § A 43.168.00
522024 02 COMISION BANCARIA BANCO AGRARIO DE COLOMBIA S5 A 227.200.00
52202501 QTROS IMPUESTOS BANCO AGRARIO DE COLOMBEIA S.A. 38,690.00
111006.03 Cuenta Maestra 424653004087 BANCO AGRARIO DE COLOMBIA S.A. 309,058 .00
522024 02 COMISION BANCARIA BANCO AGRARIO DE COLOMBIA S A 11.00
111006.01 Banco Agrario Cta No. 42465001460 BANCC AGRARIO DE COLOMEIA S A 11.00
TOTALES 309,069.00 309,069.00
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