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Puerto Salgar, Cundinamarca 04 de diciembre  del 2024. 
 
 
Señores: 
ALCALDÍA MUNICIPAL 
Puerto Salgar, Cundinamarca 
 
 
ASUNTO: Autorización de pago o abono en cuenta bancaria 
 
 
Cordial saludo 
 
Yo, Leidy Bibiana Marquez Oliveros identificada con cédula de ciudadanía N° 1.070.950.400 

de facatativa, obrando como representante legal del HOGAR JUVENIL MANOS AMIGAS, por medio 

de la presente, me permito autorizar a la ALCALDÍA DE PUERTO SALGAR, CUNDINAMARCA, 

identificada con NIT 899999413-8, para que el pago a realizar con motivo de ejecución del contrato 

No. 284-2024 sea consignado y/o transferido a la cuenta corriente N° 390189678 del BANCO 

BOGOTA. 

 
 
Atentamente, 
 
 
______________________________ 
Nombre 
 
 
C.C. No. 1.070.950.400 de Facatativá 
Identificación 
 
 
 
 
Adjunto: Certificación bancaria 












