






ESPACIO PARA EL TIMBRE

Corresponsales
OPCIÓN1

Corresponsales
OPCIÓN 2

Bancos

Recibo de PagoMundial de Seguros S.A.
860.037.013-6

Fecha de Facturación

Póliza No.

Periodo Facturado

Referencia de Pago No.

- CLIENTE-

VÁLIDO COMO RECIBO DE PAGO

EFECTIVO

Intermediario 

Nombre / Razón Social

TOTAL

Datos del Cliente 

Banco No Cuenta No Cheque Valor Cheque

Cheque 

Fecha Límite de Pago

IVA

Prima (incluye gastos de expedición)

VALOR TOTAL A PAGAR $

$

Apreciado Cliente:

1. No se aceptan pagos parciales.

2. Al realizar su pago de forma presencial (ante el cajero del banco) UNICAMENTE presente esta boleta de recaudo para garantizar la correcta referenciación del pago.

3. 

esta (artículo1068 código de comercio)

4. Si realiza su pago en cheque o de forma mixta (efectivo y cheque), solamente gire cheque local a nombre de PATRIMONIOS AUTÓNOMOS CREDICORP CAPITAL FIDUCIARIA 

al respaldo endóselo correctame y diligencie los datos del girador (nombre, NIT, teléfono) y el número de referencia de esta boleta. En caso de devolución del 

cheque se cobrará sanción del 20% de acuerdo con lo establecido en el artículo 731 del código de comercio. NO SE ACEPTAN CHEQUES DE OTRAS PLAZAS.

5. Para realizar el pago a través del botón PSE, ingrese a nuestra página web www.segurosmundial.com.co en la imagen de PSE haga clic y continúe el proceso de pago. 
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Tu compañía siempre
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FACTURA ELECTRÓNICA DE VENTA

COMPAÑÍA MUNDIAL DE SEGUROS S.A.
NIT 860037013-6
Dirección CALLE 77 B NO. 59-61 OF 412, Barranquilla, Colombia

061F1599585
Página 1 de 1

INFORMACIÓN DEL CLIENTE

Nombre
AMARIZ ZAMBRANO RAFAEL RICARDO 15173177

Id Teléfono Contacto
AMARIZ ZAMBRANO RAFAEL RICARDO

Dirección
CALLE 13 N 15 26

Ciudad
Valledupar, Colombia ramaris17@hotmail.com

Correo Electrónico

DATOS DE LA FACTURA

Fecha Factura
16.12.2024 08:46:07

Fecha Vencimiento Fecha Validación DIAN
16.12.2024 08:46:22-05:00

Forma De Pago
Contado

Medio De Pago
Transferencia Débito Interbancario

# CÓDIGO DESCRIPCIÓN CANTIDAD U/M UNITARIO
DESCUENTOS/CARGOS

% VALOR % VALOR
IMPUESTO

TOTAL

DETALLE DE LA  FACTURA

1 POLIZA CUMPLIMIENTO 100069747 ANEXO 2,
CERTIFICADO 28395675

1 94 75.127,61 IVA 19,00 14.274,25 75.127,61

Total Linea Detalles: 1

CUFE: 2d23ee30888b9599c792dc8fecaeff67db9b19278f8d0ab95043e81bfd9fbef8c7037a2241a7ff6d003dc6ae36149900
Proveedor Tecnológico: Carvajal Tecnología y Servicios S.A.S BIC - Nombre del SW: CEN-Financiero - Nit: 890.321.151-0

Representación Gráfica De Factura Electrónica De Venta

Facturación Electrónica, según resolución de la DIAN No 18764056435655 con vigencia del 2023-09-20 al 2025-03-20 . Numeración habilitada del 061F1500001 al 061F3000000
ACTIVIDAD ECONÓMICA 6511.

RESPONSABLES DEL IMPUESTO SOBRE LAS VENTAS - IVA.
SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES SEGÚN RESOLUCIÓN No. 012220 DEL 26 DE DICIEMBRE DE 2022

AGENTE RETENEDOR DE IVA SEGÚN ESTATUTO TRIBUTARIO ARTICULO 437-2 NUMERAL 2
SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES ICA BOGOTÁ SEGÚN RESOLUCIÓN No. DDI-010761 DEL 30 DE MARZO DE 2016.

A LAS PRIMAS DE SEGUROS NO SE LES PRACTICA RETENCIÓN SEGÚN ART. 17 DECRETO 2509 DE 1985.

OBSERVACIONES DE LA FACTURA PESOS

Esta factura causará intereses de mora a la tasa máxima permitida a partir de su fecha de vencimiento, Art. 884 del Código de
Comercio.

SUBTOTAL 75.127,61

IVA 19,00% 14.274,25
TOTAL OPERACIÓN  COP 89.401,86
TOTAL A PAGAR CLIENTE 89.401,86

tu compañía siempreMUN01 V2.2- JASPER Mon Dec 16 08:46:24 COT



 

 
Comercio
FAP MUNDIAL
 
Número de comprobante
DBDMY8psxlDL
 
CUS
1130193923
 
Fecha y hora
16 diciembre 2024 09:39:19
 
Número de factura
4359874415261686
 
Descripción del pago
Pago poliza
 
Referencia 1
CC15173177
 
Referencia 2
186.169.44.30
 
Referencia 3
4359874415261686
 
Producto origen
****2997
 
Costo de la transacción
$ 00.0 COP

 
Total Pagado: $ 89,402.0

Comprobante de pago en línea
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