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, FECHA: 14/02/2025 6,606,473.00

., GRAN PAPELERIA BOLEVAR.S_:A.§_ CC 6 Nit: 860400602 - -
SEIS MILLONES SEISCIENTOS SEIS MIL CUATROCIENTOS SETENTA 'Y TRES PESOS M/CTE

Transferencia Desde Davivienda Cuenta No. : 470169989006 Hacia: Davivienda Cuenta No. 476769998917

HOSPITAL NUESTRA SENORA DEL CARNEN

NIT: 860020094-8 COMPROBANTE DE EGRESO No.
AV. MEDINA NO. 6-06 Tel. 8475710 - 33434

FECHA: 14/02/2025

DETALLE DEL EGRESO:
PAGO CONTRATO # 004 FACTURACION ENERO 2025
DETALLE PRESUPUESTO
Giro |Compromiso CRP CDP Rubro Descripcion Valor
171 23 144 145 2.1.2.02.01.003 | ELEMENTOS DE ASEO, CAFETERIA, 6,972,686.00
- CENCERIAYOTROS SUMINISTROS
i TOTAL 6,972,686.00
DETALLE ORDENES DE PAGO
No. Orden Pago Detalle Valor Orden Saldo |
36590 FACT. COMPRAALMACEN Nro. 140556 6,606,473 |
TOTAL 6,606,473
DETALLE RETENCIONES
Concepto Descripcion Base Retencion % Valor
1016 24362702 ACT COMERCIAL 9 X 1000 5,859,400.00 52,735.00
2008 24402401 TASA PRO-DEPORTE 5,859,400.00 146,485.00
374 24362501 RETENCION IVA 15% 1,1 3,286.00 166,993.00
g TOTAL.: 366,213.00
DETALLE DE PAGO
Cuenta Descripcion Debito Credito
11100501 DAVIVIENDA CTA CTE 470169989006 0.00 6.606.473.00
@1 0101 BIENES /\ 6.606.473.00 0.00

% W/g/ BENEFICIARIO -

GERENTE SUB GERENTE CCINIT



18/2/25, 11:27 a.m. portalempresas.davivienda.com/PortalEmpresariaiFront/faces/pagos/seleccionPagosComprobantes.jsp

DAVIVIENDA

Compirobante de Pago

Datos del Proceso de Pago

Nombre Empresa HOSPITAL NTRA SRA DEL CARMEN
Nombre Proceso PAGO GRAN PAPELERIA BOLIVAR SAS
Fecha Pago 14/02/2025

Hora Pago 16:50

Detalle Proceso de Pago

Nit Destino 8604006020 Referencia 8600200948
GRAN
Nombre PAPELERIA

BOLIVAR SAS

No. Producto o Servicio
Destino

Valor $ 6.606.473,00 Estado Pago Exitoso

XXXXXXXX8917 Banco DAVIVIENDA

© 2025 Davivienda. Todos los derechos reservados.
Portal Empresarial

hitps://portalempresas.davivienda.com/PortalEmpreszrialFront/faces/pagos/seleccionPagosComprobantes.jsp
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HOSPITAL NUESTRA SENORA DEL CARMEN Pag 1
NIT. 860.023.094-8
Avenida N° 6 -06 - E! Colegio-Cund

DOCUMENTO EQUIVALENTE D 522/93 ART. 3 /
Orden de Pago Nro: 36590

Fecha: 27/01/2025-

Tercero: 860400602 GRAN PAPELERIA BOLIVAR S.A.S
Autorretenedor : No Factura: 140556 Regimen : Comun Disponibilidad :144
Contribuyente :  No Fecha:  27/01/2025 Prefijo:  FE Reserva : 23
.C.A: ACTIVIDAD SERVICIOS Retencion :
Descripcion : FACT. COMPRAALMACEN Nro. 140556 Descuento :
CONCEPTOS
Codigo Descripcion i Valor
10 15149001 OTROS MATERIALES 600,000.00-
1016 24362702 ACT COMERCIAL 8 X 1000 52,735.00 /
2008 24402401 TASA PRO-DEPORTE 146,485.00 /
374 24362501 RETENCION IVA 15% 166,993.00%
70 19102101 ELEMENTOS DE ASEO 5,259,400.00
07 15189001 IVA OTROS MATERIALES 114,000.00
67 19102101 IVA ELEMENTOS DE ASEO 999,286.00
08 24010101 PROVEEDOR DE ELEMENTOS DE ASEO - DECLARANTE 2.5% 6,606,473.00
DETALLE CONTABLE
Cuenta C Costo UFuncional Lugar Nit Debito Crednt
15141701 860400602 6,258,686. 00//
15149001 860400602 714,000.00 0.
24362501 860400602 .00 1.66,993.00
24362702 860400602 .00 52,735.00
24402401 860400602 .00 146,485.00
24010101 860400602 .00 6,606,473.00
USUARIO

PAULA ANDREA RODRIGUEZ

e — e e
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CERTlFICAClON DE SUPERVISION DE CONTRATO DE (PRESTACION DE SERVICIOS SUMINISTROS
COMPRAVENTA u OBRA PUBLICA) de acuerdo al contrato

N DEL.GONTRATO, s 4
CONTRATISTA. ; e T, . B GRAN PAPELERIA BOLIVAR SAS
IDENTIFICACION e e e 860.400.602-0
: ‘ T 23/01/2025
won oy SRS
. g
S ) SUMINISTRO DE ARTICULOS DE ASEO PARA LA E.S.E. HOSPITAL NUESTRA
OBJETO DEL CONTRATO: SENORA DEL CARMEN DE EL COLEGIO

VALOR INICIAL DEL CONTRATO . , $ 65.000.000
PLAZO INICIAL 11 MESES Y 9 DIAS
FECHA DEINICIO: ‘ 23/01/2025
FECHA DE TERMINACION INICIAL: | 31/12/2025

FECHATERMINACION: ___~

MES PAGADO FECHA DE PAGO:

Certificacion de pago seguridad social y FECHA DE CERTIFICACION:12-FEBRERO-2025
parafiscales ‘

El coordonadinar del area CERTIFICA que el Contratista dio cumplimiento al objeto contractual de acuerdo al
informe de pago actividades adjunto, durante el periodo correspondiente al mes de
ENERO

Que en razén a dicha ejecucion, el valor correspondiente a pagar es de SE{S MILLONES NOVECIENTOS
SETENTA Y DOS WMIL SEISCIENTOS OCHENTA'Y SEIS PESOS (5 6,972,686 ) MICTE

Que se hizo control y seguimiento de las obligaciones contempladas dentro del contrato (de prestacion de servicios ) de
acuerdo a la Referencia, correspondientes a la ejecucion ,verificando permanentemente (la calidad del servicio,) dentro de las
acciones legales encaminadas a garantizar el cumplimiento del contrato.

Informe de pago Sl

Planilla de Seguridad Social Si

Factura -Cuenta de cobro Sl

Se expide la certificacion en el Municipio de namarca, enel mes de FEBRERO DE 2025

SUPERVISOR

Email: contactenos@eseeicolegio-cundinamarca.gov.co
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T T E.S.E HOSPITAL NUESTRA SENCORA DEL CARMEN DE EL cé&i o
COLEGIO g
SUB-E2
FORMATO INFORME DE ACTIVIDADES 1
. Version
PROCESO SUBGERENCIA - CONTRATACION V01-2024

INFORME DE PAGO — CONTRATO DE SUMINISTRO
ESE HOSPITAL NUESTRA SENORA DEL CARMEN DE EL COLEGIO
_INFORMACION BASICA /
PERIODO DEL - J CONTRATO DE .SUMINISTRO .
INFORME | ENERO 2025 7 | No. - CS.04 DE 2025 /1
NOMBRES Y APELLIDOS DEL GRAN PAPELERIA /
CONTRATISTA BOLIVAR SAS /7| cc.No. 860.400.602-0
OBJETO: SUIyllNlSTRO DE ARTICULOS DE ASEO PARA LA E.S.E. HOSPITAL NUESTRA
' SENORA DEL CARMEN DE EL COLEGIO /
Informe No: o1 A~ | Fecha: ENERO 2025 ~
. 7 '
Iniciacion: 23/01/2025‘ j?%d . K/;IESES . yéga: Fecha
Finalizacién: | 31/12/2025 98l | vigpiag | Final
- REGISTRO PRESUPUESTAL AFECTADO
No .~ NoREGISTRO
DISPONIBILIDAD / VALOR // PRESUPUESTAL 5 / VALOB P
145 $65.000.000 ¢ | 144 A $65.000.000
ESTADO FINANGIERO DEL CONTRATO /
v | Mlor Cobrado: $6.972.686 7
alor total Del
Contrato $65.000.000 Valor Giros $0
Efectuados
ADICION PRORROGA
Fecha de Fecha de
Inicio: . Terminacion
Valor Adicion: / P
Z:;Eg;gmén del " 10% / %Ejecucion Financiera 0% v
CUMPLE
ACTIVIDADES Sl | NO
-SUI_,'\’/ll'N'l"STRO DE ARTICULOS DE ASEOQ PARA LA E.S.E. HOSPITAL NUESTRA X
| SENORA DEL CARMEN DE EL COLEGIO




“E.S.E HOSPITAL NUESTRA SENORA DEL CARMEN DE EL codi 0’
, COLEGIO 9
SUB-F2
FORMATO INFORME DE ACTIVIDADES —
Version
PROCESO SUBGERENCIA - CONTRATACION V01-2024

-

RELACIONO CUATRO FACTURAS ~

FE-140556 , | 86.972.686 <
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Fecha. Suspension: Fecha Rc?u(dacién [

Yo PAULA ANDREA RODRIGUEZ GUERRERO e#®mi calidad de Coordinador (a) del Area, de la E.S.E. B
Hospital Nuestra Sefiora Del Carmen certifico bajo la gravedad de juramento, que las Actividq,dé

mencionadas anteriormente se cumplierori a cabalidad por el contratista GRAN PAPELERIA BOLIVAR

S.A.S , documentos soporte para el pago de aportes a Salud, Pension y ARL.

Anexo Certificacion aportes de del pago de seguridad social correspondiente al mes de ENERO 2025.
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gra npapeleriabohvar,com .
contacto@gra papele‘fiabohvarcom gpbohvarltda@ho

SOMOS AUTORRETENEDORES. RESOLUCION DIAN No. 00206 ENERO 16 - 2003
NIT. 860.400.602-0 REGIMEN COMUN NO SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES
ICA ACTIVIDAD ECONOMICA 47612 TARIFA 11.04 X MIL

Regimén: Responsable del Impuesto sobre las ventas - IVA
Responsabilidad: Autorretenedor

FACTURA ELECTRONICA DEV
No. FE - 140556

>

Colegio
Avenida Medina No. &

EL COLEGIO

E S E Hospital Nuestra Sefiora Del Carmen De El

-06

TEL:.8475710-8475026

NIT 860020094 - 8
MEDIO DE PAGO

FORMA DE PAGO Crédito 30 DIAS

EMISION: 2025-01-27 15:45:50
ENTREGA: 2025-01-27715:45:50

VENCIMIENTO:26/02/2025 I

OBSERVACIONES: CONTRATO NO. 004 DE 2025

NOTAS:
Iltem | Codigo Producto | Unidad I Remision Cant. Costo | % lva | lva Valor
1 TMZBF Toallas De Manos Z 150 Coltisu Caja X24 ZZ 80919 3.00 165,000.00 19% 94,050.00 589,050.00
2 TOCOL Toalla Cocina Scott Lavable Desechable Y74 80918 30.00 9,600.00 19% 54,720.00 342,720.00
3 BLANBER20L Blanqueador Berhlan De 19000 MI zz 80919 1.00 §0,800.00 19% 9,652.00 60,452.00
O 4 JAGOLD Jabon Detergente En Polvo X 460 Gramos ZZ 80919 15.00 5,800.00 19% 16,530.00 103,530.00
5 GUAN71 2 Guantes Negros Calibre 25 Talla712Llet  ZZ 80919 9.00 7,900.00 19% 13,509.00 84,609.00
8 GUNE Guantes Negros Calibre 25 Talla 8 ZZ 80919 2.00 7,900.00 19% 3,002.00 18,802.00
7 GUANE7 Guantes Negros Calibre 25 Talla 7 zZ 80919 1.00 7,900.00 19% 1,601.00 9,401.00
8 JAGOLD Jabon Detergente En Polvo X 450 Gramos ZZ 80943 38.00 5,800.00 18% 41,876.00 262,276.00
[¢] BLANBER20L Blanqueador Berhian De 19000 Ml ZZ 80943 2.00 50,800.00 19% 19,304.00 120,904.00
10 TOCOL Toalla Cocina Scott Lavable Desechable Y74 80943 20.00 9,600.00 19% 36,480.00 228,480.00
11T TMZBF Toallas De Manos Z 150 Coltisu Caja X24 ZZ 80943 1.00 165,000.00 19% 31,350.00 196,350.00
12 LIMMACE Limpiavidrios 500 Cc Pistola Macecofar ZZ 80943 5.00 6,200.00 19% 5,890.00 36,890.00
13 GUAN71:2 Guantes Negros Calibre 25 Talla 712 Let  ZZ 80943 16.00 7,900.00 19% 24,016.00 150,416.00
14 GUNE Guantes Negros Calibre 25 Talla 8 zz 80943 4.00 7,900.00 18% 6,004.00 37,604.00
15 GUANE? Guantes Negros Calibre 25 Talla 7 yr4 80943 2.00 7,900.00 19% 3,002.00 18,802.00
16 BR60X80IMP  Bolsa Roja 60 X 80 C- 1.7 Impresa zZ 80943 1,000.00 520.00 19% 98,800.00 618,800.00
17 BB60XBOIMP  Bolsa Blanca 60 X 80 C- 1.7 Impresa zzZ 80943 1,000.00 520.00 19% 98,800.00 618,800.00
18 BNBOX80IMP Bolsa Negra 60 X 80 C- 1.7 Impresa yo4 80943 1,000.00 520.00 19% 98,800.00 618,800.00
19 l13V100X‘1201M Bolsa Verde 100X 120 C - 2 Impresa ZZ 80943 500.00 1,200.00 19% 144,000.00 714,000.00
20 EB1UOX1 20IM Bolsa Blanca 100 X 120 C - 2 Impresa Zz 80943 '500.00 1,200.00 19% 114,000.00 714,000.00
21 gN100X1 20IM Bolsa Negra 100 X 120 C - 2 Impresa F44 80943 500.00 1,200.00 19% 114,000.00 714,000.00
O 22 l§R1 00X120IM Bolsa Roja 100 X 120 C - 2 Impresa Y44 80943 500.00 1,200.00 19% 114,000.00 714,000.00

Total ltems: 22

FABRICANTE SOFTWARE: DATA EXPRESS LATINOAMERICA S.A.S -'NIT. 500.949.812-2
PROVEEDOR TECNOLOGICO: DATA EXPRESS LATINOAMERICA S.A.S - NIT 900.949.812-2,

Representacion Impresa de la factura electronica.

Firma Electronica:

hubxryRvvkYE4dym72crv5JTH7Z63HLGGpzP4HrhipyyAAz5620DPXjzb54WrAZRX9iGS66utpPyZesB/HM1 KHXTiddKro4hvQBsal12AzDZZakF
DBL2X3VZQ/NipxCr6iliajBezVKIXIHX{C8LDb50DaGy IN7Zs3nPBSVPWPIvoRiq260YIIMI2NHNAIDOmxnpEtySweho85hR 1Kxap5xic8q
+yiwbig/W48DoyPviWqFZRKIEGrdhxOa08mRia1EDnP63AArkUg+mzsNHIm1ETCPG3wujDC

+sFQbgk6i2MiBEAZ3SADU4VO9XTA2C0awit CwpfVmPEJcN+7+lIQ==

CUFE:

81¢3c0178441b3f3528e98b312f1f1b0a5b849c47e22dd400126a37ecccf7db54e3a2d745d4b2ce35b4a89bae3d56169

Fecha de expedicion y validacion DIAN: 2025-01-27-15:46:06-05:00

NOMBRE DEL SOFTWARE: IPSOFACTU (9008498121PS02000)

[Of
GRAN PAPELER]A BOLNAR SA S

NIT, 860.400.602-0

Pagina: 1/2
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SOMOS AUTORRETENEDORES. RESOLUCION DIAN No. 00206 ENERO 16 - 2003
NIT. 860.400.602-0 REGIMEN COMUN.NO SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES
ICA ACTIVIDAD ECONOMICA 47612 TARIFA 11.04 X MIL

Regimén: Responsable del Impuesto sobre las ventas - IVA FACTURA ELECTRONICA DE VENTA
Responsabilidad: Autorretenedor No. FE - 140556

sk

E S E Hospital Nuestra Sefiora Del Carmen De El  NIT 860020094 -8 EMISION: 2025-01-27 15:45:50
Colegio MEDIO DE PAGO ENTREGA: 2025-01-27T15:45:50
Avenida Medina No. 6 - 06
EL COLEGIO TEL: 8475710-8475026 FORMA DE PAGO Crédito 30 DIAS VENCIMIENTO:26/02/2025
Factura Electronica Autorizacion DIAN: 18764087068131 SUBTOTAL $5,859,400.00
Numeracién Autorizada FE desde el No. 140502 hasta el No.142502
Vigencia del 2025-01-13 a 2027-01-13 VA $1,113.286.00
Favor Hacer Transferencia a Nombre de: GRAN PAPELERIA BOLIVAR SAS
Banco de Bogota Cuenta No. 033741728 Corriente RETENCION Autorretendor
Banco Davivienda CUenta No. 476769998917 Corriente
‘ NETO A PAGAR $6 972,686.00)

utudos susiefectos 8unal fetrade ‘cambio (Aﬂ 774 del Codigo de Comercio
d go.de! CorqercTo Gran. Papelena BolivarnSAS es distribuir. Para Garanfla

di omercxo segin {asiPoliticas y Procedimiento, informado' a!
te:

ES.E HOSPITAL NUESTRA SENG
RA DEL
IMEN DE EL COLEGID (CUND.]

2T ENE 202
f ALMACE

FABRICANTE SOFTWARE: DATA EXPRESS LATINOAMERICA S.A.S - NIT. 800.948.812-2 NOMBRE DEL SOFTWARE: IPSOFACTU (900948812IPSO2000)
PROVEEDOR TECNOLOGICO: DATA EXPRESS LATINOAMERICA S.A.S - NIT 900.949.812-2

Representacion Impresa de la factura electronica.
Firma Electronica:

hubxryRwWKYE4ym72crv5J TH7 Z63HLGGpzP4HrhipyyAAzS620DPXjzb54WrA2RXSiGS66utpPyZesB/HMIKHXTidJKr04hVQ8sa12AzDZZakF
DBL2X3VZQ/NtpxCréiLlajBezVKJIXIHX{CBLDbS0DaGtg1N7ZsSnPBSVPwPIvoRig260YIIMI2NriNAIDOmxnpElySweho85hR1Kxap5xic8q
+yiwbjq/W48DoyPvrWqFZRKIEGrdhxOa08mRfal EDnPSSAArkUg+mzsNHIm1 ETCPG3wujDC

+sFQbqk6i2MiBEAZ35ADU4VO9XTA2C0awiL CwpfVmPBjeN+7+1IQ=

CUFE: GRAN@A&;;ELE?: BOLWVAR SA.5

. Ni (]
81c3c0178441b313528e98b372f1f1b0a5b849c47e22dd400126a37eccci7db54e3a2d745d4b2ce35b4aB89bae3d56169 Fendnngozo
Fecha de expedicion y validacion DIAN: 2025-01-27-15:46:06-05:00. Pagina: 212
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7 5 _ =7 NIT: 860020094 . L - .
*: _ DIRECCION: . : B
) *:  TELEFONO: ? o
FACT. COMPRA ALMACEN NRO. 7423 : FECHA: 27/01/2025
PROVEEDOR: 860400602 - GRAN PAPELERIA BOLIVAR S.A:S ) NRO. FACTURA: 140556
DIRECCION: ) TELEFONO: 6014136265
NRO. 0.PAGO: 36590 REGISTRO PPTAL: 144 ) OBLIGACION PPTAL: 23
CcODIGO DESCRIPCION LOTE F.VENCE PLACA GANT. VR.UNT WA ¢ TOTAL |
: , TOALLAS DESECHABLES . : - o
1810080022 1 o MANGS UNI : 96 6,875 125,400 660,00;0
‘1548799273 BOLSABLANCA’IODX 120 s e = - 500 4,200, 114,000 sqe 800
O DETERGENTE EN POLVO R . . - ca s s
|548799299 450 GRM - R : . 53 5,80{)‘ 58,406 307,400 :
- 15800928 . BOLSAROJA 60 X 80 R 1000 520 98,800 520,000
»" 15800930 BOLSA BEANCA 60 X 80 R 1000- 520 98,800 :: 520,000
15800931 BOLSA NEGRA 60 X 80 1000 520  98;800 520,000
15800932 BOLSA ROJA 100 X 120 .. 500 1,200 114,000 600,000
15800933  BOLSA NEGRA 100 X 120 -7 500 1,200 114,000, 600,000 _
15845696  BOLSA VERDE 100 X 120 : 500  * 1,200 114,000 600,000
191002018 LIMPIA VIDRIOS 500ML e ] ‘ 5. 6,200 5890 31000 .5,
1910080011 HIPOCLORITO ) B 3 50,800 28,956 152,400 "
1910080029 TOALLAS ABSORBENTES L o, 50 9,600 91,200 _ 486,600 °.°°
1910080030 GUANTES DOMESTICOS i 34 7900  51:034  * 268600
QOBSERVACIQN: PRIMERA FACTURA.Y PEDIDO DEL MES DE ENERO.ANO 2025 _ SUBRTOTAL: o 5 859, 400
; : S VALOR IVA: " 1,113,286 /
AJUSTE AL PESO; 0 /
VALOR TOTAL: 6,972,686
PAULA ANDREA RODRIGUEZ F ) ! QO
ELABORADO POR " RECIBIDOPOR - .
FECHAY: HORADE IMPRESION: 31/01/2025-15:41 . = o ;
IMPRESO-POR: Sistemas CitiSalud SAS = T s : : . '
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CERTIFICACION DE PAGOS DE APORTES AL SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL
PARAFISCALES. PERSONA JURIDICA. ARTICULO 50 DE LA LEY 789 DE 2002

Yo, GERARDO ACOSTA MARTIN, identificado con 17.086.368, en mi condicién de
Representante Legal de GRAN PAPELERIA BOLIVAR S.AS. Identificada con Nit
860.400.6802-0, debidamente inscrito en la Camara de Comercio de Bogotd D.C.
CERTIFICO el pago de los aportesparafiscales realizados por la compaiiia y Servicio
Nacional de Aprendizaje (SENA). Duranie 44 ANOS, incluyendo los altimos seis (6)
meses

Lo anterior en cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002.
Yo,Luis Armando TejadaL6pez, identificado con cedula No.11.451.208y con Tarjeta
Profesional No. 67143-Tde la Junta Central de Contadores de Colombia, en mi condicién
de Revisor Fiscal de GRAN PAPELERIA BOLIVAR SAS. Ideniificado con Nit
860.400.602-0, debidamente inscrito en la Camara de Comercio de Bogota D.C., luego de
examinar de acuerdo con las normas de auditoria generalmente aceptadas en Colombia,
los estados financieros de la compaiiia, certifico el pago de los aportes realizados por la
compafila por conceptos de salud, pensiones, riesgos” profesionales, cajas de
compensacion familiar, Institufo Colombiano de Bien%amiliar (ICBF) y Servicio
Nacional de Aprendizaje (SENA).Durante 44 ANOS, incluyendo los iltimos seis (6)
meses.

Estos pagos, corresponden a los montos contabilizados y pagados por la compaiiia Lo
anterior, en cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002.

Nota: Para relacionar el pago de los aportes correspondientes a los Sistemas de
Seguridad Social, se deberan tener en cuenta los plazos previstos en el Decreto 1406 de
1999 articulos 19 a 24 y Decreto 2236 de 1999. Asi mismo, en el caso correspondiente a
los aportes parafiscales: CAJAS DE COMPENSACION FAMILIAR, ICFES Y SENA, De
Acuerdo a la Norma establecida.

FIRMA 447

NOMBRE DE QUIEN CERTIFICA: Luis Armando Tejada - R VISOR FISCAL.

La Presente Certificacion se expide el dia P(/"J{el mes. de Febrero del"afio DOS M]L
VEINTICINCO (Febrero 12 del Afio 2025) Péra: E.S.E HOSPITAL NUESTRA SENORA
DEL CARMEN DE EL COLEGIO CUNDINAMARCA

contacto@granpapeleriabolivar.com
gpbolivarlida@hotmail.com
SOMOS UNA ENPRESA CON 44 ANOS DE EXPERIENCIA

a
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Dado en B

e JUNTA CENTRAL ¢
P Sirics. DE CONTADORES §
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Certificado No:

Slolellolalslol=l=lolslalalol=)

LA REPUBLICA DE COLOMBIA
MINISTERIO DE COMERCIO, INDUSTRIAY TU\RISMO
UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL
JUNTA CENTRAL DE CONTADORES

CERTIFICA A:
_~RBIENTNTERESE s

e "‘? w m"m / t

Que el contador publlco”(L IS ',,"’\Rl\?rﬂDO TEJADA’ LOBE den’aﬂcado con CEDULA D E
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