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ANEXO 15

INFORME FINANCIERO

DEL 01 DE ENERO AL 04 DE FEBRERO
DEL ANO 2025



Q“DAC,O

;é

‘%DE BO‘

"

FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR
CONTRATO No. PC-SPDS-003-2024

INFORME FINANCIERO - RESUMEN DE GASTOS
PERIODO DE LA CUENTA: DEL 01 DE ENERO AL 04 DE FEBRERO DEL 2025

ENTREGA/ VALOR TOTAL| VR OFERTA
RUBRO DESCRIPCION DETALLE FECHA | TIPO Y NO.DE RESPALDO PROVEEDOR A LEGALZAR | ECONOMICA DIFERENCIA
1. TALENTO HUMANO LABORAL
gggll?NEg;gl;\lEE')\‘I;ﬁTHEUAhIA_AP’\éORIL(;AIES'—;EIL 1AL31DE 1MES 31/01/25 |[NOMINA FORMADORES, SERVICIOS 12.393.824 13.711.273 1.317.449
GRALES Y MANIPULADORA A o T
ENERO DEL 2024
SEGURIDAD SOCIAL PERIODO ENERO - FEBRERO 1MES 31/01/25 [SEGURIDAD SOCIAL FORMADORES, SERVICIOS 3.762.600 3.762.600 0
. GRALES Y MANIPULADORA B R
TALENTO HUMANO POR PRESTACION DE SERVICIOS
COORDINADORA 1MES 31/01/25 |CUENTADE COBRO KEILIN MENDEZ GARRIDO 4.000.000 4.533.333 533.333
KEILIN MENDEZ GARRIDO R e ’
PSICOLOGO
ORLANDO COLINA MARTINEZ 1MES 31/01/25 |CUENTADE COBRO ORLANDO COLINA 3.000.000 3.400.000 400.000
TALENTO HUMANO

TRABAJADORA SOCIAL 1MES 31/01/25 |CUENTADE COBRO PATRICIA LAMADRID MUNOZ 3.000.000 3.400.000 400.000
PATRICIA LAMADRID MUNOZ B o ’
NUTRICIONISTA 1MES 31/01/25 |CUENTADE COBRO LIZETH BUELVAS ANAYA 3.000.000 3.400.000 400.000
LICETH MARIA BUELVAS ANAYA B T ’
PROFESIONAL DE AREA
MELISA ANDREA ALMARALES 1MES 31/01/25 |[CUENTADE COBRO MELISA ANDREA ALMARALES 2.000.000 2.266.666 266.666
GESTORA DE CASOS
MARIA E GOMEZ NARVAEZ 1MES 31/01/25 |[CUENTADE COBRO MARIA E GOMEZ NARVAEZ 3.000.000 3.400.000 400.000
AUXILIAR ADMINISTRATIVO 1MES 31/01/25 |CUENTADE COBRO ADELAIDA MANOSALVA 2.500.000 2.833.333 333.333

ADELAIDA MANOSALVA




RUBRO

DESCRIPCION

ENTREGA/
DETALLE

FECHA

TIPO Y NO. DE RESPALDO

PROVEEDOR

VALOR TOTAL
A LEGALZAR

VR OFERTA
ECONOMICA

DIFERENCIA

2. DOTACION NINOS, N

INAS Y ADOLESCENTES

2.1 ALIMENTACION DIARIA

DESAYUNO - REFRIGERIO MANANA - ALMUERZO -
REFRIGERIO TARDE Y CENA

1MES

4/02/25

FACTURA TLAB3628

FACTURA TLAB3629

FACTURA TLAB3630

FACTURA TLAB3631

LUIS ALMANZA BUSTOS

765.675)

600.200

516.300

748.321

10.711.200

8.080.704

2.2DOTACION PERSONAL

SE ATENDIERON 9 NNANUEVOS Y SE LE SHIZO
ENTREGA A CADA UNO DE UN KIT, EL CUAL
CONTIENE: 2 SUDADERAS. 2 CAMISETAS, 2 PARES
DE MEDIAS, 2 PANTYS O BOXER, 2 BRASIER, 1
PIJAMA, 1 PAR DE CHANCLAS Y UN PAR DE ZAPATOS

1MES

4/02/25

CUENTADE COBRO

LIGIAHERNANDEZ BABILONIA

1.800.000

10.880.000,

9.080.000§

2.3 DOTACION ASEO
PERSONAL

SE ATENDIERON 9 NNA NUEVOS, A LOS CUALES SE
LES HIZO ENTREGA A CADA UNO DE UN KIT, EL CUAL
CONTIENE: CEPILLO DENTAL, PEINILLA, TOALLAS
HIGIENICAS, MAQUINA DE AFEITAR Y TOALLA DE
BANO.

1MES

4/02/25

FACTURA TLAB3619

LUIS ALMANZA BUSTOS

450.007

2.720.000

2.269.993

24ELEMENTOS DE USO
COMUN

SE ATENDIERON 9 NNA NUEVOS, PERO 3 NNA
TUVIERON PRORROGAS, SE LES HACE ENTREGA
NUEVAMENTE DE ESTOS ELEMENTOS YA QUE SON
DE USO DIARIO, POR LO TANTO EN TOTAL
HUBIERON 15 ENTREGAS; LAS CUALES CONTIENEN:
CREMA PARA MANOS, BLOQUEADOR SOLAR,
SHAMPOO, ACONDICIONADOR, CREMA DENTAL,
ROLLO SEDA DENTAL, PAPEL HIGIENICO, CEPILLO,
BETUN, PANITOS HUMEDOS, JABON LIQUIDO
CUERPO Y JABON LIQUIDO MANOS

1MES

4/02/25

FACTURA TLAB3621

LUIS ALMANZA BUSTOS

149.100

544.000

394.900%

2.6 KIT MATERIAL
PEDAGOGICO

SE ATENDIERON 9 NNANUEVOS Y SE LE HIZO
ENTREGA A CADA UNO DE UN KIT, EL CUAL
CONTIENE: CARPETAS PLASTICAS, BLOCK DE
HOJAS, CUADERNOS, CAJAS DE COLORES, LAPIZ
NEGRO, SACAPUNTAS, BORRADOR, REGLAS Y
CAJAS DE PLASTINAS

1MES

4/02/25

CUENTADE COBRO

JOHANA CONTRERAS
MEHRE

360.000

2.176.000

1.816.000)




RUBRO

DESCRIPCION

ENTREGA/

FECHA
DETALLE

TIPOY NO. DE RESPALDO

PROVEEDOR

VALOR TOTAL
A LEGALZAR

VR OFERTA
ECONOMICA

DIFERENCIA

2.7 DOTACION DE
RECREACION Y
PAPELERIA

28 VINILOS DE COLORES 80CC, 2 TONER IMPRESORA
hp LASER 1100, 2 TINTAS EPSON NEGRA, 10 TARROS
DE COLBON, 10 SILICONAS LIQUIDAS, 33 SILICONAS
EN BARRAS DELGADA, 22 ROLLOS DE PAPEL CRAF,
26 ROLLOS DE LANAS DE COLORES, 9 ROLLOS DE
CINTA PEGANTE GRUESA, 18 ROLLOS DE CARTUINA
COLORES SURTIDOS, 6 RESMAS TAMANO OFCIO, 4
RESMAS TAMANO CARTA, 32 PLIEGOS PAPEL
BARRILETE, 33 PLIEGOS PAPEL CREPE, 6 PISTOLAS
DE SILICONA, 5 PAQUETES X4 DE MARCADORES
BORRABLES, 5 PAQUETES DE GANCHO LEGAJADOR,
30 PAQUETES DE 1/8 DE CARTULINA, 5 JUEGO DE
PINTURA LAVABLE, 6 MARCADORES GRUESOS
PERMANENTE, 10 PAQUETES DE GLOBOS
SEMPERTEX SURTIDO, 30 FOMI NATURAL, 32 FOMI
ESCARCHADO COLORES, 20 CARTON CARTULINA
WPC, 20 CARPETAS DE CARTON OFICIO, 5 CAJAS DE
LAPICEROS, 20 CAJAS DE CRAYOLAS GRUESAS, 5 AZ
TAMANO OFICIO, 5 AZ TAMANO CARTA, 2 CAJAS DE
CLIPS METALICOS.

1MES 4/02/25 |CUENTA DE COBRO

JOHANA CONTRERAS
MEHRE

1.999.880

2.266.666

266.78¢

3.INSTALACIONES ALBERGUE CASA HOGAR

3.1 INSTALACIONES CON
AMBIENTE FAMILIAR Y
MANTENIMIENTO

ARRIENDO DE VIVIENDA DEL 7 DE ENERO AL 6 DE
FEBRERO DEL 2025

1MES 7/02/25 |CUENTADE COBRO

CESAR ALFONSO DIAZ
CANTERO

8.000.000

MANTENIMIENTO Y REPARACIONES

1MES 4/02/25 |CUENTADE COBRO

JOSE JULIAN ESPARZA

10.000.000

20.400.000

2.400.000

3.2 SERVICIOS PUBLICOS

SERVICIO ENERGIA AFINIA

1MES 4/02/25 |FACTURA

AFINIA

173.310

SERVICIO AGUAS DE CARTAGENA

1MES 4/02/25 |FACTURA

AGUAS DE CARTAGENA

233.811

SERVICIO DE GAS

1MES 4/02/25 |FACTURA

SURTIGAS

150.000

SERVICIO INTERNET MOVISTAR

1MES 4/02/25 |FACTURA

MOVISTAR

139.487

2.833.333

2.286.725

3.3TRANSPORTE

TRANSPORTE DEL PERSONAL DE LA FUNDACION
PARA REALIZAR VISITAS DOMICILIARIAS ALOS
HOGARES Y/O TRASLADO DE NINOS, NINAS Y
ADOLESCENTES

1MES 31/01/25 |CUENTA DE COBRO

ARIEL BALVIN AGAMEZ

2.300.000

2.606.666

306.666§




- ENTREGA/ VALOR TOTAL| VR OFERTA
RUBRO DESCRIPCION DETALLE FECHA | TIPOY NO.DE RESPALDO PROVEEDOR A LEGALZAR | ECONOMICA DIFERENCIA
34DOTACION Dotacién Uniformes a formadores, personal de cocina
UNIFORMES TALENTO . pe y 1SOLAVEZ | 4/02/25 CUENTA DE COBRO LIGIAHERNANDEZ BABILONIA 1.752.000 1.752.000 0
servicios generales (6)
HUMANO
3DESINFECTANTE X2 T, 3 GALONES DE CLOROX, 3
DETERGENTE ENM POLVO, 3 ESPONJAS DOBLE USO,
2 JABONES LIQUIDOS LAVA LOZA, 2 KILOS DE
3.5 ELEMNTOS DE ASEO |BICARBONATO, 2 LITROS DE LIMPIA JUNTAS, 2
GENERAL PAQUETES DE BOLSA PARA BASURA NEGRAS, 2 1MES 4/02/25 |FACTURA TLAB3622 LUIS ALMANZA BUSTOS 498.700 566.666 67.969
PAQUETES DE BOLSA DE BASURA DE COLRES, 6
JABONES EN BARRA, 5 PARQUETES DE
SERVILLETAS, 6 TOALLAS DE COCINA DESECHABLES.
2 ESCOBA PLASTICA, 3 TRAPEROS CON PALO, 3
36IMPLEMENTOSDE  |TOALLADE TELA PARA COCINA, SLIMPIONES DE 1MES 4/02/25 |FACTURA TLAB3620 LUIS ALMANZA BUSTOS 249.900 396.666 146.769
ASEO GENERAL TELA, 1 RECOGEDOR DE BASURA, 1 TIJERA DE ’ ) ’
JARDIN
TOTAL GASTOS 67.543.115 98.560.402| 31.167.287

VALOR DE LA FACTURA QUE SE VA A PRESENTAR A LA ENTIDAD (CUENTA DE COBRO):
SESENTA Y SIETE MILLONES QUINIENTOS CUARENTA Y TRES MIL CIENTO QUINCE PESOS M/CTE



25/3/25, 16:34 Factura - iSiigo

wpAc, FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR
< W NIT 800.197.044-1
3, BARRIOLOS ALEeEl.S(&VS;gg%'\;g DG 32 No 71-42 Factura electrénica de venta
.{‘%bz a""‘; Cartagena - Colombia No. FHB 218

adelaida.manosalva@gmail.com

Fecha y hora Factura

Seiores DISTRITO TURISTICO Y CULTURAL DE CARTAGENA DE INDIAS

NIT 890.480.184-4 Teléfono (035) 6411370 - Ext. 000 Generacion 25/03/2025, 16:33
Expedicién R

Direccién CENTRO DG 30 30 78 PLAZADE LA Ciudad Cartagena - Colombia xpedici 25/03/2025, 16:34

ADUANA
Vencimiento 25/03/2025
item Descripcion Cantidad Vr. Total
Brindar Atencién integral y especializada en la Mod. Hogar de Paso
1 a NNA en el distrito de Cartagena 1.00 67,543,115.00
li :
Total items: 1 Total Bruto 67,543,115.00
Valor en Letras: Total a Pagar 67,543,115.00

Sesenta y siete millones quinientos cuarenta y tres mil ciento quince pesos m/cte

Forma de pago:
Contado

Medio de pago:
Desembolso Crédito plus (CCD+) - Transferencia $ 67,543,115.00

Observaciones:
Decima Cuota Correspondiente al periodo del 01 de enero al 04 de febrero del afio 2025
del Convenio PC-SPDS-003-2024

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio (articulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real y materialmente las
mercancias o prestacion de servicios descritos en este titulo - Valor. Nimero Autorizacion Electronica 18764085726849 aprobado en 20241219 prefijo FHB desde el nimero 214
al 300 Vigencia: 12 Meses
Responsable de IVA - Actividad Econdmica 7820 Actividades de agencias de empleo temporal Tarifa 7
CUFE: 4b76791eb6c39052c672ec355d284807d09834247ba24ac6e69a8899659d59f9250b0b45f0142593e350bb7555ef3d9

about:blank

Fabricante Software y Proveedor tecnologioo: Sigo SAS - Nit 830.048.145-8. Nombre Software: Siigo Nube. Firma electronica: ver en el XML



FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR
MANOS QUE CONSTRUYEN SUENOS CON AMOR
NIT: 8001970441

CERTIFICACION DE APORTES PARAFISCALES
(Persona Juridica y/o Natural)

Yo DERLYS MARGOT ROMERO HERNANDEZ, Identificada con Cedula de
Ciudadania No. 30.893.154, expedida en Turbaco-Bolivar, en mi condicion de
Representante Legal de la FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR, identificada con
Nit. No. 800.197.044-1, luego de haber examinado los Estados Financieros, de
acuerdo con las normas generalmente aceptadas en Colombia.

CERTIFICAMOS que se encuentra PAZ Y SALVO con el pago de los
APORTES de sus empleados a los sistemas de salud, riesgos profesionales,
pension, a las cajas de compensaciOn familiar, instituto colombiano de
bienestar familiar (1. C.B.F.) y servicios de aprendizaje (SENA), igualmente han
cumplido con el sistema de Salud, PensiOn y Riesgos profesionales el personal
vinculado por Ordenes de prestacion de servicios del afio 2024.

Dichos pagos corresponden a los montos contabilizados y cancelados por el
Operador durante el periodo mencionado, por lo anterior no existe atraso en

los pagos.

Lo anterior, De conformidad con el articulo 50 de la ley 759 del 27 de
diciembre de 2002.

Dado en Cartagena de indias, a los Veinticinco (25) dias del mes de marzo
del afio 2025.

;Qulbj‘&@mero -}7/umndez

DERLYS M. ROMERO HERNANDEZ CRISTIAN C. OROZCO JARABA
Representante legal Revisor Fiscal
T.P.207176-T

Direccion: Barrio Alameda la victoria Mz- LL Lote 02
Teléfono Fijo: 605-651-1178 Celular: 300-315-8226
Fundahibol@yahoo.es
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Subanco amigo.
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HACE CONSTAR:

Que el (los) cliente(s)

FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR Identificado con NI 8001970441

Actualmente tiene(n) el producto Cuenta Corriente, radicado(a) en la oficina SANTA
LUCIA, con las siguientes caracteristicas:

Cuenta Corriente

Numero: 21003930866
Fecha de apertura: 25 de Febrero de 2020
Condiciones de uso: Individual, 1 firmas(s), 0 sello(s) himedo(s) o

de caucho, sin protector

Estado: Cuenta embargada

Esta constancia se expide con destino a QUIEN INTERESE, realizada en la Oficina 0274
SANTA LUCIA de la ciudad de CARTAGENA, el dia Viernes, 23 de Agosto de 2024.

Cordialmente,

Vicepresidencia de Banca Masiva

Scanned with

{8 CamScanner’’


https://v3.camscanner.com/user/download
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AN

Formulario del Registro Unico

Tributario

001

2. Concepto |0 | 2| Actualizacion

4. Numero de formulario

(415)7707

141165885196

0) 00001 196

212489984(802 41165885

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
8 0 0 1 9 7 0 4 4 1 Impuestos de Cartagena 6
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacién
Persona juridica 1
Lugar de expedicion 28. Pais 29. Departamento 80-€iudad/Municipio
|
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre 34:-Cti0s nombres
35. Razén social
FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR
36. Nombre comercial 37.Sigia
HANAN
LUBICACION
38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Bolivar 1 3 |Cartagena 001
41. Direccion principal
BRR EL RECREO URB VALENCIACR 81 31F 42
42. Correo electrénico fundahibol@yahoo.es
43. Cédigo postal 44, Teléfong 1 3012559 4 6 7|45 Teléfono 2 3176963582
CLASIFICACION
Actividad-econémica Ocupacion
Actividad principal Actividad secundaria Otras actividades 52. NGmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codigo 491 Fechainicio Actividad 50. Cédigo 1 2 51. Codigo establecimientos
|
|8 413[[2024,08009||[8790}196561220] |8 51 1[853 0] | | 2
Responsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 6 7 3 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
. S N [ I O O I
sa.cogo|5 |7 |1 4[4 2[4 8]5 2]5 5[ |
05- Impto. renta y compl. régimen ofdinar
07- Retencion en la fuente a titulo de \rent
14- Informante de exogena
42- Obligado a llevar contabilidad
48 - Impuesto sobre las ventas - IVA
52 - Facturador electrénico
55 - Informante de Beneficiarios Finales
Usuarigs aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
| ‘ | | | | | ‘ | ‘ 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Codigo | 57. Modo | |
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
| | ‘ ‘ | ‘ |s8.crc ‘ |

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcién en el Reg

istro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida y en consecuencia no se exigira su renovacion

59. Anexos 60. No. de Folios:

SI|:| NO

Para uso exclusivo de la DIAN

[

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspension
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspension, segun el caso, Pardgrafo del articulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625
del 2016. De igual manera al formalizar el tramite el usuario fue informado y acepta la politica de
tratamiento de datos ley 1581 de 2012.

Firma del solicitante:

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
Firma autorizada:

084. Nombre ROMERO HERNANDEZ DERLYS MARGOT

985. Cargo Representante legal Certificado

Fecha generacion documento PDF: 05-03-2025 09:59:45AM



; ) I A N Formulario del Registro Unico Tributario 0 0 1

Pagina 2 7 Hoja 2
Espacio reservado para la DIAN 4. Namero de formulario 141165885196
07212489984(8 01411658851
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
8 0 0 1 9 7 0 4 4 1 Impuestos de Cartagena 6
Caracteristicas y formas de las organizaciones
it 64. Entidad fitutos de ' ho lico de ord |, depart: tal,
62. Naturaleza 2 63. Formas asociativas munlcnlplal y‘iseg’gﬂﬁtlﬂ,gidgi erechapiplico de orden nacional, departamenta
65. Fondos 66. Cooperativas Sztrﬁ,’;jiffg’sadeb ¥ 9rgapismos
68. Sin personeria juridica 69. Otras organizaciones no clasificadas 16 70. Beneficio 2
Constitucién, Registro y Ultima Reforma Composicion del Capital
Documento 1. Constitucion 2. Reforma
71. Clase 99 01 82. Nacional 100 %
72. Nimero 0 0
73. Fecha 19961220 2°0 1 5 1 o 1 5 83. Nacional publico 0. 0 %
74. Nimero de notaria
75. Entidad de registro 0 3 03 84. Nacional privado 100. 0 %
76. Fecha de registro 19970305 20151020
L L | XA LN v, = =
77. No. Matricula mercantil 0900034322 0 9000 0/ 34322
78. Departamento 1 3 3
79. Ciudad/Municipio 9 | 9 85. Extranjero 0 %
Vigencia 86. Extranjero publico 0. 0 %
AT
80. Desde 19961220 | ) )
81. Hasta 209912 31 i 87. Extranjero privado 0. 0 %
. —_— L L
|
Entidad de vigilancia y control
88. Entidad de vigilancia y control
Gobernacion 9
Estado y Beneficio
ltem 89. Estado actual $0./Fecha cambio de estado 91. Namero de Identificacion Tributaria (NIT) 92. DV
1 709 2015121 4 .
|
2 [ . . | -
|
g [ . . | -
4 | o -
5 | o :

Vinculacién econémica

. Vi i0 A : 95. Numero de |dentificacion Tributaria (NIT) de la
93e(\:gﬂg#%é°" 94. Nombre del grupo econémico y/o empresarial Matriz o Controlante (NIT) 96.DV.

97. Nombre o razén social de la matriz o controlante

170. Numero de identificacion tributaria | 171. Pais 172. NUmero de identificacion tributaria
otorgado en el exterior sociedad o natural del exterior con EP

173. Nombre o razén social de la sociedad o natural del exterior con EP

Fecha generacion documento PDF: 05-03-2025 09:59:45AM



D I /\ N Formulario del Registro Unico Tributario
Representacion
Pagina 3 de 7 Hoja 3
Espacio reservado para la DIAN 4. Namero de formulario 141165885196
(415)7707212489984(8020) 000014116588519 6
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
8 0 0 1 9 7 0 4 4 1 Impuestos de Cartagena 6

Representacion

98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacién
REPRS LEGAL SUPL 19
20180814 )
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102DV [1103-NUmero de tarjeta profesional
CéduladeCiudadani 1 3 |1 0 8 2 1 5 4 9 6 9 |
1 A\ [ A NI
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primef nombre 107. Otros nombres
CACERES |GUZMAN GUSTAVO |ALBERTO
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razon social representante legal
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacién
REPRS LEGAL PRIN 18 J'_z 02502 1 2|
ey — ——S Sl 1
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
CéduladeCiudadan 1 3 |3 0 8 9 3 1 5 4 |
2
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primerngmbre 107. Otros nombres
ROMERO |HERNANDEZ !DERLYS MARGOT
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razonsociai representante, legal
98. Representacion 99. Fecha.inicio/ejercicie.sepreseritacion
AN |
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacior 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
X , / |
104. Primer apellido 105. Segunde. apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 140. Razori soeial representante legal
i
1
98. Representacion | 99, Fecha inicio ejercicio representacién
| — 1 1 |
100. Tipo de documento 101, Numero de identificacién 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
. N |
104. Primer apellido 105:-Segundo apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
108. Numero de Identificacion Tributaria’(MT) 109. DV | 110. Razon social representante legal
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacién
1 1 |
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
. |
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razon social representante legal

Fecha generacion documento PDF: 05-03-2025 09:59:45AM



AN

Formulario del Registro Unico Tributario
Socios y/o Miembros de Juntas Directivas, Consorcios, Uniones Temporales

_001

Pagina 4 7 Hoja 4
Espacio reservado para la DIAN 4. Namero de formulario 141165885196
07212489984(8 01411658851
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
8 0 0 1 9 7 0 4 411 Impuestos de Cartagena 6
Socios y/o Miembros de Juntas Directivas, Consorcios, Uniones Temporales
111. Tipo de documento 112. Namero de identificacion 113, B\L| 114. Nacighaiidad
CéduladeCiudada 1 3 |4 5 5 3 2 2 7 4 | COLOMBIA 16
I — £,

115. Primer apellido
MANOSALVA

117. Primer nombre,

|ADELAIDA

116. Segundo apellido
GONZALEZ

119. Razén social

118-0Otros nombres

| MARTHA

120. Valor capital del socio

121. % Participacion ’ 122:-Fecha de ingreso

123. Fecha de retiro
20191218

111. Tipo de documento
Cédula de Ciudada 1 3

AN/ /b2 o't 2101 0

112. Namero de identificacion 112 BV

114. Nacionalidad

11433512138 ; COLOMBIA 1

6

115. Primer apellido
MANOSALVA

116. Segundo apellido 117. Primer iombre
GONZALEZ iHENRY

118. Otros nombres

MANUEL

119. Razén social

120. Valor capital del socio

122,/ Fecha de ingreso

2014101 0|

121. % Participacion

123. Fecha de retiro
20151015

111. Tipo de documento
Cédula de Ciudada 1 3

112. Namero de identificacion 113. DV
73575530 |

114. Nacionalidad
COLOMBIA 1

6

115. Primer apellido
ROMERO

117. Primer nombre

ALEXANDER

116. Segundu-apellido
|CASSIANI

118. Otros nombres

119. Razén social

120. Valor capital del socio

fa
| 121. % Participacion
| 2014101 0

122. Fecha de ingreso

123. Fecha de retiro
20151015

111. Tipo de documento
Cédula de Ciudadan 1 3

112. Naméro.de identificagian O\ 113. DV
1,0°821549/6 9 |

114. Nacionalidad
COLOMBIA 1

6

115. Primer apellido

116( Segundo apellido 117. Primer nombre

118. Otros nombres

A CACERES !GUZMAN GUSTAVO ALBERTO
119. Razén social
120. Valor capital del socio N\ 121. % Participacion 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
2018081 4 L
111. Tipo de documento 112. Numero de identificacion 113. DV |114. Nacionalidad
CéduladeCiudadan1 3 (1 0 5 1 4 4 7 9 8 3 | COLOMBIA 16
115. Primer apellido 116. Segundo apellido 117. Primer nombre 118. Otros nombres
5 POLO POLO SHIRLYS PATRICIA

119. Razén social

120. Valor capital del socio

122. Fecha de ingreso
2018081 4

121. % Participacion

123. Fecha de retiro
20191218

Fecha generacion documento PDF: 05-03-2025 09:59:45AM




AN

FonnMaﬂodelRemonUnmoTHbMaﬂo
Socios y/o Miembros de Juntas Directivas, Consorcios, Uniones Temporales

_001

Espacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulario

Pagina 5 7 Hoja 4
141165885196
07212489984(8 mumsas] H

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT)

8 00197 0 4

6. DV
411 Impuestos de Cartagena

12. Direccién seccional

14./Buzén electrénico

Socios y/o Miembros de Juntas Directivas, Consorcios, Uniones Temporales

111. Tipo de documento

112. Namero de identificacion

118. BV 114. Nacionaiidad

CéduladeCiudada 1 3 (4 5 4 3 4 9 4 2 ! COI_-OMBIA_ 16
115. Primer apellido 116. Segundo apellido 117. Primer nombre 118-0Otros nombres
1 GONZALEZ CASSIANI |GLORIA . /~ _\ |ESTHER
119. Raz6n social
120. Valor capital del socio 121. % Participacion ’ 122: C;\a de ingreso 123. Fecha de retiro
N/ /t2 0’1 911 2 5| L
111. Tipo de documento 112. Namero de identificacion 113, DV 114. Nacionalidad
CéduladeCiudada 1 3 |4 5 7 5 4 1 3 7 N\ i COLOMBIA 169

115. Primer apellido
CONTRERAS

116. Segundo apellido
MEHRE

117. Primer riombre

iJOHANA

118. Otros nombres

119. Razén social

12

o

. Valor capital del socio

121. % Participacion

122,/ Fecha de ingreso

201908.01]

123. Fecha de retiro

111. Tipo de documento

112. Namero de identificacion

113.DV

114. Nacionalidad

11

(&

. Primer apellido

116. Segundu-apellido

11

~

Primer nombre

118. Otros nombres

119. Razén social

12

o

. Valor capital del socio

V4 Pyt e
| 121. % Participacion

122. Fecha de ingreso

123. Fecha de retiro

111. Tipo de documento

112. Naméro.de identificagian

113.DV

114. Nacionalidad

11

(&

. Primer apellido

116( Segundo apellido

11

~

Primer nombre

118. Otros nombres

119. Razén social

12

o

. Valor capital del socio

121. % Participacion

122. Fecha de ingreso

123. Fecha de retiro

111. Tipo de documento

112. Namiero de identificacion

113. DV

114. Nacionalidad

11

(&

. Primer apellido

116. Segundo apellido

11

~

Primer nombre

118. Otros nombres

119. Razén social

12

o

. Valor capital del socio

121. % Participacion

122. Fecha de ingreso

123. Fecha de retiro

Fecha generacion documento PDF: 05-03-2025 09:59:45AM



AN

FonnMaﬂodelRemonUnmoTHbMaﬂo
Revisor Fiscal y Contador

001

Espacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulario

(415)7707

Pagina 6 de 7 Hoja 5
141165885196
212JJUJJUUJJ)“U(“( Ulumsasl”s 6

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT)

8 001970 44

6. DV

1 Impuestos de Cartagena

12. Direccién seccional

14./Buzén electrénico

Revisor Fiscal y Contador

124. Tipo de documento

125. Namero de identificacion

126:.DV+1127. ,NUmero.de tdrjeta/profesional

Cédulade Ciudadania 1 311 1 2 8 0 5 0 4 6 6 __} | 2 07176T
128. Primer apellido 129. Segundo apellido 130. Primer nombre 131. Otros nombres

OROZCO |JARABA CRISTIAN ICAMILO

132. NUmero de Identificacién Tributaria (NIT) 133. DV | 134. Sociedad o firma designada

Revisor fiscal principal

135. Fecha de nombramiento

20220090 09|

136. Tipo de documento 137. Numero de identificacion 138,DV | 139. Nimero de tarjeta profesional
]
5 A A N
& |140. Primer apellido 141. Segundo apellido 142. Primer nhombre 143. Otros nombres
=1
2] |
E | 7
£ | 144. Namero de Identificacién Tributaria (NIT) 145. DV | 146. Sociedad o firré designada
: |
1%2)
E 7 J
o |147. Fecha de nombramiento

1 1 | L] /N
148. Tipo de documento 149. Numero de identificacion 150. DV | 151. NGmero de tarjeta profesional

152. Primer apellido 153. Segundo ‘apellido 154. Primer nombre 155. Otros nombres
S
o
8 —\
§ 156. Nimero de Identificacién Tributaria (NIT) 157 DV | 158./Sociedad ofirma.designada

|
1< =
159. Fecha de nombramiento ‘
I _ | RN

Fecha generacion documento PDF: 05-03-2025 09:59:45AM



AN

Formulario del Registro Unico Tributario
Establecimientos

001

Espacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulario

(415)7707

pagina 7  de 7 Hoja 6
141165885196
212JJUJJUUJJ)“U(“( Ulumsasl”s 6

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT)

12. Direccién seccional

Impuestos de Cartagena

14./Buzén electrénico

Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negogios-entre otros

160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica )
Establecimiento de comerci g 2 |Actividades de otras asociaciones n.c.p. I 9 /49 9 i
162. Nombre del establecimiento
FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR - MONTERIA 2
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio
Cordoba 2 3 | Monteria 0 01
165. Direccién N
CR8A 16 48
166. Numero de matricula mercantil 167. Fecha de'la aricja mercar\til_—
151631 |20 161 21 4]

168. Teléfono

169. Fecha de cierre

160. Tipo de establecimiento

161. Actividad econémica

Establecimiento de comerci o 2 Actividades de otras asociaciones.n.c/p. | 94909
162. Nombre del establecimiento

FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR-MONTERIA

163. Departamento 164. Ciudad.’M;.icipio v

Cordoba 2 3 IMonteria 00 1

165. Direccién

CR7CL27 27 25 CENTRO

166. Nimero de matricula mercantil

167, Fecha de la matricula mercantil

151%%6/7 [20161125]|
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
3005030850 | ]
160. Tipo de establecimiento P61 Actividad-econdmica
162. Nombre del establecimiento:
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio
3
165. Direccién
166. Numero de matricula mercantil 167. Fecha de la matricula mercantil
| .
168. Teléfono 169. Fecha de cierre

Fecha generacion documento PDF: 05-03-2025 09:59:45AM



TALENTO HUMANO

NOMINA Y SEGURIDAD SOCIAL
PERSONAL LABORAL



FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR

Nit 800197044 NOTA DE CONTABILIDAD 72

BENEFICIARIO

FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR

NIT POR CONCEPTO DE

800197044 1 CONT NOMINA MES DE ENE2025

FECHA DOCUMENTO ‘ FECHA VENCIMIENTO ELABORADO POR
miércoles, 15 de enero de 2025 ‘ 15-ene-25 Gloria esther gonzalez cassiani

| CODIGO CUENTA CONCEPTO TERCERO C. COSTOS DEBITO CREDITO

25050101 CONT NOMINA MES DE FUNDACION HIJOS DE 0 10.075.240
ENE2025

51052701 CONT NOMINA MES DE FUNDACION HIJOS DE 1.200.000 0
ENE2025

51050601 CONT NOMINA MES DE FUNDACION HIJOS DE 8.875.240 0
ENE2025

51053001 CESANTIAS FUNDACION HIJOS DE 903.917 0

26100501 CESANTIAS FUNDACION HIJOS DE 0 903.917

51053301 INT/CESANTIAS FUNDACION HIJOS DE 108.470 0

26101001 INT/CESANTIAS FUNDACION HIJOS DE 0 108.470

51053601 PRIMAS FUNDACION HIJOS DE 903.917 0

26102001 PRIMAS FUNDACION HIJOS DE 0 903.917

51053901 VACACIONES FUNDACION HIJOS DE 402.280 0

26101501 VACACIONES FUNDACION HIJOS DE 0 402.280

Valor en Letras | TOTAL DEL DOCUMENTO 12.393.824 12.393.824

DOCE MILLONES TRESCIENTOS NOVENTA'Y TRES MIL
OCHOCIENTOS VEINTICUATRO PESOS M/CTE

REVISADO POR

APROBADO POR

FIRMA'Y SELLO DEL BENEFICIARIO

CC/NIT




o

.\)““‘c’a’ PLANILLA DE PAGO DE TALENTO HUMANO PERIODO A PAGAR: Del 01 del 30 de Diciembre 2024
g MOOALIDAD: HOGAR DE PASO I Nombes EAS: FUNDACION HUOS DE BOLIVAR
*\ ,,S! Nit: 8001970441
Oe o éel Contrato: Personal Contratado” Ladoral. § reccion Bamo Alimea b Vs l Programa’ Hogar & Paso
DATOS GENERALES DEL TALENTO HUMANO CONTRATADO TOTAL DEVENGADO TOTAL DEDUCCIONES
TR NETOP; FIRMA - RECIBIDO A SATISFACCION
NOMSRES Y APELLDOS Ne.CECEDULA | CARGO cro | 03 |me | saamo | masse | oesc | sowr | toraumes | sauo | pexsion|toracen “n'
ABOR | IvCA
BETTY FLOREZ FLOREZ 1051450153 | rommacon | Lam © | o [ 1000]| 200000 1500000 | 68000 | 68.000 | 136000 me Florc2
TANIA ISABEL RAMIREZ MARTINEZ 1,002,411 240 | FORMADCR s 0| o 1700000 | 200000 1500000 | es000 | ésoco | 136000 Lnumlfaniq &)MIIC?-
CRUZ PATERNINA PATERNINA 23234623 | FORMAOOR s 0 | o | 170000| 200000 1500000 | 62000 | s3000 | 136000 1.764.000 s
ADOLFO VILLA VILLALBA 73153167 | FORMADOR us 2 | o | 1700000 200000 1500000 | 62000 | sacoo | 138000 tm.wol Jlh\g
GLORIA ATENCIO FEANANDEZ 22855051 | 5 GENERAL s 0 | o | 1as| 20000 1623500 | s69%0 | 56500 | 113280 uouaol Glov® Prencio
LISNEY RODRIGUEZ COGOUO 33254205 | ManipuLAD s © | o | vamscc| 200000 1623500 | 3650 | 36300 | 113880 uosuol)om L ™er -
TOTALES 9647000 | 1200000 | o 0 | 10847.000 [ 395380 | 3as830| 7717s0 10.075.240| =
Reprasentante Legat GLORIA GONZALEZ Firma y No de Cédulec
APORTES PARAFISCALES Valor Otras Apropaciones Valor 4
SALD 219,995 |CESANTIAS 903517
PENSION 1167543 | NTERESES SOBAE CESANTIAS [EXE
= 50367 | PRUMA DE SERVICIOS 2191
SEWA 52540 | VACACIONES 225
5 25410
(CAIA D COMPENSACION )
SUSTOTAL 2896223 | SUBTOTAL [FEITT)



https://v3.camscanner.com/user/download

30 01

FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR

2025

10.075.240

DIEZ MILLONES SETENTAY CINCO MIL DOSCIENTOS CUARENTA PESOS M/CTE

FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR

Nit 800197044 COMPROBANTE DE EGRESO 202
BENEFICIARIO
FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR
NIT POR CONCEPTO DE
800197044 1 CANC NOMINA MES DE ENE2025
DIRECCION CIUDAD TELEFONO
URBANIZACION VALENCIA |Cartagena \
FECHA DOCUMENTO ‘ FECHA VENCIMIENTO ELABORADO POR CHEQUE No.
jueves, 30 de enero de 2025 ‘ 30-ene-25 ‘Gloria esther gonzalez cassiani

CODIGO CUENTA CONCEPTO TERCERO DEBITO CREDITO
1110050102 CANC NOMINA MES DE ENE2025 FUNDACION HIJOS DE BOLIVA 0 10.075.240
25050101 PAGO CONT NOMINA MES DE ENE2025 [FUNDACION HIJOS DE BOLIVA 10.075.240 0

72

Valor en Letras TOTAL DEL DOCUMENTO 10.075.240 10.075.240

DIEZ MILLONES SETENTA'Y CINCO MIL DOSCIENTOS
CUARENTA PESOS M/CTE

REVISADO POR

APROBADO POR

FIRMA'Y SELLO DEL BENEFICIARIO

CCINIT




FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR

Nit 800197044 NOTA DE CONTABILIDAD 75

BENEFICIARIO

FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR

NIT POR CONCEPTO DE

800197044 1 CONT SEG SOCIAL MES DE ENE2025

FECHA DOCUMENTO ‘ FECHA VENCIMIENTO ELABORADO POR
miércoles, 15 de enero de 2025 ‘ 15-ene-25 Gloria esther gonzalez cassiani

| CODIGO CUENTA CONCEPTO TERCERO C. COSTOS DEBITO CREDITO

51057001 CONT SEG SOCIAL MES DE COLFONDOS 247.600 0
ENE2025

23803001 CONT SEG SOCIAL MES DE COLFONDOS 0 247.600
ENE2025

51057002 CONT SEG SOCIAL MES DE PORVENIR 544.000 0
ENE2025

23803002 CONT SEG SOCIAL MES DE PORVENIR 0 544.000
ENE2025

51057003 CONT SEG SOCIAL MES DE PROTECCION 791.600 0
ENE2025

23803003 CONT SEG SOCIAL MES DE PROTECCION 0 791.600
ENE2025

51056801 CONT SEG SOCIAL MES DE COLMENA RIESGOS PR 51.800 0
ENE2025

23700601 CONT SEG SOCIAL MES DE COLMENA RIESGOS PR 0 51.800
ENE2025

51057201 CONT SEG SOCIAL MES DE COMFENALCO CARTAG 395.800 0
ENE2025

23701003 CONT SEG SOCIAL MES DE COMFENALCO CARTAG 0 395.800
ENE2025

51056901 CONT SEG SOCIAL MES DE COOSALUD MOVILIDAD 405.900 0
ENE2025

23700502 CONT SEG SOCIAL MES DE COOSALUD MOVILIDAD 0 405.900
ENE2025

51056902 CONT SEG SOCIAL MES DE MUTUALSER 425.000 0
ENE2025

23700503 CONT SEG SOCIAL MES DE MUTUALSER 0 425.000
ENE2025

51056903 CONT SEG SOCIAL MES DE NUEVA EPS 405.900 0
ENE2025

23700504 CONT SEG SOCIAL MES DE NUEVA EPS 0 405.900
ENE2025

51057501 CONT SEG SOCIAL MES DE INSTITUTO COLOMBIAN 297.000 0
ENE2025

23701002 CONT SEG SOCIAL MES DE INSTITUTO COLOMBIAN 0 297.000
ENE2025

51057801 CONT SEG SOCIAL MES DE SENA 198.000 0
ENE2025

23701001 CONT SEG SOCIAL MES DE SENA 0 198.000
ENE2025

Valor en Letras | TOTAL DEL DOCUMENTO 3.762.600 3.762.600

TRES MILLONES SETECIENTOS SESENTA Y DOS MIL FIRMA'Y SELLO DEL BENEFICIARIO

SEISCIENTOS PESOS M/CTE

REVISADO POR

APROBADO POR

CC/NIT




ﬁ aportes Resumen de Pago por Administradora

’
enlinea

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e

ICBF
NIT 800197044 1 FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR A - 200 O MAS COTIZANTES HOGAR DE PASO LUZ Y URBANIZACION VALENCIA CARTAGENA-BOLIVAR 6618359 No
VIDA BARRIO EL RECREO
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora | Fecha Mora Proyectada Valor

2025-01 2025-02 9483320864 E 2025/02/12 36 2025/03/20

RESUMEN DE PAGO

CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 3) 6 $1,583,200 $36,800 $0 $1,620,000
COLFONDOS 231001 800,227,940 6 1 $247,600 $5,800 50 $253,400
PORVENIR 230301 800,224,808 8 2 $544,000 $12,600 50 $556,600
PROTECCION 230201 800,229,739 0 3 $791,600 $18,400 50 $810,000
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 6 $51,800 $1,200 50 $53,000
COLMENA 14-25 800,226,175 3 6 $51,800 $1,200 50 $53,000
CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 6 $395,800 $9,200 50 $405,000
COMFENALCO CARTAGENA CCFO8 890,480,023 7 6 $395,800 $9,200 $0 $405,000
EPS (ADMINISTRADORAS: 3) 6 $1,236,800 $28,700 50 $1,265,500
COOSALUD MOVILIDAD ESSC24 900,226,715 3 2 $405,900 $9,400 50 $415,300
MUTUAL SER ESSCO7 806,008,394 7 2 $425,000 $9,900 50 $434,900
NUEVA E.P.S. EPS037 900,156,264 2 2 $405,900 $9,400 50 $415,300
ICBF (ADMINISTRADORAS: 1) 6 $297,000 $6,900 50 $303,900
INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR PAICBF 899,999,239 2 6 $297,000 $6,900 $0 $303,900
FAMILIAR
SENA (ADMINISTRADORAS: 1) 6 $198,000 $4,600 50 $202,600
SENA PASENA 899,999,034 1 6 $198,000 $4,600 $0 $202,600
TOTAL 6 $3,762,600 $87,400 S0 $3,850,000

Pagina 1 de 1 2025/03/20 05:29 PM



1. TALENTO HUMANO

CUENTAS DE COBRO DE PROFESIONALES



FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR

FACTURA DE COMPRA

191

Nit 800197044 Documento Externo No.
PROVEEDO |KEILIN ISABEL MENDEZ GARRIDO POR CONCEPTO DE

NIT 1045714016 CANC SERV OPS DE COORDINADORA MES DE
DIRECCION CIUDAD [TELEFONO ENE AL4 DE FEB2025

CL46 # 120-42 MZ3A-4 Cartagena

FECHA DOCUMENTO FECHA VENCIMIENTO COMPRO FORMA DE PAGO
miércoles, 1 de enero de 2025 01-ene-25 Gloria esther gonzalez cassiani Credito

| Descripcion |Cantidad| U Medida| Valor Unitario | IVA | Total |
COORDINADORA 1,00 Und. 4.000.000| 0% 4.000.000
Valor en Letras SUBTOTAL 4.000.000
CUATRO MILLONES DE PESOS M/CTE DESCUENTO 0
IVA 0
RETEFUENTE 0
RETEIVA 0
RETEICA 0
Firma Responsable Entregado Por TOTAL DOCUMENTO 4.000.000




LA FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR
DEBE A:

KEILIN ISABEL MENDEZ GARRIDO
C.C. Nro. 1.045.714.016 de Cartagena

L@ SUMIA G0 et e e et e e et e e et e e eaeeeesaeeeneaeeenaeeeenneas S4.000.000

Por concepto de:

Prestacidn de servicios en el cargo de Coordinadora del Hogar de Paso Luz
y Vida de la Fundacién Hijos de Bolivar, correspondiente al periodo del 1 al
31 de enero del afio 2025

Cartagena de Indias, 31 de enero del afio 2025.

Firma,

- ')
W”

KEILIN ISABEL MENDEZ GARRIDO
C.C. Nro. 1.045.714.016 de Cartagena




Transaccién Aprobada

Su planilla ha sido enviada y pagada con éxito. Por favor imprima este comprobante como
soporte del envio y pago de su planilla.

Informacién de la Planilla Pagada

Nit de comercio Operador de Informacién
Razén Social del Operador de Informacion
Descripcién

Fecha

Periodo de Cotizacion Otros Riesgos
Periodo de Cotizacion Para Salud
Empresa

CEDULA CIUDADANIA

900097333-9

SIMPLE S.A.

Pago de SuAporte

2024-12-30, 07:11:00 PM en horario extendido
diciembre de 2024

diciembre de 2024

KEILIN MENDEZ

CC 1045714016

Codigo Sucursal (Nombre) ()
Referencia de Pago/ Numero Planilla 1069042782
Tipo de Planilla |

Namero Transaccién Bancaria/ CUS 1163812386
Banco (1507) - NEQUI
Valor $ 377.300
Estado de la Transaccién Aprobada

Direccién IP de Origen www.simple.co

Total Intéreses Mora

Nit Cédigo Administradora Namero Afiliados Valor sin Mora

N800224808 230301 PORVENIR 1 $ 208.000 $0

N806008394 EPS048 EPS-S MUTUAL SER 1 $ 162.500 $0

N890903790 14-11  ARL SURA 1 $6.800 $0
SubTotales: $377.300 $0
Total a Pagar: $377.300

. - . . . . . . ! _Pﬁégina ldel
Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogota 601 4446634 - Cali: 602 5540577 - Medellin: 604 5146669 - Bucaramanga: 607 6438000 - Cartagena: 605 6945444 - Pereira:

3402582 - Barranquilla: 605 3618850 - Resto del Pais: 018000 971 971 - jMas que Fécil, SIMPLE!

SIMPLE S.A. no se hace responsable de las planillas y pagos realizados a través de otros operadores de informacién dado que no tiene medios para corroborar la
veracidad de la misma, su alcance se limita a replicar la informacién suministrada directamente por el cliente.

iEl Poder

de lo SIMPLE!

Antes de imprimir, aseglrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.



AUTOLIQUIDACION
CONSOLIDADA

PAGOSIMPLE |

Simple

Fecha creacion reporte: 2025-02-19, 10:44:36 AM  Tipo Planilla: N: PLANILLA CORRECCIONES Numéro Planilla: 1070544504
Nro Planilla Corregida: 1068623161 Periodo Cotizacion: noviembre de 2024 Periodo Servicio: noviembre de 2024
PAGADO 19/02/2025
|. DATOS DEL APORTANTE
Razén Social KEILIN MENDEZ
Documento CC1045714016 Direccion AV 24A SUR #13 B - 13 LOS ALPES PISO 4
Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 3163772593
Tipo Persona NATURAL Forma Presentacion |UNICO
Ciudad CARTAGENA DE INDIAS, DISTRITO TURISTICO Y CULTURAL Departamento BOLIVAR
Representante Legal Identificacion
Total Afiliados 1 ARP ARL SURA
Il. DETALLE DEL APORTANTE
Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
aflonfalw
ootcasan | Soobdonsomtres | ton | susen |l 5119181219115 28] S 9185/ L0 aomnevssorn | B8, | e | ameessow | B | e | e | e | e | s | RO | e | s | more | et | s |
o|o|8|a
CC 1045714016 | KRN ISABEL MENDEZ 59 0 |x A 0 0 |(230301) PORVENIR $1.300.000|  $208.000|(EPS048) EPS-S MUTUAL SER |  $1.300.000| ~$162.500 0,522 $1.300.000(  $6.800|(NIN-CC) NINGUNA CCF 50 50 50 s0 $0 $0 $377.300
CC 1045714016 gE'L”\:[',%ABEL W= 59 ) X clx 0 0 |(230301) PORVENIR $1.600.000|  $ 256.000|(EPS048) EPS-S MUTUAL SER $1.600.000| $200.000 0522 $1.600.000(  $8.400|(NIN-CC) NINGUNA CCF $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 464.400
IILTOTALES
et T (Incapacidades, Incapacidades | SUBTOTAL SIN TOTAL
IBC Pension IBC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pension Aportes Salud |Aportes Riesgos| Aportes Cajas Aportes Sena Aportes ICBF gg;:s Min Epdourceascién Licencias, Saldos INTERESES DE INTERESES TOTAL FINAL
a Favor) EPS MORA DE MORA
$300.000 $300.000 $300.000 $0 $48.000 $37.500 $1.600 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $87.100 $4.400 $91.500
Paginaldel

Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogotéa 601 4446634 - Cali: 602 5540577 - Medellin: 604 5146669 - Bucaramanga: 607 6438000 - Cartagena: 605 6945444 - Pereira: 606 3402582 - Barranquilla: 605 3618850 - Resto del Pais: 018000 971 971 - jMas que Facil, SIMPLE!

Antes de imprimir, aseglrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.

iEl Poder

de lo SIMPLE!
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D | A N. Formulario del Registro Unico Tributario mm.

2.Concepto [0 | 2| Actualizacion

4. Numero de formulario 14972756661
5. Nimero de | ) Tributaria (NIT) a0V ‘,‘[ u.;BulmuhcuMm
10457140167 N\
IDENTIFICACION NN\
24. Tipo da contribuyente 25. Tipo de documento 26. Nomoro de |dentificacién (0~ 27, Facha expedicion
Persona natural 0 sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 1045714016 ) ) 20110523
Lugar de expedicién 28, Pais 29. Departamento — | 50. cudagmunicolo
COLOMBIA 1 6 9 Atidntico o/ 8\ Ba{raﬂkfla 001
31, Prmer apsllico 32, Segundo apelido 3 Primernomire \ ' ) / 7 |34:-Ot6s nambres
MENDEZ GARRIDO KEILN 0 |\ lisaBEL
35. Razon socal NN A
36. Nomire comercial ‘ | 37 Siga——
UBICAGION, y
38, Pais 39, Departamento AN -\ 40, Ciudad Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Bolivar /0 N\ </ 1 3 |canagena 001
41, Direccion principal ‘ \ NN /\
CL 46 # 120-42 MZ 3A- 4 MO, WL ))
42. Correo electrénico kellinmendez13@gmail.com LNl N
43, Codigo postal [aa.7eit0m0 . 0 /31261438 7 245 Tewlono2 32333840586
/<75 _CLASIFICACION
Activided econémica . Ocupacion
Actividad principal %wmm \J Otras actividades S~
46 Cédigp 47, Fecha inicio actividad A&Co;ap ammmma 50, Codigo 1 2 51, Cadigo lentas
[0010f[2021,01,04]|| Jl { VA l | | . | | |

«nnqémaulmdu. Calidades y Atributos

|a34so7\4-\_@_\\on1z1suuunuwnmaauaa

sawlwlIIIIl.’r»..,*l‘;jilIIllIlIIIIIIIIII

49 -No responsable de IVA AN

‘{\:‘-
(N
(
Usuarios aduaneros Exportadores
1 2 3 - 5 6 7 8 8 10
S I O (] I P i S el B R I
84, Cadigo | 57. Modo |
1" 12 13 14 15 16 17 18 19 20
A I S N O O N O o |
IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcion en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida y en consecuencia no se exigira su renovacion
Para uso exclusivo de la DIAN
59.Anexos S D M‘)E 60. No. de Fobos: E] 61.Fecha [2024-01-16/11:25:14 |
La informacion da a traves del fo oficial do P do las ver que la DIAN realice.
y on del Ry Unico Tribx (Rlﬂxdobeﬁwmywenmoa Fma d
mmmmulo‘wl— los pe
o de i mdcmwwmltﬂo?G!ZGwa?ﬁ
UzmcDolunlma!hmnﬂmdmheluamh:mhndoyuuahm&
tratamiento de datos ley 1581 de 2012 984, Nombrs MENDEZ GARRIDO KEILIN ISABEL
Firma del solici .
o e 985.Cage  CONTRIBUYENTE

Facha generacédn documento POF- 16-01-2024 11:25:37AM



D

30 01 2025

KEILIN ISABEL MENDEZ GARRIDO

CUATRO MILLONES DE PESOS M/CTE

FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR
Nit 800197044

4.000.000

( COMPROBANTE DE EGRESO L 203

'BENEFICIARIO e e e -
KEILIN ISABEL MENDEZ GARRIDO e
NIT e _ |PORCONCEPTODE
1045714016 T ICANC SERV OPS DE COORDINADORA MES DE ENE2025
DIRECCION 7 'CIUDAD  TELEFONO ‘
CL46# 12042 MZ3A4  Cartagena | IL__ 7 -
FECHADOCUMENTO |  FECHAVENCIMIENTO | ELABORADOPOR | CHEQUE No.
tjueves. 30 de enero de 2025 | _ 30-ene-25 | Gloria esther gonzalez cassiani |
CODIGO CUENTA CONCEPTO TERCERO DEBITO CREDITO
1110050102 C SERV OPS DE COORDINADORA |KEILIN ISABEL MENDEZ GARRI 0 4.000.000
ES DE ENE2025
23352501 PAGO CANC SERV OPS DE KEILIN ISABEL MENDEZ GARRI 4.000.000 0
COORDINADORA MES DE
ENE AL4 DE FEB2025 191
Valor en Letras TOTAL DEL DOCUMENTO 4.000.000 4.000.000

CUATRO MILLONES DE PESOS M/CTE

FIRMA Y SELLO DEL BENEFICIARIO

REVISADO POR

L 1LLQ

APROBADO POR

CCNIT

A.04'5.14.0\6.

¢ Scanned with !
i & CamScanner’|


https://v3.camscanner.com/user/download

FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR

FACTURA DE COMPRA

192

Nit 800197044 Documento Externo No.

PROVEEDO (Orlando Javier Colina Martinez POR CONCEPTO DE

NIT 73574462 CONT SERV DE PSICOLOGIA MES DE ENE AL 4 DE FEB2025
DIRECCION CIUDAD |TELEFONO

Aberes primer callejon Cartagena

FECHA DOCUMENTO FECHA VENCIMIENTO COMPRO FORMA DE PAGO
miércoles, 1 de enero de 2025 01-ene-25 Gloria esther gonzalez cassiani Credito

| Descripcion |Cantidad| U Medida| Valor Unitario | IVA | Total |
PSICOLOGO 1,00 Und. 3.000.000| 0% 3.000.000
Valor en Letras SUBTOTAL 3.000.000
TRES MILLONES DE PESOS M/CTE DESCUENTO 0
IVA 0
RETEFUENTE 0
RETEIVA 0
RETEICA 0
Firma Responsable Entregado Por TOTAL DOCUMENTO 3.000.000




LA FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR

DEBE A:

ORLANDO JAVIER COLINA MARTINEZ
C.C. Nro. 73.574.462 de Cartagena

L8 SUMA A€ ettt et ettt ev s s e e e e $3.000.000
Por concepto de:

Prestacion de servicios en el cargo de Psicdlogo del Hogar de Paso Luz y Vida
de la Fundacién Hijos de Bolivar, correspondiente al periodo del 1 al 31 de

enero del afio 2025

Cartagena de Indias, 31 de enero del afio 2025.

Firma,

doude L esloa 1/

ORLANDO JAVIER COLINA MARTINEZ
C.C. Nro 73.574.462 de Cartagena




‘. aportes Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
CC 73574462 COLINA MARTINEZ ORLANDO JAVIER INDEPENDIENTE PRINCIPAL Crr 41 #27-26 CARTAGENA-BOLIVAR 6623586 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-12 2024-12 1169748737 9479467743 | 2025/01/16 2025/01/03 | NEQUI 0 $402,200
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombres Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Dias 1BC Aporte
Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) $1,300,000 $208,000 $1,300,000 $162,500 $1,300,000
Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $1,300,000 $208,000 $1,300,000 $162,500 $0 $0 $1,300,000 $31,700 $0 $0
Ciudad: CARTAGENA Depto: BOLIVAR ( 1 Afiliados) $1,300,000 $208,000 $1,300,000 $162,500 $0 $0 $1,300,000 $31,700 $0 $0
1 |cc |73574462 |COLINA ORLANDO |Z30301 | 30 $1,300,000 $208,000  EPS002| 30 $1,300,000 $162,500 0 0 S0 14-25) 30 $1,300,000 $31,700| 0 $0 $0
Total Afiliados( 1) $1,300,000 $208,000 $1,300,000 $162,500 $0 $0 $1,300,000 $31,700 $0 $0

(=] CamScanner

Pagina 1 de 2 2025/01/02 10:08 PM



o

aportes

Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono ExonerlaggFSENA e
CC 73574462 COLINA MARTINEZ ORLANDO JAVIER INDEPENDIENTE PRINCIPAL Crr 41 #27-26 CARTAGENA-BOLIVAR 6623586 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-12 2024-12 1169748737 9479467743 | 2025/01/16 2025/01/03 | NEQUI 0 $402,200

RESUMEN DE PAGO

CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $208,000 S0 S0 $208,000
PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $208,000 S0 S0 $208,000
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $31,700 S0 S0 $31,700
COLMENA 14-25 800,226,175 3 1 $31,700 $0 $0 $31,700
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $162,500 $0 $0 $162,500
SALUD TOTAL EPS002 800,130,907 4 1 $162,500 $0 $0 $162,500
TOTAL 1 $402,200 $0 $0 $402,200

CamScanner

Pagina 2 de 2 2025/01/02 10:08 PM



EPUBLICA DE
DLOMBIA

 A0S00100,00259156 M-0073674462:20101007

p——————




AN

Formulario del Registro Unico Tributario

2. Cencepto [0 [ 2]  Actualizacion

4. Numera de formulario 14656652657
5. Nimero de Idenificacin Tribuiaria (HIT) 8.0V . : | 14 Buzin electrinica
735744628 / 6
IDENTIFICACION
24, Tipm de contsibuyere 25, Tipa de documenta 26, Nimero de |denSicacin ] 27 Fecha expedicdn
Persona natural o sucesién lliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 73574,1.6-2' / y ) 19840620
Lugar de expedician 28, Pals 29 Departamenlo b el Ciodacfiudicipic
COLOMBIA 1 6 9 |Bolivar 173 | |Cartagena 001
31. Primes apellida 32 Sagunds apedida 33, Primer nombre | | PaY s 134 ek nombres
COLINA MARTINEZ ORLANDO ._})’.\\;HER
35. Fawn social $ /
3. Noenbre comercial - I7-Bightts,
 UBICACION..
30 Pais 3 Departaments 40, ChudadMunicipiz
COLOMBLA 1 6 9 |Bolivar 1 3 |Carlagena 001
41. Dieceitn principal
BRR AMBERES PRIMER CALLEJON 27 26 =
49 Coifeo sechiingn ojcama@hotmail com i
43. Codigo pastal [ 4. Tettona 1 31166309 1 345 Tekiono2 6384545
./ ELASIFICACION
Actividad ennn(!n'rﬂ:l‘.a- ey Ocupacion
Actividad principal numqud ﬁ':md.gj..__ == Oftras actividades s
46 Codigo AT. Fecha inico actividad d.&m._ﬁ;q\ . &8 Fecha jnicic sciiidad 50 Cédiga 1 3 51. Cadigo establecimmntaos
[7220|l2005086.1 0|8 sa-2[{2 0094142 7] | | I |24 45| | |
¥ . Responsabilidades, Calidades y Atributos

1 2 3 a4 B T, A LB M 12 13 44 18 18 17 15 18 2N M 2 1 M B
scafa o | | | ot Y N Tt I N 1N R e T
49 - Mo responzable de VA

v )
e " Usuérios aduaneros Exportadores
1 2 R ¢ 5 & 7 8 s i
| | | l ! | | | | | | J 55, Forma 5. Tipo Servici 1 F Y

5. crmo ‘ ‘ 57. Moda

1 17 1 14 1% 1 7 " 19 20

|/ Y A O —

2 que haya lugar, la inscripeidn en ol Registra Unico Tributario -RUT., tendrd vigancia indefinida y en consecuencia no se exigird su renovacisn

53 Anexos

a [] s [x]

Fara uso exclusivo de 1a DIAN
BD. Ho. de Fobas:

&1, Fecha |2m1;-us-n.=

La informacicn suminsirada a lrawes del farmulana oficial de mscipoidn, sctualzacin, suspensidn
v cancalacicn al Regisira Ureco Trbutara (RUT), deierd ser axacta y varaz; an casa de canstatar
Inaxachbud an slguna de los datos SUMInsirados 58 adalantaran |05 procedimientos administratives
BENCIONALOR0S ¢ 08 sLspensicn, senln el caso, Paragrafo fal anlicuio 1.6.1.26 gal Decralo 1625
dél 2016 D wual maners &l krralizar o rarde o sRuans foe ifformtado ¥ acepla & poliica de
Iratamiznda de datas ley 1601 de 2012,

Firma ded solicitanie:

Sin perjuico de las venlicacones que k DIAN realics.
Firrna autcrizada:

o84 Mambre  MONTIEL CASTRO MARTA PATRICIA
905, Carga Gestor |

Fecha generaci Gn documenin POF: 23-04.2024 09:16:37PM



30 01 2025 3.000.000
Orlando Javier Colina Martinez

TRES MILLONES DE PESOS MI/CTE

FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR

Nit 800197044 COMPROBANTE DE EGRESO 204

B I Ry —
BENEFICIARIO - - S
Orlandq Javier Colina Martinez - o =
NT o | PORCONCEPTODE ]
73574462 . ' 7 | [CANC SERV DE PSICOLOGIA MES DE ENE2025
‘DIRECC!ON CIUDAD VTELEFONO B B
Aberes primer callejon ]Cartagena | I ) i ) .= . - -
. FECHA DOCUMENTO FECHAVENCIMIENTO | ~ ELABORADOPOR CHEQUE No.
| jueves, 30 de enero de 2025 [ 30-ene-25 |Gloria esther gonzalez cassiani ‘

CODIGO CUENTA CONCEPTO TERCERO DEBITO CREDITO
1110050102 CANC SERV DE PSICOLOGIA MES DE  |Orlando Javier Colina Martinez 0 3.000.000
ENE2025
23352501 AGO CONT SERV DE PSICOLOGIA Orlando Javier Colina Martinez 3.000.000 0
MES DE ENE AL 4 DE FEB2025 192
Valor en Letras TOTAL DEL DOCUMENTO 3.000.000 3.000.000
TRES MILLONES DE PESOS M/CTE FIRMA Y SELLO DEL BENEFICIARIO
REVISADO POR
CC/NIT
23. 634 ue2

¢ Scanned with !
i & CamScanner’|


https://v3.camscanner.com/user/download

FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR

FACTURA DE COMPRA

193

Nit 800197044 Documento Externo No.

PROVEEDO |PATRICIA SOFIA LAMADRID MUNOZ POR CONCEPTO DE

NIT 11433962282 CONT SERV DE TRABAJADORA SOCIALMES DE ENE AL4
DIRECCION CIUDAD [TELEFONO DE FEB2025

BRR ALTOS DEL CAMPEST [Cartagena

FECHA DOCUMENTO

FECHA VENCIMIENTO

COMPRO

FORMA DE PAGO

miércoles, 1 de enero de 2025 01-ene-25 Gloria esther gonzalez cassiani Credito
Descripcion |Cantidad| U Medida| Valor Unitario | IVA | Total |
TRABAJO SOCIAL 1,00 Und. 3.000.000| 0% 3.000.000
Valor en Letras SUBTOTAL 3.000.000
TRES MILLONES DE PESOS M/CTE DESCUENTO 0
IVA 0
RETEFUENTE 0
RETEIVA 0
RETEICA 0
Firma Responsable Entregado Por TOTAL DOCUMENTO 3.000.000




LA FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR

DEBE A:

PATRICIA SOFIA LAMADRID MUNOZ
C.C. Nro. 1.143.396.282 de Cartagena

T U T 0 F= 1o [T $3.000.000
Por concepto de:

Prestacion de servicios en el cargo de Trabajadora Social del Hogar de Paso
Luz y Vida de la Fundacién Hijos de Bolivar, correspondiente al periodo del
1 al 31 de enero del afo 2025

Cartagena de Indias, 31 de enero del afio 2025.

Firma,

Y220 S

PATRICIA SOFIA LAMADRID MUROZ
C.C. Nro. 1.143.396.282 de Cartagena




‘. aportes Planilla Resumen

,
enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
CC 1143396282 LAMADRID MUNOZ PATRICIA SOFIA INDEPENDIENTE PRINCIPAL Altos del campestre M13L5 [ CARTAGENA-BOLIVAR 6709745 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-12 2024-12 1171932990 9479677272 | 2025/01/22 2025/01/07 | BANCOLOMBIA 0 $377,300
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS | PARAFISCALES
No. Identificacion Nombre Codigo | Dias | Codigo | Dias | Codigo | Dias | Codigo | Dias | Dias | Exonerado
ing [ ret |tde [ tae |tdp | tap [vsp | cor | vst | stn |ige [ima|vac|avp [vet | irt | vip SENA e
ICBF
1 fcc 1143396282 [LAMADRID MUNOZ 230201 | 30 [ESSCO7| 30 0 14-11[ 30 | © No
[PATRICIA SOFIA
Total Afiliados( 1)

Pagina 1 de 2 2025/01/03 06:45 PM



aportes

Planilla Resumen

-
enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
CC 1143396282 LAMADRID MUNOZ PATRICIA SOFIA INDEPENDIENTE PRINCIPAL Altos del campestre M13L5 CARTAGENA-BOLIVAR 6709745 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-12 2024-12 1171932990 9479677272 | 2025/01/22 2025/01/07 | BANCOLOMBIA 0 $377,300

RESUMEN DE PAGO

CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO  INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $208,000 S0 S0 $208,000
PROTECCION 230201 800,229,739 0 1 $208,000 $0 $0 $208,000
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $6,800 $0 $0 $6,800
ARL SURA 14-11 890,903,790 5 1 $6,800 $0 $0 $6,800
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $162,500 S0 S0 $162,500
MUTUAL SER ESSC07 806,008,394 7/ 1 $162,500 S0 S0 $162,500

1 $377,300 $0 $0 $377,300

Pagina 2 de 2 2025/01/03 06:45 PM



REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE CIUDADAN!A

wiess 1:189) 396 282
LAMADRID MUNQZ ‘

APELLIDOS

~~ PATRICIA SOFIA

[ |
":; | i i
llo " i
FECHA DE NACIMIE e @CT 1996
CARTAGEIIC i
(BOLIVAR) i
LUGAR DE NACIMIENTO
154 = B+ F
' - ESTATURA =, G.S.RH SEXO
i 11-DIC-2014 CARTAGENA
FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION
iNDICE DERECHO R . REGI TRADO NACIONAL
i JUAN CARLOS GALINDO VACHA

A-0502200-01035438-F-1143396282-201 80961 0062482548A 1 9905589778

IONAL DEL ESTADO CIVIL



e LA

Formulario del Registro Unico Tributario

2.Concepto |1 | 3| Actualizacion de oficio

4. Numero de formulario

14528233126

(415)770 020) C

7212489984(8

001452823312 6

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14. Buzén electrénico
11 4 3 3 9 6 2 8 2 1 Impuestos de Cartagena 6
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacion 27. Fecha expedicion
Persona natural o sucesién iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 1143396282 20141211
— 1 1
Lugar de expedicion 28. Pais 29. Departamento |30. Citidac/Muicipio
COLOMBIA 1 6 9 [Bolivar 1 3 Cartagena 001
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre |’34. Otrg's nombres
LAMADRID MUNOZ PATRICIA SOFIA
35. Razén social
36. Nombre comercial 37 Sigla
L IN NN
UBICACION
38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Bolivar 1 3 |Cartagena 001
41. Direccion principal
BRR ALTOS DEL CAMPESTRE MZ 13 LT5
42. Correo electrénico patri_sIm@hotmail.com
43. Codigo postal 44. Teléfona 1 302406 40 4 1|45.Teléfono 2
CLASIFICACION
Actividadeconémica Ocupacion
Actividad principal Actividad-secundaria Otras actividades 52 Ntmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codigo 49, Fecha inicio actividad 50. Codigo 1 2 51. Codigo establecimientos
[8299f[2018021 5] I . | |- |
Responsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 6 7 ) 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
- I
seamola 0l | | | [ | N[ | [ L [ L [ [ [ ]
49 - No responsable de IVA
Usuarios aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
| ‘ | | | | | ‘ | ‘ 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Codigo |57 Modo | |
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
| | ‘ ‘ | ‘ |s8.crc ‘ |

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida y en consecuencia no se exigira su renovacion

Para uso exclusivo de la DIAN

59. Anexos

SI|:| NO

60. No. de Folios: ljl

61 Fecha [2019-05

-23 |

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspension
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspension, segun el caso, Pardgrafo del articulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625
del 2016. De igual manera al formalizar el tramite el usuario fue informado y acepta la politica de
tratamiento de datos ley 1581 de 2012.

Firma del solicitante:

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
Firma autorizada:

084. Nombre ACTUACION DE OFICIO AUTOMATICA

985. Cargo

Fecha generacion documento PDF: 26-01-2024 10:50:38AM




30 01 2025 3.000.000
PATRICIA SOFIA LAMADRID MUNOZ
TRES MILLONES DE PESOS M/CTE
FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR
Nit 800197044 COMPROBANTE DE EGRESO 205
BENEFICIARIO ) o o . B -
[PATRICIA SOFIA LAMADRID MUROZ e S—
~NT ~ |PORCONCEPTODE = .
| 11433962282 ~ ||cANC SERV DE TRABAJADORA SOCIALMES DE ENE2025
DIRECCION ~~ (CIUDAD [TELEFONO
BRR ALTOS DEL CAMPESTR Cartagena
| FECHA DOCUMENTO FECHAVENCIMIENTO | ELABORADO POR | CHEQUE No.
| jueves, 30 de enero de 2025 30-ene-25 Gloria esther gonzalez cassiani
CODIGO CUENTA CONCEPTO TERCERO DEBITO CREDITO

1110050102 CANC SERV DE TRABAJADORA PATRICIA SOFIA LAMADRID MU 0 3.000.000

SOCIALMES DE ENE2025
23352501 PAGO CONT SERV DE TRABAJADORA (PATRICIA SOFIA LAMADRID MU 3.000.000 0

SOCIALMES DE ENE AL4 DE FEB2025

193
alor on Letras TOTAL DEL DOCUMENTO 3.000.000 3.000.000
TRES MILLONES DE PESOS M/CTE FIRMA Y SELLO DEL BENEFICIARIO
REVISADO POR

Qa dAI %
APROBADO POR
CCINIT 4./!45_3%.282
’

¢ Scanned with !
i & CamScanner’|


https://v3.camscanner.com/user/download

FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR

FACTURA DE COMPRA

194

Nit 800197044 Documento Externo No.

PROVEEDO |lizeth maria buelvas anaya POR CONCEPTO DE

NIT 45754039 CONT SERV DE NUTRICIONISTA DE ENE AL4 DE FEB2025

DIRECCION CIUDAD |TELEFONO

alto bosque cll santa fe 24 Cartagena

FECHA DOCUMENTO FECHA VENCIMIENTO COMPRO FORMA DE PAGO
miércoles, 1 de enero de 2025 01-ene-25 Gloria esther gonzalez cassiani Credito

| Descripcién [Cantidad|U Medida| Valor Unitario [ IVA | Total |

NUTRICIONISTA 1,00 Und. 3.000.000| 0% 3.000.000

Valor en Letras SUBTOTAL 3.000.000

TRES MILLONES DE PESOS M/CTE DESCUENTO 0
IVA 0
RETEFUENTE 0
RETEIVA 0
RETEICA 0

Firma Responsable Entregado Por TOTAL DOCUMENTO 3.000.000




LA FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR

DEBE A:

LIZETH MARIA BUELVAS ANAYA
C.C. Nro. 45.754.039 de Cartagena

L@ SUMIA G0 ettt e ee et e ee e e ee e e eeeeeeeeeeseteeaeeseeaeeeenaens $3.000.000

Por concepto de:

Prestacidn de servicios en el cargo de Nutricionista del Hogar de Paso Luz y
Vida de la Fundacién Hijos de Bolivar, correspondiente al periodo del 1 al 31
de enero del afno 2025

Cartagena de Indias, 31 de enero del afio 2025.

Firma,

Cdines. Q -

LIZETH MARIA BUELVAS ANAYA
C.C. Nro. 45.754.039 de Cartagena




-wr LSRRI )
DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
CC 45754039 BUELVAS ANAYA LIZETH MARIA INDEPENDIENTE PRINCIPAL Bosque Calle Santa fe 44 A | CARTAGENA-BOLIVAR 5555555 No
28

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-12 2024-12 1169687621 9479322536 | 2025/01/13 2025/01/03 | BANCO DE BOGOTA 0 $377,300

LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombres Codigo |Dias 1BC Aporte Codigo |Dias 1BC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Dias 1BC Aporte
Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) $1,300,000 $208,000 $1,300,000 $162,500 $1,300,000
Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $1,300,000 $208,000 $1,300,000 $162,500 $o $0 $1,300,000 $6,800 $0 $0
Ciudad: CARTAGENA Depto: BOLIVAR ( 1 Afiliados) $1,300,000 $208,000 $1,300,000 $162,500 $o $0 $1,300,000 $6,800 $0 $0
1 |cc |45754039 |BUELVAS LIZETH |25714 | 30 $1,300,000 $208,000(  ESSc24| 30 $1,300,000 $162,500 0 0 S0 14-25 30 $1,300,000 $6,800 0 $0 $0
Total Afiliados( 1) $1,300,000 $208,000 $1,300,000 $162,500 $0 $0 $1,300,000 $6,800 $0 $0




AU R LR (W )

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
CC 45754039 BUELVAS ANAYA LIZETH MARIA INDEPENDIENTE PRINCIPAL Bosque Calle Santa fe 44 A CARTAGENA-BOLIVAR 5555555 No
28
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-12 2024-12 1169687621 9479322536 | 2025/01/13 2025/01/03 | BANCO DE BOGOTA 0 $377,300

RESUMEN DE PAGO

CcobIGO

VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1)
COLPENSIONES

ARL (ADMINISTRADORAS: 1)
COLMENA

EPS (ADMINISTRADORAS: 1)
COOSALUD MOVILIDAD

25-14

14-25

ESSC24

900,336,004 7

800,226,175 3

900,226,715 3

AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E
INCAPACIDADES
1 $208,000 $0 S0
1 $208,000 S0 S0
1 $6,800 $0 $0
1 $6,800 $0 $0
1 $162,500 S0 S0
1 $162,500 $0 S0
1 $377,300 S0 S0

$208,000
$208,000
$6,800
$6,800
$162,500
$162,500
$377,300







DI AN

Formulario del Registro Unico Tributario

ZVOonceﬂoIO|1I Inscripcion

4. Namero de formulario

14366389077

7212489984{8020} 000001436
5. Nomero de ldentificacion Tributasia (NIT) 6. DV | 12. Direccidn seccional f"v \ \ fﬂ.hxzbneleamuoo
4575403 9|6 [memstndeconaens L\ 6/
IDENTIFICACION V#55 {
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Nismero de nenuncwbn d 27. Fecha expedicién
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 457 540 39 L ~ ) 19930730
Lugar de expedicidn 28. Pais 29. Departamento \ N7~/ Jeb. CIMMmmplo
COLOMBIA 1 6 9 |Boiivar A3\ (¢ ,‘ Cartagena 001
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33 Primer nombee | | 34.Utres nombres
BUELVAS ANAYA LIZETH A8 MARIA
35. Razon soclal k
36. Nombre comercial 37-Sigan,
UBICACION.
38. Pais 39. Departamento 3 N/ 40. CudadMuniciplo
COLOMBIA 1 6 9 |Bolivar = 1 3 |Cartagena 001
41. Direccidn principal
BRR TORICES CL47 13 135
42. Correo electrénico fernandatorrez14@hotmail.com <N ) ]
43. Coaigo postal |44, Tesetoro 1 ~30056520 9 645 Testono?2
o3 - CLASIFICACION
Actividad econémica - . ; Ocupacion
Actlvidad principal Agtividad secundaria- Otras actividades £ Kimaio
46. Coago 47. Fecha Inicio actividad 48.Codign 49, Fea:amtoacw.qm 50. Cadigo 1 2 51. Cédigo establecimientos
869 9fl2016,0317]|| B {000 | I | || | | |
4 ~ { _ " Responsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 & 58§ % B-\9- 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
seals | | | [/ANYCOANRAL [ [ L L L ]
05- Implo. renta y compl. régimen erd\nar /' / N/
|
\ \
'/ Usuarios aduaneros Exportadores
1 2 P VY 5 6 7 8 9 10
I | [ I I | I | | I 55. Forma 6. Tipa Senvicio 1 2 3
54.Cadigo |57A Modo l
1 122 13 14 15 16 17 18 19 20
N O O O O (O O (O | ‘ ocre |

IMPORTANTE: Sin perjulcio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcion en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendré vigencia indefinida y en consecuencia no se exigira su renovaclon

Para uso exclusivo de la DIAN

50 Anexcs  SI NO D 80. No. de Folos: [j 61.Fecha [2016-03-17 |
La nformacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcidn, actualizacion, suspension | Sin paruicio de |as verificaciones que ta DIAN realice.
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), deberd ser exacta y veraz; en caso de constatar | gimg autarizada:
inexactitud en alguno de los datos suministrados se ad los dimientos administrativos
sanclonatorios o da suspensidn, segun el caso, Parégrafo del articulo 1.6.1.2.6 del Decrato 1625
del 2016. De igual manera al formalizar el trdmite el usuario fue informado y acepta la politca de
tratamiento de datos ley 1581 de 2012 a84. Nombre BALDRICH PINEDO GARY
Fima del solcitante:

985.Cargo  Gestor |

Fecha generacion documento POF: 21-05-2024 04:38.10PM



30 01 2025 3.000.000
lizeth maria buelvas anaya
TRES MILLONES DE PESOS M/CTE
FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR - -
Nit 800197044 I COMPROBAriTE‘DE EGRESO 206
BENEFICIARIO - e ;.: o
Irzeth maria buelvas anaya N A ) B
O i . o | POR CONCEPTO DE _ e 8
. / 45754039 - - ~||cANC SERV DE NUTRICIONISTA MES DE ENE2025
DIRECCION ___CIUDAD _ TELEFONO .
alto bosque cll santa fe 24 Cartagena I - } B o - -
" FECHADOCUMENTO |  FECHAVENCIMIENTO ELABORADO POR _ CHEQUE No.
[ jueves 30 de enero de 2025 5 ___ 30-ene-25 Glona esther gonzalez cassiani B _I | -
CODIGO CUENTA CONCEPTO [ TERCERO DEBITO CREDITO
1110050102 ICANC SERV DE NUTRICIONISTA MES  [lizeth maria buelvas anaya 0 3.000.000
DE ENE2025
23352501 PAGO CONT SERV DE NUTRICIONISTA [lizeth maria buelvas anaya 3.000.000 0
DE ENE AL4 DE FEB2025 194
Valor en Letras TOTAL DEL DOCUMENTO 3.000.000 3.000.000

[TRES MILLONES DE PESOS M/CTE

FIRMA Y SELLO DEL BENEFICIARIO

REVISADO POR

(Lot

[APROBADO POR

CC/NIT

| 45.354.0%

Scanned with

{8 CamScanner’’


https://v3.camscanner.com/user/download

FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR

FACTURA DE COMPRA

195

Nit 800197044 Documento Externo No.

PROVEEDO |[MELISSA ANDREA ALMARALES ORTIZ POR CONCEPTO DE

NIT 1143362749 CONT OPS PEDAGOGO TRABAJO DEL AREA MES DE ENE

DIRECCION CIUDAD [TELEFONO AL 4 DE FEB2025

BRR TERNERA URB LA PRI |Cartagena

FECHA DOCUMENTO FECHA VENCIMIENTO COMPRO FORMA DE PAGO
miércoles, 1 de enero de 2025 01-ene-25 Gloria esther gonzalez cassiani Credito

| Descripcion |Cantidad| ) Medida| Valor Unitario | IVA | Total |

PROFESIONAL DEL AREA 1,00 Und. 2.000.000| 0% 2.000.000

Valor en Letras SUBTOTAL 2.000.000

DOS MILLONES DE PESOS M/CTE DESCUENTO 0
IVA 0
RETEFUENTE 0
RETEIVA 0
RETEICA 0

Firma Responsable Entregado Por TOTAL DOCUMENTO 2.000.000




LA FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR

DEBE A:

MELISSA ANDREA ALMARALES ORTIZ
C.C. Nro. 1.143.362.749 de Cartagena

T U T 0 F= 1o [T $2.000.000
Por concepto de:

Prestacion de servicios en el cargo de Pedagoga del Hogar de Paso Luz y Vida
de la Fundacién Hijos de Bolivar, correspondiente al periodo del 1 al 31 de

enero del afio 2025

Cartagena de Indias, 31 de enero del afio 2025.

Firma,

Meisa gaacgles
MELISSA ANDREA ALMARALES ORTIZ
C.C. Nro. 1.143.362.749 de Cartagena




‘. aportes Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono ExonerngFSENA e
CC 1143362749 ALMARALES ORTIZ MELISSA ANDREA INDEPENDIENTE PRINCIPAL carrera 80d 31F 42 CARTAGENA-BOLIVAR 3176963582 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-12 2024-12 1168935155 9479380802 | 2025/01/14 2025/01/02 | NEQUI 0 $377,300
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombres Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Dias 1BC Aporte
Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) $1,300,000 $208,000 $1,300,000 $162,500 $1,300,000
Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $1,300,000 $208,000 $1,300,000 $162,500 $0 $0 $1,300,000 $6,800 $0 $0
Ciudad: CARTAGENA Depto: BOLIVAR ( 1 Afiliados) $1,300,000 $208,000 $1,300,000 $162,500 $0 $0 $1,300,000 $6,800 $0 $0
1 |cc |114336Z749 |ALMARALES MELISSA |25-14 | 30 $1,300,000 $208,000  EPS005| 30 $1,300,000 $162,500 0 0 S0 14-11] 30 $1,300,000 $6,800| 0 $0 $0
Total Afiliados( 1) $1,300,000 $208,000 $1,300,000 $162,500 $0 $0 $1,300,000 $6,800 $0 $0

Pagina 1 de 2 2025/01/02 04:25 PM



aportes

Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono ExonerelaggFSENA e
CC 1143362749 ALMARALES ORTIZ MELISSA ANDREA INDEPENDIENTE PRINCIPAL carrera 80d 31F 42 CARTAGENA-BOLIVAR 3176963582 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-12 2024-12 1168935155 9479380802 | 2025/01/14 2025/01/02 | NEQUI 0 $377,300

RESUMEN DE PAGO

CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO  INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $208,000 S0 S0 $208,000
COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 1 $208,000 S0 S0 $208,000
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $6,800 S0 S0 $6,800
ARL SURA 14-11 890,903,790 5 1 $6,800 $0 $0 $6,800
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $162,500 $0 $0 $162,500
SANITAS EPS005 800,251,440 [ 1 $162,500 $0 $0 $162,500

1 $377,300 $0 $0 $377,300

Pagina 2 de 2 2025/01/02 04:25 PM
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REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION P
~ CEDULA DE Cluosgfr\fl)r N

'."f"NUMEBo 1143‘3"

ALMARALES ORTIZ

7 APELLIDOS

FECHA DE NACMENTO 29-DIC-1992

MAGANGUE

(BOLIVAR)

LUGAR DE NACIMIENTO

1.66 O+ F
ESTATURA G.S. RH SEXO

11-ENE-2011 CARTAGENA

FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION Lt ) o

REGISTRADOR NACIONAL
CARLOS ARIEL sAncuu TORRES

P-0500150-00283601-F<11 43362749-20110310 0026054670A 1 36272799



f\ N Formulario del Registro Unico Tributario

| 4

2. Concepto |0 | 2| Actualizacion

4. Namero de formulario 14981014986
“15)77(‘)7212JJ!JJHUUJJJ“ l‘ '“I“.ﬂjsm(“l498 6
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
1 143 36 2 7 4 9| o |meuestosdecaragena 6
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacién — N/ v 27. Fecha expedicion
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 11433 2_7f 9 - ) 20110111
Lugar de expedicién 28. Pais 29. Departamento -IE Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Bolivar 1 3 | Cartagena 001
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre / W% 34:-Cti0s nombres
ALMARALES ORTIZ MELISSA ANDREA
35. Razén social N I
36. Nombre comercial AN 37 Sigio——
N AN
LBICACION
38. Pais 39. Departamento RN 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Bolivar 1 3 |Cartagena 001
41. Direccion principal NN /S
BRR TERNERA URB LA PRINCESA MZ 14 LT 28
42. Correo electrénico mely_2918@hotmail.com AN S
43. Codigo postal 44. Teléfong 1 3176 96 35 8 2|45. Teléfono 2
AN CLASIFICACION
Actividad-econémica ~— Ocupacion
Actividad principal Actividad sccunda;a—— Otras actividades 52 Ntmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codigo 49! Fecha'inicio dctividad 50. Codigo 1 2 51. Codigo establecimientos
[82909f[20130517]]] ~ NN | | || |

Responsabilidades, Calidades y Atributos

1 2 3 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26

4 5 6 7 3
sowol22la0] | | (N ) A NT | L L L L

22- Obligado a cumplir deberes formales a

49 - No responsable de IVA

Usuarigs aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
| ‘ | | | | | ‘ | ‘ 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Codigo | 57. Modo | |
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
| | ‘ ‘ | ‘ |s8.crc ‘ |

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida y en consecuencia no se exigira su renovacion

Para uso exclusivo de la DIAN

59. Anexos Sl |:| NO 60. No. de Folios: ljl 61. Fecha |2024 -02-10/22:10: 21 |

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspension | Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
y cancelacién del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz; en caso de constatar | Eirma autorizada:

inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspension, segun el caso, Pardgrafo del articulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625
del 2016. De igual manera al formalizar el tramite el usuario fue informado y acepta la politica de
tratamiento de datos ley 1581 de 2012. 984. Nombre ALMARALES ORTIZ MELISSA ANDREA

Firma del solicitante:
985. Cargo CONTRIBUYENTE

Fecha generacion documento PDF: 23-04-2024 05:14:44PM



30 01 2025

MELISSA ANDREA ALMARALES ORTIZ

DOS MILLONES DE PESOS MICTE

FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR

2.000.000

; " COMPROBANTE DE EGRESO |
Nit 800197044 | COMPROBANTE ADE E RESQ 207
BENEFICIARIO . e s
MELISSA ANDREA ALMARALESORTIZ -
NT - ~ |[POR CONCEPTO DE
/‘) 11143362749 - CANC SERV DE TRABAJADORA DEL AREA MES DE
DIRECCION B CIUDAD [TELEFONO ~ |[ENE2025
BRR TERNERA URB LA PRI |Cartagena | -
~ FECHADOCUMENTO |  FECHAVENCIMIENTO || ~  ELABORADOPOR | CHEQUE No.
f jueves, 30 de enero de 2025 30-ene-25 ]fg!oﬂa esther gonzalez cassiani |
CODIGO CUENTA CONCEPTO [ TERCERO DEBITO CREDITO
1110050102 CANC SERV DE TRABAJADORA DEL  |MELISSA ANDREA ALMARALES 0 2.000.000
AREA MES DE ENE2025
23352501 PAGO CONT OPS PEDAGOGO MELISSA ANDREA ALMARALES 2.000.000 0
TRABAJO DEL AREA MES DE ENE AL 4
DE FEB2025 195
Valor en Letras TOTAL DEL DOCUMENTO 2.000.000 2.000.000
DOS MILLONES DE PESOS M/ICTE FIRMA Y SELLO DEL BENEFICIARIO
REVISADO POR
U MYT
— .. S8 aAm2raleS
1.143.%62.949

¢ Scanned with !
i & CamScanner’|


https://v3.camscanner.com/user/download

FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR

FACTURA DE COMPRA

196

Nit 800197044 Documento Externo No.

PROVEEDO |MARIA ENRIQUETA GOMEZ NARVAEZ POR CONCEPTO DE

NIT 45763963 CONT SERV DE GESTOR DE CASO MES DE ENE AL 4 DE
DIRECCION CIUDAD [TELEFONO FEB2025

BRR PIE DE LA POPA SEC E

Cartagena

FECHA DOCUMENTO

FECHA VENCIMIENTO

COMPRO

FORMA DE PAGO

miércoles, 1 de enero de 2025 01-ene-25 Gloria esther gonzalez cassiani Credito

| Descripcion |Cantidad| U Medida| Valor Unitario | IVA | Total |

GESTOR DE CASO 1,00 Und. 3.000.000| 0% 3.000.000

Valor en Letras SUBTOTAL 3.000.000

TRES MILLONES DE PESOS M/CTE DESCUENTO 0
IVA 0
RETEFUENTE 0
RETEIVA 0
RETEICA 0

Firma Responsable Entregado Por TOTAL DOCUMENTO 3.000.000




LA FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR

DEBE A:

MARIA ENRIQUETA GOMEZ NARVAEZ
C.C. Nro. 45.763.963 de Cartagena

L@ SUMIA G0 et et et e et e et e e et e e eae e e eee e eeasaeeeaeeeenneas $3.000.000

Por concepto de:

Prestacion de servicios en el cargo de Gestora de Casos del Hogar de Paso
Luz y Vida de la Fundacién Hijos de Bolivar, correspondiente al periodo del
1 al 31 de enero del afo 2025

Cartagena de Indias, 31 de enero del afio 2025.

MARIA ENRIQUETA GOMEZ NARVAEZ
C.C. Nro. 45.763.963 de Cartagena



aportes

Resumen General de

Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
CC 45763963 GOMEZ NARVAEZ MARIA ENRIQUETA INDEPENDIENTE PRINCIPAL CLLE VICTORINA N.21A 07 CARTAGENA-BOLIVAR 6531414 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-12 2024-12 1181219207 9479510466 | 2025/01/16 2025/01/08 | NEQUI 0 $403,300
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombres Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Dias IBC Aporte

Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados)

$1,300,000

$208,000

$1,300,000

$162,500

$1,300,000

$1,300,000

Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $1,300,000 $208,000 $1,300,000 $162,500 $1,300,000 $26,000 $1,300,000 $6,800 50 50
Ciudad: CARTAGENA Depto: BOLIVAR ( 1 Afiliados) $1,300,000 $208,000 $1,300,000 $162,500 $1,300,000 $26,000 $1,300,000 $6,800 $0 $0

1 |CC |45763963 |GOMEZ MARIA |25-14 | 30 $1,300,000 $208,000 EPS002| 30 $1,300,000 $162,500 CCFog8| 30 $1,300,000 $26,000 14-11| 30 $1,300,000 $6,800 | 30 S0 S0
Total Afiliados( 1) $1,300,000 $208,000 $1,300,000 $162,500 $1,300,000 $26,000 $1,300,000 $6,800 $0 $0

Pagina 1 de 2

2025/01/08 02:29 PM




aportes

o

Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono ExonerlaggFSENA e
CC 45763963 GOMEZ NARVAEZ MARIA ENRIQUETA INDEPENDIENTE PRINCIPAL CLLE VICTORINA N.21A 07 CARTAGENA-BOLIVAR 6531414 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-12 2024-12 1181219207 9479510466 | 2025/01/16 2025/01/08 | NEQUI 0 $403,300

RESUMEN DE PAGO

CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO  INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $208,000 S0 S0 $208,000
COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 1 $208,000 S0 S0 $208,000
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $6,800 S0 S0 $6,800
ARL SURA 14-11 890,903,790 5 1 $6,800 $0 S0 $6,800
CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $26,000 $0 $0 $26,000
COMFENALCO CARTAGENA CCF08 890,480,023 7 1 $26,000 $0 $0 $26,000
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $162,500 S0 S0 $162,500
SALUD TOTAL EPS002 800,130,907 4 1 $162,500 S0 S0 $162,500
TOTAL 1 $403,300 $0 $0 $403,300

Pagina 2 de 2 2025/01/08 02:29 PM
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= OS]

POR UMA COLOMBIA MAS HOMESTA

Formulario del Registro Unico Tributario

2.Concepto |1 | 3| Actualizacion de oficio

4. Numero de formulario

14576854001

001457685400 1

(415)770 0) C

7212489984(802

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional

14. Buzén electrénico

4 5 7 6 3 9 6 3 5 Impuestos de Cartagena 6
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacion 27. Fecha expedicion
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 4576,3963 19941031
—_—N — 1 1
Lugar de expedicion 28. Pais 29. Departamento |30. Citidac/Muicipio
COLOMBIA 1 6 9 [Bolivar 1>3 Cartagena 001
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre |’34. Otrg's nombres
GOMEZ NARVAEZ MARIA ENRIQUETA
35. Razén social
36. Nombre comercial 37 Sigla
VA WA A\ . NN
UBICACION
38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Bolivar 1 3 |Cartagena 001
41. Direccion principal
BRR PIE DE LA POPASECEL TORIL 21 A 05
42. Correo electrénico maengomez@hotmail.com
43. Codigo postal 44, Teléfono 1 6 5 3 1 4 1 4|45. Teléfono 2 3116755448
CLASIFICACION
Actividad econémica Ocupacion
Actividad principal Actividad.secundaria Otras actividades 52 Ntmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. codiga 49. Fecha inicio actividad 50. Codigo 1 2 51. Cédigo establecimientos
i | |
|8890||2006|04|21|L_ WK% | | 2446
Responsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 8 i ) 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
- I
seaola 0| | | [/NVNHRL | [ L L ]
49 - No responsable de IVA
Obligados aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
| ‘ | | | | | ‘ | ‘ 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Codigo |57 Modo | |
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
| | ‘ ‘ | ‘ |s8.crc ‘ |

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida y en consecuencia no se exigira su renovacion

Para uso exclusivo de la DIAN

61. Fecha |2019

Sl |:| NO 60. No. de Folios: ljl

59. Anexos

-06-03 |

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
Firma autorizada:

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspension
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspension, segun el caso.

Paréagrafo del articulo 1.6.1.2.20 del Decreto 1625 de 2016

Firma del solicitante: 984. Nombre

985. Cargo

ACTUACION DE OFICIO AUTOMATICA

Fecha generacién documento PDF: 23-07-2021 05:33:48PM



30 01 2025 3.000.000
MARIA ENRIQUETA GOMEZ NARVAEZ

TRES MILLONES DE PESOS M/CTE

FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR

Nit 800197044 COMPROBANTE DE EGRESO 208
BENEFICIARIO I e
MARIA ENRIQUETA GOMEZ NARVAEZ - S

o~ NT _ |PORCONCEPTODE

) 45763963 - :CANC SERV DE GESTOR DE CASO MES DE ENE2025
DIRECCION ~~ CIUDAD TELEFONO Nl
BRR PIE DE LA POPA SEC E Cartagena | I | o o A
_ FECHA DOCUMENTO | FECHAVENCIMIENTO | ~ ELABORADO POR | CHEQUENo.
jueves, 30 de enero de 2025 | 30-ene-25 Gloria esther gonzalez cassiani
CODIGO CUENTA CONCEPTO | TERCERO DEBITO CREDITO
1110050102 CANC SERV DE GESTORDE CASO  |MARIA ENRIQUETA GOMEZ NA 0 3.000.000
MES DE ENE2025
23352501 PAGO CONT SERV DE GESTORDE  [MARIA ENRIQUETA GOMEZ NA 3.000.000 0
CASO MES DE ENE AL 4 DE FEB2025
196
Valor en Letras TOTAL DEL DOCUMENTO 3.000.000 3.000.000
TRES MILLONES DE PESOS M/CTE FIRMA'Y SELLO DEL BENEFICIARIO
REVISADO POR D
- 4
APROBADO POR _‘"0 (13,749 % (bO(M.M) O 3
-~ MEErE

¢ Scanned with !
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FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR FACTURA DE COMPRA 197
Nit 800197044 Documento Externo No.
|[PROVEEDO |ADELAIDA MARTHA MANOSALVA GONZALEZ POR CONCEPTO DE
[NIT 45532274 CONT SERV DE AUX ADMINISTRATIVO MES DE ENE AL 4
[DIRECCION |CIUDAD  [TELEFONO DE FEB2025
|BRR EL RECREO URB VALE lCanagena
FECHA DOCUMENTO FECHA VENCIMIENTO COMPRO FORMA DE PAGO
miércoles, 1 de enero de 2025 01-ene-25 Gloria esther gonzalez cassiani Credito
Descripcion antidad|U Medida| Valor Unitario IVA Total
AUXILIAR ADMINISTRATIVO 1,000 Und. 2.500.000| 0% 2.500.000
Valor en Letras SUBTOTAL 2.500.000
DOS MILLONES QUINIENTOS MIL PESOS M/CTE DESCUENTO 0
IVA 0
RETEFUENTE 0
RETEIVA 0
RETEICA 0
Firma Responsable Entregado Por. TOTAL DOCUMENTO 2.500.000

¢ Scanned with !
i & CamScanner’|


https://v3.camscanner.com/user/download

LA FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR

DEBE A:

ADELAIDA MANOSALVA GONZANEZ
C.C. Nro. 45.532.274 de Cartagena

L@ SUMIA G0 et e e et e e et e e et e e eaeeeesaeeeneaeeenaeeeenneas $2.500.000

Por concepto de:

Prestacion de servicios en el cargo de Auxiliar Administrativa del Hogar de
Paso Luz y Vida de la Fundacidn Hijos de Bolivar, correspondiente al periodo
del 1 al 31 de enero del 2025.

Cartagena de Indias, 31 dias del mes de enero del 2025.

ADELAIDA MANOSALVA GONZALEZ
C.C. Nro 45.532.274 de Cartagena



ﬁ gportes Resumen General de Pago

-
en linea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
CC 45532274 MANOSALVA GONZALEZ ADELAIDA INDEPENDIENTE PRINCIPAL EDIFICO ATLANTIC TORRE 2 | CARTAGENA-BOLIVAR 5555555 No
MARTHA APTO 501
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-12 2024-12 1227135994 9479584081 | 2025/01/20 2025/01/29 | BANCOLOMBIA 9 $490,500
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombres Codigo |Dias 1BC Aporte Codigo |Dias I1BC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Dias 1BC Aporte
1 |cC |45532274 MANOSALVA 230201 30 $1,680,000 $268,800(  EPS005| 30 $1,680,000 $210,000 0 $0 S0 14-11] 30 $1,680,000 $8,800| 0 $0
GONZALEZ ADELAIDA
MARTHA
Total Afiliados( 1) $1,680,000 $268,800 $1,680,000 $210,000 $0 $0 $1,680,000 $8,800 $0

RESUMEN DE PAGO

CODIGO NIT bv AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $268,800 $1,600 $0 $270,400
PROTECCION 230201 800,229,739 0 1 $268,800 $1,600 $0 $270,400
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $8,800 $100 $0 $8,900
ARL SURA 14-11 890,903,790 5 1 $8,800 $100 S0 $8,900
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $210,000 $1,200 $0 $211,200
SANITAS EPS005 800,251,440 6 1 $210,000 $1,200 $0 $211,200

1 $487,600 $2,900 $0 $490,500

Pagina 1 de 1 2025/03/21 02:25 PM
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AN

~

Formulario del Registro Unico Tributario

2. Concepto |1 |3

Actualizacion de oficio

4. Numero de formulario

14516799091

(415)770 0) C

7212489984(802

001451679909 1

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT)

6. DV | 12. Direcci6n seccional

14. Buzén electrénico

455 32 2 7 4 8 Impuestos de Cartagena 6
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacion 27. Fecha expedicion
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 45532274 20000127
—_—N — 1 1
Lugar de expedicion 28. Pais 29. Departamento |30. Citidac/Muicipio
COLOMBIA 1 6 9 |Bolivar 1 >3 Cartagena 001
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre |’34. Otrg's nombres
MANOSALVA GONZALEZ ADELAIDA MARTHA
35. Razén social
36. Nombre comercial 37 Sigla
VA WA A\ . NN
UBICACION
38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Bolivar 1 3 |Cartagena 001
41. Direccion principal
BRR EL RECREO URB VALENCIA 31F 42
42. Correo electronico adelaida.manosalva@gmail.com
43. Codigo postal |44. Teléforo 1 301255 9 4 6 7|45 Teléfono 2 6613767
CLASIFICACION
Actividad econémica Ocupacion
Actividad principal Actividad.secundaria Otras actividades 52 Ntmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. codiga 49. Fecha inicio actividad 50. Codigo 1 2 51. Cédigo establecimientos
i | |
[7o1o0f[po110208[ — L LY | |
Responsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 8 7 ) 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
- I
sewo|s [22la0] [NV NI | [ L [ L [ [ [ ] ]
05- Impto. renta y compl. régimen ordinar
22- Obligado a cumplir deberes formales a
49 - No responsable de IVA
Usuarios aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
| ‘ | | | | | ‘ | ‘ 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Codigo |57 Modo | |
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
| | ‘ ‘ | ‘ |s8.crc ‘ |

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida y en consecuencia no se exigira su renovacion

Para uso exclusivo de la DIAN

SI|:| NO

59. Anexos 60. No. de Folios:

[

61. Fecha |2019 -05-21 |

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspension
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspension, segun el caso, Pardgrafo del articulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625
del 2016. De igual manera al formalizar el tramite el usuario fue informado y acepta la politica de
tratamiento de datos ley 1581 de 2012.

Firma del solicitante:

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
Firma autorizada:

084. Nombre ACTUACION DE OFICIO AUTOMATICA

985. Cargo

Fecha generacion documento PDF: 15-01-2024 11:48:29PM



30 01 2025 2.500.000
ADELAIDA MARTHA MANOSALVA GONZALEZ

DOS MILLONES QUINIENTOS MIL PESOS M/CTE

FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR

" OBANTE ESO 214
Nit 800197044 COMPR TE DE EGR 1
BENEFICIARIO o S
,.:}‘DELMDA MARTHA MANOSALVA GONZALEZ
AT ) B ) POR CONCEPTO DE
45532274 ;CANC SERV DE AUX ADMINISTRATIVO MES DE ENE2025
DIRECCION CIUDAD  TELEFONO
BRR EL RECREO URB VALE Cartagena
FECHA DOCUMENTO FECHA VENCIMIENTO ELABORADOPOR  CHEQUE No.
jueves, 30 de enero de 2025 30-ene-25  Gloria esther gonzalez cassiani | O
CODIGO CUENTA CONCEPTO TERCERO DEBITO | CREDITO |
1110050102 CANC SERV DE AUX ADMINISTRATIVO |ADELAIDA MARTHA MANOSALV 0 2.500.000
MES DE ENE2025

23352501 PAGO CONT SERV DE AUX ADELAIDA MARTHA MANOSALV 2.500.000 0
‘ ADMINISTRATIVO MES DE ENE AL 4 DE
l FEB2025 197

Valor en Letras ’ TOTAL DEL DOCUMENTO 2.500.000 2.500.000
DOS MILLONES QUINIENTOS MIL PESOS M/CTE FIRMA Y SELLO DEL BENEFICIARIO
REVISADO POR
APROBADO POR T JWM
INIT 4
/ 45.532.2 7.
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2. DOTACION NINOS, NINAS Y
ADOLESCENTES



2.1 ALIMENTACION



FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR

FACTURA DE COMPRA

200

Nit 800197044 Documento Externo No.
PROVEEDO |[LUIS ALBERTO ALMANZA BUSTO POR CONCEPTO DE
NIT 73111816 CONT FACT3628 ALIMENTO MES DE ENE AL4 DE FEB2025
DIRECCION CIUDAD ([TELEFONO
URB VILLA DEL SOL MZG LT|Cartagena
FECHA DOCUMENTO FECHA VENCIMIENTO COMPRO FORMA DE PAGO
miércoles, 19 de marzo de 2025 19-mar-25 Gloria esther gonzalez cassiani Credito
| Descripcion [Cantidad|U Medida| Valor Unitario | IVA | Total |
ALIMENTO 1,00 Und. 765.675| 0% 765.675
Valor en Letras SUBTOTAL 765.675
SETECIENTOS SESENTA Y CINCO MIL SEISCIENTOS SETENTA Y CINCO DESCUENTO 0
PESOS M/CTE IVA 0
RETEFUENTE 0
RETEIVA 0
RETEICA 0
Firma Responsable Entregado Por TOTAL DOCUMENTO 765.675




Representacién grafica
FACTURA ELECTRONICA DE VENTA TLAB3628

ALMANZA BUSTOS LUIS ALBERTO

NIT 73111816-5

Tipo de contribuyente: Persona Juridica

Tipo de responsabilidad: R-99-PN (No aplica - Otros)
Régimen fiscal: No responsable de IVA

Actividades econémicas: 4711

Municipio: Cartagena De Indias (Bolivar)

Direccién: URB VILLA DELSOLMZ G LT 1

Correo: suministro07@hotmail.com

Teléfono: 3172969818

CUFE: 648f5fff4f3c3cfcc1923dddc0f6376ce65f7a58e69e43fb1013e633ecf620c1a0452e40195af617a9b0b97bbce04337

Fecha de emision Fecha y hora de autorizacion Prefijo Tipo de operacion

2025-03-19 TLAB Estandar
2025-03-19 16:08:51

Fecha de vencimiento Medio de pago Forma de Pago

2025-03-19 Instrumento no definido Contado

Orden de referencia

Adquiriente Nombres y apellidos: FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR
Numero de documento Tipo de persona Régimen fiscal Tipo de responsabilidad
NIT - 800197044-1 Persona Juridica No responsable de IVA 0-15 (Autorretenedor)
Departamento Municipio Direccion Teléfono
Bolivar Cartagena De Indias BARRIO RECREO URB VALENCIA CR

81 31F 42
Correo

ggonzalezcassiani@gmail.com

Detalle de los productos y/o servicios facturados

Item Codigo Descripcion Cantidad | U. de Med. Valor unitario Dcto IVA INC
1 P05 ARROZ PINILLA KILO 36,00 UNIDAD $4.800,00 0% 0%
2 P69 FRIJOL ROJO X 500GR 6,00 UNIDAD $5.500,000 0% 0%
3 P374 AZUCAR X 1.000GRM 10,00 KILOGRAMO $5.238,000 0% 5%
4 P71 LENTEJA X 500GR 6,00 UNIDAD $4.500,000 0% 0%
5 P370 PAN DE LECHE X 50GRM 80,00 UNIDAD $650,000 0%| 0%
6 P39 PAN DE QUESO X 50GR 80,00 UNIDAD $650,00 0% 0%
7 P229 GALLETA PAN DE QUESO 50,00 UNIDAD $650,00 0% 0%
8 P88 GALLETA PAN PUNTO ROJO 50,00 UNIDAD $600,00 0% 0%
9 P84 PAN TAJADO X 460GR 8,00 UNIDAD $5.500,00 0% 0%
10 P41 PAN MOGOLLA X50GR 60,00 UNIDAD $600,000 0%| 0%
11 P68 HARINA DE MAIZ PAN X 1.000GR 6,00 KILOGRAMO $4.572,00 0% 5%
12 P254 HARINA DE TRIGO TRES CASTILLO X 500GRM 8,00 UNIDAD $2.190,00 0% 5%
13 P305 PAN TORTA X 6 10,00 UNIDAD $7.500,00 0% 0%
14 P22 FECULA DE MAIZ X 1.000GRM 1,00 KILOGRAMO $13.025,00 0% 5%
15 P67 ACEITE VEGETAL X 900CC 10,00 UNIDAD $7.395,000 0% 19%
16 P76 SAL REFISAL 3,00 KILOGRAMO $2.500,00 0% 0%

Total Items: 16

Observaciones Moneda

ALIMENTOS DEL PERIODO ENERO A FEBRERO 04- 2025 Subtotal bruto _
Descuentos -
Recargos o

Subtotal neto =

Numero de autorizacion: 18764090526977 Impuesto IVA (19%) +
Rango_Autorlzado:desd_e TLA? 3597 hasta TLAB_ 5(_)00 Impuesto IVA (5%) o
Expedida: 2025-03-14 Vigencia: 6 meses Vencimiento: 2025-09-14

Firma Digital: Subtotal mas impuestos =

gkGnxT4zuVmvBg20tUIoEtEHLjwBJqsnevB5q6iTWBS7GHzua0b0167+kh7bTn5HGY5RHq78yW43DIZxleCA5K70bjt0)DU7n5wEJmNI4F9aaud6Ch

Software Qenta - NIT 901.195.532 - Qenta SAS - Desarrollo Propio

Valor total
$172.800,00
$33.000,00
$52.380,00
$27.000,00
$52.000,00
$52.000,00
$32.500,00
$30.000,00
$44.000,00
$36.000,00
$27.432,00
$17.520,00
$75.000,00
$13.025,00
$73.950,00
$7.500,00

cop
$746.107,00
$0,00
$0,00
$746.107,00

$14.050,50
$5.517,85
$765.675,35

Pag. 1 de 2



Representacién grafica
FACTURA ELECTRONICA DE VENTA TLAB3628

ALMANZA BUSTOS LUIS ALBERTO
NIT 73111816-5

Tipo de contribuyente: Persona Juridica

Tipo de responsabilidad: R-99-PN (No aplica - Otros)
Régimen fiscal: No responsable de VA

Actividades econémicas: 4711

Municipio: Cartagena De Indias (Bolivar)

Direccion: URB VILLA DEL SOLMZ G LT 1

Correo: suministro07@hotmail.com

Teléfono: 3172969818

K9BaHNgHTI3IH68il2/x+hcuBHP8KOIrL6s6PTrieu19YzaaDYmhAgZtqrXGOZc!
Gdto4cSZ02WAFEG6FwmjvuooXR5c79iYfsQeERL8280CHwW+/O)yi/7xj3//Bdktw

Tpx9r+JtbMHZ4PCYivmxOHapliKd3I8qiNOVEH5SI1u Total deducciones — $0 00
3KpUwrjaxVCGHKfdp74zLtLpHg39gKpplBH2ACppA== ’

Total a pagar = $765.675,35

Software Qenta - NIT 901.195.532 - Qenta SAS - Desarrollo Propio Pag. 2 de 2



FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR

FACTURA DE COMPRA

201

Nit 800197044 Documento Externo No.

PROVEEDO |LUIS ALBERTO ALMANZA BUSTO POR CONCEPTO DE

NIT 73111816 CONT FACT3629 ALIMENTO MES DE ENE AL4 DE FEB2025
DIRECCION CIUDAD |TELEFONO

URB VILLA DEL SOL MZG LT|Cartagena

FECHA DOCUMENTO

FECHA VENCIMIENTO

COMPRO

FORMA DE PAGO

miércoles, 19 de marzo de 2025 19-mar-25 Gloria esther gonzalez cassiani Credito
Descripcién [Cantidad|U Medida| Valor Unitario [ IVA | Total |
ALIMENTO 1,00 Und. 600.200| 0% 600.200
Valor en Letras SUBTOTAL 600.200
SEISCIENTOS MIL DOSCIENTOS PESOS M/CTE DESCUENTO 0
IVA 0
RETEFUENTE 0
RETEIVA 0
RETEICA 0
Firma Responsable Entregado Por TOTAL DOCUMENTO 600.200




CUFE: 787db8734029fb62979cc3041508284d35adef4a2a414218983a2ee6625de8e7455365ba58360b397861d9c26fff32ba

Fecha de emision

2025-03-19

Fecha de vencimiento
2025-03-19

Orden de referencia

Adquiriente

Numero de documento

NIT - 800197044-1

Departamento

Bolivar

Correo

ggonzalezcassiani@gmail.com

Representacién grafica

FACTURA ELECTRONICA DE VENTA TLAB3629

ALMANZA BUSTOS LUIS ALBERTO

NIT 73111816-5

Tipo de contribuyente: Persona Juridica
Tipo de responsabilidad: R-99-PN (No aplica - Otros)
Régimen fiscal: No responsable de IVA

Actividades econémicas: 4711

Municipio: Cartagena De Indias (Bolivar)
Direccién: URB VILLA DELSOLMZ G LT 1
Correo: suministro07@hotmail.com

Teléfono: 3172969818

Fecha y hora de autorizacion

2025-03-19 16:19:22
Medio de pago

Instrumento no definido

Prefijo
TLAB

Forma de Pago

Contado

Nombres y apellidos: FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR

Tipo de persona
Persona Juridica
Municipio
Cartagena De Indias

Detalle de los productos y/o servicios facturados

Item
1
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22

Codigo
P102
P107
P43
P112
P289
P111
P45
P50
P332
P108
P322
P121
P114
P115
P61
P139
P59
P98
P23
P124
P291
P132

Total Items: 22

BANANO MADURO
MANGO DE AZUCAR
MANDARINA
PAPAYA - KILO
MELON - KILO
PATILLA GRAND
NARANJA

MANZANA ROJA
PERA

TOMATE DE ARBOL
GUAYABA

TOMATE DE COCINA
CEBOLLA BLANCA
CEBOLLA ROJA
ZANAHORIA
LECHUGA

LIMON - KILO

PAPA LIMPIA
PLATANO VERDE
PIMENTON ROJO
YUCA

MAZO DE ESPINACA

Descripcion

Régimen fiscal
No responsable de IVA

Tipo de operacion
Estandar

Tipo de responsabilidad

0-15 (Autorretenedor)

Teléfono

Valor unitario

$600,00
$1.000,00
$1.000,00
$3.500,00
$4.800,00
$18.500,00
$500,00
$1.650,00
$2.200,00
$4.500,00
$4.800,00
$5.500,00
$4.500,00
$5.500,00
$3.500,00
$6.500,00
$6.500,00
$3.000,00
$1.000,00
$7.500,00
$2.500,00
$8.800,00

Direccion
BARRIO RECREO URB VALENCIA CR
81 31F 42
Cantidad = U. de Med.
100,00 UNIDAD
30,00 UNIDAD
50,00 UNIDAD
8,00 KILOGRAMO
10,00 KILOGRAMO
2,00 UNIDAD
40,00 UNIDAD
20,00 UNIDAD
15,00 UNIDAD
3,00 KILOGRAMO
3,00 KILOGRAMO
4,00 KILOGRAMO
3,00 KILOGRAMO
4,00 KILOGRAMO
6,00 KILOGRAMO
3,00 KILOGRAMO
2,00 KILOGRAMO
12,00 KILOGRAMO
50,00 UNIDAD
2,00 KILOGRAMO
5,00 KILOGRAMO
1,00 UNIDAD
Moneda

Subtotal bruto

Descuentos

Software Qenta - NIT 901.195.532 - Qenta SAS - Desarrollo Propio

Dcto
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%

IVA INC
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%

Valor total
$60.000,00
$30.000,00
$50.000,00
$28.000,00
$48.000,00
$37.000,00
$20.000,00
$33.000,00
$33.000,00
$13.500,00
$14.400,00
$22.000,00
$13.500,00
$22.000,00
$21.000,00
$19.500,00
$13.000,00
$36.000,00
$50.000,00
$15.000,00
$12.500,00

$8.800,00

cop
$600.200,00
$0,00
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Representacién grafica
FACTURA ELECTRONICA DE VENTA TLAB3629

ALMANZA BUSTOS LUIS ALBERTO

NIT 73111816-5
Tipo de contribuyente: Persona Juridica

Tipo de responsabilidad: R-99-PN (No aplica - Otros)

Régimen fiscal: No responsable de VA
Actividades econémicas: 4711
Municipio: Cartagena De Indias (Bolivar)
Direccion: URB VILLA DEL SOLMZ G LT 1
Correo: suministro07@hotmail.com
Teléfono: 3172969818

Observaciones
ALIMENTOS PERIODO ENERO A FEBRERO 04 -2025

Numero de autorizacion: 18764090526977

Rango Autorizado:desde TLAB 3597 hasta TLAB 5000

Expedida: 2025-03-14 Vigencia: 6 meses Vencimiento: 2025-09-14

Firma Digital:
eP5HKFq5mAVssClruoO0Vrrf33wNztc06w86F9IX5U+B8D9IQhBVZWCAs8r0CIweoGkbvPhB+1E9g)Wb5uGujh+ki+qC9ggoUTFn1RWR585h2Itk8
45H/2RvatmSnXL9YkZHp6p1xUeObemc9rgvHtkCR7YZVVBYIYIGCcbAVYA3mN+EAQQ/Go4QHASUKjWVxIdISOBFO1GAZyYIK13nI2MQRLV216EFTLZ9
ayRqlYDKSIrZLNNAhSIF62zHdfgLAbSVzrmMLI7D0QoDSO1LhHW3JJNWrnZOfAIMWjLrD7DGwHt4FEfjc6bDtjLbrQJerzWgNKVvx0R6Vj1DkjVb57uz
+A==

Software Qenta - NIT 901.195.532 - Qenta SAS - Desarrollo Propio

Recargos

Subtotal neto
Subtotal mas impuestos

Total deducciones

Total a pagar

$0,00
$600.200,00

$600.200,00
$0,00

$600.200,00
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FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR

FACTURA DE COMPRA

202

Nit 800197044 Documento Externo No.

PROVEEDO |LUIS ALBERTO ALMANZA BUSTO POR CONCEPTO DE

NIT 73111816 CONT FACT3630 ALIMENTO MES DE ENE AL4 DE FEB2025
DIRECCION CIUDAD |TELEFONO

URB VILLA DEL SOL MZG LT|Cartagena

FECHA DOCUMENTO

FECHA VENCIMIENTO

COMPRO

FORMA DE PAGO

miércoles, 19 de marzo de 2025 19-mar-25 Gloria esther gonzalez cassiani Credito
Descripcion |Cantidad| U Medida| Valor Unitario | IVA | Total |
ALIMENTO 1,00 Und. 516.300| 0% 516.300
Valor en Letras SUBTOTAL 516.300
QUINIENTOS DIECISEIS MIL TRESCIENTOS PESOS M/CTE DESCUENTO 0
IVA 0
RETEFUENTE 0
RETEIVA 0
RETEICA 0
Firma Responsable Entregado Por TOTAL DOCUMENTO 516.300




Representacién grafica
FACTURA ELECTRONICA DE VENTA TLAB3630

ALMANZA BUSTOS LUIS ALBERTO

NIT 73111816-5

Tipo de contribuyente: Persona Juridica
Tipo de responsabilidad: R-99-PN (No aplica - Otros)
Régimen fiscal: No responsable de IVA

Actividades econémicas: 4711

Municipio: Cartagena De Indias (Bolivar)
Direccién: URB VILLA DELSOLMZ G LT 1
Correo: suministro07@hotmail.com

Teléfono: 3172969818

CUFE: ada404330a0797ab1f3bel14204c1657d4ad4c87dc83d2940a37703c6e1923c0693ad4293553027a23846d946128899f

Fecha de emision Fecha y hora de autorizacion

2025-03-19
2025-03-19 16:24:09

Prefijo

TLAB

Tipo de operacion
Estandar

Fecha de vencimiento Medio de pago Forma de Pago
2025-03-19 Instrumento no definido Contado
Orden de referencia
Adquiriente Nombres y apellidos: FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR
Numero de documento Tipo de persona Régimen fiscal Tipo de responsabilidad
NIT - 800197044-1 Persona Juridica No responsable de IVA 0-15 (Autorretenedor)
Departamento Municipio Direccion Teléfono
Bolivar Cartagena De Indias BARRIO RECREO URB VALENCIA CR
81 31F 42
Correo
ggonzalezcassiani@gmail.com
Detalle de los productos y/o servicios facturados
Item Cédigo Descripcion Cantidad @ U. de Med. Valor unitario Dcto IVA INC Valor total
1 P37 LECHE LIQUIDA ENTERA X 900 30,00 UNIDAD $4.800,00 0% 0% $144.000,00
2 P35 QUESO COOLECHERA 6,00 KILOGRAMO $32.500,00 0%| 0% $195.000,00
3 P81 LECHE PASTEURIZADA CON FRUTA X 1.000CC 16,00 UNIDAD $7.800,00 0% 0% $124.800,00
4 P33 ANAQUEL DE HUEVO X 30 3,00 UNIDAD $17.500,00 0% 0% $52.500,00
Total Items: 4
Observaciones Moneda cop
ALIMENTOS PERIODO DE ENERO A FEBRERO 04 -205 Subtotal bruto _ $516.300,00
Descuentos - $0,00
Recargos + $0,00

Numero de autorizacion: 18764090526977
Rango Autorizado:desde TLAB 3597 hasta TLAB 5000
Expedida: 2025-03-14 Vigencia: 6 meses Vencimiento: 2025-09-14

Subtotal neto
Subtotal mas impuestos

Total deducciones

Firma Digital:
JbK2TD90EI8F5VOXkMbir0+vwGmVIg)24iVZj7sQS7TQ8am+ebK2tPvAZBA4YtELBZ2Asf1gcxBnBt)nZwOmVfrtRB5rc5XjQuYPUCL9qYbHErfbq01d7
wugpRW+tEQkpuYPWt20kGjzv7cUXBZmKFN8BCcTTwnpc7bjjgRo2cFi0cB/7

El/s9Pr]YjZQ9ES5/mFqjfMRHPre0gBim4SvgoTsAf8OQmddO)YyMMFEvqdOPTr

3G7vKrOP1a70DLFpnpcf8)qWShsbzhdvEq7hjubGcO5GAJjmUXNe Total a pagar

XW0gCaZprAUT9hRHIpeKuBthnLDi5mOSXi4IEpy

= $516.300,00

$516.300,00
= $0,00

= $516.300,00

Software Qenta - NIT 901.195.532 - Qenta SAS - Desarrollo Propio Pag. 1del



FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR

Nit 800197044

FACTURA DE COMPRA

203

Documento Externo No.

PROVEEDO |LUIS ALBERTO ALMANZA BUSTO POR CONCEPTO DE
NIT 73111816 CONT FACT3631 ALIMENTO MES DE ENE AL4 DE FEB2025
DIRECCION CIUDAD |TELEFONO
URB VILLA DEL SOL MZG LT|Cartagena
FECHA DOCUMENTO FECHA VENCIMIENTO COMPRO FORMA DE PAGO
miércoles, 19 de marzo de 2025 19-mar-25 Gloria esther gonzalez cassiani Credito
Descripcién [Cantidad|U Medida| Valor Unitario [ IVA | Total |
ALIMENTO 1,00 Und. 748.321 0% 748.321
Valor en Letras SUBTOTAL 748.321
SETECIENTOS CUARENTA Y OCHO MIL TRESCIENTOS VEINTIUN PESOS DESCUENTO 0
M/CTE IVA 0
RETEFUENTE 0
RETEIVA 0
RETEICA 0
Firma Responsable Entregado Por TOTAL DOCUMENTO 748.321




Representacién grafica
FACTURA ELECTRONICA DE VENTA TLAB3631

ALMANZA BUSTOS LUIS ALBERTO

NIT 73111816-5
Tipo de contribuyente: Persona Juridica

Tipo de responsabilidad: R-99-PN (No aplica - Otros)

Régimen fiscal: No responsable de IVA
Actividades econémicas: 4711
Municipio: Cartagena De Indias (Bolivar)
Direccién: URB VILLA DELSOLMZ G LT 1
Correo: suministro07@hotmail.com
Teléfono: 3172969818

CUFE: 1157b4069938a75cfd1357fee8lacl0a372c4210e8a4c6743d5bd917935cdf47a795364bd3d30bfb129ed9c883e096e4

Tipo de operacion
Estandar

Fecha de emision Fecha y hora de autorizacion Prefijo

2025-03-19 TLAB
2025-03-19 16:36:21

Fecha de vencimiento Medio de pago Forma de Pago

2025-03-19 Instrumento no definido Contado

Orden de referencia

Teléfono

Adquiriente Nombres y apellidos: FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR

Numero de documento Tipo de persona Régimen fiscal

NIT - 800197044-1 Persona Juridica No responsable de IVA

Departamento Municipio Direccion

Bolivar Cartagena De Indias BARRIO RECREO URB VALENCIA CR
81 31F 42

Correo

ggonzalezcassiani@gmail.com

Detalle de los productos y/o servicios facturados

Item Codigo Descripcion Cantidad
1 P25 CARNE BISTEK 5,00
2 P32 PECHUGA DE POLLO 8,00
3 P29 PESCADO EN POSTA - JUREL 6,00
4 P169 HIGADO RELAJADO 4,00
5 P156 MUSLO CONTRA MUSLO -KILO 8,00
6 P26 CARNE MOLIDA ESPECIAL 4,00
7 P30 BOFE RELAJADO 4,60
8 P31 MASA DE CERDO 3,20
9 P260 MANTEQUILLA X250GRM 1,00

Total Items: 9

Observaciones
ALIMENTOS PERIODO DE ENERO A FEBRERO 04- 2025

Numero de autorizacion: 18764090526977

Rango Autorizado:desde TLAB 3597 hasta TLAB 5000

Expedida: 2025-03-14 Vigencia: 6 meses Vencimiento: 2025-09-14

Firma Digital:

e7+7EXblpt C7SgE3XkmIKHNtyAAa17rSXVNE205CXROr+0H27mD7ZwX1reOUZRLWa/hn5|bdGJLWLJ9Yy)SPLYawbbRHESewGe8h0X8Xg

Zx14uDgOYTHkfnkv5W3B01nkg4RsRZMpnpNYeU9ACXas)piZ9MqMygzUvimhUe3WyINup90umLV6Tvxhh6/ftém5Vvm577xyPKMDIi0s|NzZWMAu
WhvD00sBKT79ZAryEVsy5QcD+R6DIAhaHpGGnXUhKIECWLRT3KH+vCutimbiAA3VSWKOjJVFCPHNSRsds 17cniryGJv7Z/MM5I2fwSB47mOsg

1PbyuBDg==

U. de Med. Valor unitario

KILOGRAMO $28.800,00
KILOGRAMO $16.500,00
KILOGRAMO $17.500,00
KILOGRAMO $16.800,00
KILOGRAMO $8.800,00
KILOGRAMO $24.500,00
KILOGRAMO $10.800,00
KILOGRAMO $24.500,00

UNIDAD $3.060,00

Moneda

Subtotal bruto
Descuentos
Recargos

Subtotal neto -

Impuesto IVA (19%)

Subtotal mas impuestos =

Total deducciones =

Total a pagar =

Software Qenta - NIT 901.195.532 - Qenta SAS - Desarrollo Propio

Dcto

0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%

Tipo de responsabilidad
0-15 (Autorretenedor)

IVA ' INC Valor total
0% $144.000,00
0% $132.000,00
0% $105.000,00
0% $67.200,00
0% $70.400,00
0% $98.000,00
0% $49.680,00
0% $78.400,00
19% $3.060,00
cop

$747.740,00

$0,00

$0,00

$747.740,00

$581,40

$748.321,40

$0,00

$748.321,40
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e LA

Formulario del Registro Unico Tributario

2. Concepto |0 | 2| Actualizacion

4. Numero de formulario

(415)7707

141040284683

0) 00001

212489984(802 4104028468 3

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV

12. Direccién seccional

14./Buzén electrénico

7 3 11 1 8 1 6 5 Impuestos de Cartagena 6
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacién 27. Fecha expedicion
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 73111816 198303265
— — £, 1 1
Lugar de expedicién 28. Pais 29. Departamento 80-€iudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 [Bolivar 13 | Cartagena 001
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre 34:-Cti0s nombres
ALMANZA BUSTOS LUIS ALBERTO
35. Razén social
36. Nombre comercial 37.Sigia
HANAN
LUBICACION
38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Bolivar 1 3 |Cartagena 001
41. Direccion principal
URB VILLADEL SOLMZ G LT 1
42. Correo electronico SuminiStroO?@hotmaiI.com
43. Cédigo postal 44, Teléfong 1 318506 6 85 5|45 Teléfono 2 3172969818
CLASIFICACION
Actividad-econémica Ocupacion
Actividad principal Actividad secundaria Otras actividades 52 Ntmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codigo 49! Fecha'inicio dctividad 50. Codigo 1 2 51. Codigo establecimientos
|
4711199806009 N | | |13 1 4]
Responsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 6 7 3 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
. S N [ I O O I
sa.cogo|5 |4 2[4 8]5 2] (| ) Ao |
05- Impto. renta y compl. régimen ofdinar
42- Obligado a llevar contabilidad
48 - Impuesto sobre las ventas - IVA
52 - Facturador electrénico
Usuarigs aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
| ‘ | | | | | ‘ | ‘ 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Codigo |57 Modo | |
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
L1 ] e |

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida y en consecuencia no se exigira su renovacion

SI|:| NO

59. Anexos

Para uso exclusivo de la DIAN

60. No. de Folios: ljl

61. Fecha |2024 -05-15/09:08: 09 |

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspension
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspension, segun el caso, Pardgrafo del articulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625
del 2016. De igual manera al formalizar el tramite el usuario fue informado y acepta la politica de

tratamiento de datos ley 1581 de 2012.
Firma del solicitante:

Firma autorizada:

984. Nombre

985. Cargo CONTRIBUYENTE

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.

ALMANZA BUSTOS LUIS ALBERTO

Fecha generacion documento PDF: 15-05-2024 09:08:45AM




; ) | ,!ﬁ\ N Formulario del Registro Unico Tributario

Pagina 2 de 2 Hoja 2
Espacio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario 141040284683
07212489984(8 01410402846
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
7 3 11 1 8 1 6 5 Impuestos de Cartagena 6
Caracteristicas y formas de las organizaciones
it 64. Entideides 9 institutos de derechopublico de orden nacional, departamental,
62. Naturaleza 63. Formas asociativas municipal y descentralizados ! 9 P
65. Fondos 66. Cooperativas Sztrﬁ,’;jiffg’sadeb ¥ 9rgapismos
68. Sin personeria juridica 69. Otras organizaciones no clasificadas 70. BenefiCig
Constitucién, Registro y Ultima Reforma Composicion del Capital
Documento 1. Constitucion 2. Reforma
71. Clase 82. Nacional %
72. Nimero
73. Fecha 83. Nacional publico %
1 1 i G, NS\ R S / S —
74. Nimero de notaria
75. Entidad de registro 84. Nacional privado %
76. Fecha de registro
L L | N L/ NV,
77. No. Matricula mercantil
78. Departamento
79. Ciudad/Municipio | 85. Extranjero %
Vigencia 86. Extranjero publico %
AT
80. Desde ) ) | N N
81. Hasta O i ) ) 87. Extranjero privado %
|
Entidad de vigilancia y control
88. Entidad de vigilancia y control
Estado y Beneficio
ltem 89. Estado actual $0./Fecha cambio de estado 91. Namero de Identificacion Tributaria (NIT) 92. DV
1 8 1 2018010 1] -
|
2 [ . . | -
|
g [ . . | -
4 | L] -
5 | L] :

Vinculacién econémica

. Vi i0 A : 95. Numero de |dentificacion Tributaria (NIT) de la
93e(\:gr”]g#ei‘§é°" 94. Nombre del grupo econémico y/o empresarial Matriz o Controlante (NIT) 96.DV.

97. Nombre o razén social de la matriz o controlante

170. Numero de identificacion tributaria | 171. Pais 172. NUmero de identificacion tributaria
otorgado en el exterior sociedad o natural del exterior con EP

173. Nombre o razén social de la sociedad o natural del exterior con EP

Fecha generacion documento PDF: 15-05-2024 09:08:45AM



19 03 2025 2.630.496
LUIS ALBERTO ALMANZA BUSTO

DOS MILLONES SEISCIENTOS TREINTA MIL CUATROCIENTOS NOVENTA Y SEIS
PESOS M/CTE

FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR

Nit 800197044 COMPROBANTE DE EGRESO 209
[BENEFICIARIO — R ————
LUIS ALBERTO ALMANZABUSTO B
NI __ |porconceptoDE -
(. )73111818 - CANC FACT DE ALIMENTACION MES DE ENE2025
DIRECCION ) CIUDAD [TELEFONO B
|{URB VILLA DEL SOL MzG LT}Caﬂagenai B ) o -
| FECHA DOCUMENTO ‘ FECHA VENCIMIENTO ~ ELABORADOPOR | CHEQUE No.
|_miércoles, 19 de marzo de 2025 | 19-mar-25 Gloria esther gonzalez cassiani |
CODIGO CUENTA CONCEPTO TERCERO DEBITO CREDITO
1110050102 CANC FACT DE ALIMENTACION MES  [LUIS ALBERTO ALMANZA BUST 0 2.630.496
DE ENE2025
22050101 PAGO CONT FACT3628 ALIMENTO MES [LUIS ALBERTO ALMANZA BUST 765.675 0
DE ENE AL4 DE FEB2025 200
22050101 PAGO CONT FACT3629 ALIMENTO MES |LUIS ALBERTO ALMANZA BUST 600.200 0
DE ENE AL4 DE FEB2025 201
22050101 PAGO CONT FACT3630 ALIMENTO MES [LUIS ALBERTO ALMANZA BUST 516.300 0
DE ENE AL4 DE FEB2025 202
22050101 PAGO CONT FACT3631 ALIMENTO MES |LUIS ALBERTO ALMANZA BUST 748.321 0
DE ENE AL4 DE FEB2025 203
[} ]
Valor en Letras TOTAL DEL DOCUMENTO 2.630.496 2.630.496
DOS MILLONES SEISCIENTOS TREINTA MIL FIRMA Y SELLO DEL BENEFICIARIO
CUATROCIENTOS NOVENTA Y SEIS PESOS MICTE
REVISADO POR

APROBADO POR %03 A’[’MD‘“ 4

[T J3.a1 B (e

¢ Scanned with !
i & CamScanner’|


https://v3.camscanner.com/user/download

2.2 KIT DOTACION PERSONAL



FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR
Nit 800197044

FACTURA DE COMPRA

208

Documento Externo No.

IPROVEEDO LIGIA DEL CARMEN HERNANDEZ DE BABILONIA |POR CONCEPTO DE
INIT 45421559 CONT COMPRA KIT DOTACION PESONAL MES DE ENE AL 4
[DIRECCION CIUDAD |[TELEFONO DE FEB2025
IURB CHAPACUA DG 33 B M |Cartagena _
FECHA DOCUMENTO FECHA VENCIMIENTO | COMPRO FORMA DE PAGO
domingo, 12 de enero de 2025 12-ene-25 Gloria esther gonzalez cassiani Credito
Descripcién [Cantidad[U Medida] _ Valor Unitaric | IVA | Total |
DOTACION NINO 1,00 Und. 1.800.000| 0% 1.800.000
Valor en Letras SUBTOTAL 1.800.000
UN MILLON OCHOCIENTOS MIL PESOS M/CTE DESCUENTO 0
IVA 0
RETEFUENTE 45.000
RETEIVA 0
RETEICA 0
Firma Responsable Entregado Por. TOTAL DOCUMENTO 1.800.000

¢ Scanned with !
i & CamScanner’|


https://v3.camscanner.com/user/download

Cartagena, 12 de Enero de 2025

FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR
NIT 800.197.044-1.

DEBE A
LIGIA DEL CARMEN HERNANDEZ BABILONIA

C.C.N0.45.421.559

Asunto,

CUENTA DE COBRO No.36

Por concepto de dotacion, por un valor de UN MILLON OCHOCIENTOS MIL PESOS (S 1,800,000),
el cual se desglosa de la siguiente manera:

VALOR VALOR
CONCEPTO CANTIDAD UNITARIO TOTAL
CAMISETAS 18 10.000 180.000
SUDADERAS 18 30.000 540.000
PARES DE MEDIAS 18 3.500 63.000
PIJAMAS DE NINAS 5 24.000 120.000
BRASIER 10 10.000 100.000
PANTYS 10 7.500 75.000
PIJAMAS DE NINOS 4 34.000 136.000
BOXER 8 12.500 100.000
PARES DE CHANCLETAS 9 15.000 171.000
PARES DE ZAPATOS 9 35.000 315.000
TOTAL DOTACION 1.800.000

Agradezco, tener en cuenta la presente solicitud.

Atentamente,

Fogin . do sl
LIGIA DEL CARMEN HERNANDEZ BABILONIA
C.C.N0.45.421.559
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25 01 2025 1.755.000
LIGIA DEL CARMEN HERNANDEZ DE BABILONIA

UN MILLON SETECIENTOS CINCUENTA Y CINCO MIL PESOS MI/CTE

FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR

Nit 800197044 ! COMPROBANTE DE EGRESO 215
BENEFICARO o , -
LIGIA DEL CARMEN HERNANDEZ DE BABILONIA
. | POR CONCEPTO DE B
45421559 B |CANC COMPRA KIT DOTACION PESONAL MES DE ENE AL4
DIRECCION CIUDAD  TELEFONO |PE FEB2025 |
URB CHAPACUA DG 33 BM (Cartagena _j |
FECHADOCUMENTO | FECHAVENCIMIENTO |  ELABORADO POR ~ | CHEQUE No.
sabado, 25 de enero de 2025 25-ene-25 |(Gloria esther gonzalez cassiani ] |
[CODIGO CUENTA CONCEPTO TERCERO DEBITO CREDITO |
1110050102 CANC COMPRA KIT DOTACION LIGIA DEL CARMEN HERNANDE 0 1.755.000
PESONAL MES DE ENE AL4 DE
FEB2025 l
22050101 PAGO CONT COMPRA KIT DOTACION  [LIGIA DEL CARMEN HERNANDE 1.755.000 0
PESONAL MES DE ENE AL 4 DE
FEB2025 208 i
l
1
|
!
|
Valor en Letras TOTAL DEL DOCUMENTO 1.755.000 1.755.000
UN MILLON SETECIENTOS CINCUENTA Y CINCO MIL FIRMAY SELLO DEL BENEFICIARIO
PESOS M/CTE
REVISADO POR
[APROBADO POR ccmrri?’l 29 9@ de. Labdovda
45 .421.5%).

¢ Scanned with !
i & CamScanner’|
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2.5 KIT DE ASEQ E HIGIENE
PERSONAL



FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR

Nit

800197044

FACTURA DE COMPRA

Documento Externo No.

204

|[PROVEEDO |LUIS ALBERTO ALMANZA BUSTO

POR CONCEPTO DE

NIT |731 11816 CONT COMPRA DOTAC ASEO PERSONAL SEG FA.3619
DIRECCION CIUDAD |[TELEFONO MES DE ENE AL 4 DE FEB2025
URB VILLA DEL SOL MZG LT|Cartagena
FECHA DOCUMENTO FECHA VENCIMIENTO l COMPRO I FORMA DE PAGO |
martes, 18 de marzo de 2025 18-mar-25 |Gloria esther gonzalez cassiani |Credito_ J
Descripcion [Cantidad[U Medida] _ Valor Unitario VA | Total |
ASEO 1,000 Und. 450.007| 0% 450.007
Valor en Letras SUBTOTAL 450.007
CUATROCIENTOS CINCUENTA MIL SIETE PESOS M/CTE DESCUENTO 0
IVA 0
RETEFUENTE 0
RETEIVA 0
RETEICA 0
Firma Responsable Entregado Por. TOTAL DOCUMENTO 450.007

¢ Scanned with !
i & CamScanner’|


https://v3.camscanner.com/user/download

Representacién grafica
FACTURA ELECTRONICA DE VENTA TLAB3619

ALMANZA BUSTOS LUIS ALBERTO

NIT 73111816-5

Tipo de contribuyente: Persona Juridica

Tipo de responsabilidad: R-99-PN (No aplica - Otros)
Régimen fiscal: No responsable de IVA

Actividades econémicas: 4711

Municipio: Cartagena De Indias (Bolivar)

Direccién: URB VILLA DELSOLMZ G LT 1

Correo: suministro07@hotmail.com

Teléfono: 3172969818

CUFE: 94c9227aa9f2ad92817d87fc6fd3fbb6f59ca685d0c15a9ae465ad528c62d9cf2cfba330721616261bb586¢c2cc3a99b4

Fecha de emision Fecha y hora de autorizacion Prefijo Tipo de operacion

2025-03-18 TLAB Estandar
2025-03-18 21:24:34

Fecha de vencimiento Medio de pago Forma de Pago

2025-03-18 Instrumento no definido Contado

Orden de referencia

Adquiriente Nombres y apellidos: FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR
Numero de documento Tipo de persona Régimen fiscal Tipo de responsabilidad
NIT - 800197044-1 Persona Juridica No responsable de IVA 0-15 (Autorretenedor)
Departamento Municipio Direccion Teléfono
Bolivar Cartagena De Indias BARRIO RECREO URB VALENCIA CR

81 31F 42
Correo

ggonzalezcassiani@gmail.com

Detalle de los productos y/o servicios facturados

Item Cédigo Descripcion Cantidad @ U. de Med. Valor unitario Dcto IVA INC
1 P331 CEPILLO DE DIENTE 9,00 UNIDAD $2.606,00 0% 19%
2 P340 TOALLA DE BANO 9,00 UNIDAD $26.890,000 0% 19%
3 P343 PEINILLA - GRANDE 9,00 UNIDAD $2.437,00 0% 19%
4 P341 DESODORANTE ROLLON 9,00 UNIDAD $5.463,00 0% 19%
5 P339 TOALLAS HIGENICAS X 14 5,00 UNIDAD $5.500,000 0% 0%
6 P342 MAQUINA DE AFEITAR - PQTE X5 4,00 UNIDAD $4.621,00 0% 19%

Total Items: 6

Observaciones Moneda

PEDIDO CORRESPONDIENTE DEL 01 DE ENR/ AL 04 DE FEB/2025 Subtotal bruto _
Descuentos -
Recargos +

Subtotal neto =

Numero de autorizacion: 18764090526977 Impuesto IVA (19%) +
Rango Autorizado:desde TLAB 3597 hasta TLAB 5000

. . . L Subtotal mas impuestos =
Expedida: 2025-03-14 Vigencia: 6 meses Vencimiento: 2025-09-14

Firma Digital:
BrcRGOGhPAC42fiqRGIma737LkZIq)S7uAfneZ4FUgS5H3YRZ8q6sNg6rBJ2f0BXxMHDS|SthFADCbQH7PRgAZCthTLGAWOHNXDWod8n8cdLwyUZIp Total deducciones =
ykF7i05CI51luCQQDTPcTCnvXGWJCHIXwuikmKRs/HE)S uQOec7DbjXbs5sA9yq3NzUOES74ZRwoofK1Ecv+jKAv Bmp77AQo0yleH

UPUsUMCWJ/kC74v8aL9jfToKcmagpLmxh9b0PbGEBgit17fi KuGiA0OEq8KAfGU1tHvSanimKI30m72b38hrgPCI1BETCNA15Q6gqEDN2eBU

Q== Total a pagar =

Software Qenta - NIT 901.195.532 - Qenta SAS - Desarrollo Propio

Valor total
$23.454,00
$242.010,00
$21.933,00
$49.167,00
$27.500,00
$18.484,00

cop
$382.548,00
$0,00
$0,00
$382.548,00

$67.459,12
$450.007,12

$0,00

$450.007,12

Pag. 1del






e LA

Formulario del Registro Unico Tributario

2. Concepto |0 | 2| Actualizacion

4. Numero de formulario

(415)7707

141040284683

0) 00001

212489984(802 4104028468 3

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV

12. Direccién seccional

14./Buzén electrénico

7 3 11 1 8 1 6 5 Impuestos de Cartagena 6
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacién 27. Fecha expedicion
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 73111816 198303265
— — £, 1 1
Lugar de expedicién 28. Pais 29. Departamento 80-€iudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 [Bolivar 13 | Cartagena 001
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre 34:-Cti0s nombres
ALMANZA BUSTOS LUIS ALBERTO
35. Razén social
36. Nombre comercial 37.Sigia
HANAN
LUBICACION
38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Bolivar 1 3 |Cartagena 001
41. Direccion principal
URB VILLADEL SOLMZ G LT 1
42. Correo electronico SuminiStroO?@hotmaiI.com
43. Cédigo postal 44, Teléfong 1 318506 6 85 5|45 Teléfono 2 3172969818
CLASIFICACION
Actividad-econémica Ocupacion
Actividad principal Actividad secundaria Otras actividades 52 Ntmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codigo 49! Fecha'inicio dctividad 50. Codigo 1 2 51. Codigo establecimientos
|
4711199806009 N | | |13 1 4]
Responsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 6 7 3 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
. S N [ I O O I
sa.cogo|5 |4 2[4 8]5 2] (| ) Ao |
05- Impto. renta y compl. régimen ofdinar
42- Obligado a llevar contabilidad
48 - Impuesto sobre las ventas - IVA
52 - Facturador electrénico
Usuarigs aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
| ‘ | | | | | ‘ | ‘ 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Codigo |57 Modo | |
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
L1 ] e |

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida y en consecuencia no se exigira su renovacion

SI|:| NO

59. Anexos

Para uso exclusivo de la DIAN

60. No. de Folios: ljl

61. Fecha |2024 -05-15/09:08: 09 |

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspension
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspension, segun el caso, Pardgrafo del articulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625
del 2016. De igual manera al formalizar el tramite el usuario fue informado y acepta la politica de

tratamiento de datos ley 1581 de 2012.
Firma del solicitante:

Firma autorizada:

984. Nombre

985. Cargo CONTRIBUYENTE

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.

ALMANZA BUSTOS LUIS ALBERTO

Fecha generacion documento PDF: 15-05-2024 09:08:45AM




; ) | ,!ﬁ\ N Formulario del Registro Unico Tributario

Pagina 2 de 2 Hoja 2
Espacio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario 141040284683
07212489984(8 01410402846
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
7 3 11 1 8 1 6 5 Impuestos de Cartagena 6
Caracteristicas y formas de las organizaciones
it 64. Entideides 9 institutos de derechopublico de orden nacional, departamental,
62. Naturaleza 63. Formas asociativas municipal y descentralizados ! 9 P
65. Fondos 66. Cooperativas Sztrﬁ,’;jiffg’sadeb ¥ 9rgapismos
68. Sin personeria juridica 69. Otras organizaciones no clasificadas 70. BenefiCig
Constitucién, Registro y Ultima Reforma Composicion del Capital
Documento 1. Constitucion 2. Reforma
71. Clase 82. Nacional %
72. Nimero
73. Fecha 83. Nacional publico %
1 1 i G, NS\ R S / S —
74. Nimero de notaria
75. Entidad de registro 84. Nacional privado %
76. Fecha de registro
L L | N L/ NV,
77. No. Matricula mercantil
78. Departamento
79. Ciudad/Municipio | 85. Extranjero %
Vigencia 86. Extranjero publico %
AT
80. Desde ) ) | N N
81. Hasta O i ) ) 87. Extranjero privado %
|
Entidad de vigilancia y control
88. Entidad de vigilancia y control
Estado y Beneficio
ltem 89. Estado actual $0./Fecha cambio de estado 91. Namero de Identificacion Tributaria (NIT) 92. DV
1 8 1 2018010 1] -
|
2 [ . . | -
|
g [ . . | -
4 | L] -
5 | L] :

Vinculacién econémica

. Vi i0 A : 95. Numero de |dentificacion Tributaria (NIT) de la
93e(\:gr”]g#ei‘§é°" 94. Nombre del grupo econémico y/o empresarial Matriz o Controlante (NIT) 96.DV.

97. Nombre o razén social de la matriz o controlante

170. Numero de identificacion tributaria | 171. Pais 172. NUmero de identificacion tributaria
otorgado en el exterior sociedad o natural del exterior con EP

173. Nombre o razén social de la sociedad o natural del exterior con EP

Fecha generacion documento PDF: 15-05-2024 09:08:45AM



19 03 2025

LUIS ALBERTO ALMANZA BUSTO

450.007

CUATROCIENTOS CINCUENTA MIL SIETE PESOS M/CTE

FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR

BENEFICIARIO ) - B N il B
LUIS ALBERTO ALMANZA BUSTO - I
NIT - ] POR CONCEPTO DE
73111816 CANC COMPRA DOTACION DE ASEO PERSONAL SEG
RECCION CIUDAD  TELEFONO _|[FA-3619
lJRB VILLA DEL SOL MZG LT Cartagena | _
FECHA DOCUMENTO FECHA VENCIMIENTO | ELABORADO POR __ CHEQUE No.
miércoles, 19 de marzo de 2025 ~ 19-mar-25 ‘felona esther gonzalez cassiani [ -
CODIGO CUENTA CONCEPTO TERCERO DEBITO CREDITO
1110050102 CANC COMPRA DOTACION DE ASEO _ |LUIS ALBERTO ALMANZA BUST 0 450.007
PERSONAL SEG FA.3619
22050101 PAGO CONT COMPRA DOTAC ASEO  [LUIS ALBERTO ALMANZA BUST 450.007 0
PERSONAL SEG FA.3619 MES DE ENE
AL 4 DE FEB2025 204
0
Valor en Letras TOTAL DEL DOCUMENTO 450.007 450.007

CUATROCIENTOS CINCUENTA MIL SIETE PESOS M/CTE

[REVISADO POR

APROBADO POR

FIRMA'Y SELLO DEL BENEFICIARIO

el Dtimnia

CCNIT

35 411 D16

Scanned with

{8 CamScanner’’
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2.4 ELEMENTOS DE USO COMUN



FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR

FACTURA DE COMPRA

Documento Externo No.

205

Nit 800197044
|PROVEEDO [LUIS ALBERTO ALMANZA BUSTO POR CONCEPTO DE
[NIT [73111816 CONT COMPRA ELEMT DE USO COMUN SEG FA.3621 MES
DIRECCION CIUDAD _[TELEFONO DE ENE AL 4 DE FEB20252024
URB VILLA DEL SOL MZG LT|Cartagena
FECHA DOCUMENTO [ FECHA VENCIMIENTO COMPRO FORMA DE PAGO
|_miércoles, 19 de marzo de 2025 | 19-mar-25 Gloria esther gonzalez cassiani _____|Credito
I Descripcién _ |Cantldad[U Mﬂda] Valor Unitario | IVA Total
ASEO 1,000 Und. 149.100 0% 149.100
Valor en Letras SUBTOTAL 149.100
CIENTO CUARENTA 'Y NUEVE MIL CIEN PESOS M/CTE DESCUENTO 0
IVA 0
RETEFUENTE 0
RETEIVA 0
RETEICA 0
Firma Responsable Entregado Por. TOTAL DOCUMENTO 149.100

¢ Scanned with !
i & CamScanner’|


https://v3.camscanner.com/user/download

Representacién grafica
FACTURA ELECTRONICA DE VENTA TLAB3621

ALMANZA BUSTOS LUIS ALBERTO

NIT 73111816-5
Tipo de contribuyente: Persona Juridica

Tipo de responsabilidad: R-99-PN (No aplica - Otros)

Régimen fiscal: No responsable de IVA
Actividades econémicas: 4711
Municipio: Cartagena De Indias (Bolivar)
Direccién: URB VILLA DELSOLMZ G LT 1
Correo: suministro07@hotmail.com
Teléfono: 3172969818

CUFE: 873eb09b30537036225fdd0d23d28fb2064f41c94bc797411a300fe4727b01fe21195d741b89165ae84cbd8d284431b2

Tipo de operacion
Estandar

Fecha de emision Fecha y hora de autorizacion Prefijo

2025-03-19 TLAB
2025-03-19 13:17:33

Fecha de vencimiento Medio de pago Forma de Pago

2025-03-19 Instrumento no definido Contado

Orden de referencia

Adquiriente Nombres y apellidos: FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR
Numero de documento Tipo de persona Régimen fiscal
NIT - 800197044-1 Persona Juridica No responsable de IVA
Departamento Municipio Direccion Teléfono
Bolivar Cartagena De Indias BARRIO RECREO URB VALENCIA CR
81 31F 42
Correo
ggonzalezcassiani@gmail.com
Detalle de los productos y/o servicios facturados
Item Codigo Descripcion Cantidad | U. de Med. Valor unitario Dcto
1 P349 PANITOS HUMEDOS X 70 UN 3,00 UNIDAD $7.143,00 0%
2 P347 CREMA DENTAL X 100CC 2,00 UNIDAD $10.085,00 0%
3 P346 JABON LIQUIDO PARA CUERPO X 900ML 2,00 UNIDAD $11.765,00 0%
4 P345 SHAMPOO PARA EL CABELLO 1,00 UNIDAD $13.025,00 0%
5 P350 ACONDICIONADOR PARA CABELLO 1,00 UNIDAD $12.606,00 0%
6 P348 CREMA PARA MANO X 1 LTR 1,00 UNIDAD $7.142,00 0%
7 P330 JABON LIQUIDO PARA MANO 2,00 LITRO $8.404,00 0%
8 P316 PAPEL HIGENICO ROLLO 9,00 UNIDAD $1.176,00 0%
Total Items: 8
Observaciones Moneda
DOTACION DEL PERIODO 01 ENERO AL 04 FEBR/2025 Subtotal bruto _
Descuentos .
Recargos L
Subtotal neto =
Numero de autorizacion: 18764090526977 Impuesto IVA (19%) +

Rango Autorizado:desde TLAB 3597 hasta TLAB 5000

Expedida: 2025-03-14 Vigencia: 6 meses Vencimiento: 2025-09-14

Firma Digital:
VoMfhdd5RLEgAn8isbcAQFKVemL/fccOPWUGAt+tnEojA64WEhMY3PBmgfOigh/AYGQWY73+hgxsTswK6Q9Hga+TqpyV54/XhFYoAxG4nmoNZV3
Iv2kjrSOTwLPa7RA8IZBWEDGt59Wne! MQSKEJbZTGP6aKRzkvsRrI3V3aFEhcOBEFS8pQtpGYGIbFTVbhFHNTK4gGKbX2rfkVcgnjZfXtabkV
wn/ICpfOoGMAVTENJO6NoUSHBpd80iUIsx7f)/QICNY2BiV2W+X9b9AgCWbOHMYIdEseFc 7NRNxK2hgCuOWEOGKNvgKeMQQsNw6wDNKCcAXKrVI

A3g

Subtotal mas impuestos =

Total deducciones =

Total a pagar =

Software Qenta - NIT 901.195.532 - Qenta SAS - Desarrollo Propio

Tipo de responsabilidad
0-15 (Autorretenedor)

IVA | INC
19%
19%
19%
19%
19%
19%
19%
19%

Valor total
$21.429,00
$20.170,00
$23.530,00
$13.025,00
$12.606,00

$7.142,00
$16.808,00
$10.584,00

cop
$125.294,00
$0,00
$0,00
$125.294,00

$23.805,86
$149.099,86

$0,00

$149.099,86

Pag. 1del






e LA

Formulario del Registro Unico Tributario

2. Concepto |0 | 2| Actualizacion

4. Numero de formulario

(415)7707

141040284683

0) 00001

212489984(802 4104028468 3

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV

12. Direccién seccional

14./Buzén electrénico

7 3 11 1 8 1 6 5 Impuestos de Cartagena 6
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacién 27. Fecha expedicion
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 73111816 198303265
— — £, 1 1
Lugar de expedicién 28. Pais 29. Departamento 80-€iudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 [Bolivar 13 | Cartagena 001
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre 34:-Cti0s nombres
ALMANZA BUSTOS LUIS ALBERTO
35. Razén social
36. Nombre comercial 37.Sigia
HANAN
LUBICACION
38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Bolivar 1 3 |Cartagena 001
41. Direccion principal
URB VILLADEL SOLMZ G LT 1
42. Correo electronico SuminiStroO?@hotmaiI.com
43. Cédigo postal 44, Teléfong 1 318506 6 85 5|45 Teléfono 2 3172969818
CLASIFICACION
Actividad-econémica Ocupacion
Actividad principal Actividad secundaria Otras actividades 52 Ntmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codigo 49! Fecha'inicio dctividad 50. Codigo 1 2 51. Codigo establecimientos
|
4711199806009 N | | |13 1 4]
Responsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 6 7 3 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
. S N [ I O O I
sa.cogo|5 |4 2[4 8]5 2] (| ) Ao |
05- Impto. renta y compl. régimen ofdinar
42- Obligado a llevar contabilidad
48 - Impuesto sobre las ventas - IVA
52 - Facturador electrénico
Usuarigs aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
| ‘ | | | | | ‘ | ‘ 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Codigo |57 Modo | |
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
L1 ] e |

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida y en consecuencia no se exigira su renovacion

SI|:| NO

59. Anexos

Para uso exclusivo de la DIAN

60. No. de Folios: ljl

61. Fecha |2024 -05-15/09:08: 09 |

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspension
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspension, segun el caso, Pardgrafo del articulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625
del 2016. De igual manera al formalizar el tramite el usuario fue informado y acepta la politica de

tratamiento de datos ley 1581 de 2012.
Firma del solicitante:

Firma autorizada:

984. Nombre

985. Cargo CONTRIBUYENTE

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.

ALMANZA BUSTOS LUIS ALBERTO

Fecha generacion documento PDF: 15-05-2024 09:08:45AM




; ) | ,!ﬁ\ N Formulario del Registro Unico Tributario

Pagina 2 de 2 Hoja 2
Espacio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario 141040284683
07212489984(8 01410402846
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
7 3 11 1 8 1 6 5 Impuestos de Cartagena 6
Caracteristicas y formas de las organizaciones
it 64. Entideides 9 institutos de derechopublico de orden nacional, departamental,
62. Naturaleza 63. Formas asociativas municipal y descentralizados ! 9 P
65. Fondos 66. Cooperativas Sztrﬁ,’;jiffg’sadeb ¥ 9rgapismos
68. Sin personeria juridica 69. Otras organizaciones no clasificadas 70. BenefiCig
Constitucién, Registro y Ultima Reforma Composicion del Capital
Documento 1. Constitucion 2. Reforma
71. Clase 82. Nacional %
72. Nimero
73. Fecha 83. Nacional publico %
1 1 i G, NS\ R S / S —
74. Nimero de notaria
75. Entidad de registro 84. Nacional privado %
76. Fecha de registro
L L | N L/ NV,
77. No. Matricula mercantil
78. Departamento
79. Ciudad/Municipio | 85. Extranjero %
Vigencia 86. Extranjero publico %
AT
80. Desde ) ) | N N
81. Hasta O i ) ) 87. Extranjero privado %
|
Entidad de vigilancia y control
88. Entidad de vigilancia y control
Estado y Beneficio
ltem 89. Estado actual $0./Fecha cambio de estado 91. Namero de Identificacion Tributaria (NIT) 92. DV
1 8 1 2018010 1] -
|
2 [ . . | -
|
g [ . . | -
4 | L] -
5 | L] :

Vinculacién econémica

. Vi i0 A : 95. Numero de |dentificacion Tributaria (NIT) de la
93e(\:gr”]g#ei‘§é°" 94. Nombre del grupo econémico y/o empresarial Matriz o Controlante (NIT) 96.DV.

97. Nombre o razén social de la matriz o controlante

170. Numero de identificacion tributaria | 171. Pais 172. NUmero de identificacion tributaria
otorgado en el exterior sociedad o natural del exterior con EP

173. Nombre o razén social de la sociedad o natural del exterior con EP

Fecha generacion documento PDF: 15-05-2024 09:08:45AM



19 03 2025

LUIS ALBERTO ALMANZA BUSTO

149.100

CIENTO CUARENTA Y NUEVE MIL CIEN PESOS M/CTE

FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR

Nit 800197044 COMPROBANTE DE EGRESO 211
BENEFICIARIO - - - —
LUIS ALBERTO ALMANZA BUSTO ) - - - i
NIT_ - | PORCONCEPTODE )

73111816 _ _ CANC COMPRA ELEMENT DE USO COMUN SEG FA.3621

(MRECCION ~ CIUDAD [TELEFONO ]

\URB VILLA DEL SOL MZG LT Cartagena |

| FECHADOCUMENTO FECHAVENCIMIENTO | ELABORADO POR ~ CHEQUE No.

| miércoles, 19 de marzo de 2025 | 19-mar-25 ||Gloria esther gonzalez cassiani [

CODIGO CUENTA CONCEPTO TERCERO DEBITO CREDITO

1110050102 CANC COMPRA ELEMENT DE USO  |LUIS ALBERTO ALMANZA BUST 0 149.100
COMUN SEG FA.3621

22050101 PAGO CONT COMPRA ELEMT DE USO  [LUIS ALBERTO ALMANZA BUST 149.100 0
COMUN SEG FA.3621 MES DE ENE AL 4
DE FEB20252024 205

i
Valor en Letras TOTAL DEL DOCUMENTO 149.100 149.100
CIENTO CUARENTA Y NUEVE MIL CIEN PESOS M/CTE FIRMA Y SELLO DEL BENEFICIARIO

REVISADO POR

IAPROBADO POR 0 = :! A(M“"M

N A3m1.840

¢ Scanned with !
i & CamScanner’|


https://v3.camscanner.com/user/download

2.6 KIT MATERIAL PEDAGOGICO



FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR FACTURA DE COMPRA 209
Nit 800197044 Documento Externo No.
[PROVEEDD JOHANA CONTRERAS MEHRE POR CONCEPTO DE
NIT 45754137 CONT COMPRA KIT PEDAGOGICO MES DE ENE AL 4 DE
DIRECCION CIUDAD _[TELEFONO FEB2025
urb sevillamz 2 It 6 Cartagena _ ‘ I———EERRE..=.,
FECHA DOCUMENTO FECHA VENCIMIENTO COMPRO FORMA DE PAGO
lunes, 13 de enero de 2025 13-ene-25 Gloria esther gonzalez cassiani Credito
Descripcion [Cantidad[U Medida] Valor Unitaric | IVA | Total .
PAPELERIA 1,00 Und. 360.000( 0% 360.000
Valor en Letras SUBTOTAL 360.000
TRESCIENTOS SESENTA MIL PESOS M/CTE DESCUENTO 0
IVA 0
RETEFUENTE 0
RETEIVA 0
|RETEICA 0
Firma Responsable Entregado Por [TOTAL DOCUMENTO 360.000

¢ Scanned with !
i & CamScanner’|


https://v3.camscanner.com/user/download

CUENTA DE COBRO

Fecha 13 de enero 2025

FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR

NIT 800.197.044-1.

DEBE A

JHOANA CONTRERAS MEHRE

C.C.N0.45.754.137

Asunto,

CUENTA DE COBRO No.073

La suma de: Trecientos sesenta Mil Pesos .....

.... $360,000,00

Por Concepto de: Venta de Elemento para Kit Pedagogico

ntl’:‘l‘( A Producto V?ﬁ#ﬁgﬁié _?\mﬁota
AN *.vf-,» SENENY D, S [ O e
9 Carpetas pléstrcas 2.000 18.000
9 Block de hojas 5.490 49.410
9 Cuaderno 3.990 35.910
9 Caja de colores 15.420 138.780
9 Lapiz Negro 1.000 9.000
9 Sacapunta 1.000 9.000
9 Borrador 1.500 13.500
9 Regla 2.800 25.200
9 Caja de plastilina 6.800 61.200
~ ~  TOTALAPAGAR | - $360.000

fofowe]

JOHANA CONTRERAS MEHRE
C.C. 45.754.137 de C/gena

Scanned with

{8 CamScanner’’
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REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE CIUDADANIA

nuvero 45.754.137
CONTRERAS MEHRE

APELLIDOS

JOHANA

NOMBRES

FIRMA
P& V & =
uﬁ‘u G O
FECHA DE NACIMI 1O BWB-WOS
CARTAG 15/
(BOLIVAR) =
LUGAR DENA’CIMIENTO Ry [

‘ - 1 48282829
0-00901513-M- 1007583566-20170502 00551905235 ; ’
s - ACAONAL L ESTADO CIVIL AN : 14



e LA

Formulario del Registro Unico Tributario

2. Concepto |0 | 2| Actualizacion

4. Numero de formulario

(415)7707

141043797898

0) 00001

212489984(802 4104379789 8

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT)

6. DV | 12. Direcci6n seccional

14./Buzén electrénico

4 5 7 5 4 1 3 7 1 Impuestos de Cartagena 6
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacién 27. Fecha expedicion
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 457544 3.7
— — £, 1 1
Lugar de expedicién 28. Pais 29. Departamento 80-€iudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 [Bolivar 13 | Cartagena 001
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre 34:-Cti0s nombres
CONTRERAS MEHRE JOHANA
35. Razén social
36. Nombre comercial 37.Sigia
HANAN
LUBICACION
38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Bolivar 1 3 |Cartagena 001
41. Direccion principal
URB SEVILLAMZ 2 LT 6
42. Correo electrénico johanacontrera@hotmail.com
43. Codigo postal |44. Teléfong 1 3114244 8 2 3|45. Teléfono 2
CLASIFICACION
Actividad-econémica Ocupacion
Actividad principal Actividad secundaria Otras actividades 52. NGmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codigo 49! Fecha'inicio dctividad 50. Codigo 1 2 51. Codigo establecimientos
|
851 1][[201301,16]|[4761}/20212,05,05] l4 7 7 3] | | |
Responsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 6 7 3 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
i S N [ I O O I
53. Cédigo | 2 0| | | | _J_-J__J_gL |
20- Obtencién NIT
Usuarigs aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
| ‘ | | | | | ‘ | ‘ 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Codigo |57 Modo | |
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
| | ‘ ‘ | ‘ |s8.crc ‘ |

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida y en consecuencia no se exigira su renovacion

Para uso exclusivo de la DIAN

60. No. de Folios: ljl

SI|:| NO

59. Anexos

61. Fecha |2024 -05-30/14:53: 29 |

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspension
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspension, segun el caso, Pardgrafo del articulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625
del 2016. De igual manera al formalizar el tramite el usuario fue informado y acepta la politica de
tratamiento de datos ley 1581 de 2012.

Firma del solicitante:

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
Firma autorizada:

CONTRERAS MEHRE JOHANA
CONTRIBUYENTE

984. Nombre
985. Cargo

Fecha generacion documento PDF: 30-05-2024 02:54:09PM



20 01 2025
JOHANA CONTRERAS MEHRE

TRESCIENTOS SESENTA MIL PESOS M/CTE

FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR

360.000

Nit 800197044 | COMPROBANTE DE EGRESO 216
BENEFICIARIO i - - B B
JOHANA CONTRERAS MEHRE
NIT - ~ |POR CONCEPTO DE - )
45754137 ||ICANC KIT PEDAGOGICO CTA DE COBRO DE ENE AL4 DE
((RECCION CIUDAD  TELEFONO FEB2025
“uipsevilamz21t6 Cartagena - J o -
FECHADOCUMENTO  FECHAVENCIMIENTO || ~ ELABORADO FOR CHEQUE No.
~lunes, 20 de enero de 2025 ~ 20-ene-25 |(Gloria esther gonzalez cassiani |
CODIGO CUENTA CONCEPTO TERCERO DEBITO CREDITO
1110050102 CANC KIT PEDAGOGICO CTA DE JOHANA CONTRERAS MEHRE 0 360.000
COBRO DE ENE AL4 DE FEB2025
23359502 PAGO CONT COMPRA KIT JOHANA CONTRERAS MEHRE 360.000 0
PEDAGOGICO MES DE ENE AL 4 DE
FEB2025 209
3 |
Valor en Letras TOTAL DEL DOCUMENTO 360.000 360.000
TRESCIENTOS SESENTA MIL PESOS M/CTE FIRMA'Y SELLO DEL BENEFICIARIO
REVISADO POR
APROBADO POR "/ ",iw‘;p
. [ 45354153

¢ Scanned with !
i & CamScanner’|


https://v3.camscanner.com/user/download

2.7 DOTACION DE RECREACION Y
PAPELERIA



FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR
Nit 800197044

FACTURA DE COMPRA

210

Documento Externo No.

PROVEEDO |[JOHANA CONTRERAS MEHRE POR CONCEPTO DE
NIT 45754137 CONT COMPRA PAPELERIA Y JUGUETERIA SG CTA DE
DIRECCION CIUDAD |TELEFONO COBRO DE ENE AL4 FEB2025
urb sevillamz 21t 6 Cartagena
FECHA DOCUMENTO | FECHA VENCIMIENTO — COMPRO | FORMA DE PAGO
lunes, 13 de enero de 2025 13-ene-25 Gloria esther gonzalez cassiani |Credito
__Descripcién ﬁntndad]U Medida| _Valor | “Valor Unitario ] VA | Total
PAPELERIA 1,000 Und. — 1.999.880[ 0% 1.999.880
Valor en Letras SUBTOTAL 1.999.880
UN MILLON NOVECIENTOS NOVENTA Y NUEVE MIL OCHOCIENTOS DESCUENTO 0
OCHENTA PESOS M/CTE IVA 0
RETEFUENTE 0
RETEIVA 0
RETEICA 0
Firma Responsable Entregado Por. TOTAL DOCUMENTO 1.999.880

Scanned with

{8 CamScanner’’


https://v3.camscanner.com/user/download

CUENTA DE COBRO

Fecha 13 de enero 2025

FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR
NIT 800.197.044-1.

DEBEA

JHOANA CONTRERAS MEHRE
C.C.N0.45.754.137

Asunto,
CUENTA DE COBRO No.39

La suma de: Un Millon Novecientos noventa y nueve mil ochocientos ochenta ......... $1,999,880
Por Concepto de: Venta de Elemento de papeleria y jugueteria

Cantidad | ~ Producto = |VrUnitario| ValorTotal
28 Vinilo de colores 80cc pelikan 4.200 117.600
2 Tonerimpresora HP laser 1100 49.000 98.000
2 Tinta Epson t544 Negra 48.000 96.000
10 Tarros de colbon 8.000 80.000
10 Silicona liquida 3.500 35.000
33 Silicona en barra delgada 800 26.400
22 Rollos de papel Craf 1.500 33.000
26 Rollos de lana de colores 2.000 52.000
9 Rollos de cinta pegante gruesa 8.100 72.900
9 Rollos de cinta egante gruesa 8.100 72.900
18 Rollo de cartulina colores surtidos 2.200 39.600
6 Resmas tamaiio oficio 29.000 174.000
4 Resma tamaiio carta 20.500 82.000
32 Pliegos papel barrilete 400 12.800
33 Pliegos de papel crepe 1.000 33.000
6 Pistolas de silicona 15.000 90.000
5 Paquetes x4 de marcadores borrables 7.600 38.000
S Paquetes de gancho legajador 3.500 17.500
30 Paquetes de 1/8 de cartulina 1.900 57.000
5 Juego de pintura Lavable 28.000 140.000
6 Marcadores gruesos permanente Pelikan 2.900 17.400
10 Globos sempertex surtido r12 x 50 12.500 125.000

¢ Scanned with !
i & CamScanner’|


https://v3.camscanner.com/user/download

30 Fomi natural 1.500 45.000
32 Fomi escarchado colores 3.500 112.000
20 Carton cartulina WPC reverso blanco 70*100 3.400 68.000
20 Carpetas de carton tamaiio oficio 2.000 40.000
5 Cajas de lapiceros color negro x12 12.000 60.000
20 Cajas de crayolas gruesas 4,300 86.000
5 AZ tamaiio oficio 7900 39.500
5 AZ tamaiio carta 6900 34.500
2 aja de clips metalicos Triton 2390 4.780
l TOTAL A PAGAR |  1.999.880 |

o=

JOHANA CONTRERAS MEHRE
C.C.45.754.137 de C/gena

¢ Scanned with !
i & CamScanner’|


https://v3.camscanner.com/user/download

REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE CIUDADANIA

nuvero 45.754.137
CONTRERAS MEHRE

APELLIDOS

JOHANA

NOMBRES

FIRMA
P& V & =
uﬁ‘u G O
FECHA DE NACIMI 1O BWB-WOS
CARTAG 15/
(BOLIVAR) =
LUGAR DENA’CIMIENTO Ry [

‘ - 1 48282829
0-00901513-M- 1007583566-20170502 00551905235 ; ’
s - ACAONAL L ESTADO CIVIL AN : 14



e LA

Formulario del Registro Unico Tributario

2. Concepto |0 | 2| Actualizacion

4. Numero de formulario

(415)7707

141043797898

0) 00001

212489984(802 4104379789 8

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT)

6. DV | 12. Direcci6n seccional

14./Buzén electrénico

4 5 7 5 4 1 3 7 1 Impuestos de Cartagena 6
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacién 27. Fecha expedicion
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 457544 3.7
— — £, 1 1
Lugar de expedicién 28. Pais 29. Departamento 80-€iudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 [Bolivar 13 | Cartagena 001
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre 34:-Cti0s nombres
CONTRERAS MEHRE JOHANA
35. Razén social
36. Nombre comercial 37.Sigia
HANAN
LUBICACION
38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Bolivar 1 3 |Cartagena 001
41. Direccion principal
URB SEVILLAMZ 2 LT 6
42. Correo electrénico johanacontrera@hotmail.com
43. Codigo postal |44. Teléfong 1 3114244 8 2 3|45. Teléfono 2
CLASIFICACION
Actividad-econémica Ocupacion
Actividad principal Actividad secundaria Otras actividades 52. NGmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codigo 49! Fecha'inicio dctividad 50. Codigo 1 2 51. Codigo establecimientos
|
851 1][[201301,16]|[4761}/20212,05,05] l4 7 7 3] | | |
Responsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 6 7 3 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
i S N [ I O O I
53. Cédigo | 2 0| | | | _J_-J__J_gL |
20- Obtencién NIT
Usuarigs aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
| ‘ | | | | | ‘ | ‘ 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Codigo |57 Modo | |
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
| | ‘ ‘ | ‘ |s8.crc ‘ |

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida y en consecuencia no se exigira su renovacion

Para uso exclusivo de la DIAN

60. No. de Folios: ljl

SI|:| NO

59. Anexos

61. Fecha |2024 -05-30/14:53: 29 |

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspension
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspension, segun el caso, Pardgrafo del articulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625
del 2016. De igual manera al formalizar el tramite el usuario fue informado y acepta la politica de
tratamiento de datos ley 1581 de 2012.

Firma del solicitante:

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
Firma autorizada:

CONTRERAS MEHRE JOHANA
CONTRIBUYENTE

984. Nombre
985. Cargo

Fecha generacion documento PDF: 30-05-2024 02:54:09PM



25 01 2025 1.999.880
JOHANA CONTRERAS MEHRE

UN MILLON NOVECIENTOS NOVENTA Y NUEVE MIL OCHOCIENTOS OCHENTA PESOS
M/CTE

FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR

Nit 800197044 | COMPROBANTE DE EGRESO 217
BENEFICIARIO , ~ B s
JOHANA CONTRERAS MEHRE B B . B N
NIT " |POR CONCEPTODE )
45754137 ] ~ |[CANC COMPRA PAPELERIA Y JUGUETERIA CTA DE COBRO
ur. .evilamz 2 1t6 Cartagena l - - Sy
~ FECHADOCUMENTO  FECHAVENCIMIENTO ELABORADO POR  CHEQUE No.
sabado, 25 de enero de 2025 B 25-ene-25 P (Gloria esther gonzalez cassiani |

CODIGO CUENTA CONCEPTO TERCERO DEBITO CREDITO |

1110050102 CANC COMPRA PAPELERIA Y JOHANA CONTRERAS MEHRE 0 1.999.880
JUGUETERIA CTA DE COBRO DE ENE
1 AL 4 DE FEB2025
123359502 PAGO CONT COMPRA PAPELERIAY JOHANA CONTRERAS MEHRE 1.999.880 0
] WUGUETERIA SG CTA DE COBRO DE
: ENE AL4 FEB2025 210
|
|
1
o
|
|
|
|
|
Valor en Letras i TOTAL DEL DOCUMENTO 1.999.880 1.999.880
UN MILLON NOVECIENTOS NOVENTA Y NUEVE MIL FIRMA Y SELLO DEL BENEFICIARIO
OCHOCIENTOS OCHENTA PESOS M/CTE
REVISADO POR
IAPROBADO POR “/4 LaJ
il " 45 354,07
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4. INSTALACIONES ALBERGUE
CASA HOGAR



4.1 ARRIENDO, MANTENIMIENTO
Y REPARACIONES LOCATIVAS



FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR

FACTURA DE COMPRA

Documento Externo No.

198

Nit 800197044
PROVEEDO |CESAR ALFONSO DIAZ CANTERO POR CONCEPTO DE
NIT 1051448304 CONT ARRIENDO DEL MES DE ENE AL 4 DE FEB2025
DIRECCION |CIUDAD |TELEFONO
CALLE D ELAS FLOREZ Cartagena
| FECHA DOCUMENTO FECHA VENCIMIENTO COMPRO FORMA DE PAGO
L_mEgﬂes, ldeenerode2025 | 01-ene-25 Gloria esther gonzalez cassiani Credito
[ Descripcion [Cantidad[U Medida] _ Valor Unitario | IVA | Total B
ARRIENDO 1,00[ Und. 8.000.000( 0% 8.000.000
|
Valor en Letras SUBTOTAL 8.000.000
OCHO MILLONES DE PESOS M/CTE DESCUENTO 0
IVA 0
RETEFUENTE 280.000
RETEIVA 0
RETEICA 0
Firma Responsable Entregado Por. TOTAL DOCUMENTO 8.000.000

¢ Scanned with !
i & CamScanner’|


https://v3.camscanner.com/user/download

Cartagena, febrero 06 del 2025

Cuenta de Cobro

Fundacion Hijos de Bolivar
Nit. 800.197.044-1
Debe a:

Cesar Alfonso Diaz Cantero
C.C. N0.1.051.448.304 de Turbana

La suma de:
Ocho Millones de Pesos M/cte......... $8.000.000

Por concepto de:

Arrendamiento correspondiente al periodo comprendido del 07 de enero al 06 de
febrero del 2025, de la vivienda ubicada en el Barrio Alameda la Victoria.

Cordialmente,

Cesar Alfonso Diaz Cantero
C.C. 1.051.448.304

Direccion: Turbana Cr 9 Cl 8-85
Celular: 3009825621



César Alfonso Diaz Cantero




César Alfonso Diaz Cantero

oI 1 A\ N' Formulario del Registro Unico Tributario

PON UNL COLOMIIA MAS wONESTA

2 Concopto [0 [ 2| Actualizacién

4. Numero de formulario 14783706603

“m ‘)7'0‘7 124‘1'“'" IL: 478370660 H

5. Namero de Identificacién Tributaria (NIT) 6.0V jAbumnmomo

1051448304|4

IDENTIFICACION NN
24. Tipa do contribuyente 25. Tipo de documento 26. Namero do Identiticacion //,>, 3 4 27. Focha oxpadicion
Persona natural 0 sucesion iliquida 2 |Cedula de Ciudadania 1061448304 | ) 201201,10
Lugar de expedicion 28. Pais 29. Departamento f
COLOMBIA 1 6 9 |Bolivar 838
31. Primer apellida 32 Segundo apefido n
DIAZ CANTERO
35. Razén social —
36. Nombre comercial
38 Pais 39. Departamento \N> 7 (Y 40. CludadMunicipio
COLOMBIA 1 6 9 |Bolivar h Turbana 838
41. Direccién principal
CL DE LAS FLORES 429
42. Correc electronico alfonzo.1993@hotmail.com / <.
43. Codigo postal ‘ " §27643 746 Teklono2 3022100433
wmACM
> Ocupacion

Actividad principal ; Otras actividades o
46. Codigo 47. Focha inicio actividad 49: 0. Codigo 1 2 51. Codigo establecimientos
|7o1o|201e,o7,25||7020H20\1so725| | | | | | ]

7

. Responsabilidades, Calidades y Atrib
1" 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26

SN N A A N O O A I N N

1 2 3 B 5 L]

momola 9| | | | [ |

49 - No responsable de IVA

Exportadores
1 2 8 9 10
\ l l I | l 55.Forma  56.Tipo Servicio 1 2 3
54, Codigo | Iszuom I
1 12 18 19 20
| | [ | [ | Loore '
IMPORTANTE: Sin de las a que haya lugar, la on en el Regi Unico RUT-, tendra yen no se exigira su renovacion
Para uso exclusivo de la DIAN
samews s [ | o[ ] 80. No. de Folos: :l 61 Fecha | |
La inf i i 8 través del oficial de inscripcién, act o Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
ymwwmomeonm(RM)mwemymmmouem Flimia autodznde
inexactitud en alguno de los datos se los

$3Ncionatonos o de suspension, n el caso.
Paragrafo del articulo 1.6.1.2.20 del Decreto 1625 de 2016
Firma del solicitanie: 964. Nombre

985. Carge

Fecha generacién documento PDF: 02-09-2021 08:47:20AM



30 01 2025
CESAR ALFONSO DIAZ CANTERO

SIETE MILLONES SETECIENTOS VEINTE MIL P

FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR

7.720.000

ESOS M/CTE

Nit 800197044 COMPROBANTE DE EGRESO 218
BENEFICIARIO S - -
CESARALFONSODIAZCANTERO - S - &

NT ) - ~ |POR CONCEPTO DE o =
1051448304 PAGO CONT ARRIENDO DEL MES DE ENE2025
(TRECCION CIUDAD  TELEFONO i
VALLE D ELASFLOREZ  Cartagena ]
FECHA DOCUMENTO FECHA VENCIMIENTO ELABORADO POR ' CHEQUE No.
__jueves, 30 de enero de 2025 ___ 30-ene-25 Gloria esther gonzalez cassiani
CODIGO CUENTA CONCEPTO TERCERO DEBITO CREDITO
1110050102 PAGO CONT ARRIENDO DEL MES DE  [CESAR ALFONSO DIAZ CANTE 0 7.720.000
ENE2025
23354001 PAGO CONT ARRIENDO DEL MES DE  [CESAR ALFONSO DIAZ CANTE 7.720.000 0
ENE AL 4 DE FEB2025 198
Valor en Letras TOTAL DEL DOCUMENTO 7.720.000 7.720.000
SIETE MILLONES SETECIENTOS VEINTE MIL PESOS M/CTE [FIRMA Y SELLO DEL BENEFICIARIO
REVISADO POR /%
APROBADO POR AT Q})})" o
4 051.44@ 204 _

¢ Scanned with !
i & CamScanner’|


https://v3.camscanner.com/user/download

FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR

FACTURA DE COMPRA

211

Nit 800197044 Documento Externo No.

PROVEEDO [JOSE JULIAN ESPARZA MANOSALVA POR CONCEPTO DE

NIT 91522367 CANC MANT MES DE ENE2025

DIRECCION CIUDAD ([TELEFONO

BARRIO LA PROVIDENCIAN

FECHA DOCUMENTO FECHA VENCIMIENTO COMPRO FORMA DE PAGO
viernes, 31 de enero de 2025 31-ene-25 Gloria esther gonzalez cassiani Credito

| Descripcion [Cantidad| U Medida| Valor Unitario [ IVA | Total |

MANTENIMIENTOS 1,000 Und. 10.000.000 | 0% 10.000.000

Valor en Letras SUBTOTAL 10.000.000

DIEZ MILLONES DE PESOS M/CTE DESCUENTO 0
IVA 0
RETEFUENTE 600.000
RETEIVA 0
RETEICA 0

Firma Responsable Entregado Por TOTAL DOCUMENTO 10.000.000




CARTAGENA DE INDIAS, FEBRERO 4 DEL 2025.

CUENTA DE COBRO

FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR
NIT: 800.197.044-1

DEBE A:

NOMBRES Y APELLIDOS: JOSE JULIAN ESPARZA MANOSALVA
IDENTIFICADO CON CEDULA DE CIUDADNIA N0.91.522.367 de Bucaramanga

LA SUMA DE: DIEZ MILLONES DE PESOS M/CTE......ccccovremerrenrrrerseeresenereennene $10.000.000

POR CONCEPTO DE: MANTENIMIENTO Y REPARACIONES HOGAR DE PASO LUZ Y VIDA

MOTIVO DEL COBRO:

Compra de pinturas, reparacion de grietas y aplicacidn de pintura de toda la casa (frente
3 pisos, rejas del ler y 3er piso, paredes del ler piso, cocina, patio, habitacién 1ler piso,
comedor, cambio de pintura en habitaciones de nifios y nifias, oficina de psicologia, sala
de estar 2do piso). Alquiler de andamio y escaleras.

AULA MULTIPLE: Disefio en pared y postura de papel decorativo, disefio, compra e
instalacion de tablero de 3x2, compra y postura de papel decorativo en ambos
multimuebles, cambio de vidrios por acrilico en puertas, compra e instalacion de cortinas
para las 2 ventanas.

OFICINA ADMINSTRATIVA: Seguridad en archivador, disefio y postura de papel en ambos
multimuebles, postura de divisién entre multimuebles en PVC, Disefio, compra e
instalacion de tablero; disefio, compra y postura de papel en las mesas de la oficina
administrativa.

PUERTAS EN PVC: 1 en la oficina administrativa, cambio de puerta de cocina, cambio de
puerta bafio de nifias 2do piso, manteamiento de puerta de bafio de nifios vy
habitaciones.

Todos estos conceptos se realizan a todo costo, incluyendo materiales y mano de obra.

Jone den  Espavza

JOSE JULIAN ESPARZA MANOSALVA
C.C.91.522.367




REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE CIUDADANIA . =

BOMERC 99 .522.36?3‘1 ~

APELLIDOS

FECHA DE NACIMIEN
BUCARAMANGA
(SANTANDER)
LUGAR DE NACIMIENTO
‘ 1.77 O+
= ESTATURA  G.S.RH
TEaea L T
RER 27-SEP-2001 BUCARAMANGA
Y LU EXPEDICION

FECHA Y LU

A-0511800-01050180-M-0091522367-20181211 0063599236A 1 6255185497



e LA

Formulario del Registro Unico Tributario

2. Concepto |0 | 2| Actualizacion

4. Numero de formulario

(415)7707

0) 00001

212489984(802

141038769839

4103876983 9

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional

14./Buzén electrénico

9 15 2 2 3 6 7| g [mpuesosdecaragena 6
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacién — N/ v 27. Fecha expedicion
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 915223 6_7_ N ) 20010927
Lugar de expedicién 28. Pais 29. Departamento -IE Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Santander 6 8 | Bucaramanga 001
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre / W% 34:-Cti0s nombres
ESPARZA MANOSALVA JOSE JULIAN
35. Razén social N I
36. Nombre comercial AN 37 Sigio——
N AN
LBICACION
38. Pais 39. Departamento RN 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Bolivar 1 3 |Cartagena 001
41. Direccion principal NN /S
BRR LA PROVIDENCIADG A31 71 85
42. Correo electronico julianparzama@gmail.com AN S
43. Cédigo postal 44, Teléfong 1 3002486 1 3 0|45 Teléfono 2 3012559467
! CLASIFICACION
Actividad-econémica ~— Ocupacion
Actividad principal Actividad sccunda;a—— Otras actividades 52 Ntmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codigo 49! Fecha'inicio dctividad 50. Codigo 1 2 51. Codigo establecimientos
4330201312187 41020220122 |4 9 2 1] | | |

Responsabilidades, Calidades y Atributos

3 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19

4 5 /6 N\ T ,
L LS DAt [ L ]

1 2 3
53. Codigo | 4 9 | |

20 21 22 23 24 25 26

49 - No responsable de IVA

Usuarigs aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
| ‘ | | | | | ‘ | ‘ 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Codigo | 57. Modo | |
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
| | ‘ ‘ | ‘ |s8.crc ‘ |

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida y en consecuencia no se exigira su renovacion

Para uso exclusivo de la DIAN

SI|:| NO

59. Anexos

60. No. de Folios: ljl

61. Fecha |2024 -05-07/11:02: 51 |

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspension
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspension, segun el caso, Pardgrafo del articulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625
del 2016. De igual manera al formalizar el tramite el usuario fue informado y acepta la politica de
tratamiento de datos ley 1581 de 2012.

Firma del solicitante:

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
Firma autorizada:

ESPARZA MANOSALVA JOSE JULIAN
CONTRIBUYENTE

984. Nombre
985. Cargo

Fecha generacion documento PDF: 07-05-2024 11:03:12AM



31 01

JOSE JULIAN ESPARZA MANOSALVA

2025

9.400.000

NUEVE MILLONES CUATROCIENTOS MIL PESOS MI/CTE

FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR

3 COMPROBANTE DE EG
Nit 800197044 RES@ 220
BENEFICIARIO - - o -
JOSE JULIAN ESPARZA MANOSALVA — -
nJ B - | [POR CONCEPTO DE o
91s223e7 ~ |[cANC MANT MES DE ENE2025
DIRECCION  [CIUDAD TELEFONO 1
BARRIO LA PROVIDENCIAN | ‘ |
- FECHADOCUMENTO FECHA VENCIMIENTO | __ELABORADO POR | CHEQUE No.
 viernes, 31deenerode2025 = 31-ene-25 |[Gloria esther gonzalez cassiani
CODIGO CUENTA CONCEPTO TERCERO DEBITO CREDITO |
1110050102 CANC MANT MES DE ENE2025 JOSE JULIAN ESPARZA MANOS 0 9.400.000
23353501 PAGO CANC MANT MES DE ENE2025  [JOSE JULIAN ESPARZA MANOS 9.400.000 0
211
1
| D
|
|
Valor en Letras TOTAL DEL DOCUMENTO 9.400.000 9.400.000
NUEVE MILLONES CUATROCIENTOS MIL PESOS M/CTE  |FIRMA Y SELLO DEL BENEFICIARIO
REVISADO POR
APROBADO POR
CCINIT

¢ Scanned with !
i & CamScanner’|


https://v3.camscanner.com/user/download

4.2 SERVICIOS PUBLICOS



FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR

Nit 800197044 NOTA DE CONTABILIDAD 73

BENEFICIARIO

AFINIA S.A.S.

NIT POR CONCEPTO DE

900445254 9 CONT SERV DE ENERGIA MES DE ENE2025

FECHA DOCUMENTO FECHA VENCIMIENTO ELABORADO POR
domingo, 5 de enero de 2025 ‘ 28-ene-25 Gloria esther gonzalez cassiani

| CODIGO CUENTA CONCEPTO TERCERO C. COSTOS DEBITO CREDITO

51353001 CONT SERV DE ENERGIA MES |AFINIA S.A.S. 173.310 0
DE ENE2025

23355001 CONT SERV DE ENERGIA MES |AFINIA S.A.S. 0 173.310
DE ENE2025

Valor en Letras | TOTAL DEL DOCUMENTO 173.310 173.310

M/CTE

CIENTO SETENTA 'Y TRES MIL TRESCIENTOS DIEZ PESOS

REVISADO POR

APROBADO POR

FIRMA'Y SELLO DEL BENEFICIARIO

CC/NIT




afinia

Pag 1/2

FARIDE LLERENA

NIC: 1231384

ID de Cobros: 1231384308
Periodo 16/12/2024 - 15/01/2025
F. Pago oportuno: 24/01/2025
Monto: $ 173.310,00

Direccidn: CL 25 MZLL-2 DUP 1

Para pago total pagina siguiente click aqui

Valor Mes$ 173.310,00

(415)7709998169074(8020)12313843080400(3900)0000173310(96)20250124




Comprobante de pago en linea

Comercio
FIDEICOMISOS SOCIEDAD FIDUCIARIA DE
OCCIDENTE SA

Numero de comprobante
DBKFLRmHdIMS

CUS
1211628030

Fechay hora
22 enero 2025 08:15:55

NUmero de factura
11804519

Descripcion del pago
1231384308

Referencia 1
20.124.58.254

Referencia 2
1231384308

Referencia 3
45754137

Producto origen
****(0146

Costo de la transaccién
$ 00.0 COP

Total Pagado: $ 173,310.0

Copyright © 2020 Grupo Bancolombia. Miércoles 22 de Enero del 2025 08:15:55 AM

VIGILADD ity




22 01

AFINIA S.A.S.

2025

173.310

CIENTO SETENTAY TRES MIL TRESCIENTOS DIEZ PESOS M/CTE

FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR

Nit 800197044 COMPROBANTE DE EGRESO 200
BENEFICIARIO
AFINIA S.A.S.
NIT POR CONCEPTO DE
900445254 9 CANC SERV DE ENERGIA MES DE ENE2025
DIRECCION CIUDAD TELEFONO
CENTRO CONTROL CARTA Cartagena \
FECHA DOCUMENTO ‘ FECHA VENCIMIENTO ELABORADO POR CHEQUE No.
miércoles, 22 de enero de 2025 ‘ 22-ene-25 ‘Gloria esther gonzalez cassiani
CODIGO CUENTA CONCEPTO TERCERO DEBITO CREDITO
23355001 PAGO CONT SERV DE ENERGIA MES  |AFINIA S.A.S. 173.310 0
DE ENE2025 73
1110050102 CANC SERV DE ENERGIA MES DE AFINIA S.A.S. 0 173.310
ENE2025
Valor en Letras TOTAL DEL DOCUMENTO 173.310 173.310

CIENTO SETENTA Y TRES MIL TRESCIENTOS DIEZ PESOS

M/CTE

REVISADO POR

APROBADO POR

FIRMA'Y SELLO DEL BENEFICIARIO

CCINIT




FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR

Nit 800197044 NOTA DE CONTABILIDAD 77

BENEFICIARIO

AGUAS DE CARTAGENA SA ESP

NIT POR CONCEPTO DE

800252396 4 CONT SERV DE AGUAS MES DE ENE2025

FECHA DOCUMENTO \ FECHA VENCIMIENTO ELABORADO POR
miércoles, 29 de enero de 2025 \ 29-ene-25 Gloria esther gonzalez cassiani

| CODIGO CUENTA CONCEPTO TERCERO C.COSTOS DEBITO CREDITO

51352501 CONT SERV DE AGUAS MES  |AGUAS DE CARTAGENA 233.811 0
DE ENE2025

23355001 CONT SERV DE AGUAS MES |AGUAS DE CARTAGENA 0 233.811
DE ENE2025

Valor en Letras | TOTAL DEL DOCUMENTO 233.811 233.811

PESOS M/CTE

DOSCIENTOS TREINTA'Y TRES MIL OCHOCIENTOS ONCE

REVISADO POR

APROBADO POR

FIRMA'Y SELLO DEL BENEFICIARIO

CC/NIT




DOCUMENTO EXPEDIDO PARA SERVICIOS PUBLICOS DOMICILIARIOS ELECTRONICO

AGUAS DE CARTAGENA S.A. ES.P. NIT 800.252.3964
Edificio Chambact, Cra. 13B No. 26-78

Cartagena de Indias - Colombia

Call Center: 605 694 3337

| [Factura de Venta 00012025A100250393 2025/01
[ [Nombre abonado | FARIDES LLERENA DE KLEE

A

AGUARSDE
cArTRGennA

|Fecha de Emision |

ULTIMO DiA DE PAGO SIN RECARGO

06-02-2025

2025-01-29 08:56:21 |Ref Catastral

UR.A.LA VICTORIA

130010105000005800

MLL-L02 ALAMEDA LA VICTORIA

- ~

ASEO WEOLIA SERVICIOS INDUSTRIALES SASESP. N AGUAS DE CARTAGENA 5.4, E.S.P.
NIT. 805.001.538-5 k POLIZA ACUEDUCTO Y NIT. 800.252.396-4
Cliente Barrio Mamonal Edificio Chambacu, pisc 2
® veoua Km 3 Carrera56-196 AGURS 719693 ALCANTARILLADO ¢, 138 No 26-78
719693 Carta e 0 L] =1 =R S S :
gena de Indias - Colombia CcCArTARGENA Cartagena de Indias - Colombia
3 Call 01-8000-950096 Call Center 605 6943337
— -
| Frecuencia Barrido || Frecuencia Recoleccion | [ Subsidio/Aporte | [ Namero de medidor | [ Diametro | [ Estado medidor |
3 3 192883 15mm Normal
| Lectura anterior | [ Lectura actual | [ Consume mes |
r 2305 2322 17
| Clasificacion | | M3 || Estrato [ Tarta | [ Fecha lectura anterior | [ Fecha lectura actual [ Real estimado |
RESIDENCIAL 4 90814 | 23-12-24 23-01-25 Real
Ea = Observaciones
OTROS COMPONENTES DE LA TARIFA. -
[ Descrip. otros componentes de la tarifa Valor | Clase uso | | Estrato |
RESIDENCIAL ESTRATO 4 4 - MEDIO
Ton Barr y Lim x sus 0,0028 S Acueducio Alcantarillado |Um = des 52 32 27 .24 25
Ton de Lim Urb x sus 0,0006 [EF 1[Cons_| CFE |[Cons. I —Ij
TARIFA 41 % % % % [ I
Ton Rech Aprov x sus 0,0001 07124 ORIZA OBIZA 10724 1124 134 01725
Ton R No Apro x sus 0,0808 Y
Ton Efec Aprov x sus 0,0023 (Corte en cualquier momento
SR 0,00 Tasa de Uso 11,69 ($/m3) Tasa Retributiva 22,68 ($/m3)
L
( Ciesglose de Conceptos Total Mes 'f Desglose de Conceptos M3 Precio Total Mes
ASEO VEOLIA 90.814 ACUEDUCTO CARGO FIJO 15.602
Aprovechamiento Resolucién 720 687 ACUEDUCTO CONSUMO
Cargo Fijo Resolucién 720 58.364 Consumo Acued. Basico 0 a 16 M3 16 2.973,00 47.568
Cargo Variable Resolucién 720 31.763 Consumo Acued. Complementario 17 a 32 M3 1 2.973,00 2.973
SUBTOTAL: 90.814 ALCANTARILLADO CARGO FIJO 7.995
ALCANTARILLADO CONSUMO
Consumo Alcan. Basico 0 a 16 M3 16 3.623,00 57.968
Consumo Alcan. Complementario 17 a 32 M3 1 3.623,00 3.623
Recargos 7.268
SUBTOTAL: 142.997
facturado de aseo promedio de
07/24 a 01/25 : 85.332,57
RLLUH BRT0 ATND B4ZR BAYIZ B4AID  B4Y0E
T
3 A7 ONRA 0P TGRS Tae (ke 0LGS
' - TOTAL | ' ) TOTAL |
— T 90.814
e MES | ES 142.997
L. AN
GERENTE GEMERAL VEOLIA SERVICIOS INDUSTRIALES SAS ESF GERENTE GENERAL AGUAS DE CARTAGENASA ESP
SALDO MORA 1.840.962 TOTAL A PAGAR 233.811

CUDE:; 13fed4d70f84da219a412a2c23c8c80a37c2c6aef8ec967609239b52a60ecea8c5b8ff8dd3a7093158bc093£877fc343¢c

Fecha de Validacién: 2025-01-29 15:43:18

Somos Grandas Contribuyentes segln Res. 7714 de 16-Dic-1996. Somos Autorretenedores de retefuente segln Res. 0547 de 25-Ene-2002. Somos Autorretenedoras de ICA segin Res. 008 de 22-Ene-1897.

Vigilada Superservicios SSF No. Unico de re
de corte y terminacion del contrato (Decreto 302 de 2000, Cap IV, Articulo 28 y 29.5).

AGUAS DE CARTAGENA S.A. E.S.P.

@ veoua

Mora Al 29-01-2025

Pdéliza TR 6O8

014633(8020)

Favor no colocar sellos : sobre el co

Total 1.840.962

962

3900 0001840
e barras

0000001951

@ veoua

Péliza

Factura

istro 1-1300-1000-1. Esta factura presta mérito ejecutivo conforme a las normas vigentes (Derecho Civil y Comercial). La recanexidn del servicio no autorizada es causal

AGUAS DE CARTAGENA S.A. E.S.P.

AL

2025/01
233.811

719693 Periodo

00012025A100250393  Total

811

avor no colocar se Ios sobre e co |go e harras

S3TN "Y°S ¥NHAYD

‘0-7€£50€6068

‘OILDENXS - VINLOVA-

‘NOIDVWYOANI VT dd SYIDOTONDHL

OB AR

‘925128 19-Y dID

4D sIDenby



Z Bancolombia P /

Com prObante en linea 21 marzo 2025 10:04:39
Pago PSE

Pago exitoso
CUS 1352731961

Comercio Referencia 1

Aguas de Cartagena 719693

Fecha Referencia 2

21 marzo 2025 10:04:39 19511869

Numero de factura Referencia 3

6201373 8001979441
Descripcion del pago Valor del Pago
19511869 $233,811

Numero de comprobante Costo de la transaccion
TR1003551961 $0

Producto origen

Ahorros - Bancolombia
**xx 0146

SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
VIGILADO gt



21/03/25, 10:05a. m.

A_ facture Pay " A

RAcuAsbDe
carrncens

Estado de la transaccidn

« Su transaccién ha finalizado en estado APROBADA.

&= Informacion del pago I Informacién de la transaccién
Fecha 21/03/2025 10:05:24 Origen del pago PSE @
AM

IP 190.254.26.162

Referencia del pago 6201373 Banco BANCOLOMBIA

Descripcion del pago 19511869 Codigo tnico de 1352731961

Total pagado $233,811.00 seguimiento
L Tus datos A Informacién del comercio
Nombre y Apellido COLEGIO HIJOS DE Nombre Acuacar
Identificacion 800******* Identificacion 800252396-4

Cédigo unico de
comercio

Terminal

Verifique que la informacibn mostrada sea la correcta, en caso de alguna inquietud, favor
contactar a nuestro servicio al cliente al PBX: Call Center: 116. Desde celular: 035-6943337 o
envie sus datos al correo: comunicaciones@acuacar.com.co. Recuerde presentar su recibo de
caja.

Acuacar - © 2025 Facture SAS By Estela

https://portalpagos.portalfacture.com/#/confirm/MDNFQjICNzMt...LUIXR]BBRTQ4QTdFRjt1TbmRIZmIuZWQ7dW5kZWZpbmVkO3VuZGVmaW5IZA== Pagina 1de 1



21 03 2025

AGUAS DE CARTAGENA SA ESP

233.811

DOSCIENTOS TREINTA Y TRES MIL OCHOCIENTOS ONCE PESOS M/CTE

FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR

Nit 800197044 COMPROBANTE DE EGRESO 222
BENEFICIARIO
AGUAS DE CARTAGENA SA ESP
NIT POR CONCEPTO DE
800252396 4 CANC SERV DE AGUA MES ENE2025
DIRECCION CIUDAD |TELEFONO
EDIFICIO CHAMBACU PISO2 Cartagena |
FECHA DOCUMENTO \ FECHA VENCIMIENTO ELABORADO POR CHEQUE No.
viernes, 21 de marzo de 2025 \ 21-mar-25 \Gloria esther gonzalez cassiani
CODIGO CUENTA CONCEPTO TERCERO DEBITO CREDITO
1110050102 CANC SERV DE AGUA MES ENE2025 AGUAS DE CARTAGENA SA ES 0 233.811
23355001 PAGO CONT SERV DE AGUAS MES DE |AGUAS DE CARTAGENA SA ES 233.811 0
ENE2025 77
Valor en Letras TOTAL DEL DOCUMENTO 233.811 233.811

PESOS M/CTE

DOSCIENTOS TREINTA'Y TRES MIL OCHOCIENTOS ONCE

FIRMA'Y SELLO DEL BENEFICIARIO

REVISADO POR

APROBADO POR

CC/NIT




FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR

Nit 800197044 NOTA DE CONTABILIDAD 76
BENEFICIARIO
SURTIGAS SA ESP
NIT POR CONCEPTO DE
890400869 9 CONT SERV DE GAS MES DE ENE2025
FECHA DOCUMENTO \ FECHA VENCIMIENTO ELABORADO POR
jueves, 16 de enero de 2025 16-ene-25 Gloria esther gonzalez cassiani
| CODIGO CUENTA CONCEPTO TERCERO C. COSTOS DEBITO CREDITO
51355501 CONT SERV DE GAS MES DE  |SURTIGAS SA ESP 150.000 0
ENE2025
23355001 CONT SERV DE GAS MES DE  |SURTIGAS SA ESP 0 150.000
ENE2025
Valor en Letras | TOTAL DEL DOCUMENTO 150.000 150.000
CIENTO CINCUENTA MIL PESOS M/CTE FIRMA'Y SELLO DEL BENEFICIARIO

REVISADO POR

APROBADO POR CONIT




/
\/
FACTURAN®
21129XXXXX
- = , AL I | FECHADERRS .
/ RECEGELUY 200105 PAGAF 1,252,04- 31/01/2025 B =
' 110 POBL K - £nE2025 ety bty
S Sacasts y ;M‘{é'pn;u = ERVIOO PUBLICD g Vo Sactrain .y 5 8 =
|° e %ﬁmggmom M%:tt T2A . K| osovmin LG/ENE/202 - i s
& | trwcn e A S| 18 product
<! < . = e
S| re 10092191200025300 T 0 s '3 3
‘sio“ mnno; g facrs e po 27/07/2023
gy.‘:' . E| o nssam 50,986.00 cut;oousucmoo
5 . canmactna) o [ EpN
g St s 0013000001010505800004000000 VALDRVENGIDO - EIle 1094 08/01/2025 ‘U"s°°°'5"°"'°l[
Fary CONDMON ——— e |§ Casa g wevrn
RESIDENCIAL | e |8 [rxm s ewmrnn 19831
! |
de: INMEDIATA. ! - = z - e
LLAME YA AL 164 O FoRcm e Lo 1R
f o T
018000910164. SU R S 1 1 S il
HOGAR PODRIA RrgEmane B (B |
! I |
ESTAR EN PELIGRO - £ 1 L 11
: Consumo total facturado: e mov @ev  mr awe  An

Descomplicate y empieza a recibirla en tu correo electrénico
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Q Rop @ @ | , G@? : - pagar tu facturp del gas
SURTICAS

Nuestra asesora Agendamientodecitas Lineas: 1640 de forma rapida y segura
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FAVOR NO COLOCAR $ELLO SORRE £L CODICO DE BARRAS . I FAVOR NO COLOCAR SELLO SOBRE EL CODICO DE BARRAS
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QSUFUQOS consecutvo N°212699  Céd: F-13-2-19

s PO

/RECIBO DE CAJA, ACTA DE ACUERDO Y AUTORIZACION DE REFINANCIACION!

RECIBO DE CAJA

recHa: I O €UF'SY LocALIDAD: 2

Contrato: REBIOS T Producto: ¢ LTS Tlpo de producto: (o1, Categoria: ([« - i |
Nombre suscriptor: {/ | . L; ,’A\'k WAV ( 7 | Numero de identificacion: RA€TF 24
pireccion: JAERCTCI U0 /V\aL['ﬁf-?/ Barrio: 4 1 ok L -/ Gicto: loo g
Correo electronico: —~ Py - Teléfono: “ S0 X &
Recibido de: G YUt /1"\‘ Vil '?M Ve Lol © o Namero de identificacion: & & ¢ 7"{ ())
Lasumade [, :L I, Cl\.llLIL e U pinsy 51/[ s0U-0ot g A

Por concepto de: P(,u,\ (d~ by

Totaldeuda: \ 7 o (o™ 854 Edad deuda: . 2 X N° de cuotas: /-7 P

Valor aprox. cuota: / ’Zﬂ & “V' . Plan cartera: w6

Observaciones ' Recibie: 0 (164 o " €e ) e t

Teléfono: = . L Y36 b 7L

ACTA DE ACUERDO Y AUTORIZACION DE REFINANCIACION
Entre las partes SURTIDORA DE GAS DEL CARIBE S.A., EMPRESA DE SERVICIOS PUBLICOS 'SURTIGAS S AE S Pi", o quien
represente sus derechos, en la ciudad y/o municipio de y el suscriptor y/o usuario: L " /

mayor, identificado con la Cédula de Ciudadania No. 21 2 expedida en ‘ : convienen de comun
acuerdo, refinanciar la obligacion que a cargo del suscriptor y/o usuario y a favor de SURTIGAS SAES. P., existe entre las partes
en virtud del Contrato No. ubicado en la direccion y que asciende
actualmente a la suma de $ -
por conceplo de y sobre la cual el suscriptor y/o usuario se obliga a cancelar en ( ) cuotas
mensuales sucesivas, cada una de ellas por valor aproximado de $ mas una cuota inicial de $

la cual sera cancelada el dia , para efectos de pagar la totalidad en un plazode () meses contados a partir de la

firma del presente documento, mas un interés de financiacion sobre el capital o saldo insoluto, el cual no superara los maximos
permitidos por la Ley, de acuerdo con la reglamentacion que para tal efecto expide el Gobierno nacional o las entidades competentes.
Las cuotas podran presentar variaciones en razon a la tasa de interés que son aplicables al momento de expedir la factura mensual.
Lo anterior de conformidad con la tabla de financiacién que para tal efecto tiene la empresa, la cual para todos los efectos forma
parte integrante del presente documento. Las mensualidades seran cobradas por SURTIGAS S.A. ES.P. en las facturas
correspondientes del servicio de gas natural que se generen posterior a la suscripcion del acuerdo de pago. El suscriptor y/o Usuario,
en caso de mora en el pago de las cuotas reconocera intereses a la tasa mas alta permitida. En caso de mora del suscriptor y/o
Usuario en el pago de una o mas de las cuotas que por concepto de consumo, cargo fijo, cargo por conexion, trabajos varios, cargos
por reconexion, cargos de reinstalacion, sanciones, multas o cualquier otra que de acuerdo a lo estipulado con el suscriptor y/o
Usuario se difiera, y tenga relacién con el servicio publico, SURTIGAS S.A. E.S.P., podra declarar extinguido los plazos de esta
obligacién o de las cuotas que constituyen el saldo y hacer efectiva la totalidad de la obligacién incorporada en el presente
documento. Para todos los efectos el presente documento presta mérito ejecutivo.

Con la firma del presente acuerdo, el saldo de la deuda corresponde a la suma de $ . De igual
forma, el usuario y/o suscriptor solicita con la firma del presente acuerdo modificar el estado de cuenta correspondiente al contrato
arriba referenciado y de acuerdo con las condiciones aqui sefialadas. Asi mismo, el suscriptor y/o usuario autoriza expresamente
para que el cobro de las cuotas concemientes al presente acuerdo se cargue en su factura del servicio publico. Surtigas S.A. ES P.
podra suspender el servicio por falta de pago de un periodo de facturacion de cualquiera de las obligaciones previstas en el presente

to. Este documento oonsmuye para todos los efectos constancia de notificacion Personal.
/w

SUSCRIPTbR Y/O USUARIO
N* identificacion;- 2%2% 94627

Referencia Catastral No.

F-13-2-19 Recibo de caja, acta de acuerdo y autorizacién de refinanciacién. Versién: 3 Estandarizo: Adriana Sanchez. pag. 1de1 ‘@
Derechos reservados de Surtigas S.A. E.S.P prohibida su reproduccion
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AGUAS DE CARTAGENA SA ESP

233.811

DOSCIENTOS TREINTA Y TRES MIL OCHOCIENTOS ONCE PESOS M/CTE

FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR

Nit 800197044 COMPROBANTE DE EGRESO 222
BENEFICIARIO
AGUAS DE CARTAGENA SA ESP
NIT POR CONCEPTO DE
800252396 4 CANC SERV DE AGUA MES ENE2025
DIRECCION CIUDAD |TELEFONO
EDIFICIO CHAMBACU PISO2 Cartagena |
FECHA DOCUMENTO \ FECHA VENCIMIENTO ELABORADO POR CHEQUE No.
viernes, 21 de marzo de 2025 \ 21-mar-25 \Gloria esther gonzalez cassiani
CODIGO CUENTA CONCEPTO TERCERO DEBITO CREDITO
1110050102 CANC SERV DE AGUA MES ENE2025 AGUAS DE CARTAGENA SA ES 0 233.811
23355001 PAGO CONT SERV DE AGUAS MES DE |AGUAS DE CARTAGENA SA ES 233.811 0
ENE2025 77
Valor en Letras TOTAL DEL DOCUMENTO 233.811 233.811

PESOS M/CTE

DOSCIENTOS TREINTA'Y TRES MIL OCHOCIENTOS ONCE

FIRMA'Y SELLO DEL BENEFICIARIO

REVISADO POR

APROBADO POR

CC/NIT




FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR

Nit 800197044 NOTA DE CONTABILIDAD 74
BENEFICIARIO

Colombia Telecomunicaciones SAE S P BIC

NIT POR CONCEPTO DE

830122566 1

FECHA DOCUMENTO |

FECHA VENCIMIENTO

CONT SERV DE INTERNET Y TELEFONIA MES DE ENE2025

ELABORADO POR

jueves, 9 de enero de 2025 ‘ 09-ene-25 Gloria esther gonzalez cassiani
| CODIGO CUENTA CONCEPTO TERCERO C. COSTOS DEBITO CREDITO
51353501 CONT SERV DE INTERNET Y  |Colombia Telecomunicaci 139.487 0
TELEFONIA MES DE ENE2025
23355001 CONT SERV DE INTERNETY  |Colombia Telecomunicaci 0 139.487
TELEFONIA MES DE ENE2025
Valor en Letras | TOTAL DEL DOCUMENTO 139.487 139.487

CIENTO TREINTA'Y NUEVE MIL CUATROCIENTOS
OCHENTA'Y SIETE PESOS M/CTE

REVISADO POR

APROBADO POR

FIRMA'Y SELLO DEL BENEFICIARIO

CC/NIT




HENRY MANUEL MANOSALVA GONZALEZ

Servicio Fijo - No. Linea: 6056511178

OT CL RECREO - POBLACIONES CARTAGENA
CARTAGENA - BOLIVAR

Nit o CC.: 1143351218

L e 3
QR DIAN
Periodo facturado: 10/Dic/2024 al 09/Ene/2025
10/01 10/01 18/01 19/01 09/02
Inicio Fecha Generacién Fecha Vencimiento Fecha Fin
Periodo Factura yPago Suspension Periodo
Saldo mes anterior SO
Total Factura Mes Anterior $ 161,747
Pagos Realizados -$161,747
Servicio mes actual $ 135,487
Servicios Mes Actual IVA Induido $ 135,487
Subtotal a Pagar Equipo a Cuotas $ 4,000
Valor Cuota(s) $ 4,000

Total a Pagar Servicio y Equipo a Cuotas $ 139,487

Notificacion previa a reporte a centrales de riesgo

Total a Pagar

$ 139,487

Fecha de vencimiento y pago: 18/Ene/2025
Fecha de suspension: 19/Ene/2025
Referencia para pagos y para domiciliar tu pago:

60420587931

¢Qué Necesitas Saber?

iSIN ESPERAS, SIN LLAMADAS Y SIN FILAS!
Ahora puedes solicitar y pagar tu Factura Digital o hacer otros trdmites
de manera facil y segura.
Para clientes individuales: Descarga la App Mi Movistar o escribe
“Hola" al WhatsApp 315 233 3333
Para Empresas: Entra en www.movistar.co/empresas o escribe
“Hola" al WhatsApp 3166066666

Evolucién del consumo en miles de pesos

Ago Sep Oct Nov Dic Ene

Histérico consumo
minutos/segundos

198

136
340

33
149
517

Estimado cliente, recuerde que tiene hasta la fecha limite de pago oportuno para cancelar su factura y evitar la suspension del servicio, intereses de mora, cobro de
rehabilitacién por cada una de sus lineas y reporte a centrales de riesgo como moroso. Si ya realizé el pago,haga caso omiso de este aviso.

Colombia Telecomunicaciones S.A. ESP BICNIT 830.122.566-1
Cliente HENRY MANUEL MANOSALVA GONZALEZ

(415)7707176960178(3020)00000604 2058 7931(3900)000000001 39487(96) 20250118
Numero para Pagos 60420587931 )

Total a pagar



Comprobante de pago en linea

Comercio
Colombia Telecomunicaciones S.A. E.S.P. (Movil)

Numero de comprobante
DBtbbjOWmvd1

CuUs
1209444787

Fechay hora
21 enero 2025 09:36:46

NUmero de factura
261328220173747014

Descripcion del pago
Pago multiples facturas Movistar

Referencia 1
CcC

Referencia 2
45532274

Referencia 3
186.99.10.157

Producto origen
****%0146

Costo de la transaccion
$ 00.0 COP

Total Pagado: $ 139,487.0

Copyright © 2020 Grupo Bancolombia. Martes 21 de Enero del 2025 09:36:46 AM

VIGILADD ity




22 01

2025

Colombia Telecomunicaciones SAE S P BIC

139.487

CIENTO TREINTA'Y NUEVE MIL CUATROCIENTOS OCHENTA'Y SIETE PESOS M/CTE

FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR

Nit

BENEFICIARIO

800197044

COMPROBANTE DE EGRESO

201

Colombia Telecomunicaciones SAE S P BIC

NIT POR CONCEPTO DE
830122566 1 CANC SERV DE INTERNET Y TELEFONIA MES DE ENE2025
DIRECCION CIUDAD TELEFONO
Transversal 60 (Av. Suba) No Bogota D.C ‘
FECHA DOCUMENTO ‘ FECHA VENCIMIENTO ELABORADO POR CHEQUE No.
martes, 21 de enero de 2025 ‘ 22-ene-25 ‘Gloria esther gonzalez cassiani
CODIGO CUENTA CONCEPTO TERCERO DEBITO CREDITO
23355001 PAGO CONT SERV DE INTERNET Y Colombia Telecomunicaciones S 139.487 0
TELEFONIA MES DE ENE2025 74
1110050102 CANC SERV DE INTERNET Y Colombia Telecomunicaciones S 0 139.487
TELEFONIA MES DE ENE2025
Valor en Letras TOTAL DEL DOCUMENTO 139.487 139.487

CIENTO TREINTA Y NUEVE MIL CUATROCIENTOS
OCHENTAY SIETE PESOS M/CTE

REVISADO POR

APROBADO POR

FIRMA'Y SELLO DEL BENEFICIARIO

CCINIT




4.5 TRANSPORTE



FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR

FACTURA DE COMPRA

199

Nit 800197044 Documento Externo No.
PROVEEDO |ARIEL RODRIGO BALVIN AGAMEZ POR CONCEPTO DE
NIT 1051447471 CONT TRANSP MES DE ENE AL 4 DE FEB2025
DIRECCION ]CIUDAD TELEFONO
CR 8 C6-114 |
FECHA DOCUMENTO FECHA VENCIMIENTO COMPRO FORMA DE PAGO
miércoles, 1 de enero de 2025 01-ene-25 Gloria esther gonzalez cassiani Credito
| Descripcién ) [Cantidad[U Medida] Valor Unitaric | IVA | Total
[TRANSPORTE 1,00/ Und. 2.300.000] 0% 2.300.000
Valor en Letras SUBTOTAL 2.300.000
DOS MILLONES TRESCIENTOS MIL PESOS M/CTE DESCUENTO 0
IVA 0
RETEFUENTE 138.000
RETEIVA 0
RETEICA 0
Firma Responsable Entregado Por, TOTAL DOCUMENTO 2.300.000

¢ Scanned with !
i & CamScanner’|


https://v3.camscanner.com/user/download

CUENTA DE COBRO

Enero 31 del 2025

FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR
NIT 800.197.044-1

DEBE A:

ARIEL BALVIN AGAMEZ
C.C.1.051.447.471

La suma de: dos Millones Trescientos Mil PESOS ......ocueeeeeeeemeeeeeceee e $2.300.000

Por concepto de: traslado de nifios, nifias y adolescentes, equipo Psicosocial para la
realizacién de visitas domiciliarias.

Periodo: Del 1 al 31 de enero del afio 2025

%/l@f Balvir 74847:145{-

Nombre: ARIEL BALVIN AGAMEZ

C.C.: 1.051.447.471

Direccidn: Turbana Calle la esperanza Cra 8
Celular: 3508589681




04-SEP-1990

FECHA DE NACIMIENTO

CARTAGENA
(BOLIVAR)
LUGAR DE NAGIMIENTO
1.73 O- M
ESTATURA G.S, AH SEXO

29-SEP-2010 TURBANA ;
Josdonflanal g ==

FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION
' REGISTRADOR NACIONAL
CARLOS ARKL SANCHET TORRES




V1A Formulario del Registro Unico Tributario
z.wm Actualizacion
4. Nomero de formulario 14877990957
Il!'!oIJ 2489984(8020)
5. Nomero de Identificacion Tributaria (NIT) 6.0V 14. Buzén eloctrdnico
1051447a471]|1 6
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacitn 27. Fecha expedicion
Persona natural o sucesién iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 1051447471
Lugar de expedicion 28. Pais 29. Departamento Eém
COLOMBIA 1 6 9 |Badlivar 13 Turbans 8 3 8
31. Primer apellido 32. Segundo apeliido 33. Pnmer nombre 34:Quos nombres
BALVIN AGAMEZ ARIEL RODRIGO
Razon social
36. Nombre comercial 37.~§9’-
'UBICACION
38. Pais 39. Departamento 40. Cuudad/Municapio
COLOMBIA 1 6 9 |Bolivar ‘ = 1 3 | Turband 8 38
41. Dwreccion principal 77
BRR LA ESPERANZACRS8 6 114
42. Correo electronico rodrigobalvind@gmail.com
43_ Coxigo postal [a4. Tetetonc 1 35085896 8 145 Tedono2
'CLASIFICACION
Actividgad aconomica Ocupacion
Actividad principal Ackivided socuniaria- Otras actividades 52. Ndmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48.Codigo - 49! Fechd inicid sctidad 50. Codigo 1 2 51. Codigo
[4 9 23|[201901.01]|[4 1 1}[204 08,010 1| | | | | | | |
~Responsabllidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 8 . v 4 -9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 29 2 23 24 25 26
|
'swlzolIIlIi1IlILlIII|IIllII¢III
- Obtencion NIT
Usuarios aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 1 7 (] 9 10
55. Forma 56. Tipo Servico 1 2 3
yc”gal I l l ‘ l 1 ] l l J |sr.uoao l
1 12 " 1 15 16 17 1] ’ 20
N T S T N T O I Jowene |
IMPORTANTE: Sin parjuicic de las lizaciones a que haya lugar, la inscripcion en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vig indefinida y en no se exigira su 16n
Fara uso exclusivo de la DIAN
59. Anexos Si D NOE 60. No. de Folios g 61. Fecha L2022-11-23/I1:31313 j
La mior da a través del oficial de mscnpx de las venf que la DIAN realice.
MﬂWMTM(MMHMVWMWa pm d
¥ axactiud en aiguna de 08 daios los p s0mur
onwmummwmwlzoum‘w|m
del 2016 De igual manera ol fommaizar ef tramite ef usuano fue nformado y acepla la polivca de
yatamiento de dalos ley 1581 de 2012 984 Nombre BALVIN AGAMEZ ARIEL RODRIGO
i 0 ncicenie 985 Cago  CONTRIBUYENTE

Fecha generacin documento POF - 04-06-2024 1116 35AN
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30 01

ARIEL RODRIGO BALVIN AGAMEZ

2025

2.162.000

DOS MILLONES CIENTO SESENTA Y DOS MIL PESOS M/CTE

FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR

Nit 800197044 COMPROBANTE DE EGRESO 219 .
BENEFICIARIO B o — =
ARIEL RODRIGO BALVIN AGAMEZ B -
NT | PORCONCEPTO DE
1051447471 |[CANC TRANSP MES DE ENE2025
(DRECCION  (CIUDAD TELEFONO
VR 8 06'1 14 . 1 B | I B
~ FECHA DOCUMENTO FECHA VENCIMIENTO l ~ ELABORADO POR | CHEQUE No.
| jueves, 30 de enero de 2025 ~ 30-ene-25 [Gloria esther gonzalez cassiani —I
CODIGO CUENTA CONCEPTO TERCERO DEBITO CREDITO
1110050102 CANGC TRANSP MES DE ENE2025 ARIEL RODRIGO BALVIN AGAM 0 2.162.000
23354501 PAGO CONT TRANSP MES DE ENE AL  [ARIEL RODRIGO BALVIN AGAM 2.162.000 0
4 DE FEB2025 199
m
Valor en Letras TOTAL DEL DOCUMENTO 2,162.000 2.162.000
DOS MILLONES CIENTO SESENTA Y DOS MIL PESOS M/CTE|FIRMA Y SELLO DEL BENEFICIARIO
REVISADO POR ~
ﬂrfe// bHalvin ,Aﬁame 2
IAPROBADO POR SR
1.054.447 .43

¢ Scanned with !
i & CamScanner’|


https://v3.camscanner.com/user/download

4.4 DOTACION UNIFORMES
TALENTO HUMANO



FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR

FACTURA DE COMPRA

219

Nit 800197044 Documento Externo No.

PROVEEDO |[LIGIA DEL CARMEN HERNANDEZ DE BABILONIA POR CONCEPTO DE

NIT 45421559 CONT COMPRA DOTACION TRABAJADORES ENE2025

DIRECCION CIUDAD |TELEFONO

URB CHAPACUA DG 33 B M |Cartagena

FECHA DOCUMENTO FECHA VENCIMIENTO COMPRO FORMA DE PAGO
martes, 7 de enero de 2025 07-ene-25 Gloria esther gonzalez cassiani Credito

| Descripcion |Cantidad|U Medida| Valor Unitario | IVA | Total |

DOTACION TRABAJADORES 1,00 Und. 1.752.000| 0% 1.752.000

Valor en Letras SUBTOTAL 1.752.000

UN MILLON SETECIENTOS CINCUENTA'Y DOS MIL PESOS M/CTE DESCUENTO 0
IVA 0
RETEFUENTE 43.800
RETEIVA 0
RETEICA 0

Firma Responsable Entregado Por TOTAL DOCUMENTO 1.752.000




Cartagena, 07 de Enero de 2025

FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR
NIT 800.197.044-1.

DEBE A
LIGIA DEL CARMEN HERNANDEZ BABILONIA

C.C.N0.45.421.559

Asunto,

CUENTA DE COBRO No.23

Por concepto de dotacion, por un valor de UN MILLON SETECIENTOS CINCUENTA Y DOS MIL PESOS
(51.752.000), el cual se desglosa de la siguiente manera:

VALOR VALOR
CONCEPTO CANTIDAD UNITARIO TOTAL
SUETER CON CUELLO Y LOGOS 4 70.000 280.000
SUDADERAS 4 120.000 480.000
UNIFORME MANIP ALIMENTOS 1 190.000 190.000
UNIFORME SERV. GENERALES 1 190.000 190.000
PARES DE ZAPATOS 6 102.000 612.000
TOTAL DOTACION 1.752.000

Agradezco, tener en cuenta la presente solicitud.

Atentamente,

LIGIA DEL CARMEN HERNANDEZ BABILONIA
C.C.N0.45.421.559



REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE CIUDADANIA

wvERS 45,421,559
HERNANDEZ De BABILONIA

APELLIDOS
LIGIA DEL CARMEN
NOMBRES
Jg,,,,, o Ao Lobelicen
Zal B ’;lékil\ < y
FECHA DE NACIMIENTO 18-MAR-1956
OVEJAS
(SUCRE)
LUGAR DE NACIMIENTO
1.58 A+ F
ESTATURA G.S. RH SEXO
08-JUL-1977 CARTAGENA
FECHA Y LUGAR DE EXPEDICIONgftm densd J=2 =~
INDICE DERECHO REGISTRALCCR NACICNAL

CARLOS ARIEL SANCHEZ TORRES
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1.708.200

LIGIA DEL CARMEN HERNANDEZ DE BABILONIA

UN MILLON SETECIENTOS OCHO MIL DOSCIENTOS PESOS M/CTE

FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR

Nit 800197044 COMPROBANTE DE EGRESO J 223
[BENEFICIARIO
|LIGIA DEL GARMEN HERNANDEZ DE BABILONIA B 7,,,
'POR CONCEPTO DE |
45421559 CANC DOTACION DE TRABAJADORES MES DE ENE2025
DIRECCION CIUDAD TELEFONO |
URB CHAPACUA DG 33B M Carlagena | ]
FECHA DOCUMENTO FECHA VENCIMIENTO [ ELABORADO POR CHEQUE No. |
juaves, 9 de enero de 2025 05-ene-25 Gloria esther gonzalez cassiani ]
CODIGO CUENTA | CONCEPTO TERCERO DEBITO | CREDITO
1110050102 [CANC DOTAGION DE TRABAJADORES [LIGIA DEL CARMEN HERNANDE 0 1.708.200
MES DE ENE2025
23359503 PAGO CONT COMPRA DOTACION LIGIA DEL CARMEN HERNANDE 1.708.200 0
TRABAJADORES ENE2025 219 !
|
|
Valor en Letras TOTAL DEL DOCUMENTO 1.708.200 1.708.200
UN MILLON SETECIENTOS OCHO MIL DOSCIENTOS PESOS |FIRMA Y SELLO DEL BENEFICARIO
REVISADO POR
N 5 ¢21.559
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4.9 ELEMENTOS ASEO GENERAL



FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR

FACTURA DE COMPRA

206

Nit 800197044 Documento Externo No.
PROVEEDO |LUIS ALBERTO ALMANZA BUSTO POR CONCEPTO DE

NIT 73111816 CONT ELEMNT DE ASEO GENERAL SEG FA.3622
DIRECCION CIUDAD |TELEFONO

URB VILLA DEL SOL MZG LT|Cartagena

FECHA DOCUMENTO

FECHA VENCIMIENTO

COMPRO

FORMA DE PAGO

miércoles, 19 de marzo de 2025 19-mar-25 Gloria esther gonzalez cassiani Credito

| Descripcién [Cantidad|U Medida| Valor Unitario [ IVA | Total |
ASEO 1,00 Und. 498.700| 0% 498.700
Valor en Letras SUBTOTAL 498.700
CUATROCIENTOS NOVENTA Y OCHO MIL SETECIENTOS PESOS M/CTE DESCUENTO 0
IVA 0
RETEFUENTE 0
RETEIVA 0
RETEICA 0
Firma Responsable Entregado Por TOTAL DOCUMENTO 498.700




Representacién grafica
FACTURA ELECTRONICA DE VENTA TLAB3622

ALMANZA BUSTOS LUIS ALBERTO

NIT 73111816-5
Tipo de contribuyente: Persona Juridica

Tipo de responsabilidad: R-99-PN (No aplica - Otros)

Régimen fiscal: No responsable de IVA
Actividades econémicas: 4711
Municipio: Cartagena De Indias (Bolivar)
Direccién: URB VILLA DELSOLMZ G LT 1
Correo: suministro07@hotmail.com
Teléfono: 3172969818

CUFE: 6b8fbbc7b05535fcac923c946f984b316236b852237856e281a4¢c27301d22fd7b04fbd35¢c52b6c98826e21cedalfc06d

Tipo de operacion
Estandar

Fecha de emision Fecha y hora de autorizacion Prefijo

2025-03-19 TLAB
2025-03-19 13:29:28

Fecha de vencimiento Medio de pago Forma de Pago

2025-03-19 Instrumento no definido Contado

Orden de referencia

Adquiriente Nombres y apellidos: FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR
Numero de documento Tipo de persona Régimen fiscal
NIT - 800197044-1 Persona Juridica No responsable de IVA
Departamento Municipio Direccion Teléfono
Bolivar Cartagena De Indias BARRIO RECREO URB VALENCIA CR
81 31F 42
Correo
ggonzalezcassiani@gmail.com
Detalle de los productos y/o servicios facturados
Item Codigo Descripcion Cantidad | U. de Med. Valor unitario Dcto
1 P356 DESINFECTANTE X 2 LTR 3,00 UNIDAD $15.967,00 0%
2 P357 GALON CLOROX X 2.000ML 3,00 UNIDAD $15.127,00 0%
3 P358 DETERGENTE EN POLVO X 5 KG 3,00 UNIDAD $31.152,00 0%
4 P362 ESPONJA DOBLE USO X 3 -PQTE 3,00 UNIDAD $6.722,00 0%
5 P364 JABON LIQUIDO LAVA LOZA X 4LTR 2,00 UNIDAD $25.546,00 0%
6 P363 BICARBONATO - KILO 2,00 KILOGRAMO $8.404,00 0%
7 P381 LIMPIA JUNTA - LITRO 2,00 UNIDAD $19.663,00 0%
8 P361 BOLSA DE BASURA 90X120 ROLLO X10 2,00 UNIDAD $10.420,00 0%
9 P360 BOLSA DE BASURA 70X90CM X10 VERDE 2,00 UNIDAD $13.866,00 0%
10 P359 JABON EN BARRA 6,00 UNIDAD $3.368,00 0%
11 P336 SERVILLETA X 100 5,00 UNIDAD $1.514,00 0%
12 P355 TOALLAS DE COCINA DESECHABLES 6,00 UNIDAD $4.766,00 0%
Total Items: 12
Observaciones Moneda
DOTACION DEL PERIODO 01 ENERO AL 4 DE FEBR/2025 Subtotal bruto -
Descuentos -
Recargos +
Subtotal neto =
Numero de autorizacion: 18764090526977 Impuesto IVA (19%) +

Rango Autorizado:desde TLAB 3597 hasta TLAB 5000
Expedida: 2025-03-14 Vigencia: 6 meses Vencimiento: 2025-09-14
Firma Digital:

2INtStvfdV+FicRgorQ4Xk030BDJLVQTUOPIFXxKLneDQhpls3LhjFelkVmc4kKd5eKy)77iLIQe
Qm5w1eB5pel/vKAQL8MOMYPw+xCZ3+h30Gp9rhRs2PES2 Y+vzNCUuRQtvjjf88beV6paPR
gkJsrhs+Za913LpmTc+jtPDJXYyRFAQQMcatP//UEDCGGKpzHaNO +PAC95s4ZyH1g==

Subtotal mas impuestos =

Total deducciones =

Total a pagar =

Software Qenta - NIT 901.195.532 - Qenta SAS - Desarrollo Propio

Tipo de responsabilidad
0-15 (Autorretenedor)

IVA | INC
19%
19%
19%
19%
19%
19%
19%
19%
19%
19%
19%
19%

Valor total
$47.901,00
$45.381,00
$93.456,00
$20.166,00
$51.092,00
$16.808,00
$39.326,00
$20.840,00
$27.732,00
$20.208,00

$7.570,00
$28.596,00

cop
$419.076,00
$0,00
$0,00
$419.076,00

$79.624,44
$498.700,44

$0,00

$498.700,44

Pag. 1del






e LA

Formulario del Registro Unico Tributario

2. Concepto |0 | 2| Actualizacion

4. Numero de formulario

(415)7707

141040284683

0) 00001

212489984(802 4104028468 3

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV

12. Direccién seccional

14./Buzén electrénico

7 3 11 1 8 1 6 5 Impuestos de Cartagena 6
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacién 27. Fecha expedicion
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 73111816 198303265
— — £, 1 1
Lugar de expedicién 28. Pais 29. Departamento 80-€iudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 [Bolivar 13 | Cartagena 001
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre 34:-Cti0s nombres
ALMANZA BUSTOS LUIS ALBERTO
35. Razén social
36. Nombre comercial 37.Sigia
HANAN
LUBICACION
38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Bolivar 1 3 |Cartagena 001
41. Direccion principal
URB VILLADEL SOLMZ G LT 1
42. Correo electronico SuminiStroO?@hotmaiI.com
43. Cédigo postal 44, Teléfong 1 318506 6 85 5|45 Teléfono 2 3172969818
CLASIFICACION
Actividad-econémica Ocupacion
Actividad principal Actividad secundaria Otras actividades 52 Ntmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codigo 49! Fecha'inicio dctividad 50. Codigo 1 2 51. Codigo establecimientos
|
4711199806009 N | | |13 1 4]
Responsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 6 7 3 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
. S N [ I O O I
sa.cogo|5 |4 2[4 8]5 2] (| ) Ao |
05- Impto. renta y compl. régimen ofdinar
42- Obligado a llevar contabilidad
48 - Impuesto sobre las ventas - IVA
52 - Facturador electrénico
Usuarigs aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
| ‘ | | | | | ‘ | ‘ 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Codigo |57 Modo | |
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
L1 ] e |

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida y en consecuencia no se exigira su renovacion

SI|:| NO

59. Anexos

Para uso exclusivo de la DIAN

60. No. de Folios: ljl

61. Fecha |2024 -05-15/09:08: 09 |

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspension
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspension, segun el caso, Pardgrafo del articulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625
del 2016. De igual manera al formalizar el tramite el usuario fue informado y acepta la politica de

tratamiento de datos ley 1581 de 2012.
Firma del solicitante:

Firma autorizada:

984. Nombre

985. Cargo CONTRIBUYENTE

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.

ALMANZA BUSTOS LUIS ALBERTO

Fecha generacion documento PDF: 15-05-2024 09:08:45AM




; ) | ,!ﬁ\ N Formulario del Registro Unico Tributario

Pagina 2 de 2 Hoja 2
Espacio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario 141040284683
07212489984(8 01410402846
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
7 3 11 1 8 1 6 5 Impuestos de Cartagena 6
Caracteristicas y formas de las organizaciones
it 64. Entideides 9 institutos de derechopublico de orden nacional, departamental,
62. Naturaleza 63. Formas asociativas municipal y descentralizados ! 9 P
65. Fondos 66. Cooperativas Sztrﬁ,’;jiffg’sadeb ¥ 9rgapismos
68. Sin personeria juridica 69. Otras organizaciones no clasificadas 70. BenefiCig
Constitucién, Registro y Ultima Reforma Composicion del Capital
Documento 1. Constitucion 2. Reforma
71. Clase 82. Nacional %
72. Nimero
73. Fecha 83. Nacional publico %
1 1 i G, NS\ R S / S —
74. Nimero de notaria
75. Entidad de registro 84. Nacional privado %
76. Fecha de registro
L L | N L/ NV,
77. No. Matricula mercantil
78. Departamento
79. Ciudad/Municipio | 85. Extranjero %
Vigencia 86. Extranjero publico %
AT
80. Desde ) ) | N N
81. Hasta O i ) ) 87. Extranjero privado %
|
Entidad de vigilancia y control
88. Entidad de vigilancia y control
Estado y Beneficio
ltem 89. Estado actual $0./Fecha cambio de estado 91. Namero de Identificacion Tributaria (NIT) 92. DV
1 8 1 2018010 1] -
|
2 [ . . | -
|
g [ . . | -
4 | L] -
5 | L] :

Vinculacién econémica

. Vi i0 A : 95. Numero de |dentificacion Tributaria (NIT) de la
93e(\:gr”]g#ei‘§é°" 94. Nombre del grupo econémico y/o empresarial Matriz o Controlante (NIT) 96.DV.

97. Nombre o razén social de la matriz o controlante

170. Numero de identificacion tributaria | 171. Pais 172. NUmero de identificacion tributaria
otorgado en el exterior sociedad o natural del exterior con EP

173. Nombre o razén social de la sociedad o natural del exterior con EP

Fecha generacion documento PDF: 15-05-2024 09:08:45AM



19 03
LUIS ALBERTO ALMANZA BUSTO

2025

498.700

CUATROCIENTOS NOVENTA Y OCHO MIL SETECIENTOS PESOS M/CTE

FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR

Nit 800197044 COMPROBANTE DE EGRESO 212
BENERICIARIO - R g — o
LUIS ALBERTO ALMANZABUSTO ) o
N~ |[PORCONCEPTODE e
M) 73111816 - ~||CANC ELEMNT DE ASEO GENERAL SEG FA.3622

DIRECCION ~ ClUDAD TELEFONO

URB VILLA DEL SOL MZG LT Cartagena = - _]‘ : - - i -

| FECHA DOCUMENTO | FECHAVENCIMIENTO | ELABORADOPOR | CHEQUE No.
| _miércoles, 19 de marzo de 2025 | 19-mar-25 (Gloria esther gonzalez cassiani |

CODIGO CUENTA CONCEPTO TERCERO DEBITO CREDITO
1110050102 CANC ELEMNT DE ASEO GENERAL __|LUIS ALBERTO ALMANZA BUST 0 498.700
SEG FA.3622
22050101 PAGO CONT ELEMNT DE ASEO LUIS ALBERTO ALMANZA BUST 498.700 0
GENERAL SEG FA.3622 206

Valor en Letras TOTAL DEL DOCUMENTO 498.700 498.700
CUATROCIENTOS NOVENTA Y OCHO MIL SETECIENTOS ~ [FIRMAY SELLO DEL BENEFICIARIO

PESOS MICTE

REVISADO POR

JA& M Man
APROBADO POR Chi u
il A3 0610
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FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR

FACTURA DE COMPRA

207

Nit 800197044 Documento Externo No.

PROVEEDO |LUIS ALBERTO ALMANZA BUSTO POR CONCEPTO DE

NIT 73111816 CONT COMPRA IMPLEMT DE ASEO SEG FA.3620 MES DE
DIRECCION CIUDAD [TELEFONO ENE AL 4 FEB2025

URB VILLA DEL SOL MZG LT|Cartagena

FECHA DOCUMENTO

FECHA VENCIMIENTO

COMPRO

FORMA DE PAGO

martes, 18 de marzo de 2025 18-mar-25 Gloria esther gonzalez cassiani Credito

| Descripcion |Cantidad| U Medida| Valor Unitario | IVA | Total |
ASEO 1,00 Und. 249.900| 0% 249.900
Valor en Letras SUBTOTAL 249.900
DOSCIENTOS CUARENTA Y NUEVE MIL NOVECIENTOS PESOS M/CTE DESCUENTO 0
IVA 0
RETEFUENTE 0
RETEIVA 0
RETEICA 0
Firma Responsable Entregado Por TOTAL DOCUMENTO 249.900




Representacién grafica

FACTURA ELECTRONICA DE VENTA TLAB3620

ALMANZA BUSTOS LUIS ALBERTO

NIT 73111816-5
Tipo de contribuyente: Persona Juridica

Tipo de responsabilidad: R-99-PN (No aplica - Otros)

Régimen fiscal: No responsable de IVA
Actividades econémicas: 4711
Municipio: Cartagena De Indias (Bolivar)
Direccién: URB VILLA DELSOLMZ G LT 1
Correo: suministro07@hotmail.com
Teléfono: 3172969818

CUFE: dc73091b782e8d925f621735a533fd358c9e06daa58561e0eb62f0910ca5b138c54de0443af4d850b4flb77e3299fc9e

Fecha de emision Fecha y hora de autorizacion Prefijo

2025-03-18 TLAB
2025-03-18 21:35:25

Fecha de vencimiento Medio de pago Forma de

2025-03-18 Instrumento no definido Contado

Orden de referencia

Adquiriente Nombres y apellidos: FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR

Numero de documento Tipo de persona Régimen fiscal

NIT - 800197044-1 Persona Juridica No responsable de IVA

Departamento Municipio Direccion

Bolivar Cartagena De Indias BARRIO RECREO URB VALENCIA CR
81 31F 42

Correo

ggonzalezcassiani@gmail.com

Detalle de los productos y/o servicios facturados

Item
1

2
3
4
5
6

Cddigo
P319
P320
P369
P471
P485
P640

Total Items: 6

Observaciones
PEDIDO DEL PERIODO 01 DE ENER AL 04 FEB/2025

Descripcion Cantidad
ESCOBA PLASTICA 2,00
TRAPERO CON PALO # 160 3,00
TOALLA DE TELA PARA COCINA 3,00
LIMPIONES DE TELA 5,00
RECOGEDOR DE BASURA 1,00
TIJERA DE JARDIN 1,00

Numero de autorizacion: 18764090526977

Rango Autorizado:desde TLAB 3597 hasta TLAB 5000

Expedida: 2025-03-14 Vigencia: 6 meses Vencimiento: 2025-09-14
Firma Digital:

Xnu)YEcZuT4RuQsRknkNhfzilGZI6sXRACOevuNmB3HO0siaa69+05t6SyAlQvqUt8zfSFTmCLESFoYBi7otN)/
v 5faphSTYJHI
fFVi9ywV8Mx/ujGyUHGals/GYBkwd:

5f/zdokkehQs:

SD9tQxeZv00AUQIGIETQACJaUYFCFqHUGNSTyDztm9yY1UnNrfhFUljhh4rXu

eXTLWNalkQSk8dGwD2UZKG9hBS6diC
yGQjQHPNCKH/6EEHY68TSZQ
JWwSNMfjQIwpWArAaBKX5g==

5CuntxDINDGVEEhPM5umhySRV3H)4pPCCw

Pago

Tipo de operacion
Estandar

Tipo de responsabilidad

0-15 (Autorretenedor)

Teléfono

U. de Med. Valor unitario
UNIDAD $10.505,00
UNIDAD $16.807,00
UNIDAD $8.320,00
UNIDAD $2.942,00
UNIDAD $18.235,00
UNIDAD $80.664,00

Moneda

Subtotal bruto

Descuentos

Recargos

Subtotal neto =
Impuesto IVA (19%)

Subtotal mas impuestos =

Total deducciones

Total a pagar

Software Qenta - NIT 901.195.532 - Qenta SAS - Desarrollo Propio

Dcto
0%
0%
0%
0%
0%
0%

IVA | INC
19%
19%
19%
19%
19%
19%

Valor total
$21.010,00
$50.421,00
$24.960,00
$14.710,00
$18.235,00
$80.664,00

cop
$210.000,00
$0,00
$0,00
$210.000,00

$39.900,00
$249.900,00

$0,00

$249.900,00

Pag. 1del






e LA

Formulario del Registro Unico Tributario

2. Concepto |0 | 2| Actualizacion

4. Numero de formulario

(415)7707

141040284683

0) 00001

212489984(802 4104028468 3

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV

12. Direccién seccional

14./Buzén electrénico

7 3 11 1 8 1 6 5 Impuestos de Cartagena 6
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacién 27. Fecha expedicion
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 73111816 198303265
— — £, 1 1
Lugar de expedicién 28. Pais 29. Departamento 80-€iudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 [Bolivar 13 | Cartagena 001
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre 34:-Cti0s nombres
ALMANZA BUSTOS LUIS ALBERTO
35. Razén social
36. Nombre comercial 37.Sigia
HANAN
LUBICACION
38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Bolivar 1 3 |Cartagena 001
41. Direccion principal
URB VILLADEL SOLMZ G LT 1
42. Correo electronico SuminiStroO?@hotmaiI.com
43. Cédigo postal 44, Teléfong 1 318506 6 85 5|45 Teléfono 2 3172969818
CLASIFICACION
Actividad-econémica Ocupacion
Actividad principal Actividad secundaria Otras actividades 52 Ntmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codigo 49! Fecha'inicio dctividad 50. Codigo 1 2 51. Codigo establecimientos
|
4711199806009 N | | |13 1 4]
Responsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 6 7 3 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
. S N [ I O O I
sa.cogo|5 |4 2[4 8]5 2] (| ) Ao |
05- Impto. renta y compl. régimen ofdinar
42- Obligado a llevar contabilidad
48 - Impuesto sobre las ventas - IVA
52 - Facturador electrénico
Usuarigs aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
| ‘ | | | | | ‘ | ‘ 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Codigo |57 Modo | |
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
L1 ] e |

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida y en consecuencia no se exigira su renovacion

SI|:| NO

59. Anexos

Para uso exclusivo de la DIAN

60. No. de Folios: ljl

61. Fecha |2024 -05-15/09:08: 09 |

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspension
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspension, segun el caso, Pardgrafo del articulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625
del 2016. De igual manera al formalizar el tramite el usuario fue informado y acepta la politica de

tratamiento de datos ley 1581 de 2012.
Firma del solicitante:

Firma autorizada:

984. Nombre

985. Cargo CONTRIBUYENTE

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.

ALMANZA BUSTOS LUIS ALBERTO
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; ) | ,!ﬁ\ N Formulario del Registro Unico Tributario

Pagina 2 de 2 Hoja 2
Espacio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario 141040284683
07212489984(8 01410402846
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
7 3 11 1 8 1 6 5 Impuestos de Cartagena 6
Caracteristicas y formas de las organizaciones
it 64. Entideides 9 institutos de derechopublico de orden nacional, departamental,
62. Naturaleza 63. Formas asociativas municipal y descentralizados ! 9 P
65. Fondos 66. Cooperativas Sztrﬁ,’;jiffg’sadeb ¥ 9rgapismos
68. Sin personeria juridica 69. Otras organizaciones no clasificadas 70. BenefiCig
Constitucién, Registro y Ultima Reforma Composicion del Capital
Documento 1. Constitucion 2. Reforma
71. Clase 82. Nacional %
72. Nimero
73. Fecha 83. Nacional publico %
1 1 i G, NS\ R S / S —
74. Nimero de notaria
75. Entidad de registro 84. Nacional privado %
76. Fecha de registro
L L | N L/ NV,
77. No. Matricula mercantil
78. Departamento
79. Ciudad/Municipio | 85. Extranjero %
Vigencia 86. Extranjero publico %
AT
80. Desde ) ) | N N
81. Hasta O i ) ) 87. Extranjero privado %
|
Entidad de vigilancia y control
88. Entidad de vigilancia y control
Estado y Beneficio
ltem 89. Estado actual $0./Fecha cambio de estado 91. Namero de Identificacion Tributaria (NIT) 92. DV
1 8 1 2018010 1] -
|
2 [ . . | -
|
g [ . . | -
4 | L] -
5 | L] :

Vinculacién econémica

. Vi i0 A : 95. Numero de |dentificacion Tributaria (NIT) de la
93e(\:gr”]g#ei‘§é°" 94. Nombre del grupo econémico y/o empresarial Matriz o Controlante (NIT) 96.DV.

97. Nombre o razén social de la matriz o controlante

170. Numero de identificacion tributaria | 171. Pais 172. NUmero de identificacion tributaria
otorgado en el exterior sociedad o natural del exterior con EP

173. Nombre o razén social de la sociedad o natural del exterior con EP
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19 03 2025

LUIS ALBERTO ALMANZA BUSTO

249.900

DOSCIENTOS CUARENTA Y NUEVE MIL NOVECIENTOS PESOS M/CTE

FUNDACION HIJOS DE BOLIVAR

|
. EGRESO
Nit 800197044 COMPROBANTE DE 7R7 7 B 72‘!3
BENEFICIARIO - e e
LUIS ALBERTO ALMANZA BUSTO - - S
NIT o - - ~ |/POR CONCEPTO DE B B -
) 73111816 — - | CANC COMPRA IMPLEMENTOS DE ASEO GENERAL SEG
DIRECCION CIUDAD TELEFONO ~ |[FA3s20
URB VILLA DEL SOL MZG LT Cartagena | B - S
~ FECHA DOCUMENTO | FECHAVENCIMIENTO | ELABORADO POR | CHEQUE No.
__miércoles, 19 de marzo de 2025 19-mar-25 \Gloria esther gonzalez cassiani j
CODIGO CUENTA CONCEPTO TERCERO DEBITO CREDITO
1110050102 CANC COMPRA IMPLEMENTOS DE LUIS ALBERTO ALMANZA BUST 0 249.900
ASEO GENERAL SEG FA.3620
22050101 PAGO CONT COMPRA IMPLEMTDE ~ |LUIS ALBERTO ALMANZA BUST 249.900 0
ASEO SEG FA.3620 MES DE ENE AL 4
FEB2025 207
Valor en Letras TOTAL DEL DOCUMENTO 249.900 249.900
DOSCIENTOS CUARENTA Y NUEVE MIL NOVECIENTOS FIRMA Y SELLO DEL BENEFICIARIO
PESOS MICTE
IREVISADO POR
L ‘lf
[APROBADO POR e » ) Magin
33.11.810
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