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APROBACION DE POLIZA DE GARANTIA

Objeto Contractual

MANTENIMIENTO Y MEJORAS LOCATIVAS EN LA ESTACION DE POLICIA DEL MUNICIPIO DE VILLA
DEL ROSARIO

Afo 2025

CONTRATO 604 .

Namero del Contrato

Fecha del Contrato Adicional

Nombre del Contratista AD CONSTRUCCIONES Y CONSULTORIAS.AS

No. NIT 901462061-1

Nbre Representante Legal NESTOR MANUEL DELGADO GOMEZ

Numero de Identificacion de

[Tipo C.C |

X [ CE | |TI

Compaiia Aseguradora SEGUROS DEL ESTADO

CUMPLIMIENTO 56-44-101010987

Numero de Poliza RESPONSABILIDAD CIVIL 56-40-101004664

SECRETARIQ DE PLANEACION

Fecha de diligenciamiento 27/08/2025 LINA MARIA TRIANA SANCHEZ Profesional Universi

Fecha de Expedicién 27/08/2025
1 [CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 26/08/2025 | 26/012026 | $6,000,000,00 X -

2 |PAGO DE SALARIOS Y PRESTACIOENS SOCIALES 26/08/2025 | 26/00/2028 $3,000,000,00 X |,

3 |PREDIOS LABORES Y OPERACIONES 26/08/2025 | 26/09/2025 $284,700,000,00 X ||

2 |ESTABILIDAD Y CALIDAD DE LA OBRA 3 ANOS 3 ANOS $6,000,000,00 X

P H ?

¢ La pdliza es aprobada® S| NO [:l -

Nombre R bl i A
om re esponsa e SIMON ELI VARGAS PALOMINOG

ALCALDIA DE VILLA DEL ROSARIO - CARRERA 7 N2 4-71 CENTRO

alcaldia@villarosario.gov.co, o oficinajuridica@villarosario.gov.co, personal@villarosario.gov.co




P0BRD

SESUROS POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTADO 8.R.
NIT. 860.008.578-6

DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COoD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BARRANCABERMEJA AGENCIA MANDATARIA BARRANCABERMEJA 56 56-44-101010987 0

FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE A LAS VIGENCIA HASTA ALAS

DiA MES DiA MES ARO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO

27 | 08 | 2025 26 I 08 [ 2025 00:00 26 | 09 I 2028 23:59 | EMISION ORIGINAL

DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO
AR RAZON AD CONSTRUCCIONES Y CONSULTORIA S.A.S IDENTIFICACION NIT: 901.462.061-1
-JIRECCION: CL 13 NRO.7 - 30 ICIUDAD: VILLA ROSARIO, NORTE DE SANTAI‘I[E—_RFONO: 5708590)

DATOS DEL ASEGURADO | BENEFICIARIO

EESH@?S&S(Q: MUNICIPIO VILLA ROSARIO IIDENTIFICACION NIT: 890.503.373-0]

IRECCION: CARRERA 7% N. 4-71 BARRIO CENTRO CIUDAD:  VILLA ROSARIO, NORTE DE SANTAND*’EL&FONO 5700387

DICIONAL.:

OBJETO DEL SEGUROD

CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECU010B, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL|
TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SERALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

SE GARANTIZAN LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTRAIDAS EN EL CONTRATO DE OBRA No 604 REFERENTE A: MANTENIMIENTO Y
MEJORAS LOCATIVAS EN LA ESTACION DE POLICIA DEL MUNICIPIO DE VILLA DEL ROSARIO.

AMPAROS
RIESGO: CONSTRUCCION DE OBRAS CIVILES
AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL
CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 26/08/2025 26/01/2026 $6,000,000.00
PAGO DE SALARIOS, PRESTACIONES SOCIALES LEGALES E INDEMNIZACIONES 26/08/2025 26/09/2028 $3,000,000.00
LABORALES
ESTABILIDAD Y CALIDAD DE LA OBRA SI AMPARA 3 ANOS, 0 MESES Y 0 Dias * $6,000,000.00

ACLARACIONES

* ESTE AMPARO INICIA VIGENCIA UNA VEZ SE HA FINALIZADO LA EJECUCION DEL CONTRATO ¥/O CON LA FIRMA DEL ACTA DE ENTREGA A SATISFACCION DEL MISMO

|__GASTOS EXPEDICION IVA JOTAL A PAGAR VALORASEGURADOTOTAL | PLANDEPAGO |

$ “'""83 198. 00 $ *++**+=*8,000.00 § *r+17,327.00 § sevuaesse+108,626.00 $ *******15,000,000.00 CONTADO
- INTERMEDIARIO DISTRIBUCION CORS EQURO
NOMBRE CLAVE % DE PART. NOUWERE COMPARIA 5 PART. VALDR ASEGURADO
AMAYA AGENCIA DE SEGUROS LTDA 194875 100.00

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)
GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 12 #49 A - 22 BARRIO COLOMBIA - TELEFONO: 3008461136 -
BARRANCABERMEJA

NESTOEL. ™MARNUEL DELEPOD GOMER

SlUSTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW .SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 601-2186977, 601-6018330 DLF134875A

0987

VIGILADO

56-44-101




SEGQUROS POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

DEL
ESTRDO S.A.
NIT. 860.009.578-6

DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BARRANCABERMEJA AGENCIA MANDATARIA BARRANCABERMEJA 56 56-44-101010987 0
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS
DIA MES ANO DiA MES ANO HORAS DiA MES  ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
27 | o8 | 2025 | o8 | 2025 00:00 26 | 09 | 2028 23:59 | EMISION ORIGINAL

DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO
AD CONSTRUCCIONES Y CONSULTORIA S.A.S

IIDENTIFICACIGN NIT: 901.462.061-1

5708590

IRECCION: CL 13 NRO.7 -30 VILLA ROSARIO, NORTE DE SANTAhmHFoNO:

|C|UDAD:

DATOS DEL ASEGURADO [ BENEFICIARIO

ASEGURADO /
BENEFICIARIO:

B |RECCION: CARRERA 7 N. 4-71 BARRIO CENTRO

MUNICIPIO VILLA ROSARIO IDENTIFICACION NIT: 890.503.373-0

lCIUDAD: VILLA ROSARIO, NORTE DE SANTANDE{FELEFONO 5700387

ADICIONAL.:

‘cuorda que puedes actualizar CONOCE LOS MEDIOS DE PAGO
5 de contacto conforme
Ley 2300, a trav

nuestras paginas:

www.segurosdelestado.com
o www.segurosdevidadelestado.com

Ve a la opcion PQR y =c
| tipo de solicitud.

Acceso a la informacion idrogas

s wre e w—

PAGOS CON CONVENIO *No aplica para transforencias

—

== Seguros del Estado
Bancolombia

Cuenta Convenio ODB4G5445

Bancode Bogota ch

Tar Qigredy Torempo

Seguros del Estado
Cuenta Convenio 47189

‘_ VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
: $******83,198.00 $ *******8,000.00 $111147.327.00 § rerereeee=108,526.00 $ *******15,000,000.00 CONTADO
INTERMEDIARIO IS TRIBUCION COASEGURD
NCVERE CLAVE % DE PART. NOVBRE COMPAR 1 % PART VALOR ASEGURADO
AMAYA AGENCIA DE SEGUROS LTDA 194875 100.00

UEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE SE
SPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

OTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
ANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
i STADO S.A. ES CARRERA 12 # 49 A - 22 BARRIO COLOMBIA - TELEFONO: 3008461136 - BARRANCABERMEJA

% FORMA DE PAGO
neseneucm
& BANCO CHEQUE Neo. VALOR
1102040080537-9
o (415) 7705998021167 (8020)11020400806379(3900) 000000108526 (96) 20260826
a EFECTIVO
- | CHEQUE
o
=[l|ToTAL $

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE




SEGUROS POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
CUMPLIMIENTO

- ESTRADO S.A.
NIT. 860.008.576-6 RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BARRANCABERMEJA AGENCIA MANDATARIA BARRANCABERMEJA 56 56-40-101004664 0
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS
DIA. MES ANO | DIA MES ANO | HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
27 | 08 | 2025 26 | 08 | 2025 00:00 26 | 09 | 2025 23:59 | EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO
NOMEIBD RAZON AD CONSTRUCCIONES Y CONSULTORIA S.A.S IDENTIFICACION NIT: 901.462.061-1
-DIRECCKbN: CL13 NRO.7 -30 ICIUDAD: VILLA ROSARIO, NORTE DE SANTA[mLﬂFONo; 5708590
DATOS DEL ASEGURADO { BENEFICIARIO
SEGURADO: MUNICIPIO VILLA ROSARIO Fozmmmcuo" NIT: 890.503.373-0
IRECCION: CARRERA 7% N. 4-71 BARRIO CENTRO CIUDAD:  VILLA ROSARIO, NORTE DE SANTANDEFELEFONO 6700387
ENEFICIARIO: - TERCEROS AFECTADOS O LOS DE LEY ADICIONAL:  TERCEROS AFECTADOS O LOS DE LEY
OBJETO DEL SEGURD
CON SUJECION A LAsS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN 15-05-2020 - 1329-P-06-00000-E-RCE-002A-D0O0I / 31-03-22

-1329-P-06-00000-E-RCE-001P-D00I, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE
DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

SE GARANTIZAN LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTRAIDAS EN EL CONTRATO DE OBRA No 604 REFERENTE A; MANTENIMIENTO Y
MEJORAS LOCATIVAS EN LA ESTACION DE POLICIA DEL MUNICIPIO DE VILLA DEL ROSARIO.

AMPAROS
RIESGO: CONSTRUCCICN DE OBRAS CIVILES
AMPAROS DEDUCIBLE VIGENCIA VIGENCIA SUMA ASEG
DESDE HASTA ACTUAL
PREDIOS LABORES Y OPERACIONES 10.00 % DEL VALOR DE LA 26/08/2025 26/09/2025 $284,700,000.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
PERJUICIOS EXTRAPATRIMONIALES 10.00 % DEL VALOR DE LA 26/08/2025 26/09/2025 $284,700,000.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
VEHICULOS PROPIOS Y NO PROPIOS 10,00 % DEL VALOR DE LA 26/08/2025 26/09/2025 $284,700,000.00

PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV

ACLARACIONES

ALOR PRIMA NETA | GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADQ TOTAL PLAN DE PAGO
$ ****+*60,450.00 $ *******3,000.00 § *++*++*12,055.00 § renaraessnaTh 505.00 § *+*+**284,700,000.00 CONTADO
INTERMEDNARIO Di3 TRIBUCION COASEQURD
NOWEBRE CLAVE % DE PART. NOMERE COMPANIA % PART, VALOR ASEQURADO
AMAYA AGENCIA DE SEGUROS LTDA 194875 100.00

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL
8 CONTRATO Y DARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA

EXPEDICION DEL CONTRATO.
QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)

GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.
NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 12 # 49 A - 22 BARRIO COLOMBIA - TELEFONO: 3008461136 -
BARRANCABERMEJA

NESTOL MARNUEL DELEROD GOMEL

STED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW . SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 DLF194875A

56-40- 101 4654
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[} SEOUROS POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE )
DEL
- ESTRDO 8.8. CUMPLIMIENTO -
NIT. 860.000.578-6 RCE CONTRATOS -
TIUDAD DE EXPEDICTON — SUCURSAL CODSUT nororzs—— T Anexo | [
BARRANCABERMEJA AGENCIA MANDATARIA BARRANCABERMEJA 56 56-40-101004664 0 -
[ VIGENCIA DESDE ALAS VIGERCIAHASTA ATAS
DIA MES  ANO DIA  MES ;ﬂo HORAS piaA MES  ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO -
27 l 08 l 2025 26 | 08 l 2025 00:00 26 09 2025 23:59 EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO ‘
AD CONSTRUCCIONES Y CONSULTORIA S.AS IDENTIFICACION NIT: 901.462.061-1
DIRECCION: CL 13 NRO. 7 - 30 CIUDAD: VILLA ROSARIO, NORTE DE SANTA‘\EE.EFONO: 5708590.
DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO f
SEGURADO: MUNICIPIO VILLA ROSARIO IDENTIFICACION NIT: 890.503.373-0

DIRECCION: CARRERA 77 N. 4-71 BARRIU CENTRO qu
BENEFICIARIO: - TERCEROS AFECTADOS O LOS DE LEY

AMPAROS DEDUCIBLE VIGENCIA VIGENCIA SUMA ASEG
DESDE HASTA ACTUAL
RESPONSABILIDAD CIVIL PATRONAL 10.00 % DEL VALOR DE LA 26/08/2025 26/09/2025 $284,700,000.00

PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y
DARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO.
Queg:éé;ﬁ:isﬁAgﬁg;gEcgnxgggo QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE
SEE U .

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPARNAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 12 # 49 A - 22 BARRIO COLOMBIA - TELEFONO: 3008461136 - BARRANCABERMEJA

SUPERINTENCENCIA FINANCERA
DE COLOMEA

3

ILADO

56-40-101804664 NESTOL MANUEL DELEPOD GOMEL

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luls Ojeda - Vicepresidente de Fianzas

FIRMA TOMADOR
D 7!
B B BY PN BT B BS B B BT Y FY BS 63 R BS BR PO FS P PR eY BR P BN B Bn en s

EET



SEGUROS POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
DEL CUMPLIMIENTO
ESTADD S.A.

RCE CONTRATOS

NIT. 860.009.578-6

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NOPOLIZA ANEXO
BARRANCABERMEJA AGENCIA MANDATARIA BARRANCABERMEJA 56 56-40-101004664 0
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS
DIA~ MES  ANO DiA MES ANO | HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
27 [ 08 | 2025 26 [ 08 I 2025 00:00 26 | 09 | 2025 23:59 | EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO
OVERE O RAZON Al CONEEBE CIONES v CONSUSEIRI .5 IDENTIFICACION NIT: 901.462.061-1

IRECCION: CL 13 NRO.7 - 30 FIUDAD: VILLA ROSARIO, NORTE DE SANTAFIEEHFONO: 5708580

. DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARIO
S8\ SEGURADO: MUNICIPIO VILLA ROSARIO ‘IDENTIFICACION NIT: 890.503.373-0

]CIUDAD: VILLA ROSARIO, NORTE DE SANTANDQRELEFDNO 5700387

®O|RECCION: CARRERA 7% N. 4-71 BARRIO CENTRO
BENEFICIARIO:

tualizar CONOCE LOS MEDIOS DE PAGO

 CORRESPONSALES BANCARIOS

www.segurosdelestado.com
o www.segurosdevidadelestado.com

@D | 3k | e | MovIRED
> d Lic

Lo de ¢ -
Acceso a la informacion %@-ﬁﬁm l

== Seguros del Estado Banco A c Seguros del Estado
- s B.ow( T -
Bancolombia Cuenta Convenio 47189 (...‘.‘.’.?,_k,-,..,.,h *  Cuenta Convenio DOB4E5445
VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
§ ****50,450.00 § “******3,000.00 § *****12,055.00 § *++eerenrene75 505.00 § ******284,700,000.00 CONTADO
INTERMEDIARIO DI TRIBUCION COASEGURD
NOMBERE CLAVE % DE PART. NOMBRE COMPAR A % PART. VALOR ASEGURADD

AMAYA AGENCIA DE SEGUROS LTDA 194875 100.00

MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y
ARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO.
UEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE SE

SPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

OTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO

ANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
ARA DE NOTIFICACIONE. i DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 12 # 49 A - 22 BARRIO COLOMBIA - TELEFONOQ: 3008461136 - BARRANCABERMEJA

FORMA DE PAGO
REFERENCIA
BANCO CHEQUE No. VALOR PAGO:
1102040080657-6

(415) 7709998021167 (8020)11020400806576 (3900) 000000075505 (96) 20260826

EFECTIVO
CHEQUE
TOTAL $

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE



