@ MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA |C64i90: MP - GNFA - PO - 08 - PR -

05 - FR - 01
Superintendencia de PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL |Versién: 2
Notariado y Registro PROCEDIMIENTO: CUENTAS POR PAGAR |Fecha: 24 - 01 - 2025

FORMATO INFORME DE SUPERVISION DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO PRESTACION
DE SERVICIOS SOLICITUD Y AUTORIZACION DE PAGO “

NCIA NOTARIADO Y REGIST

CONTRATISTA | LEIDY JOANA LOPEZ GOMEZ fo

CEDULA DE CIUDADANIANo. * | 43.922.812 | DE | BELLO fo

CODIGO ACTIVIDAD RUT |  000-0008211 | CELULAR | 3024014951 ] .

E-MAIL PERSONAL | leidylopez1084@outlook.com fo

E-MAIL INSTITUCIONAL I leidy.gomez@supernotariado.gov.co |¢-

BaNco [ BANCOLOMBIA |  NoDECUENTA | 1000012331 | cA[ X ¢ cc[ e
No CONTRATO ACTUAL Ao " VALOR TOTAL DEL CONTRATO 10.301.760,00 |«

| 1736 || DE H 2025 “ HONORARIOS MENSUALES «

EICONTRATISTAdeberaprestarporsuspropiosmediosyconplenaautonomiatécnicayadministrativa,dentrodelplazoacordado,

losserviciosy/oactividadesenunciadasalolargodel presénte contrato. Como contraprestacion recibira por parte del
OBJETO DEL CONTRATO |CONTRATANTE unas sumas de dinero, a titulo-de honorarios.

Dependencia: DIRECCION_TECNICA_DE_REGISTRO

Perfil: AUXILIAR ADMINISTRATIVO

NOMBRE SUPERVISOR DEL CONTRATO | ADRIANA MARGARITA PERDOMO OSORIO |&
CARGO DEL SUPERVISOR ( COORD GESTION TECONOLOGICA ADMINISTRATIVA |«
r-: [===-
CDP No. 60325 # CRP No. 309925 .
FECHA CDF| 20/03/2025 | FECHACRR  2/05/2025 FECHA::S?EACION Dia_Mes Ao
LUGAR DE EJECUCION | 05 ] 05 | 2025 |«
CIUDAD ) MEDELLIN . Dia Mes Afio
DEPARTAMENTO ANTIOQUIA e e ION 04 T 09 | 2025 |&
FECHA DE INICIO DEL Dia___Mes  Afio MESES DIAS
TOTAL DE EJECUCION DEL CONTRATO
contRaro (05 T o5 [ems} KL,
FECHA DE INICIO DE LA ADICION . _ Dia _Mes Afio ~ ADICION Y/O PRORROGA No.
FECHAFINALDELAADICION - .~ _Dia _ Mes - Afio  MESES DiAs , VAL°R
YIOPRORROGA - l | ! le [ e[ e - [ Jt
' ' | [[==—1= ESFACTURADOR ELECTRONICO
VALOR A COBRAR 2.575.440,00 ”4- T No de factura
VALOR TOTAL # DE DIAS === I |" I" - CE e l"
[$ - 257544000 "_] Afio MES A COBRAR
DEL | 01 | os [ 2025 Ju PAGONo. NoDiAs AGOSTO
PERIODO DE PAGO '

AL{ 31 [08] 2025 le| 04 |u[ 30 [100%] AGOSTO
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Superintendencia de
Notariado y Registro

MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA

Codigo: MP - GNFA - PO - 08 - PR -
05-FR-01

PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL

Versién: 2

: PROCEDlMIENTO: CUENTAS POR PAGAR

Fecha: 24-01-2025

Aporte

Valor del Pago Razon Social
1. COMPANIA DE SALUD (EPS) 178000 SALUD TOTAL SA EST’/IIIB'SD PROMOTORA DE « 125%
- . SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE| .
2. FONDO DE PENSION 227800 PENSIONES PORVENIR SA la 16%
 ASEGURADORA DE RIESGOS ' ' o « .
3. | ABORALES (ARL) 7500 . POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 0.522%
TOTAL A PAGAR $ 413.300 PLANILLA DE PAGO No. | 1074245259 | L]
- ' VALOR PAGO :
VALOR TOTAL DgL CONTRATO $ 10.301.760,00 ACUMULADO SALDO POR PAGAR
PAGO 01 VALOR DEL PAGO [[$ 2.232.048,00 @[ $  2.232.048,00 $ 8.069.712,00
PAGO 02 VALORDELPAGO | $ 2.575.440,00 [ | $  4.807.488,00 $ 5.494.272,00
PAGO 03 VALOR DEL PAGO | $ 2.575.440,00 [[@]'$  7.382.928,00 || (.$ 2.918.832,00.
PAGO 04 VALORDELPAGO [[$ 2.575.440,00 [ || $  9.958.368,00 $ 343.392,00
PAGO 05 VALOR DEL PAGO «l$ - $ -
PAGO 06 ' VALOR DEL PAGO alls - $ -
PAGO 07 VALOR DEL PAGO afs - $ -
PAGO 08 VALOR DEL PAGO I ER - $ -
PAGO 09 VALOR DEL PAGO als - $ -
PAGO 10 VALOR DEL PAGO “ls - $ -
PAGO 11 VALOR DEL PAGO - als - $ -
PAGO 12 VALOR DEL PAGO “ls - $ -
PAGO 13 VALOR DEL PAGO «ls - $ -
PAGO 14 VALOR DEL PAGO a8 - $ :
- PAGO 15 VALOR DEL PAGO «ls - $ -
PAGO 16 VALOR DEL PAGO als - $ -
PAGO 17 VALOR DEL PAGO all$ - $ -
PAGO 18 VALOR DEL PAGO «|$ - $ - N
.PAGO 19 VALOR DEL PAGO 1R - $ -
PAGO 20 VALOR DEL PAGO alls - $ -
) bla Mes °. Afo .
) : 'DEL| 01 | 08| 2025 AGOSTO
PERIODO DE PAGO k I PAGO No. : |
: AL [ 31 [o8] 2025 [04] AGOSTO |
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MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA

05-FR - 01

Cédigo: MP - GNFA-PO -08 - PR -

Superintendencia de

PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL [Versién: 2

Notariado y Registro PROCEDIMIENTO: CUENTAS POR PAGAR |Fecha: 24 - 01 - 2025

FORMATO INFORME DE SUPERVISION DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO PRESTACION
e 7. 'DE SERVICIOS SOLICITUD Y AUTORIZACION DE PAGO ‘

1. Presentar el informe de ejecucién contractual y cuenta de cobro de manera mensual, teniendo
en cuenta los lineamientos establecidos por la Direccién  Administrativa y
Financiera.2.RecepcionarlosdocumentosradicadosenlaORIPqueingresanporventanilla,dandocumpli
mientoalasnommasestablecidasenregistrodelossistemasF OLIOy/oSIRconunaperiodicidad de cada
hora, diligenciando y firmando el formulario de control de tumos de linea de
produccidon.3.0rganizarladocumentaciondeacuerdoalosprincipiosdepriofidadyrangoestablecidoenel
Ley1579del2012;comoes,retirarelmateriatabrasivodelosdocumentosportumno,ordenar el tumo,
disponer los documentos del tumo en carpeta independiente para el inicio de la etapa de
digitalizacién de acuerdo con el instructivo (Alistamiento los
documentos)4. Tomarcadaunadelascarpetasportumoderadicaciéndemenoramayoreidentificarlostur
nosdenuevaentradaparareferenciarelturoanteriorenel SGD-

IRIS.Segundafase:buscareltumoenelsistema(SGDIRIS)digitalizarelformulariodecalificaciénoformuta

riodecorreccidnonotadevolutivaomayorvalor(seginseaelcaso);portitimo,sedebebuscarpor el
sistema SGD-IRIS el tumo asignado en radicacién y adjuntar, realizar verificacion completa
(Digitalizacién los documentos, primera

fase)5.Verificareltumodeldocumentofisico,contraeltumoeimagenesqueaparecenenlapantailaSGD-
IRIS,eliminarhojasenblanco,validarpaginaciénparagarantizarlacalidaddeldocumento.6. Asociar un
tipo documental a cada imagen; grabar el documento al 100% (Realizar la
indexacién)7.Validarqueelrecibodecajafisicocoincidaconelturnodeldocumentodigitalizadoylosdatosb
asicos, verificarconsecutivo,paginadoylatipificaciondelacantidaddehojasdigitalizadas o alistamiento
(Tipificacién del
documento)8.Organizareldocumentocomofuerecibidoenventanilla,deacuerdoaltumorespectivoenel
archivotemporal,enordendeturno,clasificandolosdocumentosentumosdevueltosylosde mayor valor.
Mientras dura el trdmite intemo, diligenciar al formato de préstamos y consultas (Armado de
documentos)9. Ubicar el documento generado por la ORIP una vez realizada la segunda
digitalizacién, como respuesta a la solicitud: formulario de calificacion, nota devolutiva, formulario
de correccién
ylomayorvalor,estedocumentoseanexaaltumoclasificandolostumosdedocumentosidentificadoscom
o:devueltosymayorvalorubicandolosenelareadispuestaquepermitasuidentificacién.Paralosdocumen
toscalificadosocorregidos;seprocedeaubicaryretirardelarchivotemporalladocumentacionysepararlac
opiacondestinoaregistroyladelusuario,seanexaelformulariodecalificaciénoformulariodecorrecciénac
adapaquete,seentregaaventanillaelidentificadoparaelusuario;elpaquetecondestinoaregistroseubica
enelarchivo en el drea fisica definida, para amado e inventario. (Disposicion y armado del tramite
registral) i
10.Diligenciarlosinformes:AnexoniimeroNo.2,novedadespresentadasenlossistemasiRISyestadodel
ainfraestructuratecnolégicaentregadaporlaSNRparadesempeiiarsusfunciones, formato Unico de
inventario documental FUID, formato Excel dando cumplimiento a la Ley de General de Archivo.
(Entrega del archivo en Excel y PDF).11. Responder por la administracién y manejo de los bienes
entregado para la ejecucién del contrato.12. Mantener plena reserva y confidencialidad de la
informacién que reciba para el cumplimiento del contrato.13. Recibir, identificar, radicar, clasificar,
distribuir, controlar y entregar los documentos ingresados para registro o correccién en caja o en la
ventanilla

correspondiente. 14.Realizarfasistematizaciénodigitalizaciéndelosdocumentosqueserequieranacord
econloslineamientosinstitucionalesdelasactividadesdesarrofladasencajacenlaventanillacorrespondi
ente.15. Digitalizar las actuaciones administrativas una vez se encuentre ejecutoriada la
decision.16. Aplicar el acuerdo 042 de 2012 del Archivo General de la Nacién, las normas que lo
modifiquen y demds normatividad vigente que rige la materia.17. Apoyar las funciones de archivo
misional, administrativo y demas, cuando la oficina de registro de instrumentos ptblico no cuente
con apoyo de gestion documental.18. Apoyar en ia ejecucion y el contro! de los procesos de la
Dependencia, para dar cumplimiento a las metas propuestas.

En el mes de Agosto se realizaron las siguientes funciones:

1. Apoyo en la gestién del area juridica (correcciones)
2. Revisién de documentos por notificar a los usuarios
3. Radicaciones de oficios

4. Notificacién de resoluciones

5. Cumplimiento de los términos de tiempo de las comrecciones

6. Apoyo en el area juridica (reparto y confrontacion)

NOTA: Si se requiere ampliar més las obligaciones con sus respectivas evidencias en los cuadros como texto o imagenes, favor colocarlas

COMo anexos.
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MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA |©9di90: MP - GNFA - PO - 08 - PR -
05 - FR - 01
Superintendencia de PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL |Version: 2
Notariado y Registro PROCEDIMIENTO: GUENTAS POR PAGAR |Fecha: 24 - 01 - 2025

FORMATO INFORME DE SUPERVISION DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO PRESTACION
‘ - DE SERVICIOS, SOLICITUD Y AUTORIZACION DE PAGO

'MPLIMIENTO Y AUTORZACION PARA PAGO

R

,"CERTIFICACION DE(

Una vez venfcado el desarrollo de Ilas actlvxdades aS|gnadas para el presente periodo, se deja constanCIa que el
(la) contratista LEIDY JOANA LOPEZ GOMEZ identificado (a) con cedula de ciudadania
No 43.922.812 de BELLO cumplié  sastifactoriamente con el objeto y obligaciones
del contrato de Prestacion de Servicios No 1736 .de 2025 conforme las normas, especificaciones, procedimientos,
y demas normas técnicas exigibles.

del CRP No. 309925 CDP No 60325

Se autoriza e pago por la suma de $ 2.575.440,00

Valor en letras: DOS MILLONES QUINIENTOS SETENTA Y CINCO MIL CUATROCIENTOS CUARENTA PESOS CON

00 CTVOS
Dia Mes Afto
DEL| 01 08 2025 AGOSTO
PERIODO DE PAGO L I I I PAGO No. l J
AL 31 Jos| 2025 | [o04] | AGOSTO |
Para constancia se firma en MEDELLIN alos 26 dias del mes de AGOSTO de 2025

UPERVISOR. :

Firma Supervisor\_
ADRIANA MARGARITA PERDOMO OSORIO
COORD GEST|ON TECONOLOGICA ADMINISTRATlVA

‘ CONTRA§ ,ISTA

eru Lped)

Firmd Contfatista
LEIDY JOANA LOPEZ GOMEZ
Cedula de Ciudadania No
43.922.812 de BELLO
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Caodigo: MP - GNFA - PO -

PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL 08 PR 05. FR. 03

Superintedencia de PROCEDIMIENTO: CUENTAS POR PAGAR Version: 01
Notariado y Registro
= FORMATO: CERTIFICACION PAGO SEGURIDAD SOCIAL Fecha: 17 - 01 - 2025

CERTIFICACION PAGO SEGURIDAD SOCIAL

Que el(la) sefior(a) LEIDY JOANA LOPEZ GOMEZ, identificado(a) con Cedula de Ciudadania
No. 43922812 de BELLO, en su calidad de Contratista de la SUPERINTENDENCIA DE
NOTARIADO Y REGISTRO contrato No.1736 de 2025 realizé el pago de la seguridad social
correspondiente al mes de AGOSTO.

Dependencia DIRECCION TECNICA DE REGISTRO
Perfil Contratista AUXILIAR ADMINISTRATIVO
Dia |Mes | Aio Dia |Mes | Ao
Mes a cobrar Desde 01 | 08 2025 Hasta 31 | 08 | 2025
Valor Salud $ 178000
Valor Pensién $ 227800
Valor ARL $ 7500
Planilla seguridad Pensionado / anexar resolucion
social :
Ndamero de planilla 1074245259
Periodo de la planilla AGOSTO 2025
Fecha pago planilla 19/08/2025

Se expide la presente certificacion una vez verificado el pago de la planilla anteriormente
relacionada y sirve como soporte para cuenta de cobro del contratista a los 26 dias del mes de
AGOSTO de 2025. ‘

=
ADRIANA MARGARITA PERDO\:&O OSORIO
Coordinadora Tecnholégico Administrativa

Superintendencia de Notariado y Registro
Direccién: Calle 26 N° 13 ~ 49 Interior 201
correspondencia@supernotariado.gov.co
Bogoté D.C., Colombia




AUTOLIQUIDACION
_ CONSOLIDADA

'~ PAGOSIMPLE | -

Fecha creacion reporte:  2025-08-19, 12:05:08 PM Tipo Planilla: I: PLANILLA INDEPENDIENTES

Periodo Cotizacion: agosto de 2025 Periodo Servicio:

agosto de 2025

Namero Planilla:

Referencia pago

1074245259

8810446579

.. PAGADA 18/08/2025 EN. HORARIO EXTENDIDO -

|. DATOS DEL APORTANTE

Razén Social LEIDY JOANA LOPEZ GOMEZ
Documento CC43922812 Direccién DG 67 #31- 150
Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 3024014951
Tipo Persona INATURAL Forma ) UNICO
Cilidad "~ . |BELLO Departamento . ANTIOQUIA
Representante Legal Identificacion
Total Afiliados 1 ARP POSITIVA DE SEGUROS
Il. DETALLE DEL APORTANTE
Datos Afiliado I Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
fi'dentmcaclén Apelidos y Nomb I subﬂ;:a 2l E’ Egé HE § 5 ?, u g g 3lsle § E F g " Admi E Pelg&n mﬂ i S s[aslsd m Ta;ﬂa - R]Ligu"s; RJA‘;’:;; Ad’m]n‘ 7 ; (I:!:; m m :m?:s Ry Mmm O
o|o| la N -
CC 43922812 LEIDY JOANA LOPEZ GOMEZ 59 0 Q 30] 3D|30 0](230301) PORVENIR $1.423.500 $227,800|(EPS002) SALUD TOTAL EPS $1,423.,500 $178,000] 0522 $1.423,500 $7.500|(NIN-CC) NINGUNA CCF $0 $0 $0| $o! 50 $o| $413,300
lll. TOTALES
IBC?@@" I‘B?S,alud 5 18C Riosgos Jccaas, A”"esp f‘f‘s'é" é?qnes&|ud ) Apnmzs Rleysgn%y Aportes Cajas Ap;ortes‘spena‘ 1. ‘A‘pprtas‘lCBF’;{ Foores | e Qy;‘cm das,fld;;; Favor) ""*":;g‘?f’f; %%%{E}%g |%i%-:5:s:is TOTALFINAL
$1,423,500 $1,423,500 $1,423,500 $0 $227,800 $178,000 $7,500 $0 $0 £0 $0 $0 $9 $9 $413,300) $a $413,300

Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogota 4446634 - Cali: 554 0515 - Medellin: 514 66 69 - Bucaramanga: 643 B0 00 - Cartagena: 694 54 44 - Pereira: 340 25 82 - Barranquilla: 361 88 50 - Resto del Pais: 018000 871 971 - {Mas que Facil, SIMPLE!

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

deJo SIVMIPLE]

P&l Poder




MACROPROCESO: GESTION FINANCIERA ng'ggz“’“’ -GNFA-PO-08- PR-05
Superintendencia de PROCESO: EJECUCION PRESUPUESTAL | Versién: 03 -
Notariado y Registro PROCEDIMIENTO: CUENTAS POR PAGAR Fecha: 21 - 01 - 2025

FORMATO PARA BASE DE RETENCION EN LA FUENTE ANO GRAVABLE 2025

De acuerdo con la Ley 2277 de 2022, Reforma tributaria para la igualdad y justicia social, Decreto 2231 de
2023, Decreto 1625 de 2016, paragrafo 2 del articulo 383 del estatuto tributario, la retencién en la fuente
establecida en el presente articulo sera aplicable a los pagos o abonos en cuenta por concepto de rentas de
trabajo que no provengan de una relacion laboral o legal y reglamentaria, me permito certificar bajo la
gravedad de juramento que:

" DEPURACION CALCULO DE RENTA.

| 1. OBLIGADO A DECLARAR IMPUESTO SOBRE LA RENTA. Durante el afio 2024 mis
| ingresos totales (por todos los conceptos tanto laborales como no laborales) fueron:iguales o X
i superiores a 1400. UVT.

2. Soy responsable del impuesto sobre larenta. X

| 3. Dependiente Econdmico: .paragrafo 2 del art 387 del Estatuto Tributario, adjuntando
| Certificado expedido por Contador Publico, con soportes Decreto 099 de 2013 Art. 2 Numeral 3, X
cuando es el caso de hijos menores de 18 afios, se debe adjuntar registro civil.

4. Realizo aportes voluntarios al Fondo de Pensiones y Cesantias. X

5. AFC: Realizo ahorro en Cuentas de Ahorro para el Fomento de la Construccion. Adjuntar X
pago mensual del ahorro realizado.

6. Crédito de Vivienda: Realizo pagos de crédito de vivienda, Adjunfar extracto bancario del X
crédito de vivienda de la vigencia correspondiente.

7. Medicina prepagada: Realizo pagos de medicina prepagada, Adjunfar certificacion de

esta incluyendo el valor pagado por la vigencia que corresponda. X
8. Dando aplicacién al art. 9 del Decreto 2231 de 2023, es necesario indicar si va a tomar
costos y deducciones asoc1adas a las rentas de trabajo relacionadas a la presente cuenta de
cobro si:
a. Marca (SI), se aplicara la tarifa de retencién en la fuente del articulo 392 del E. T X
(entre el 10% y 11%).
b. Marca (NO), se aplicara la tarifa de retencion en la fuente del articulo 383 del E.T.
de acuerdo con depuracién de renta y UVT aplicable.
9. Ha suscrito contratos durante el afio 2025: por un valor igual o superior a 4000 UVT X

($199.196.000)

Nota: Remitir los soportes a los que hay lugar unicamente para contratos cuyos honorarios superen los
$6.000.000 mensuales.

En constancia ge lo anterior, se firma a los 26 dias del mes de AGOSTO de 2025.

Atentamente,

NOMBRE: L
CC 43.922.812

YJi LOPEZ GOMEZ

Superintendencia de Notariado y Registro
Calle 26 No. 13 - 49 Int. 201

PBX.57 + (601) 5140313

Bogota D.C., - Colombia
http://www.supernotariado.gov.co
correspondencia@supernotariado.gov.co
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Mis procesos

Men

I Ira

Escritorio = Meni = Administracién de contrates — Ver contrato

1

Informacién general
Condiciones

Bienes y servicios
Documentos del Proveedor
Documentos del contrato
Informacion presupuestal
Ejecucion del Contrato
Modificaciones del Contrato

Incumplimientos

Datos guardados

Cancelar

VER CONTRATO
Ejecucién del Contrato

I R R Y £
leidy joana lopez... m

-Buscar.

[ Evaluacidn de la Entidad Estatal ] >

(0 Porcentaje ( Recepcian de articulos

Plan de Pagos

¢Se requieren emislones de

Id de pago

{3Si &3 No

codigos de autorizacion?

Nimero de factura

Fecha de emisién

Fecha de recepcién

No existen resultados que cumplan con los criterios de busqueda especificados

Documentos de ejecucién del contrato

Valor total de la factura

Estado

Crear

O
0
O
0
a
0
0O
O

Descripcion
ACTA DE INICIO LEIDY LOPEZ.pdf
POLIZA 1736.pdf

Compromiso 309925 DTR-LP314 -
CONTRATO PRESTACION DE
SERVICIOS No.17362025 - ORIP
MEDELLIN NORTE - AUXILIAR
ADMINISTRATIVO.pdf

ARL LEIDY JOANA LOPEZ
GOMEZ.pdf

SUPERVISION LEIDY JOANA LOPEZ
GOMEZ.pdf

EVIDENCIAS MES DE MAYO LEIDY
LOPEZ zip

CUENTA DE COBRO MAYO LEIDY
LOPEZ.pdf

EVIDENCIAS JUNIO LEIDY
LOPEZ pdf

CUENTA DE COBRO JUNIO LEIDY
LOPEZ.pdf

EVIDENCIAS DEL MES DE JULIO
LEIDY LOPEZ.pdf

CUENTA DE COBRO JULIO LEIDY.pdf

EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL
LEIDY LOPEZ.pdf

EVIDENCIAS AGOSTO LEIDY
LOPEZ.pdf ™

Cancelar

Nombre del archivo
ACTA DE INICIO LEIDY LOPEZ.pdf
POLIZA 1736.pdf

Compromiso 309925 DTR-LP314 -
CONTRATO PRESTACION DE
SERVICIOS No.17362025 - ORIP
MEDELLIN NORTE - AUXILIAR
ADMINISTRATIVO.pdf

ARL LEIDY JOANA LOPEZ
GOMEZ.pdf

SUPERVISION LEIDY JOANA LOPEZ
GOMEZ.pdf

EVIDENCIAS MES DE MAYO LEIDY
LOPEZ zip

CUENTA DE COBRO MAYO LEIDY
LOPEZ.pdf

EVIDENCIAS JUNIO LEIDY
LOPEZ.pdf

CUENTA DE COBRO JUNIO LEIDY
LOPEZ.pdf

EVIDENCIAS DEL MES DE JULIO
LEIDY LOPEZ pdf

CUENTA DE COBRO JULIO LEIDY.pdf

EXAMEN MEDICO OCUPACIONAL
LEIDY LOPEZ pdf

EVIDENCIAS AGOSTO LEIDY
LOPEZ pdf

Cargado por

Comprador
Comprador

Comprador

Comprador

Comprador

Proveedor

Proveedor

Proveedor

Proveedor

Proveedor

Proveedor

Proveedor

Proveedor

Descargar Detalle
Descargar Detalle
Descargar Detalle
Descargar Detalle
Descargar Detalle
Descargar Detalle
Descargar Detalle
Descargar Detalle
Descargar Detalle
Descargar Detalle
Descargar Detalle
Descargar Detalle
Descargar Detalle

i Borrar H Cargar nuevo ]

L:][ Evaluacion de la Entidad Estatal ] >
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