6/9/25, 20:28

Pagado a
NIT

Direccién

El valor de

Abono

Observaciones:

GASTO OPERATIVO RECARGA EXTINTORES CDI CTTO191

about:blank

Funtlscian

Alma de Vi

Y

Recibo de pago - iSiigo

FUNDACION ALMA DE VIDA
NIT 901.345.939-1

Urbanizacion Cafaveral CL Principal

Tel: (608) 3134649610
Mocoa - Colombia

CUERPO DE BOMBEROS VOLUNTARIOS DE LA DORADA
(608) 3116251725 - Ext. 000

846.000.545-1

CR3ACL6ESQBRRLA
LIBERTAD

Setenta mil pesos micte

CBFE-63

Teléfono

Ciudad

Firma elaborado

San Miguel - Colombia

Concepto

Cuota 1

11/08/2025

Recibo de pago / Egreso

No 827

Fecha pago Forma de pago

Transferencia Bancos

2025-08-08 6105

70,000.00

Valor
70,000.00

Total COP 70,000.00

Firma recibido

Elabarado por Sligo §.A.5 Nit: 30.048.145-8

7m



BBVA

Detalle Fichero

08/Aug/25 09:38:14

Informacién del fichero

Nombre del archivo: EXTINTORCDI191AGS
Fecha de proceso: 08-08-2025

Importe: 70.000,00

Estado: Pendiente de Firma

Comentarios del fichero
No existen comentarios sobre el fichero

BENEFICIARIO IDENTIFICACION  N° CUENTA
CUERPO 0000008460005451 45143514548
BOMBEROS

VOLUNTARIOS
DORADA

Fecha de creacion:
Tipo de fichero:

Cliente:

BANCO

0007 -
BANCOLOMBIA

FORMA DE PAGO

Abono/Cargo
cuenta

08-08-2025
Pago a Proveedores
0026008200188644

IMPORTE (COP)
70.000,00



3/9/25, 0:51 Factura - iSiigo

~ FUNDACION ALMA DE VIDA
Alma de Vi Nit 901.345.939-1
1 FUNDACION ALMA DE VIDA
Urbanizacion Cafaveral CL Principal
Tel: (608) 3134649610
e Mocoa - Colombia

Funtlecian

Proveedor CUERPO DE BOMBEROS VOLUNTARIOS DE LA DORADA

Fecha de compra
Nit 846.000.545-1

Teléfono (608) 3116251725 - Ext. 000

Compra

No. 598

2025-08-11

Fecha de Vencimiento 2025-08-11

Direccion CR 3ACL 6 ESQ BRR LALIBERTAD Ciudad San Miguel - Colombia Factura del proveedor CBFE-63
‘ L. . I Valor Impto. Impto. Valor
Item Descripcion Cantidad  Vr. Unitario desc. Cargo Rete. Impto.Rete. Vr. Bruto
1  Otros Servicios 1.00 70,000.00 0.00 0% 0% 0.00 70,000.00

Valor en Letras:
Setenta mil pesos m/cte

Condiciones de Pago:

Crédito proveedores - Cuota No. 001 vence el 2025-08-11  $ 70,000.00 Total Bruto
por

Total a Pagar

Observaciones:
GASTO OPERATIVO RECARGA EXTINTORES CDI CTTO191

about:blank

Vr. Total

70,000.00

70,000.00

70,000.00

7m



[= CUERPO DE BOMBEROS VOLUNTARIOS LA DORADA FACTURA ELECTRONICA DE
NIT: 846000545-1 - No Responsable de IVA - No aplica - Otros VENTA No

TARIFA ICA: 0.00%

Resolucion de Facturacion Electronica No. 18764069042331 CBFE - 63

de 2024-04-16, Prefijo CBFE Rango 1 Al 1000 - Vigencia Desde:

2024-04-16 Hasta: 2026-04-16 Fecha Validacion DIAN: 2025-08-11
REPRESENTACION GRAFICA DE FACTURA ELECTRONICA Hora Validacion DIAN: 10:50:24
BRR LA LIBERTAD - San Miguel - Putumayo - Colombia Telefono -
3103291554

E-mail: bomberossanmiguel@yahoo.es

Cliente: FUNDACION ALMA DE VIDA Forma de Pago: Contado
CCoNIT:  901345939-1 Medios de Pago: Inst_rgmento no
Regimen:  No Responsable de IVA definido
Obligacién: No aplica - Otros Plazo Para Pagar: 0 Dias
Direccién: MZ 3 CA 3 BRR LA ESMERALDA Fecha Vencimiento: 2025-08-11
Ciudad: Pasto - Colombia Fecha: 2025-08-11
Telefono: 3148062407

Email: almadevida@outlook.com

CUFE: 8b304cbd2a5416a6599b9169955d1d65e8bcdbba72903ab1631ech915530fbced4e854aea2e252d7ecd1b697090f8baf6

# Codigo Descripcion Cantidad UM Val. Unit IVA/IC IVA% Dcto % Val. ltem
1 PRO041 EXTINTORES 10 LBS COMPLETO 1.00 Unidad 70,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 70,000.00
Impuestos Retenciones Totales
Tipo Base Porcentaje Valor Tipo Base Porcentaje Valor Concepto Valor
IVA 70,000.00 0.00% 0.00 Nro Lineas: L
Base: 70,000.00
Descuentos: 0.00
Impuestos: 0.00
Retenciones: 0.00
Total Factura: 70,000.00

SON: SETENTA MIL PESOS CON CERO CENTAVOS M/CTE*#tkikkik,

Factura No: CBFE - 63 - Fecha y Hora de Generacion: 2025-08-11 - 10:50:24
Elaborado por software Extragerto. Proveedor Tecnokli SAS NIT 901022723-1



&%
&

Fundacién

Allma de Vida

Fomentando caminos de esperanga

LOS SUSCRITOS COORDINADORES DE LA MODALIDAD INSTITUCIONAL
CDI DEL MUNICIPIO DE SAN MIGUEL

CERTIFICA QUE

CUERPOS DE BOMBEROS VOLUNTARIOS DE LA DORADA identificada con

NIT. No. 846.000.545-1, cumpli6 a satisfaccion con el suministro de EXTINTORES
en el mes de AGOSTO del presente afo, para la prestacion del servicio del
programa de primera infancia modalidad INSTITUCIONAL - CDI del Municipio
de SAN MIGUEL, contrato de aportes N.° 86001912025.

El presente certificado se expide por solicitud del interesado, para tramitar su pago.

Se firma en SAN MIGUEL, a los veintinueve (29) dias del mes de agosto del 2025.

EDITH ISABEL MENESES PARRA
Coordinador CDI

3214893186 @
3217748798 @

almadevida@outlook.com ®



8/8/25, 20:27

Pagado a
NIT

Direccién

El valor de

Abono

Observaciones:

Funtlscian

Alma de Vi

Y

Recibo de pago - iSiigo

FUNDACION ALMA DE VIDA
NIT 901.345.939-1
Urbanizacion Cafaveral CL Principal
Tel: (608) 3134649610
Mocoa - Colombia

CUERPO DE BOMBEROS VOLUNTARIOS DE LA DORADA

846.000.545-1

CR3ACL6ESQBRRLA
LIBERTAD

Sesenta y ocho mil pesos m/cte

CBVD-277

Teléfono

Ciudad

(608) 3116251725 - Ext. 000

San Miguel - Colombia

Concepto
Cuota 1 08/08/2025

PAGO RECARGA EXTINTORES CDICTTO 191 AGOSTO SAN MIGUEL

about:blank

Firma elaborado

Recibo de pago / Egreso

No 776

Fecha pago Forma de pago

Transferencia Bancos

2025-08-01 6105

68,000.00

Valor
68,000.00

Total COP 68,000.00

Firma recibido

Elabarado por Sligo §.A.5 Nit: 30.048.145-8

7m



BBVA

Detalle Fichero

01/Aug/25 12:10:44

Informacién del fichero

Nombre del archivo: FCBVD277CDI191AGST Fecha de creacion: 01-08-2025
Fecha de proceso: 01-08-2025 Tipo de fichero: Pago a Proveedores
Importe: 68.000,00 Cliente: 0026008200188644
Estado: Firmado/Enviado Namero de 6rdenes: 1

Comentarios del fichero
No existen comentarios sobre el fichero

BENEFICIARIO IDENTIFICACION ~ N° CUENTA BANCO FORMA DE PAGO IMPORTE (COP) ESTADO
CUERPO 0000008460005451 45143514548 0007 - Abono/Cargo 68.000,00 Firmado/Enviado
BOMBEROS BANCOLOMBIA cuenta

VOLUNTARIOS
DORADA



8/8/25, 20:25 Factura - iSiigo

FUNDACION ALMA DE VIDA
Nit 901.345.939-1
FUNDACION ALMA DE VIDA

Funtlecian

Alma de Vi

Urbanizacion Cafaveral CL Principal

Tel: (608) 3134649610
Mocoa - Colombia

amtmn oy Lryrrun

Proveedor CUERPO DE BOMBEROS VOLUNTARIOS DE LA DORADA

Nit 846.000.545-1

Teléfono (608) 3116251725 - Ext. 000
Direccién CR 3ACL 6 ESQ BRR LALIBERTAD Ciudad  San Miguel - Colombia
item Descripcion Cantidad  Vr. Unitario Valor
desc.

1 Mantenimientos Construcciones y edificaciones 1.00 68,000.00 0.00

Valor en Letras:
Sesenta y ocho mil pesos m/cte

Condiciones de Pago:

Crédito proveedores - Cuota No. 001 vence el 2025-08-08  $

68,000.00
por

Observaciones:
GOPTIVO RECARGA DE EXTINTORES CDIAGOSTO CTTO 191 SAN MIGUEL

about:blank

Compra
No. 560

Fecha de compra 2025-08-01
Fecha de Vencimiento 2025-08-08

Factura del proveedor CBVD-277

Impto. Impto. Valor
Cargo Rete. Impto.Rete. Vr. Bruto
0% 0% 0.00 68,000.00
Total Bruto

Total a Pagar

Vr. Total

68,000.00

68,000.00

68,000.00

7m



JIAN

FACTURA ELECTRONICA DE VENTA

Representacion Grafica

Datos del Documento

Codigo Unico de Factura - CUFE :

93a978f7bb1a8883aa95391eb985b78b523d325d157abffac8d76316c6d731aabdaf8adf5a9ac8f40337117856004560

Numero de Factura: CBVD-277
Fecha de Emision: 01/08/2025
Fecha de Vencimiento: 01/08/2025
Tipo de Operacion: 10 - Estandar

Datos del Emisor / Vendedor

Razon Social:
Nombre Comercial:
Nit del Emisor: 846000545

Tipo de Contribuyente: Persona Juridica
Régimen Fiscal:R-99-PN

Responsabilidad tributaria: ZA-IVA e INC
Actividad Economica: 8423

Datos del Adquiriente / Comprador

Nombre o Razén Social:
Tipo de Documento: NIT
Numero Documento: 901345939

Tipo de Contribuyente: Persona Juridica
Régimen fiscal: R-99-PN

FUNDACION ALMA DE VIDA

Forma de pago: Contado
Medio de Pago: Efectivo
Orden de pedido:

Fecha de orden de pedido:

CUERPO DE BOMBEROS VOLUNTARIOS DE LA DORADA
CUERPO DE BOMBEROS VOLUNTARIOS DE LA DORADA

Pais: Colombia

Departamento: Putumayo

Municipio / Ciudad: San Miguel

Direccion: CR 3 ACL 6 ESQ BRR LA LIBERTAD
Teléfono / Movil: 3116251725

Correo: bomberossanmiguel@yahoo.es

Pais: Colombia
Departamento: Narino
Municipio / Ciudad: Pasto
Direccion: Calle 000

BERO.
=SoME "0
B LR ELa
e

e
L ta pomreT

Responsabilidad tributaria: ZZ - No aplica Teléfono / Movil: 3148062407
Correo: almadevida@outlook.com
Detalles de Productos

IMPUESTOS Precio
. L B ) . unitario de

Nro. | Codigo Descripcion u/m Cantidad Precio unitario | Descuento detalle, Recargo detalle IVA % INC % e
1 007 |Recarga extf'rr;t:'ABC 200 Ny 1,00 |$ 43.000,00/ $ 0,00/ $ 0,00 $ 43.000,00
2 0o | Vahua gra”gre paraextint|  \p 1,00 |$ 20.000,00| $ 0,00] $ 0,00 $ 20.000,00
3 033 vastago NIU 1,00 $ 5.000,00| $ 0,00 $ 0,00 $  5.000,00

Notas Finales

Linea de negocio:

Hoja 1 de 2



Datos Totales

Documento generado el:
01/08/2025 08:49:39
Documento validado por la
DIAN:

01/08/2025 08:49:40

XML Generado por: Solucién
Gratuita DIAN

800197268

PDF Generado por:
Solucion Gratuita DIAN
Nit:800197268

Numero de Autorizacion: 18764087501146 Rango desde: 251 Rango hasta: 500 Vigencia: 2027-01-21

MONEDA cop MONEDA copP
TASA DE CAMBIO 0 TASA DE CAMBIO
Subtotal 68000 Subtotal 68.000,00
Descuento detalle 0,00 Descuento detalle 0,00
Recargo detalle 0,00 Recargo detalle 0,00
Total Bruto Factura 68000 Total Bruto Factura 68.000,00
VA 0,00 IVA 0,00
INC 0,00 INC 0,00
Bolsas 0,00 Bolsas 0,00
Otros impuestos 0 Otros impuestos 0,00
Total impuesto (=) 0 Total impuesto (=) 0,00
Total neto factura (=) 68000 Total neto factura (=) 68.000,00
Descuento Global (-) 0,00 Descuento Global (-) 0,00
Recargo Global (+) 0,00 Recargo Global (+) 0,00
Total factura (=) COP $ $ 68000 Total factura (=) COP $ $ 68.000,00
Valores informativos Valores informativos
ANTICIPOS ANTICIPOS
Anticipos 0 Anticipos 0,00
RETENCIONES RETENCIONES
Rete fuente 0,00 Rete fuente 0,00
Rete IVA 0,00 Rete IVA 0,00
Rete ICA 0,00 Rete ICA 0,00

Hoja 2 de 2






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

2. Concepto |0 | 2| Actualizacion

4. Namero de formulario 141012684137
(415)7707212489984(8020) 000014101268413 7
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
8 4 6 0 0 O 5 4 5 1 Impuestos y Aduanas de Puerto Asis 4 6
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacién
Persona juridica 1
Lugar de expedicién 28. Pais 29. Departamento 80-€iudad/Municipio
|
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre 34:-Cti0s nombres
35. Razén social
CUERPO DE BOMBEROS VOLUNTARIOS DE LA DORADA
36. Nombre comercial 37.Sigia
HANAN
LUBICACION
38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Putumayo 8 6 | San Miguel 757
41. Direccion principal
CR 3 ACL 6 ESQ BRR LA LIBERTAD
42. Correo electrénico bomberossanmiguel@yahoo.es
43. Cédigo postal |44. Teléfong 1 31162517 2 5|45 Teléfono 2 3202057965
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
|
|8 423[[19990126]|[8523}/204,701,01] |8 5 6 0] | | |

Responsabilidades, Calidades y Atributos

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

2 3 4 5 6 7 8 :
sscoamo6 |7 [rafazls2lss)) AN | [ [ | [ [ [ [ [ [ [ | [ ]

06- Ingresos y patrimonio.

07- Retencion en la fuente a titulo de \rent
14- Informante de exogena

42- Obligado a llevar contabilidad

52 - Facturador electrénico

55 - Informante de Beneficiarios Finalés

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

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspension | Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
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. 984. Nombre LOPEZ SANCHEZ JOHN JAIRO
Firma del solicitante:

Firma autorizada:

985. Cargo Representante legal Certificado

Fecha generacion documento PDF: 16-05-2025 10:17:48AM



; ) I A N Formulario del Registro Unico Tributario 0 0 1
de 3

Pagina 2 Hoja 2
Espacio reservado para la DIAN 4. Namero de formulario 141012684137
(415)7707212489984(8020) 000014101268413 7
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
8 4 6 0 0 O 5 4 5 1 Impuestos y Aduanas de Puerto Asis 4 6
Caracteristicas y formas de las organizaciones

62. Naturaleza 2 63. Formas asociativas gﬁjnl?cr}gg?g%se;viggl(irt?tﬁggddoes'ieu echoplblico de orden nacional, departamental,

65. Fondos 66. Cooperativas gzt.rggj\s:gisades v 0rgapismos

68. Sin personeria juridica 69. Otras organizaciones no clasificadas 1 70. Beneficio 2

Constitucién, Registro y Ultima Reforma Composicion del Capital
Documento 1. Constitucion 2. Reforma
71. Clase 08 82. Nacional 100 %
72. Nimero 2 395
73. Fecha 19951013 83. Nacional publico 0. 0 %
1 1 i G, NS\ R S / S —
74. Nimero de notaria
75. Entidad de registro 01 84. Nacional privado 100. 0 %
76. Fecha de registro 19951013
L L | N L/ NV,
77. No. Matricula mercantil
78. Departamento 8 6
79. Ciudad/Municipio 75 7 | 85. Extranjero 0 %
Vigencia 86. Extranjero publico 0. 0 %
AT
80. Desde 19951013 | ) )
a1, Hasta W i . . 87. Extranjero privado 0. 0 %
|

Entidad de vigilancia y control

88. Entidad de vigilancia y control

Ministerio del Interior 18

Estado y Beneficio

Item 89. Estado actual $0./Fecha cambio de’estado 91. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 92. DV

1 8 1 2017010 1| -

Vinculacién econémica

93. Vinculacion 4mi ; 95. Ndmero de Identificacion Tributaria (NIT) de la
econémica 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: 16-05-2025 10:17:48AM



AN

Formulario del Registro Unico Tributario

Espacio reservado para la DIAN

Representacidn 0 0 1
Pagina 3 de 3 Hoja 3
4. Numero de formulario 141012684137
(415)7707212489984(8020) 000014101268413 7

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT)

8 46 0005 45]|1

6. DV | 12. Direcci6n seccional

Impuestos y Aduanas de Puerto Asis

14./Buzén electrénico

Representacion

98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacién
REPRS LEGAL PRIN 18
20230101 )
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102DV [1103-NUmero de tarjeta profesional
CéduladeCiudadani 1 3 |1 8 1 5 8 3 4 1 |
1 A\ [ A NI
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primef nombre 107. Otros nombres
LOPEZ |SANCHEZ JOHN |JAIRO
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razon social representante legal
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacién
|
TS |
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
) |
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primerngmbre 107. Otros nombres
|
| |
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: 16-05-2025 10:17:48AM



BANCOLOVISIA SA fuabiesimierts Bavcard.
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VIGILADO

Certificado
Bancario

Jueves, 15 de mayo de 2025
A quien pueda interesar

BANCOLOMBIA S.A. se permite informar que CUERPO DE BOMBEROS VOLUNTARIOS DE LA DOR
identificado(a) con NIT 846000545, a la fecha de expedicidon de esta certificacion, tiene con el banco los
siguientes productos:

Producto No. Producto Fecha Apertura Estado

CUENTA DE AHORROS 45143514548 2015/06/11 ACTIVA

*Importante: Esta constancia solo hace referencia a los productos mencionados anteriormente.

*Si desea verificar la veracidad de esta informacion, puede comunicarse con la Sucursal Telefénica Bancolombia los
siguientes numeros: Medellin - Local: (60-4) 510 90 00 - Bogota - Local: (60-1) 343 00 00 - Barranquilla - Local:
(60-5) 361 88 88 - Cali - Local: (60-2) 554 05 05 - Resto del pais: 01800 09 12345. Sucursales Telefonicas en el
exterior: Espafia (34) 900 995 717 - Estados Unidos (1) 1 866 379 97 14.

Catalina Cortés Uribe.
Gerente Servicios Contact Center & BPO.

~= Bancolombia



Fundacién

Allma de Vida

Fomentando caminos de esperanga

LOS SUSCRITOS COORDINADORES DE LA MODALIDAD INSTITUCIONAL
CDI DEL MUNICIPIO DE SAN MIGUEL

CERTIFICA QUE

CUERPOS DE BOMBEROS VOLUNTARIOS DE LA DORADA identificada con
NIT. No. 846.000.545-1, cumplio a satisfaccion con el servicio de RECARGA DE
EXTINTORES en el mes de AGOSTO del presente afio, para la prestacion
del servicio del programa de primera infancia modalidad INSTITUCIONAL -
CDI del Municipio de SAN MIGUEL, contrato de aportes N.° 86001912025.

El presente certificado se expide por solicitud del interesado, para tramitar su pago.

Se firma en SAN MIGUEL, a los veintinueve (29) dias del mes de agosto del 2025.

EDITH ISABEL MENESES PARRA
Coordinador CDI

3214893186 @
3217748798 @

almadevida@outlook.com ®




7/9/25, 0:43 Recibo de pago - iSiigo

r....AuI.L;c...‘; “ FUNDACION ALMA DE VIDA
iz NIT 901.345.939-1
i BRR NIZAN 1
Tel: (608) 3134649610 Recibo de pago / Egreso
i Pasto - Colombia
Comtmes 1 Laprams
No 843
Pagado a YEISON RAMIREZ TOVAR Fecha pago Forma de pago
NIT 1.084.869.157-4 Teléfono (608) 3146699826 - Ext. 000 Transferencia Bancos
2025-08-29 6105
Direccion BRR FATIMA Ciudad Iquira - Colombia
El valor de Trescientos treinta y seis mil pesos m/cte 336,000.00
Concepto Valor
Abono YTON-71 Cuota 1 03/09/2025 336,000.00
Total COP 336,000.00
Observaciones:
GASTO OPERATIVO FUMIGACION Y PODA CDI DORADAY PTO COLON CTTO191
Firma elaborado Firma recibido

about:blank

Elabarado por Sligo §.A.5 Nit: 30.048.145-8

7m



BBVA

Detalle Fichero

02/Sep/25 11:47:54

Informacién del fichero

Clave Empresa: FUNAVI Cuenta de Cargo: AH - 00130598000200006105

F.de proceso: 29-08-2025 Nombre Fichero: TON71GOPTIVCDI191

Referencia: DVP 01/09/2025 Ordenes: 1

Producto: Pagos a Proveedores Importe Total: 336.000,00

BENEFICIARIO IDENTIFICACION CUENTA BANCO IMPORTE (COP) FORMA DE PAGO MOTIVO
BENEFICIARIA

YEISON RAMIREZ 0000010848691570 3146699826 0507 - BANCO 336.000,00 Abono/Cargo AUTORIZADO

TOVAR NEQUI cuenta



3/9/25, 11:20 Factura - iSiigo

T FUNDACION ALMA DE VIDA
Alma de Vi Nit 901.345.939-1
1 FUNDACION ALMA DE VIDA Compra
Urbanizacion Cafaveral CL Principal No. 621
Tel: (608) 3134649610 '
heramnaror

amtmn oy Lryrrun

Mocoa - Colombia

Proveedor YEISON RAMIREZ TOVAR Fecha de compra 2025-08-26
Nit 1.084.869.157-4 Teléfono (608) 3146699826 - Ext. 000 Fecha de Vencimiento 2025-09-03
Direccion BRR FATIMA Ciudad Iquira - Colombia Factura del proveedor YTON-71
‘ s . I Valor Impto. Impto. Valor
Item Descripcion Cantidad Vr. Unitario desc. Cargo Rete. Impto.Rete. Vr. Bruto

1 Adecuacion de CDI 1.00 350,000.00 0.00 0% 4% 14,000.00 350,000.00

Valor en Letras:
Trescientos treinta y seis mil pesos m/cte

Condiciones de Pago:

Crédito proveedores - Cuota No. 001 vence el 2025-09-03  $ 336,000.00
por

Total Bruto
Retefuente 4%

Total a Pagar
Observaciones:

GASTO OPERATIVO FUMIGACION Y PODA CDI PTO COLON Y DORADAAGOSTO
CTTO 191

about:blank

Vr. Total

336,000.00

350,000.00
14,000.00
336,000.00

7m



YEISON RAMIREZ TOVAR

NIT 1084869157_4 FACTURA ELECTRONICA DE
CL 6 # 13 - 21 BRR FATIMA, iquira, Huila, VENTA
Tel: 3146699826
ramirezyeisonandresO@gmail.com ; No. YTON71

No responsable de IVA

SENOR(ES) FUNDACION ALMA DE VIDA FECHA DEL DOCUMENTO (DD/MM/AA)
DIRECCION  BRR ESMERALDA, Colombia, Pasto, Narifio 26/08/2025
FECHA DE VENCIMIENTO
TELEFONO NIT 901345939-1 10/09/2025
ID item Unidad Precio Cantidad Descuento Total
1  MANTENIMIENTO Y ADECUACIONES Servicio $350.000,00 1 $350.000,00

(FUMIGACION Y PODA CDI PTO COLON Y CDI
LADORADA)-72101507

Validacion DIAN: 2025-08-26 22:30:43-05:00

i¥Ee Tipo de operacion: Estandar Forma de pago: Crédito

CUFE: 19a9c6e927chd98a5f9f3b2e975d06f324f6aa716ee73b9cd3cal74d77645b7310fe54b8a6926ed8c22f28ef744a95a6

Esta factura se asimila en todos sus efectos a una letra de cambio de

conformidad con el Art. 774 del cédigo de comercio. Autorizo que en Subtotal $350.000,00

caso de incumplimiento de esta obligacién sea reportado a las Total $350.000,00

centrales deriesgo, se cobraranintereses por mora. :
Total de lineas: 1

ELABORADO POR ACEPTADA, FIRMA Y/O SELLO Y FECHA

Autorizacién de numeracion de facturacién N° 18764091735939 de 2025-04-08 Modalidad Factura Electrénica Desde N° YTON41 hasta YTONS500 con
vigencia hasta 2025-10-08

Representacién grafica de factura de venta electrénica



Fundacion

Alma de Uida

Fomentonde camines e esperorga

INFORME DE ACTIVIDADES DE FUMIGACION Y PODA DE ARBOLES EN EL
CDI FRONTERAS DE PAZ LA DORADA Y FRONTERAS DE PAZ 1 PUERTO
COLON

RESPONSABLE: EDITH MENESES
CARGO: COORDINADORA LOCAL
PERIODO LABORADO: 25 DE AGOSTO DEL 2025

OBJETIVO: Registrar y documentar las actividades de fumigaciéon y poda de
arboles realizadas en las instalaciones del CDI Fronteras de Paz la dorada y
Fronteras de Paz Puerto Colon, con el fin de garantizar un ambiente saludable,
seguro y adecuado para los nifios, el personal y visitantes.

DESCRIPCION DE ACTIVIDADES
DESARROLLADAS REGISTRO FOTOGRAFICO

”~

En el CDI Fronteras de Paz la dorada y !'5“ =,
Fronteras de Paz 1 Puerto Colon del -" y
municipio de San Miguel se realizé los
siguientes mejoramientos:

e Poda preventiva de arboles
(eliminar ramas secas o0 en
riesgo de caida)

e Poda de formacion (dar forma 'y
facilitar crecimiento).

e Fumigacién de las zonas verdes
del CDI Fronteras de paz del
municipio de San Miguel

almadev da




Fundacion
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Alma de Vida




Objetivos de la poda de arboles v,
fumigacion de zonas verdes obtenidos:

e Reducir riesgo para la salud infantil.
e Mantener el entorno limpio y
ordenado.




Fundacion

Alma de Uida

fomentonde

e Cumplir con normas sanitarias y de
seguridad.

e Prevenir dafios de infraestructura.
e Promover el bienestar del personal y la
comunidad educativa

Elaborado por:

EDITH ISABEL MENESES PARRA
COORDINADORA.

3214893

321 7748 |

almadevida@outlook.c




Fundacién

Allma de Vida

Fomentando caminos de esperanga

LOS SUSCRITOS COORDINADORES DE LA MODALIDAD INSTITUCIONAL
CDI DEL MUNICIPIO DE SAN MIGUEL

CERTIFICA QUE

El Sefior YEISON RAMIREZ TOVAR identificado con NIT. N.° 1.084.869.157-4,
cumplié a satisfaccion con el servicio de Mantenimiento y adecuaciones, a todo
costo FUMIGACION Y PODA, en el mes de AGOSTO del presente afio, para la
prestacion del servicio del programa de primera infancia modalidad
INSTITUCIONAL - CDI del Municipio de SAN MIGUEL, contrato de aportes N.°
86001912025.

El presente certificado se expide por solicitud del interesado, para tramitar su pago.

Se firma en SAN MIGUEL, a los veintiséis (26) dias del mes de agosto del 2025.

EDITH ISABEL MENESES PARRA
Coordinador CDI

3214893186 @
3217748798 @

almadevida@outlook.com ®



3/9/25, 11:17 Factura - iSiigo

e FUNDACION ALMA DE VIDA
“Alma de Vi Nit 901.345.939-1
1 FUNDACION ALMA DE VIDA Compra
Urbanizacion Cafaveral CL Principal No. 620
Tel: (608) 3134649610 o.
heramnaror .
Cumtems £ Ly Mocoa - Colombia
Proveedor PORTILLA GUEVARA MARLY HERNANDO Fecha de compra 2025-08-26
Nit 97.471.301-5 Teléfono (608) 3108556401 - Ext. 000 Fecha de Vencimiento 2025-08-26
Direccion CRA 5 #4-31 AV PRINCIPAL Ciudad San Miguel - Colombia Factura del proveedor FE-6989
item Descripcion Cantidad Vr. Unitario Valor | Impto.  Impto. Valor

desc. Cargo Rete. Impto.Rete. vr. Bruto

1  Otros elementos 1.00 134,453.78 0.00 19% 0% 0.00 134,453.78

Valor en Letras:
Ciento sesenta mil pesos m/cte

Condiciones de Pago:

Crédito proveedores - Cuota No. 001 vence el 2025-08-26  $ 160,000.00 VA 19%
por

Total Bruto

Total a Pagar
Observaciones:

GASTO OPERATIVO GRAMERA COCINA CDI LADORADACTTO 191 AGOSTO

about:blank

Vr. Total

160,000.00

134,453.78
25,546.22

160,000.00

7m



BBVA

Detalle Fichero

26/Aug/25 14:11:55

Informacién del fichero

Nombre del archivo: FE6989CDI191GOPTIV Fecha de creacion: 26-08-2025
Fecha de proceso: 26-08-2025 Tipo de fichero: Pago a Proveedores
Importe: 160.000,00 Cliente: 0026008200188644
Estado: Firmado/Enviado Namero de 6rdenes: 1

Comentarios del fichero
No existen comentarios sobre el fichero

BENEFICIARIO IDENTIFICACION ~ N° CUENTA BANCO FORMA DE PAGO IMPORTE (COP) ESTADO
MARLY 0000000974713010 45122067673 0007 - Abono/Cargo 160.000,00 Firmado/Enviado
HERNANDO BANCOLOMBIA cuenta

PORTILLA

GUEVARA



MARLY HERNANDO PORTILLA GUEVARA

Nit: 97471301-5

AGRODISTRIBUIDORA LA DORADA
KRA 5 # 4 - 31 AV PRINCIPAL LA DORADA

E-mail: distridorada20@hotmail.com

RESPONSABLE DE IVA

Tel: 3108556401 - 3112310374 - Cels.: 3202156442 - San Miguel - La Dorada -

FACTURA ELECTRONICA CONTADO

No. FE6989

Resolucion DIAN Facturacion Electronica Nro.18764074043621 de 29.Jun.2024 hasta 29.Jun.2026 Rango del FE5001 al FE10000

VALIDACION PREVIA DIAN - FECHA EXPEDICION: 26/AG0/2025 09:13:00.612

CUFE: 6991b231e7d3b81bal20196222albcd5f28f951786029adc33b2731dcd0af4chf3b97df871ea066fbe43696217deed490

Cliente: FUNDACION ALMA DE VIDA

CC: 901345939

DV:

Cel. Tel.

3148062407

FECHA GENERACION
Agosto 26 / 2025
09:09:42 a. m.

Razon Comercial:

NEGOCIACION: CONTADO
MEDIO DE PAGO

Direccion: MZ 3 CA 7 NIZAN 1 .
Efectivo
Ciudad: Pasto - Narifio Email: Almadevida@outlook.com
Referencia Descripcion Cant. | Med| V/r.Unitario | Dcto [ % | V/r.Imptos TOTAL
1) 016254 GRAMERA DIGITAL 40KG 6 Y 7 MEMORIAS 1| UND 134,454 19% 25,546 134,454
8
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©
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o
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(8]
S | SON: CIENTO SESENTA MIL PESOS Bruto: 134,454
s NOTA -Descuento: 0
] RESUMEN DE IMPUESTOS Subt. sin impt: 134,454
Tipo Base Valor ) +Impuestos: 25,546
IVA 19 134,454 25,546
Subtotal: 160,000
-Retenciones: 0
TOTAL 160,000
Firma Digital :

BNy7Aw//ZrNBnuS948T11Xq91JadcF4DghxiehuG5Ck806ItSDayG
CsRxG41g/2sS0dYrw1Gbh4em6vkvRdqfu/3BtpeYch9/gmVynl4/v
ZzUR20zGCyali59HHGC2XxWMwXyxE1djWvimWp6QzSo/is+z6gMu
TKNJH7vgxCWQDQ7EOb3gs574vrQsthéprxWFeHrlaMgFHZD4ziFs
X9hY6n/QDLO141cQitulLrm27VOGHDVzdSKPKOjFURjVGrG/ArMvX
Cq7UnpN30M+IuRX1Y5WAWLDjikRG/SvHbrPci3LAC5BtJGNztv8e
WIIWStHEHWOJ/PtRXsQM3SpjaDGEfA==

Sw Mekano ERP & CRM - Apolo Ingenieria S.A. 810000494-3 - www.apolosoft.com

PTA: Bit Consulting S.A.S Nit 830005677-1

Recibido: 26/08/2025 09:13:07 a. m.

CAJEROL1 - DESKTOP-F4HEID6 - Impreso: 26/08/2025 09:13:01a. m. - Pag: 1del
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REPUBLICA DE COLOMBIA
IDEN '!_H—'-I(:hCION PERSONAL

OFE CIUDADAN

97.471.301
PORTILLA GUEVARA

5 RE !

MARLY HERNANDO

a */:;7;;(';““\,

FECHA DE NACIMIENTO 12-SEP-1971

SANTIAGO
(PUTUMAYO)
LUGAR DE NACIMIENTO
1.63 A+ M
ESTATURA G.S. RH SEXO
11-DIC-1989 SIBUNDOY
FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION | W} ;
REGI NACIOMAL
JUAH CARLOS G A

A-6401800-01095192-M-0097471301-20190824 0067549137A1 51874439
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Certificacion
Bancaria

Miércoles, 18 de junio de 2025
A quien pucda interesar

Bancolombia S.A. se permite informar que MARLY HERNANDO PORTILLA GUEVARA
identificado(a) con CC 97471301, a la fecha de expedicién de esta certificacién, tiene con
el Banco los siguientes productos:

Fecha Apertura |
aaaa-mm-dd

*Importante: Esta constancia solo hace referencia a los productos mencionados anteriormente.
*3i desen verificar la veracidad de esta informacsdn, puede m:whsﬂ-lhkmnhw-bulwmmmmmn-

Loval (57<4) $10 90 00 - Bogous - Local: (57-1) 341 00 00 - = Local: (37-5) 361 83 88 - Cali - Local: (57-2) 534 03 03 Resto del pals: 018300
09 12345 Sucunsales elefonicas m el extenor: Espatis(14) 900 995 717 - MUMI)II&JWTFH

Calasra Coes Uike
LUnrerts Smncne Coniadt Cenlts & BP0

=B lombi

= Bbancoliomolia
B Do Tl RGTR @ 3R e et OIS PR ROnae O Sy PR O L VRt Mei W wUN LIS Cl CORTRR e [1NNE D Eo e s o men mpand,
ELEE LN (e SP1EOMELY @ 1 oo Py el Al . OO iR AN AL L)

Powered by @ CamScanner


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

Fundacién

o com
e,
&3
nde 2 A
7) 7
Alma de Vida
- .
8 7 ; CZ@ %
i £
2 &
’(/"‘ 2 8

Fomentando caminos de esperanga

LOS SUSCRITOS COORDINADORES DE LA MODALIDAD INSTITUCIONAL
CDI DEL MUNICIPIO DE SAN MIGUEL

CERTIFICA QUE

MARLY HERNANDO PORTILLA GUEVARA identificado con NIT. No. 97471301-5,
cumplié a satisfaccién con el suministro de  GRAMERA DIGITAL DE COCINA en
el mes de AGOSTO del presente afio, para la prestacion del servicio del
programa de primera infancia modalidad INSTITUCIONAL - CDI del
Municipio de SAN MIGUEL, contrato de aportes N.° 86001912025.

El presente certificado se expide por solicitud del interesado, para tramitar su pago.

Se firma en SAN MIGUEL, a los veintiseis (26) dias del mes de agosto del 2025.

EDITH ISABEL MENESES PARRA
Coordinador CDI

3214893186 @
3217748798 @

almadevida@outlook.com ®



7/9/125, 1:15 Recibo de pago - iSiigo

r....AuI.L;c...‘; e FUNDACION ALMA DE VIDA
i NIT 901.345.939-1
d BRR NIZAN 1
Tel: (608) 3134649610 Recibo de pago / Egreso
i Pasto - Colombia
i
No 852
Pagado a RODRIGO ANTONIO ANDINO MORA Fecha pago Forma de pago
NIT 1.123.200.028-1 Teléfono (608) 3187170821 - Ext. 000 2025.00-02 Transferencia Bancos
Direccién CL 16 19 07 BRR CASTELVI Ciudad Sibundoy - Colombia 6105
El valor de Sesenta y cuatro mil ciento veintiocho pesos micte 64,128.00
Concepto Valor
Abono PO-1127 Cuota 1 30/08/2025 64,128.00
Total COP 64,128.00
Observaciones:
GASTO OPERATIVO D.P EIC CDI 191 SAN MIGUEL
Firma elaborado Firma recibido

about:blank

Elabarado por Sligo §.A.5 Nit: 30.048.145-8

7m



BBVA

Detalle Fichero

02/Sep/25 13:01:45

Informacién del fichero

Nombre del archivo: PO1127GOPTVOCDI191
Fecha de proceso: 02-09-2025

Importe: 64.128,00

Estado: Firmado/Enviado

Comentarios del fichero
No existen comentarios sobre el fichero

BENEFICIARIO IDENTIFICACION ~ N° CUENTA

RODRIGO 0000011232000280 85285651064
ANTONIO ANDINO
MORA

Fecha de creacion: 02-09-2025
Tipo de fichero: Pago a Proveedores
Cliente: 0026008200188644
Numero de 6rdenes: 1
BANCO FORMA DE PAGO IMPORTE (COP) ESTADO
0007 - Abono/Cargo 64.128,00 Firmado/Enviado

BANCOLOMBIA cuenta



3/9/25, 12:41 Factura - iSiigo

e FUNDACION ALMA DE VIDA
“Alma de Vi Nit 901.345.939-1
1 FUNDACION ALMA DE VIDA Compra
Urbanizacion Cafaveral CL Principal No. 630
Tel: (608) 3134649610 o.
heramnaror .
Cumtems £ Ly Mocoa - Colombia
Proveedor RODRIGO ANTONIO ANDINO MORA Fecha de compra 2025-08-30
Nit 1.123.200.028-1 Teléfono (608) 3187170821 - Ext. 000 Fecha de Vencimiento 2025-08-30
Direccion CL 16 19 07 BRR CASTELVI Ciudad Sibundoy - Colombia Factura del proveedor PO-1127
‘ L. . I Valor Impto. Impto. Valor
Item Descripcion Cantidad  Vr. Unitario desc. Cargo Rete. Impto.Rete. Vr. Bruto
1 Utiles papeleria y fotocopias 100 64,128.00 0.00 0% 0% 0.00 64,128.00

Valor en Letras:
Sesenta y cuatro mil ciento veintiocho pesos m/cte

Condiciones de Pago:

Crédito proveedores - Cuota No. 001 vence el 2025-08-30  $ 64,128.00 Total Bruto
por

Total a Pagar

Observaciones:
GASTO OPERATIVO D.P EIC CDI 191 SAN MIGUEL

about:blank

Vr. Total

64,128.00

64,128.00

64,128.00

7m



RODRIGO ANTONIO ANDINO MORA
NIT 1123200028-1 FACTURA ELECTRONICA DE
CALLE 16 # 19 - 07, Sibundoy, Putumayo, C.P. 861020

VENTA
- P Tel: +573187170821
G...E ) OFICOD'GS oficopiaspapeleria@gmail.com ; No. PO1127

No responsable de IVA

SENOR(ES) | FUNDACION ALMA DE VIDA

FECHA DEL DOCUMENTO (DD/MM/AA)
DIRECCION Mz 3 CA 3 BRR LA ESMERALDA, Colombia, Pasto, Narifio

30/08/2025
FECHA DE VENCIMIENTO
TELEFONO 3148062407 NIT 901345939-1 30/08/2025
ID item Unidad Precio Cantidad Descuento Total
1 BAJALENGUASMADERAX?20UDS Unidad $2.200 5 $11.000
2 | GUANTEDELATEXx100UND Unidad $24.064 2 $48.128
3 | VASOSDESECHABLES70zPAQx50 Unidad $2.500 2 $5.000
Moneda: COP GASTOSOPERATIVOSCDI

Tipo de operacion: Estandar Forma de pago: Contado
Medio de pago: Transferencia débito

' CUFE: ac0e8446bc3540fe932172b0437b3fcd5ae0774f92d 7b8933¢a59f196e66401406637a4c 7d5e2502f4424c6a3ab0all6

Esta factura se asimila en todos sus efectos a una letra de cambio de
conformidad con el Art. 774 del codigo de comercio. Autorizo que en Subtotal $64.128
caso de incumplimiento de esta obligacién sea reportado a las

) . Total $64.128
centralesde riesgo, se cobraranintereses pormora.

Total de lineas: 3

Q= r:n-_:lkugr..- Aﬂé\‘mﬂ-

ELABORADO POR ACEPTADA, FIRMA Y/O SELLO Y FECHA

Autorizacion de numeracioén de facturacion N° 18764094511613 de 2025-06-17 Modalidad Factura Electrénica Desde N° PO1001 hasta PO2000 con
vigencia hasta 2027-06-17

Representacién grafica de factura de venta electrénica



REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSQNAL
CEDULA DE CIUDADANIA

nowERo 4,123.200.028
ANDINO MORA

APELLIDOS

RODRIGO ANTONIO

NOMBRES

. ‘Z"‘J“iv _Andino

FIRMA

FecHA DE NacimiEnTo  30-MAY-1985

SIBUNDOY

(PUTUMAYO)

LUGAR DE NACIMIENTO

1.62 A+ M
ESTATURA G.S. RH SEXO

15-ENE-2004 PUERTO ASIS
FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION i '
IONAL
RLOS GALINDO V. A

HREGISTRADORINAC
JUAN

A-2400100-00906963-M-1123200028-20170523 0055498365A 1 4544453781




AN

Formulario del Registro Unico Tributario

001

2. Concepto |0 | 2| Actualizacion

4. Numero de formulario

(415)7707

141171474096

0) 00001

212489984(802 4117147409 6

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
11 2 3 2 0 O 0 2 8 1 Impuestos y Aduanas de Puerto Asis 4 6
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacién
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 1123200028
Lugar de expedicién 28. Pais 29. Departamento 80-€iudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |[Putumayo 6 | Puerto Asis 56 8
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre 34:-Cti0s nombres
ANDINO MORA RODRIGO ANTONIO
35. Razén social
36. Nombre comercial 37.Sigia
HANAN
LUBICACION
38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Putumayo 8 6 | Sibundoy 7 49
41. Direccion principal
CL16 19 07 BRR CASTELVI
42. Correo electrénico funandinosrev@gmail.com
43. Codigo postal 44. Teléfong 1 3187 17 0 8 2 1)|45.Teléfono2
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
|
|4 76 1][|20090526]|[4711}/204,008,0 9] 474 1/46409] | | 1
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
o SN N T T e
sa.codgo|5 |2 2[4 2[4 9[5 2| | |
05- Impto. renta y compl. régimen ofdinar
22- Obligado a cumplir deberes formales a
42- Obligado a llevar contabilidad
49 - No responsable de 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
| | ‘ ‘ | ‘ |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

59. Anexos

SI|:| NO

Para uso exclusivo de la DIAN

60. No. de Folios: ljl

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:

ANDINO MORA RODRIGO ANTONIO
CONTRIBUYENTE

984. Nombre
985. Cargo

Fecha generacion documento PDF: 19-05-2025 01:04:13PM



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

Pagina 2 Hoja 2
Espacio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario 141171474096
07212489984(8| 01411714740
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
11 2 3 2 0 O 0 2 8 1 Impuestos y Aduanas de Puerto Asis 4 6
Caracteristicas y formas de las organizaciones

62. Naturaleza 63. Formas asociativas %ALnl?gggrl.‘gg‘se;vlgﬁltlrtﬂfggddotes'ieu echaplblico de orden nacional, departamental,

65. Fondos 66. Cooperativas gztrggjz:gisadeb v 0rgapismos

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 09 82. Nacional %
72. Nimero
73. Fecha 2009052686 83. Nacional publico %

74. Nimero de notaria

75. Entidad de registro 0 3 84. Nacional privado %

76. Fecha de registro

20
77. No. Matricula mercantil 4 4
8 6

78. Departamento

79. Ciudad/Municipio 4 6 | 85. Extranjero %

Vigencia 86. Extranjero publico %

80. Desde

81. Hasta 87. Extranjero privado %

—
|
|
|
[

Entidad de vigilancia y control

88. Entidad de vigilancia y control

_ JARAN [ ]

Estado y Beneficio

Item 89. Estado actual $0./Fecha cambio de’estado 91. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 92. DV

1 49 27024102 3] -

2 8 1 20241002 3] -

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: 19-05-2025 01:04:13PM



D I /_\ N Formulario del Registro Unico Tributario
Establecimientos
de 3

Pagina 3 Hoja 6
Espacio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario 141171474096
(415)7707212489984(8020) 000014117147409 6
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
11 2 3 2 0 O 0 2 8 1 Impuestos y Aduanas de Puerto Asis 4 6

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

160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica |
Establecimiento de comerci g 2 |Comercio al por menor de libros, periédicos, materiales y articulos,de papelel A /76 1 |

162. Nombre del establecimiento

PAPELERIA OFICOPIAS

163. Departamento 164. Ciudad/Municipio

Putumayo 8 6 | Sibundoy 7 479

165. Direccién

CL 16 19 07 BRR CASTELVI

166. Nimero de matricula mercantil 167. Fecha de’la aricja mercar\til_—
44 41 4 />~ 7l20090 52 6|
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
3187170821 | ]
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica NN /S

162. Nombre del establecimiento

163. Departamento 164. Ciudad/Municipio

165. Direccién

166. Nimero de matricula mercantil 167, Fecha de la matricula mercantil
— — | 1 1 |
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
_ | L
160. Tipo de establecimiento P61 Actividad-econdmica

162. Nombre del establecimiento:

163. Departamento 164. Ciudad/Municipio

165. Direccién

166. Nimero de matricula mercantil 167. Fecha de la matricula mercantil

168. Teléfono 169. Fecha de cierre

Fecha generacion documento PDF: 19-05-2025 01:04:13PM



BANCOLOVISIA SA fuabiesimierts Bavcard.
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VIGILADO

Certificado
Bancario

Martes, 19 de diciembre de 2023

Sefior(a)
A QUIEN PUEDA INTERESAR

BANCOLOMBIA S.A. se permite informar que RODRIGO ANTONIO ANDINO MORA identificado(a) con CC
1123200028, a la fecha de expedicion de esta certificacion, tiene con el banco los siguientes productos:

Producto No. Producto Fecha Apertura Estado

CUENTA DE AHORROS 85285651064 2017/11/29 ACTIVA

*Importante: Esta constancia solo hace referencia a los productos mencionados anteriormente.

*Si desea verificar la veracidad de esta informacion, puede comunicarse con la Sucursal Telefénica Bancolombia los
siguientes numeros: Medellin - Local: (60-4) 510 90 00 - Bogota - Local: (60-1) 343 00 00 - Barranquilla - Local:
(60-5) 361 88 88 - Cali - Local: (60-2) 554 05 05 - Resto del pais: 01800 09 12345. Sucursales Telefonicas en el
exterior: Espafia (34) 900 995 717 - Estados Unidos (1) 1 866 379 97 14.

Catalina Cortés Uribe.
Gerente Servicios Contact Center & BPO.

~= Bancolombia



CAMARA DE COMERCIO DEL PUTUMAYO

CERTIFICADO DE MATRICULA MERCANTIL DE PERSONA NATURAL

CAMARA DE COMERCIO DEL Fecha expedicion: 17/01/2025 - 15:26:40

PHTuMAYS Recibo No. H000021902, Valor 0

CODIGO DE VERIFICACION VGJgX2b2Bw
Verifique el contenido y confiabilidad de este certificado, ingresando a https://sii.confecamaras.co/vista/plantilla/cv.php?empresa=46 y digite el
respectivo codigo, para que visualice la imagen generada al momento de su expedicion. La verificacion se puede realizar de manera ilimitada,

durante 60 dias calendario contados a partir de la fecha de su expedicion.

La matricula mercantil proporciona seguridad y confianza en los negocios,renueve su matricula a mas tardar el 31 de marzo de 2025.

CON FUNDAMENTO EN LA MATRICULA E INSCRIPCIONES EFECTUADAS EN EL REGISTRO MERCANTIL, LA CAMARA DE
COMERCIO CERTIFICA:

NOMBRE, IDENTIFICACION Y DOMICILIO

Nombres y apellidos : RODRIGO ANTONIO ANDINO MORA
Identificacién : CC. - 1123200028

Nit : 1123200028-1

Domicilio: Sibundoy, Putumayo

MATRICULA
Matricula No: 44413
Fecha de matricula: 26 de mayo de 2009
Ultimo afio renovado: 2024
Fecha de renovacién: 23 de marzo de 2024
Grupo NIIF : GRUPO III - MICROEMPRESAS
UBICACION

Direccién del domicilio principal : CALLE 16 NO 19 - 07 - Castelvi
Municipio : Sibundoy, Putumayo

Correo electrénico : rodrigoandinol59@hotmail.com

Teléfono comercial 1 : 3187170821

Teléfono comercial 2 : No reporté.

Teléfono comercial 3 : No reportd.

Direccidén para notificacidén judicial : CALLE 16 NO 19 - 07 - Castelvi
Municipio : Sibundoy, Putumayo
Correo electrénico de notificacidén : rodrigoandinol59@hotmail.com

La persona natural SI autorizdé para recibir notificaciones personales a través del correo
electrdénico, de conformidad con lo establecido en los articulos 291 del Cdébdigo General del
Proceso y del 67 del Cddigo de Procedimiento Administrativo y de lo Contencioso Administrativo.

CLASIFICACION DE ACTIVIDADES ECONOMICAS - CIIU
Actividad principal Cédigo CIIU: G4761

Actividad secundaria Cédigo CIIU: G4741
Otras actividades Cédigo CIIU: G4649 A0145

Descripcién de la actividad econdémica reportada en el Formulario del Registro Unico Empresarial y
Social —-RUES- : Comercio al por menor de libros, periodicos, materiales y articulos de papeleria
y escritorio, en establecimientos especializados, comercio al por menor de computadores, equipos
perifericos, programas de informatica y equipos de telecomunicaciones en establecimientos
especializados, comercio al por mayor de otros utensilios domésticos, cria de aves de corral

INFORMACION FINANCIERA

El comerciante matriculado reportd la siguiente informacidén financiera, la cual corresponde a la

Péagina 1 de 3



CAMARA DE COMERCIO DEL PUTUMAYO

CERTIFICADO DE MATRICULA MERCANTIL DE PERSONA NATURAL

CAMARA DE COMERCIO DEL Fecha expedicion: 17/01/2025 - 15:26:40

PHTuMAYS Recibo No. H000021902, Valor 0

CODIGO DE VERIFICACION VGJgX2b2Bw
Verifique el contenido y confiabilidad de este certificado, ingresando a https://sii.confecamaras.co/vista/plantilla/cv.php?empresa=46 y digite el
respectivo codigo, para que visualice la imagen generada al momento de su expedicion. La verificacion se puede realizar de manera ilimitada,

durante 60 dias calendario contados a partir de la fecha de su expedicion.

La matricula mercantil proporciona seguridad y confianza en los negocios,renueve su matricula a mas tardar el 31 de marzo de 2025.

ultima informacidén reportada en la matricula mercantil, asi:

Estado de la situacién financiera:
Activo corriente: $2.200.000,00
Activo no corriente: $0,00

Activo total: $2.200.000,00

Pasivo corriente: $0,00

Pasivo no corriente: $0,00

Pasivo total: $0,00

Patrimonio neto: $2.200.000,00
Pasivo mé&s patrimonio: $2.200.000,00

Estado de resultados:

Ingresos actividad ordinaria: $40.000.000,00
Otros ingresos: $0,00

Costo de ventas: $0,00

Gastos operacionales: $0,00

Otros gastos: $0,00

Gastos por impuestos: $0,00

Utilidad operacional: $0,00

Resultado del periodo: $0,00

RECURSOS CONTRA LOS ACTOS DE INSCRIPCION
De conformidad con lo establecido en el Cdébdigo de Procedimiento Administrativo y de lo
Contencioso Administrativo y la Ley 962 de 2005, los Actos Administrativos de registro quedan en
firme, dentro de los diez (10) dias hédbiles siguientes a la fecha de inscripcidén, siempre que no
sean objeto de recursos. Para estos efectos, se informa que para la CAMARA DE COMERCIO DEL
PUTUMAYO, los sabados NO son dias héabiles.
Una vez interpuestos los recursos, los Actos Administrativos recurridos gquedan en efecto

suspensivo, hasta tanto los mismos sean resueltos, conforme lo prevé el articulo 79 del Cdédigo de
Procedimiento Administrativo y de lo Contencioso Administrativo.

A la fecha y hora de expedicién de este certificado, NO se encuentra en curso ningun recurso.

ESTABLECIMIENTOS DE COMERCIO, SUCURSALES Y AGENCIAS

A nombre de la persona natural, figura(n) matriculado(s) en la CAMARA DE COMERCIO DEL PUTUMAYO

el (los) siguiente(s) establecimiento(s) de comercio:

ESTABLECIMIENTOS DE COMERCIO

Nombre: PAPELERIA OFICOPIAS
Matricula No.: 44414

Péagina 2 de 3



CAMARA DE COMERCIO DEL PUTUMAYO

CERTIFICADO DE MATRICULA MERCANTIL DE PERSONA NATURAL

CAMARA DE COMERCIO DEL Fecha expedicion: 17/01/2025 - 15:26:40

PHTuMAYS Recibo No. H000021902, Valor 0

CODIGO DE VERIFICACION VGJgX2b2Bw
Verifique el contenido y confiabilidad de este certificado, ingresando a https://sii.confecamaras.co/vista/plantilla/cv.php?empresa=46 y digite el
respectivo codigo, para que visualice la imagen generada al momento de su expedicion. La verificacion se puede realizar de manera ilimitada,

durante 60 dias calendario contados a partir de la fecha de su expedicion.

La matricula mercantil proporciona seguridad y confianza en los negocios,renueve su matricula a mas tardar el 31 de marzo de 2025.

Fecha de Matricula: 26 de mayo de 2009
Ultimo afio renovado: 2024

Categoria: Establecimiento de Comercio
Direccidén : CALLE 16 NO 19 - 07 - Castelvi
Municipio: Sibundoy, Putumayo

SI DESEA OBTENER INFORMACION DETALLADA DE LOS ANTERIORES ESTABLECIMIENTOS DE COMERCIO O DE
AQUELLOS MATRICULADOS EN UNA JURISDICCION DIFERENTE A LA DEL PROPIETARIO, DEBERA SOLICITAR EL
CERTIFICADO DE MATRICULA MERCANTIL DEL RESPECTIVO ESTABLECIMIENTO DE COMERCIO.

LA INFORMACION CORRESPONDIENTE A LOS ESTABLECIMIENTOS DE COMERCIO, AGENCIAS Y SUCURSALES, QUE LA
PERSONA NATURAL TIENE MATRICULADOS EN OTRAS CAMARAS DE COMERCIO DEL PATS, PODRA CONSULTARLA EN
WWW .RUES .ORG.CO.

INFORMA - TAMANO DE EMPRESA

De conformidad con lo previsto en el articulo 2.2.1.13.2.1 del Decreto 1074 de 2015 y 1la
Resolucidén 2225 de 2019 del DANE el tamafio de la empresa es MICRO EMPRESA.

Lo anterior de acuerdo a la informacién reportada por el matriculado o inscrito en el
formulario RUES:

Ingresos por actividad ordinaria : $40.000.000,00
Actividad econdémica por la que percibid mayores ingresos en el periodo - CIIU : G4761.

Este certificado refleja la situacidédn juridica registral de la persona natural, a la fecha y hora
de su expediciédn.

IMPORTANTE: La firma digital del secretario de la CAMARA DE COMERCIO DEL PUTUMAYO contenida en este certificado electrénico se encuentra emitida por una
entidad de certificacién acreditada por el Organismo Nacional de Acreditacion de Colombia (ONAC), de conformidad con las exigencias establecidas en la Ley 527 de
1999 para validez juridica y probatoria de los documentos electrénicos.

La firma digital no es una firma digitalizada o escaneada, por lo tanto, la firma digital que acompafa este documento la podra verificar a través de su aplicativo visor de
documentos pdf.

La firma mecénica que se muestra a continuacion es la representacion gréafica de la firma del secretario juridico (o de quien haga sus veces) de la Camara de Comercio
quien avala este certificado. La firma mecanica no reemplaza la firma digital en los documentos electrénicos.

Al realizar la verificacion podra visualizar (y descargar) una imagen exacta del certi

icado que fue entregado al usuario en el momento que se realizé la transaccion.

~Juan Carlos Baccg Lopez
Secretario

*** FINAL DEL CERTIFICADO ***

Péagina 3 de 3
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Fomentando caminos de esperanga

LOS SUSCRITOS COORDINADORES DE LA MODALIDAD INSTITUCIONAL
CDI DEL MUNICIPIO DE SAN MIGUEL

CERTIFICA QUE

OFICOPIAS Y/O RODRIGO ANDINO MORA identificada con NIT. N.°
1.123.200.028-1, cumplié a satisfaccion con el suministro de ELEMENTOS DE
PAPELERIA en el mes de AGOSTO del presente afio, para la prestacion del
servicio del programa de primera infancia modalidad INSTITUCIONAL - CDI del
Municipio de SAN MIGUEL, contrato de aportes N.° 86001912025.

El presente certificado se expide por solicitud del interesado, para tramitar su pago.

Se firma en SAN MIGUEL, a los veintinueve (29) dias del mes de agosto del 2025.

EDITH ISABEL MENESES PARRA
Coordinador CDI

3214893186 @
3217748798 @

almadevida@outlook.com ®
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