AUTORIZACION DE PAGOS AL CONTRATISTA

Articulo 83 ley 1474 de 2011

DGR AL

Fecha del informe / Certificacion

30 de septiembre de 2025

INFORMACION DEL CONTRA 'STA -

TRESPALACIOS PARDO JOSE FRANCINETH

71 758 17,5

T T COLPATRIA
| . MUNICIPIO DE BELLO N UENTA_ BANCARIA 1642013941 TIP o BEEDENTA | AHORROS
Nombre Superwsor JUAN PABLO GOMEZ L.ONDONO cc o _N|T"”upemsor 71225409

Secretana 1

RECAUDQCS Y PAGOS - Direccion Admlnlstratlva de
Ejecumones Fiscales

3013708005

Dépendencia

_INFORMAGION DEL CONTRATOH

2025

FECHA DE SUSCRIPCION SECOP

30/01/2025

CONTRATO 0128 DE 2025, OBJETO PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES EN EL MARCO DEL
JHINDICADOR DE PRODUCTS “ACTOS ADMINISTRATIVOS ELABORADOS” PLAZO DIEZ MESES Y VEINTICINCO
{DIAS, FORMA DE PAGO ACTAS MENSUALES PREVIA AUTORIZACION DEL SUPERVISQOR

Inicial 148 0304 $ 43.333.333 10 meses y 25 dias
Adicién - 1 - meses
Adicién -2 meses
Adicién -3 meses
Adicién -4 meses
Adicion - 5 meses
Adicién - 6 meses

mpo final del contrato $ 43. 333 333 10 Meses y 25 Dias

ONCEPTO DEL SUPERVESOR

El contratista cumpfio & cabalidad y en el fiempo pactado con el objeto y ohligaciones contratadas en el periodo o actividad para el cual se auforiza &} '

pago, de manera satisfactoria con su objeto contactual en cuanto a oportunidad, calidad y profundidad de los informes presentados. X Sl

Se verificé el pago de la seguridad soclal, seglin planilla anexa, sobre {a base del 40% del valor autarizado de pago y se verificaron certificados de

afiliacion a seguridad social y ar] para la primerz cuenta de cobro. NO
NUMERO DE PAGO AUTORIZADO 8

S _,ORCENTAJE DE EJECUCION DEL VALOR CONTRATADO 72,62%

No. Factura-Cuenta . Saldo

STl $4.000.000 $ 11.866.666

ON PRESUPUESTA

777 304

4.000.000

& 11.866.666

Cadigo: F- GJ-SO

Version: 04
Fecha de Aprobacion: 2025/02/17

E\wm@ %Em } =
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VALOR AUTORIZADO PARA # DE VALOR AUTORIZADO
# DE PAGO FECHA PAGO PAGO FECHA PARA PAGO
0 $0 15
1 2025-02-28 $ 3.466.667 16
2 2025-03-30 $ 4.000.000 17
3 2025-04-30 $ 4.000.000 18
4 2025-05-30 $ 4.000.000 19
5 2025-06-30 $ 4.000.000 20
6 2025-07-30 $4.000.000 21
7 2025-08-30 $ 4.000,000 22
8 2025-09-30 $ 4.000.000
9
10
11
TOTAL PAGOS AUTORIZADOS
OBSERVACIONES O CONCEPTO DEL PAGO.

Firma del Secretario’de Despacho.

ELIANA RESTREPO HERRERA

Ao Rl

Nombre Completo del Secretario de Despacho [ C.C | 43820002
Direccion Administrativa de Ejecuciones
Secretaria / Dependencia: RECAUDOS Y PAGOS Fiscales
Version: 04
Codigo: F-GJ-50 Fecha de Aprobacién: 2025/02/17 2de2



MUNICIPIO DE BELLO
Nit: §90,980,112.1
REGISTRO PRESUPUESTAL

Ei(La) Secretano(a) de Hacienda, en uso de sus atribuciones legales, ordenanzales y estatutanas en espemal las conferidas por el
Acuerdo Municipal 1 018 de 2022, actual estatuto orgénico de presupuesto municipal

AUTORIZA EL GASTO AFAVOR DE:
TRESPALACIOS PARDO JOSE FRANCINETH
Nit: 71,758,117.5

Vigencia | 2025
Fecha de expedicion |

Compromlso presupuestal No. 304 T

2025 Fecha de aprobacién . 31/03!2075§
No. contrato 0128 de202s Fecha Contrato 31/01f2025 -
Objeto

PRODUCTO “ACTOS ADI‘.&'INTSTRATIVOS ELABORADOS” PLAZO DIEZ MESES Y VEINTICINCO DIAS. FORMA DE PAGO | ;
ACTAS MENSUALES PREVIAAUTORIZACION DEL SUPERVISOR

Cemﬁco que a la fecha de aprobacmn de este documento se han compromeudo $43 333 333 dmcnmmados en los 31gmentes
mbros

Dlsponubmdad Nro.

148 $ 43,333,333

Rubro  0B.45.17.052.2024050880008.244.15.17.2.3.2.02.02.008.01.01.0769.0085190 777 8 43,333,333
RP D.E Otros servicios relacionados con et emplec - Actos administrativos elabarados

Total 3 43,333,333

Esta autorizacion cumple con fodos los requisitos contemplados en et estatuto fiseal det Municipioo y demas normas complementarias paré su
legalizacion, Ley 1150/07 y Decretos Reglamentarios.

Aprobé | 4\ £ Qi WLL\ 6

FRANCISCO JAVIER ECHEVERRI CARDENAS
SECRETARIA DE HACIENDA

Rutz Efaboracién
Nombre Usuario

JUAN IGNACIO GOMEZ ARANGO Elabord: PROFESIONAL UNIVERSITARIO

Pagina 1 de 1




INFORME DE SUPERVISION

Articulo 83 ley 1474 de 2011

SR A AT D

ITO INFORMACION CONTRATO -

Niimero de contrato i

Fecha de Elaboracién Informe:

30/09/2025

128 | 2025

~:{Periodo de Informe:

1/09/2025

30/09/2025

Tipo de informe: [Parcial'

ON'DEL CONTRATISTA:

Nombre del Contratista

TRESPALACIOS PARDO JOSE FRANCINETH

Ndmero de {dentificacion Tributaria

71.758.117,56

Secretaria / Dependencia:

RECAUDQS Y PAGOS -
Direccion Administrativa de
Ejecuciones Fiscales

Lugar de Ejecucién:

Municipio de Beilo

Plazo inicial: 10 meses y 25 dias Prorroga 1:
Prorroga 2: Prérroga 3:
Prorroga 4: Prérroga 5:
Prorroga 6: Fecha de Inicio de Fjecucion: 5/02/2025
Fecha de Suscripcion en el SECOP n: 30/01/2025 Tiempo Ejecutado (en dias): :
Empresa Aseguradora s Ry i dNo, Péliza R
Tipo de Amparo N/A Vigencia de la pdliza l N/A N/A
Empresa Aseguradora s o |No, Poliza e
Tipo de Amparo N/A Vigencia de la péliza | N/A N/A
Empresa Aseguradora S e e INo. Poliza S
Tipo de Amparo N/A Vigencia de la péliza ] N/A N/A
Empresa Aseguradora S - |No. Péliza LR
Tipo de Amparo N/A Vigencia de la pdliza [ N/A N/A
Empresa Asequradora e e L ~-iNo. Poliza e
Tipo de Amparo N/A Vigencia de la poliza I N/A N/A

CUMPLIMIENTO DEL OBJETO CONTRACTUAL

£l contratista cumplié a satisfaccion con todas las actividades programadas durante ef plazo para la ejecucmn del contrato, de conformidad con el objeto

y la vigencia.

CSEGUIMIENTO ADMINISTRATIVO:. .

A Revisar gqué el exped!ente electromco o f:

_o_del;contrato este completo E: actuailzado cumphendo con fa. normatwa apl;cable

El contrato y soportes se encuentran en el enlace de SECOP (I

https:/Aivww.secop.gov.co/CO1ContractsManagement/Tendering/ProcurementCont
ractEditView?doclUniqueldentifier=CO1.PCCNTR.7358004 &prevCixUrl=https%3a
% 2f%2fwww.secop.gov.co%3a443%2fCO1ContractsManagement%2fTendering %

2fProcurementContractManagement%2findex&prevCixLbl=Contratos+, el cual sl X NO

cuenta con cada unc de los informes de actividades parciales, facturas o cuentas

de cobro, informes de supervision, certificaciones de seguridad social que dan

cuenta de todos los aportes realizados durante la vigencia del contrato.

B Coordlnar con el responsab]e enila Entidad Estatali] ‘garantias;la revision.de los:sopories de cumplimiento:de:las

: .garantl

&t contrato cuenta con Ias pohzas de garantia wgentes el lnforme de actlwdades
factura o cuenta de cobrg, informe de supervision y certificaciones de seguridad
social correspendientes al periodo evaluado

Sl

NO

C Preparar ¥ entregar lo

§ que sohc:tten los organlsmos de contro! '

El contratista ha entregado los [nformes planlllas reglstros y soportes solicitados
durante el pericdo de evalusacion.

S|

NO

Version: 02
Cadigo: F-GJ-54

Fecha de Aprobacién: 2025/02/17
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ard

de sus honorarios mensuales.

Ei contratista ha ;ﬁi’esentado la pianilié de segundéé sé&ié'l'“ddrrespdhdiéhté al mes e
de SEPTIEMBRE [a cual fue pagada en 05//09/2025, con el [BC acorde &l cobro

Sl

NO

1) Intervenir en el proceso de consolidacién y . . " .
. . P Consolidar la informacion brindada por el
recoleccion de ios tituios de deposito judiciales area de recaudos v paqos de los debitos
y recoleccién estadistica del recaudo de la ] . yoag : ANEXCO 1 Sl
. . . L realizados dia por dia por sanciones de
oficina de ejecuciones fiscales del municipio trénsito
de Bello, provenientes de multas de transito. !
2) impulsar los procesos de depuracién y
saneamlgnto de convenios de pago.,'al igual Gestionar documentacién para framite de
que tramitar ia aplicacion y devolucidn de b e o devolucion de titulos judiciales ANEXO 2 si
titulos judiciales, esto tendiente a fortalecer el P (erbar ﬁs) or sanciones de t}rénsito
ingreso fiscal del municipio, proveniente de 9os)p
multas de transito.
3} Ejecutar la liquidacion, generacion y
seguimiento de los convenios de pago, en Calcular el vaior del excedente para la
desarrollo del indicador dei producto "actos cancelacion de las contravenciones de ANEXO 3 s|
administrativos elaborados”, provenientes de | transito, descontando el valor debitado por
la sancidn por violacion a las normas de embargo.
fransito.
4) C"”t.”'?””" en la Ve.zr:ﬁcamop‘y manejo del Verificar y validar en las bases de datos
procedimiento de ia informacién financiera y . L
: 2 de transito los procesos solicitados por ANEXO 4 Sl
contable que se lleva a cabo en la direccidn de
- . . embargo.
Ejecucicnes Fiscales.

T Oblinaciones Genaral
1. Asistir & las capacitacicnes y/o reuniones relacionadas con el Sistema de Seguridad y Salud en el Trabajo (SST) a las que sea citado por la
Administracion Municipal. {Describir fecha y aportar evidencia de la asistencia a la capacitacion}

2. Cumplir a cabalidad con las obligaciones que se desprenden en materia de seguridad y salud en el trabajo, en atencion a lo dispuesto en el Decreto
1072 de 2015, lo dispuesto en la Politica y el Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo establecido por la administracion municipal, y
demas normas que las modifiquen o adicionen. *ARTICULO 2.2.4.2 2.16. Obligaciones def contratista. Ei contratista debe cumplir con las normas del
3. Entregar al Supervisor del contrato informe mensual, o cuando este lo reguiera, con el detalle de las actividades realizadas en la ejecucion del
presente conirato. (Describir fecha y aportar evidencia del cumpiimienio de este objetivo general)

4. Cumplir las normas, reglamentos e instrucciones del Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo SG-SST.8. Informar oporiunamente a
los contratantes toda novedad derivada del contrale”. (Describir fecha y aportar evidencia del cumplimiento de este objetive general)

5. Mantenerse al dia en el pago de las obligaciones al sistema de seguridad social integral (salud, pensién y riesgos laborales), durante todoe el plazo de
gjecucion del contrato. (Describir fecha y aportar evidencia del cumplimiente de este objetivo general)

6. Cumplir con las obligaciones que se deriven del Sistema integral de Gestion del Municipio de Bello. {Describir fecha y aportar evidencia del
cumplimiento de este objetivo general}

7. Asislir a las capacitaciones del Sistema Integral de Gestion v, en general, a aguellas que sea citado por el contratante. {Describir fecha y aportar
evidencia de la asistencia a {a capacitacion)

“Werificar el cumplimiento de las normas técricas aplicables. {ppcional — se puede eliminar la linea)

«Revisar que las personas que conforman el equipo del contratista cumpla cen las condiciones ofrecidas de acuerdo con lo previsto en el contrato y exigir
su reemplazo en condiciones equivalentes cuando fuere necesario. (opcional —se puede eliminar la linea).

-[dentificar las necesidades de cambio o ajuste y revisar el curse de accién con las partes. (opcional — se puede eliminar la linea)

«Bstudiar las solicitudes y requerimientos técnicos del contratista y dar recomendaciones a la Entidad Estatal sobre el particular. (opcional — se puede
eliminar la linea)

-Blaborar la documentacion y el soporte necesario frente a la necesidad de hacer efectivas las garantias del contrato. (opcional - se puede eliminar la
linea)

Version: 02

Codigo: F-GJ-54 Fecha de Aprobacion: 2025/02/17 2de3



“SEGUIMIENTO JURIDICO:-CONCEPTO DEL SUPERVISO

Cértifico que EL CONTRATISTA JOSE FRANCINETH TRESPALACIOS PARDO identificado con C.C. N° 71758117, dispuso su conocimiento y experiencia
para ef cumplimiento total, del objeto contractual, tenfende como resultada el cumplimiento de las actividades planteadas y programadas para e! logro de dicho X Si
objeto. Hasta el momento ef contratista no ha estado inmerso en inhabilidades e incompatibilidades sobreviniente que le impidan seguir legaknente con la

sjecucion dei contrato, Las capacidades y facultades demostradas por el contratista para la celebracion del contrato permanecen en la misma condicion. Las
actividades v obligaciones se cumplieron a cabalidad de acuerdo con ta normatividad vigente y con el objeto del contrato, en razdn de lo anterior se da viabilidad NO

por parte del Supervisor o Interventor para proceder con e} pagoe indicado.

_BALANCE CO

NTRACTUAL.

~~ CUMPLIMIENTO

PORCENTAJE DE A
CUMPLIMIENTO' VALOF
30 e
2025-02-05 2025-02-28 1 8,00% $ 3.466.867 PAGADO
2025-03-01 2025-03-30 2 17,23% $ 4.000.000 PAGADO
2025-04-01 2025-04-30 3 26,46% $ 4.000.000 PAGADO
2025-05-01 2025-05-30 4 35,60% § 4.000.000 PAGADO
2025-06-01 2025-06-30 5 44,92% $ 4.000.000 PAGADO
2025-07-01 2025-07-30 6 54,15% $ 4.000.000 PAGADO
2025-08-01 2025-08-30 7 63,38% 5 4.000.000 PAGADQ
2025-09-01 2025-09-30 ) 72,62% $ 4.000.0C0 ADEUDADO
2025-10-01 2025.10-30
2025-11-01 2025-11-30
2025-12-01 2025-12-30
1 No. Total pagos: 1 8 72,62% $ 31.466.667

reentaje de cumplimiento del 72,62% del contrato.

El supervisor certifica que el contraiista acredito po

w7 CONTROL DOCUMENTOS .

Séguridad Social Integral del o (los)

A Periodo(s) (] J Acta sobre el buen manejo del Anticipe NO
B Certificado Disponibilidad Presupuestal NO K Actas de cambio de obra NO
C Certificado de Registro Presupuestal Si L Informes de Laboratorio NO
D 22?1?2?; Parciales Mensuales de Ejecucion del Si M Informe del Personai a cargo del Contratista NO
E Registro Fotografico NO N Actas reunidn NO
F Vigencia de las Garantfas NO O Copia de Bitacora NO
- . ADEriura ge riducia o Patmmonp AJIonomo-

G Seguimiento y Control a los Planes Ambientales NO P (Cuandn se requieral NO
H Cantidades de Obra eiecutada NO 8] Formato de devolucién del Camé

| Acta de Terminacién yfo liguidacion del Contrato | NO R Otros informes o evidencias

'8. EVALUACION PROVEEDOR {SOLO APLICA PARA FINALIZACION DEL CONTRATO}

Tentendo en cuenta la siguiente escala de medicion califique {punfos):

Excelente: 4.5 — 5.00 Bueno: 3.9 —4.400Regular: 3.0 -3.8

Malo: Menos de 3.04]

ASPECTOS A EVALUAR

CALIFICACION

A. Calidad del bien o servicio — Satisfaccién de las necesidades y expectativas que el

usuario o cliente tienen def servicio adquirido

técnicos y/o especificos

B. Cumplimiento de especificaciones técnicas — Evalia el cumplimiento de requisitos

servicios

C. Cumplimiento de plazos del contrato — Evalda la entrega puntual de los bienes ylo

PUNTAJE PROMEDIO:

Observaciones:

9. FIRMA DE LAS PARTES.

TRESPALACIOS PARDO JOSE FRANCINETH

JUAN PABLD GOMEZ LONDORNO

CCONIT

71758117,5 CCONIT o, [N1225409

Firma Contratista:

\oje et (s \

FirmajSupervisor:

Cédigo: F-GJ-54

Version: 02

Fecha de Aprobacidn: 2025/02/17
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FORMATO DE PAGO

ot L S

] No FACTURA O DOCUMENTO EQUIVALENTE | Consecutivo de Pago

TRESPALACIOS PARDO JOSE FRANCINETH 08 8 |
CEDULA [ 71.758.117,5

. FECHA EXPEDICION FACTURA 7 ]

30 de septiembre de 2025

~ NUMERO DE CONTRATO: . - | "ARO DE CONTRATO -

128 2025

No responsable de VA

Sefior (es): MUNICIPIO DE BELLO Nit: 890.980.112-1
Direccién: CARRERA 50 # 51 - 00 Teleféno: 604 79 44
--Fechaiinicial periodo a factirar 1/08/2025 _“Fecha final periodo‘a facturar; 30/09/2025
: | Direceién Administrativa de Ejecuciones | SECRETARIA RECAUDOS Y PAGOS
e e Fiscales Sl e
1542013941 -"-“TIPO'-DE' CUENTA" | AHORROS COLPATRIA
OBJETO DEL CONTRATO S  VALORTOTAL

CONTRATO 0128 DE 2025. OBJETO PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES EN EL MARCO DEL
INDICADOR DE PRODUCTO “"ACTOS ADMINISTRATIVOS ELABORADOS" PLAZO DIEZ MESES Y $ 4.000.000
VEINTICINCO DIAS. FORMA DE PAGO ACTAS MENSUALES PREVIA AUTORIZACION DEL SUPERVISOR

Manifiesto bajo gravedad de juramento que he cotizado los aportes correspondientes a fa seguridad social de acuerdo a la
siguiente informacién y NO han sido restados de la base de retencion a tituo de renta en otros contratos a mi nombre
{(articulo 617 del Estatuto Tributario)

SEPTIEMERE

$ 474.000 80274385

juramento'_ /: : . Uier
1. He contratado 0 vlncuiado das (2) o mas trabajadores. NO
2. Tengo dependiente de Ley 1607/2012 para efectos de deduccion de retencién en la fuente a titulo de renta. NO
(Parag. 2 articulo 387 E.T), anexo soportes segun lz ley.
3. Rezlicé pagos de infereses en préstamo para adquisicion de vivienda del afio inmediatamente anterior, anexo NO
certificado bancario
4. Realicé pagos por Medicina prepagada o pdliza de seguros, anexo certificado NO
5. Realicé los pagos Oblzgatono al Slstema Generai de Segurldad Somal anexo plamila Sl
: s
FIRMA CONTRATISTA; E— ~ - [FIRMA SUPERVISOR cT.
\dog SRR {eno
TRESPALACIOS PARDO JOSE FRANCINETH JYANFABLO GOMEZYONDONO 71225409,0
CONTRATISTA RACAUDOS Y PAGOS - Direccion Administrativa de Ejecuciones

Fiskales

El presente documento se asimila para todos sus efectos a una letra de cambio segun art- 774 dei Codigo de Comercio

Version:05
Cédigo: F-GJ-43 Fecha de Aprobacion: 2025/02/17 1de 1




S UApO rte | AUTOLIQUIDACION

CONSOLIDADA

e n I a ce 3’ Fecha creacion reporte: 2025-09-05, 08:38:27 AM  Tipo Planilla: I: PLANILLA INDEPENDIENTES Numéro Planilla: 80274385

operativae

Periodo Cotizacion: septiembre de 2025  Periodo Servicio: septiembre de 2025

PAGADO 05/09/2025

|. DATOS DEL APORTANTE

Razo6n Social JOSE FRANCINETH TRESPALACIOS PARDO

Documento CC71758117 Direccion AV 37A #45 - 64
Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 3127953056
Tipo Persona NATURAL Forma Presentacion |UNICO

Ciudad BELLO Departamento ANTIOQUIA
Representante Legal Identificacion

Total Afiliados 1 ARP ARL SURA

Il. DETALLE DEL APORTANTE

Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
aflonfalw
a &6
" Apellidos y Nombres Tipo | subtipo |o|f|r| WYyl el g5z w < lel5 e <| G| <| O ’ 1BC Aporte . 1BC Aporte ; IBC Aporte o 1BC Aporte | Aporte | Aporte ESAP Aporte
dentificacion Cotizante| Cotzante |Z| 2| 3| 2| E[ 2| E(2|8|2|3|2|3(S|2| || 5| g| g|g|  Administradora Pension | Pension COTIETEERR salud Salud gate Riesgos | Riesgos Sdmnietor Caja Caja SENA ICBF Ministerio Total
o|58|Bla
ccrarseiy  |JOSE FRANCINETH 57 00 0 230201) PROTECCION | $1.600.000|  $256.000|(EPS010) EPS SURA $1.600.000|  $200.000 0,522 $1.600.000(  $8.400|(CCFO4) COMFAMA $1.600000|  $9.600 50 s0 $0 $0 $474.000
TRESPALACIOS PARDO - - ’ - . ’ - -
IILTOTALES
TERES NTEES (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 p AP e Licencias, Saldos ARP INTERESES DE INTERESES TOTAL FINAL
ESAP Min Educacién
a Favor) EPS MORA DE MORA
$ 1.600.000 $ 1.600.000 $ 1.600.000 $ 1.600.000 $ 256.000 $ 200.000 $8.400 $9.600 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $474.000 $0 $ 474.000
Paginaldel

Enlace Operativo, Linea Expertos en PILA: Barranquilla: 385 24 44 - Bogota: 485 4485 - Bucaramanga: 697 87 27 - Cali: 485 9444 - Cartagena: 693 77 27 - Pereira: 340 13 27 - Manizales: 892 80 27 - Medellin: 604 2727 - Desde otras ciudades: 018000 51 99 77. ExPE“Tos
en PILA

"

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



Nit
N800229739
N800088702
N890903790
N890900841

enlace »

operativae

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

Codigo Sucursal (Nombre)

Referencia de Pago/ Numero Planilla
Tipo de Planilla

Numero Transaccion Bancaria/ CUS
Banco

Valor

Estado de la Transaccién

Direccién IP de Origen

Cédigo Administradora
230201 PROTECCION
EPS010 EPS SURA
14-11  ARL SURA
CCF04 CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR DE ANT

900089104-5
Enlace Operativo
Pago de SuAporte
2025-09-05, 08:33:14 AM
septiembre de 2025
septiembre de 2025
JOSE FRANCINETH TRESPALACIOS PARDO
CC 71758117
)
80274385
|
1754373363
(1019) - SCOTIABANK COLPATRIA
$ 474.000
Aprobada
172.29.10.57

Nimero Afiliados

S e ==

SubTotales:
Total a Pagar:

Valor sin Mora
$ 256.000

$ 200.000
$8.400
$9.600

$ 474.000

Total Intéreses Mora
$0
$0
$0
$0

$0
$474.000

Enlace Operativo, Linea Expertos en PILA: Barranquilla: 385 24 44 - Bogota: 485 4485 - Bucaramanga: 697 87 27 - Cali: 485 9444 - Cartagena: 693 77 27 - Pereira: gﬁg

Enlace Operativo 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.

13 27 - Manizales: 892 80 27 - Medellin: 604 2727 - Desde otras ciudades: 018000 51 99 77.

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