\ Girén, 16 De Octubre 2025

\Doctor
JOSE ALEJANDRO RUEDA TURIZO
Jefe Oficina de Contrataciéon
Alcaldia de Girén
\\ \
Asunto: RADICACION CUENTA DE COBRO NUMERO 06 DEL CONTRATO 351 -
2025

Por medio del presente oficio, realizo entrega de la Cuenta dg Cobro NQme>o 06 del
Contrato de Prestacion de Servicios de apoyo a la gestién N° 351 DEL 04} DE ABRIL
DE 2025, Correspondiente al periodo comprendido entre 0% DE SEPTIEMBRE DE 2025
AL\06 DE OCTUBRE DE 2025; Que tiene como objeto: “PRESTAR SERVICIOS DE
_APOYO A LA GESTON EN LA DIRECCION OPERATIVA DE DEPORTES Y RECREACION
EN EL MARCO DEL PROYECTO “SERVICIO DE ESCUELAS DE FORMACION
DEPORTIVAS Y DE PROMOCION DE LA ACTIVIDAD FiSICA, LA RECREACION Y EL

DEPORTE EN EL MUNICIPIO DE GIRON, SANTANDER”.

Atentamente,

““ARYEL RAMIREZ PEREZ
"\C.C. 91.257.061 de BUCARAMANGA
\Contratista/CPS 351 DEL 04 DE ABRIL DE 2025




Caodigo: N PT-F.03 | Pég.1del
Version: \ 02
ALCALDiA MUNICIPAL DE GlRéN Fecha de Aprobacién: i N 18/03/2025
: b DIRECCION DE PRESUPUESTO
N Proceso: GESTION DE LAS FINANZAS PUBLICAS

SOLICITUD ORDEN DE PAGO

RIDAD Y Pertike l 5 AQ % "\ Giron, 16 DE OCTUBRE 2025 l ANEXOS: ! s lx l NO

BENEFICIARIO: 1 N ARIEL RAMIREZ PEREZ
C.C. o NIT: N\ 91.257.061 DE BUCARAMANGA
VALOR EN PESOS: \ : $2.200.000 VALOR EN LETRAS: ~ DOS MILLONES DOSCIENTOS MIL PESOS

Contrato N X Convenio Resolucién No. % 351 Fecha: \04 de Abril 2025

DOCUMENTO PRINCIPAL ] B
Transferencia Adicional Otro No. Fecha:
~
OBJETO "PRESTAR SERVICIOS DE APOYO A LA GESTON EN LA DIRECCION OPERATIVA DE DEPORTES Y RECREACION EN EL MARCO DEL PROYECTO “SERVICIO \
DE ESCUELAS DE FORMACION DEPORTIVAS Y DE PROMOCION DE LA ACTIVIDAD FiSICA, LA RECREACION Y EL DEPORTE EN EL MUNICIPIO DE GIRON, NUMERO BPPIM(Para proyectos de Inversion) 202500000019714
SANTANDER"
Pago Seguridad Social y Parafiscales: X Certificacion Bancaria: X Certificacion Aportes Sena en Contratos de Obra

DOCUMENTOS ANEXOS:

EntraQa a Almacén: Otros (Describir):

A\
5 o \\ : . N Vigencia
CDP No. 25-00375 RP No. 25-00899 Codigo Rubro Presupuestal: 2.3.2.02.02.009.43.01.007 Cédigo Meta 242699 :
N X 2025
Informe de Supervision: N x Acta Parcial: X Acta Final:
07 de
CONCEPTO: No. ~ 6 Periodo a cobrar Septiembre.de 08 ze ggtztébre
Desembolso Pago Anticipado : Anticipo: N 2025 L
. .

JUAN CARLOS VILLARREAL FSPINEL
upervisor

"\ |Contratista




Recaudo de Estampillas

! Gobernacion de Santander

, Secretaria de Hacienda i3
“Libertad y Orden
Recibo N¢
2502500654008
: Tram|t e CONTRATOS - ORDENES DE PRESTACION DE SERVICIOS Y CONTRATOS DE ADICION ‘ f ente Tipe de Doc. C.C NGmero 91257061
Nombre ARIEL RAMIREZ PEREZ
3 Direccién Teléfono
£ PRO HOSPITAL $44.000 Municipio Departamento
g PRO UIS $44.000
Nl
=
s
c |
S II‘I ‘I | " l Il ” ""‘l ‘”lm “m” "‘I
| {415)7709998038639(8020)02502500654008(3900)000000000968
VALOR TOTAL CONTRATO 18.700.000
FECHA CONTRATO 04/04/2025
VALOR ORDEN DE PAGO 2.200.000
NUMERO ORDEN DE PAGO 6
VALOR BASE 2.200.000
Total $88.000 NRO. CONTRATO 351
Ordenanza 012 $8.800
Total a Pagar $96.800 ’
Fecha de Expedicién 2025/10/14 Fecha Limite de Pago 2025/10/20
Condestinoa: Alcaldia de Girén - GIRON
: Recibo N2 S Y=, PROHOSPITAL -~~~ 77 343000
Gobernacion de Santander : PRO UIS $44.000
Secretaria de Hacienda Recaudo de EStampl"as 2502500654008
9 anmos ~ ORDENES DE PRESTACION DE SERVICIOS Y CONTRATOS DE ADICION ‘i VALOR TOTAL CONTRATO 18.700.000
é FECHA CONTRATO 04/04/2025
:!-_E i VALOR ORDEN DE PAGO 2.200.000
inoa: Alcaldia de Girén - GIRON
: Con destino a: ald\sde-Glion NUMERQO ORDEN DE PAGO 6 Total $88.000
Tipode Doc. C.C. Namero: 91257061 ngiz:izmo 2‘200'22? Ordenanza 012 $8.800
bre: . N ¥ - -
i R : Total a Pagar $96.800
& Recibo N¢ &
: Gobernacién de Santander .
it di HadkeRdy Recaudo de Estampillas 2502500654008 phe - et W
VALOR TOTAL CONTRATO 18.700.000 PRO UI3 $44.000
O CONTRATOS - ORDENES DE PRESTACION DE SERVICIOS Y CONTRATOS DE ADICION 3 FEGHA CONTRATO s
> VALOR ORDEN DE PAGO 2.200.000
Con destino a: Alcaldia de Girén - GIRON NUMERO ORDEN DE PAGO 6
RMON I £36:800 VALOR BASE 2.200.000
| Tota ' . NRO. CONTRATO 351 Total $88.000
! Total 2 Pagar " 4 Ordenanza 012 $8.800

Fecha de Expedicion 2025/10/14

Fecha Limite de Pago 2025/10/20
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@ Banco Agrario de Colombia

MIT. 800.037.800- 8
14/10/2025 11:38:15 Cajero: Jjcamachd

Oficina: 9770-CB PUNTO DE PAGO GIRON
Terminal: 10.0.5.1 Operacion: 550761193

Transaccian: RECAUDD DE CONVENIOS
Valor: $8,800.00

Costo de la transaccidn: $6.00
Iva del costo: $0.00
GHF del costo: $0.00

Medio de Paso: EFECTIVO

Convenio: 21239 SISTENAS 'Y COMPUTADURES
ORDENANZE 012/2005 - RCB

Ref 1: (2502500654008

Antes de retirarse de la ventanilla por

favor verifiaue que la transacciin

solicitada se registri correctamente en

el
comprobante. Si no estP® de acuerds

inf¥%rnele al calero para que ia corrija.

Cualquier inguietud comun¥quese en
Bogoth
al 5948500 resto de

¢ 3

& Banco Agrario de Colombia

HIT. 800.037.806- &
14/10/2025 11:38:1 Cajero: jcamachd

Oficina: 9776-CB PUNTC DE PAGO GIRON
Terminal: 10.0.5.1 Operacidn: 550761007

Transaccidn: RECAUDD DE CONVENTOS

Valor: $38,000.00
Costo de la transaccion: $0,00
Iva del costo: $0.00
GMF de! costo: $0'00

Medio de Pago: EFECTIVO
Convenio: 21240 TGD ESTAMPILLAS
DEPARTAMENTALES ~ RCR
Ref 1: 02502500654008
Antes de retirarse de la ventanilla por
favor verifique que la transacci’n
solicitada se resistr’ correctamente en
el
comprobante. Si no est8 de acuerdo
inf4rmele al rajere pars que ls corrija.
Cualquier inquietud comunYquese en
‘BogotB
al 5948500 resto de

1
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MUNICIER:SAN S ORON Autorizacion Numeracion DIAN 18764078072259 Agosto 27 de 2024

|
|
|
Nit : 890204802-6 ’ Rango autorizado prefijo DS No 1 al 5000000 vigencia 12 meses
|

Documento Soporte en adquisiciones

efectuadas a no obligados a facturar
CUDE: f5c¢9801074aaf7cf7d1350837f74ace89b114e21857bed4502d574ef63c3b85b884a5130236fd865a9a0290c8ch431f8

Ciudad y fecha de operacién ® Giron, Octubre 16 de 2025

CR 25 30 32 PAR PRINCIPAL ; Numero

DS-5966

Apellidos y nombre o razén social del vendedor
o de quien presta el servicio: ARIEL RAMIREZ PEREZ

Nit del vendedor o de quien presta el servicio: % 91257061-4

Datos de contacto: Celular: 3115892333 Email: arielramirez21031968@gmail.com

\EONCEPTO
| SERVICIO DE APOYO A LA GESTION CD 25-00375, PRESTAR SERVICIOS DE APOYO A LA GESTON
|EN LA DIRECCION OPERATIVA DE DEPORTES Y RECREACION EN EL MARCO DEL PROYECTO
;SERVICIO DE ESCUELAS DE FORMACION DEPORTIVAS Y DE PROMOCION DE LA ACTIVIDAD
EFiSICA, LA RECREACION Y EL DEPORTE EN EL MUNLC\IIPIO DE GIRON, SANTANDER SEGUN:
ECONT,QATO DE APOYO A LA GESTION - DOC: 202500000351 PERIODO DE PAGO: 2025-09-07 -

12025-10-06

TOTAL

Gener6:  ALCALDIA SAN JUAN GIRON

. VALORPARCIAL VALOR TOTAL

i

2,200,000.00

2,200,000.00




RESUMEN PLANILLA PAGADA

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
IDENTIFICACION oV RAZON SOCIAL CLASE | cODIGO ARL F. PRESENTACION ACT. ECO TIPO DE EMPRESA
CC 91257061 0 ARIEL RAMIREZ PEREZ | 0 SEGURO_S‘ESLPATR'A UNICA 8299 Natural
MUN-OEP DIRECCION TELEFONO EMAIL EXENTO DE PARAFISCALES
BE-307 CALLE 33 N 15 38 RINCON DE GIRON 3115892333 ARIELRAMIREZ2103196B@GMAL COM s S.a'
{ i ek . DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
PERIODO PENSION| PERIODO SALUD [ PLANILLA TIPOPLANILLA [ FECHA PAGO |CENTRO DE TRABAJO| DEPARTAMENTO MUNICIPIO VALOR PAGO INTERES X MORA ENTIDAD RECAUDO
202508 202509 8638243349 1 2025-10-03 TODOS LOS CENTROS SANTANDER GIRON 440,500 0 Banco Bogota
NeAFILIADOS  [REF. DE PAGO (PIN) FEC:‘,’Q&LM'TE ESTADO PLANILLA
1 8585214418 2025-10-15 Pagada
EMPLEADC i NOVEDADES = DIAS . SALUD © - CGCF - | RIESGOS |TARIFA|PARAF|SENA| ICBF |ESAP| MIN { 2
: e R ERE o o ‘ : : TT131E] v | mn | rovins
N o EMPLEADO SALARKY mmﬁggggggéﬁﬁéi‘a’]g'g%'glg epsT{aeer (SR8 121 Nowers NOWBRE e Cot Nowere | BC o e Col ARL we | ooa | oo | co | ot é; A Ecancmica
| fcoonsmer  Ramirezeerez amey | 4259 0 30| 30{ 0 |30 PLPERSIONY 1423 7 e Py T e o 1480 3700] 0024 o o o o oslo| sosm ~ 3931902
RESUMEN PLANILLA PAGADA
- DATOS GENERALES DEL APORTANTE 3 :
IDENTIFICACION DV RAZON SOCIAL CLASE | CODIGO ARL F. PRESENTACION ACT. ECO TIPO DE EMPRESA .
€C 91257061 0 ARIEL RAMIREZ PEREZ 1 Q| EOURDR O PATRIA UNICA 8209 Netual ASé } P A‘ OS
MUN-DEP . DIRECCION ¢ TELEFONO - EMAIL g * | EXENTO DE PARAFISCALES d
B8-307 CALLE 33 N 15 38 RINCON DE GIRON . 3115892333 ARIELRAMIREZ2103 1968@GMAIL.COM s - 3 S.a
: : : ; . DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION 45 A A o S e ;
PERIODO PENSION| PERIODO SALUD PLANILLA TIPOPLANILLA | FECHAPAGO |CENTRO DE TRABAJO| DEPARTAMENTO MUNICIPIO VALOR PAGO INTERES X MORA * ENTIDAD RECAUDO
202509 202509 BBIB243349 1 2025.10-03 TODOS LOS CENTROS SANTANDER GIRON 440,500 5 o Banco Bogota
N° AFILIADOS |REF. DE PAGO (PIN FECL‘:(‘;(')M'TE ESTADO PLANILLA
1 8584214418 2025-10-15 Pagada ;
: -~ TOTALES IBC. R RTED
1BC PENSION IBC SALUD IBC RIESGOS 1BC CAJAS 1BC PARAF ;
1.423.500) 1423, 1.423. ad [
RESUMEN DE PAGO |
: ; SALDOS E
SUBSISTEMA CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO| VALOR UPC INCAPACIDADES | VALOR A PAGAR
DESCONTADOS
AFP(Administradoras: 1) 1 227.800} 0| 0] 227.800
COLPENSIONES | 25-14 [ 900336004 | 7 1 227,800 0) 0| 227.800)
EPS(Administradoras: 1) 1 178.000] 0| 0 178.000)
EPS SURA [ EPS010 [ sooosere2 | 2 1 178.000 0| 0| 178.000)
IARP(Administradoras: 1) : i o i 34.700) 0 0] 34.700]
SEGUROS COLPATRIA | 144 |~ 860002183 | 9 1 34.700) 0 0| 34.700
Gran Total 440.500 0 0 440.500

Pagina1 2025-10-14






Cédigo: DE-F.04 | Pag.1de 1
Versién: 02

ALCALDIA MUNICIPAL DE GIRON Focha da Aprobadior: 16112025

DIRECCION OPERATIVA DE DEPORTES Y RECREACION
GESTION DE DESARROLLO SOCIAL

g iy

TIPO DE DOCUMENTO (Marcar 2
o una X sagdn documento} 42
% & :
| woocuuenmo | £ NOMERE DEL BARRIO £ | & [nesovouese ' Discipina
N NOMBRES APELUIDOS 2 ] {Lugar de resideccia o dons $6 reakza Escenario Deportivo £ |z Az Nombrs del Instructor: 3
(schondmen) | g §§ H laclase) 2 | mscripcON Deportiva:
we| m|cc|e|ce| e (e 3 gi & é i
& g 3
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ALCALDIA MUNICIPAL DE GIRON

Cédigo: DE-F.07 | Péag.1de 1

Version: 02

Fecha de Aprobacion: 16/1/2025

DIRECCION DE DEPORTES Y RECREACION

PROCESO: GESTION DE DEESARROLLO SOCIAL

INFORME CARACTERIZACION PROGRAMAS DEPORTIVOS

Fecha Entrega (DD/MM/AA):
Disciplina Deportiva:
Programa Deportivo:
Nombre del Instructor:

ENERO

Periodo Reportado:
Futbol

Septiembre

Escuelas de Formacién Deportiva
ARIEL RAMIREZ PEREZ

0
FEBRERO | 0
MARZO 0

ABRIL At

MAYO 17

JUNIO 33 |

JULIO

AGOSTO

SEPTIEMBRH]

OCTUBRE

NOVIEMERE
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TIPO DE SEGURIDAD SOCIAL

50 . © S e I S el LI PULUBRCr) .. (O S

i 1O |

PIFP P EPESSS S

B swosdodo  § comrbuva oo

05 AR R =2 ke iR S5

[ FACTOR DIFERENCIAL |

05

ENERO o FE!I!ID MARZO ABAIL MAYO JuNig Juuo

5 Vitima Conflicto Armado B Migante [l LoTBIQr I Persomascon
8 indigenn

Observaciones:

§# romoGiano [ C Negras - Afro - Rafzales -
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ALCALDIA MUNICIPAL DE GIRON

Cédgo: DE-F.11 | Pig.idel

Verson: 00

Fecha de fprobacion: 4/09/2024

DIRECCION DE DEPQRTES Y RECREACION

PEOCESO: GESTION DE DESARROLL() SOCIAL

LISTA DE ASISTENCIA DE PERSONAS INSCRITAS A LOS PROGRAMAS DE LAS EFD O AFM

Nombre del Instructor: " TARIEL RAMIREZ PAREZ Disciplina Deportiva:  |FUTBOL
Gitrio/Varods: CONVIVIR =SCUELA DEFORMACION DEPORTIVA
(l ugar donde se reahza Ia clase) N [ AR O
i “Fecha Inicia: . .+ e + S (f’ l— Fecha Final: s ©C ‘i*
No  NOMBRES Y APELLIDOS S SEMANAAS TR il SEMANA 2  SEMANA 3 SEMANA 4 . SEMANAS .
; e L | M J MiM|JIV M| J]|V LM MJ|VYV|IS|ILIMIM]J|V]S
1 |Juan Pablo Celis 5( £
2 |Maily Gabriela Ramirez % ;(
3__{Sharith Nicol Sequeira X x s X
4 _|Katherin Sharieth Pefia v [ 4 X
5 |Mateo Andrés Gomez 'S( 5 b4 4
6 |[Cristian Steven Mufioz N )(
7_|Miller Julién Almeida X .ol X ¥
8 |Johan Sebastian Rojas ,X X
9 |Nelvis Genaro Acosta X : «
10 |Andrey Elias Lizarazo X X
11 |Yulieth Fernanda Lizarazo b & "~ &
12_|Miller Alejandro {izarazo 4 X ' pe
13 |Edwin Jose Ramirez % 4 W
14 [Jesus Adrian Rada Ardila L %X %4
15 _|Heidy Sharith Arsenio X X x X
16_|Lauren Gisell Noruega « (%
17_|Edwin Matias Ardila « 1 X X 4
18_|Angdrés Fabian Ardila L o X e
19 |Liam Duvan CGiomez Shid ¥ X
20 |Meikis Jacot Ortiz Galvis Ve
21 |isabel Sofia Ortiz X N X
22 [Maria Alejandra Ortiz ¥ 4 v X
23 |Valeri Sofia Beltran % ’ £
24 |Zara Sofia Corredor :)( X 5
25 |Diego Alejandro Bernal e r X
26 _|Sharol Lizeth Bernal £ K X X
27 |Brayan Steven Bernal e X 1
28 |Elkin Giovanni Bernal e X b o
29 [{Anyelin Paola Alvarez (} =
30 _|Jordan Aiberto Diaz X X 2
31 |llay Matias Chirinos X X %
32_{Mateo Santiago Gomez £ x
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ALCALDIA MUNICIPAL DE GIRON

Codio: DE-F.11 | Pég.1del
Versin: 00
Fecha de Ajrobacion: 4/09/20124

UIRECCION DE DEPORTES Y RECREACION

PROCESO: GESTION DE DESARROLLO SOCIAL

LISTA DI ASISTENCIA DE PERSONAS INSCRITAS A LOS PROGRAMAS DE LAS EFD O AFM

““Nombre delinstractor: | ARIEL RAMIREZ PAREZ Disciplina Deportiva:  {FUTBOL
Barrio/Vereda: ESTADIO LACIDES OT'FRO 5 - |ESCUELA DEFORMACION DEFORTIVA
(Lugar donde se realiza la clase) R ket G S
. SFechaliciol . o | O o SX[IT Fecha Final: TS o
TR : TUASEMANAA L - o SEMANA 2 ~ SEMANAZ. | SEMANA 4 T SEWMANAS

No : NON_'IBRES Y APELLIDOS T MImMTIIvIislicImImM] J 1V TR Vv TR TR TVTE L MmN Vs
1_{Mathias Landinez fajardo iy 4 X P X s ~ =
2 _|Carlos josue Ortiz Rueda v N X 7 f
3 _|Emmanuel Mendoza Gataro X / i & z X
4 |Luciana Alyarado Pefia x X . i;( n 7~
5_|Thiagjo Andres Nifio Oviedo j X A A A o
6 |Sara Gabriela Gelvis Romero X X X “ 7 74 4 7S
7 |Ruben Dario Ramirez Garcia ; [ 173 : w
8 |Danna Sharay Lizcano Villabona X )Y N T
9 lcristopher david gamarra X ! 4 7( s i X
10 |davicl fernando gamarra 50 " el {
11 |kheynner snejhider alvarez ayala X ! X X g ' <
12 |maximiliano mosquera prieto < ; < ~ X S '
13 |alan danilo tarazon quintero SC N b t L vy X
14 _|samuel joshua acero morales ! o i X X < o
15 _|santiago velandia silva X ?( X L 5 '
16 |nixon alejandro baez murcia p / N,Q
17_|anthony serrano hernandez P r ¥ A Z. ‘
18 |angel dario dominguez bermudez X X 4 L
19 |christian camilo cnzalez alvarez & K 4 %3 4
20 |luis fernando mantila gonzales Pl e ! ' =R X I
21 [Juan felipe mantilla pinilla < P 7 > 7 X
22 |Jacobo Marin Contreras A & L ¢ s 7
23 |Erick Fernando Oitiz Rueda il L i) }C L < 7
24 |Dylgn Matias Arguello Florez A / o R '
25 {Bryan David Henao Rey (¥ ((‘ < X R
26 |Angel Samuel Jurado r VAl ; 195
27 |Santiago Israel Ordéiez 7 [V Ir X ~ . 4
28 |Juan Jose Nifio A S 5 X K ),
29 |Lian Andres Bautista ¥ 4 r & = < 8577 7
30 [Shaer Miaunick lanco i 7 £ [ X I 7
31 |tan Luciano Rey Mendoza s y { T = K
32 |Maria Sofia Aza Guevara L X<




Y o s A A
33 |Angel David De leon Tovar = £ o R \/ T .:/[
34 |Juan David Dominguez Mufioz ~ ! < ' = i
35 |Liam Santiago Vergel l X < 7 X . 4
36 |Juan Diego Gomez Navas X . ! v jra C' “é ?
37 |Dylan Santiage Vitrigjo : N £ B 7 oy
38 |Nicolle Daniela Sanchez Duefias X R ' = 2 T K g f
39 |Andrés Matias Sanchez Duehas v 1 K 7 g
40 |Tomas Alvarez X + i V2 7
41 |Daniel Sebastidn Lozano o ~C { < v

42 |Juan Camilo Suérez Ayala P 3 o S f < i
43 |Marvan . Meneses Castro 3 7 e s X @
44 | Adril Leonardo Rodriguez X =~ A " 1% %

45 |Jorge Enrique \Vacino A < N - t <

46 | Daniel Esteban Cristancho ol Iz X T/ - o va
47 |lsazc David Guarimata e ~ ' = = " 3
48 |Arley Josué Combariza pes 43 L va 7 b
49 |Dylan Duvan Bautista L = L : ) |73
50 }Aaron Nicolas Zapardiel Sanchez i h's . - 7 7 f
51 |Valerin Saray l.asso Garces s yo 7 - 7
52 |Thiago Andres aravito o~ b 7 s

53 |Erick Santiago Duarte Bustamante “ ¥ v ‘ 7 P’ Y]

54 |Liam Stiven Tami Bustamante i L < I = 5
55 |Hansel Andres Ruiz Ropero ~ < 1 ' 5?2 o Ye
56 |Yoroin Yesid Tami Bustamante & e iz < 198 7 =

57 |Karoline rerrera 7~ '~ / / 7 va 7(
58 |Liam stiward Ardila Soto ~ I S ] LC v
59 |Duvan Edilson Lasso 4 ~ S Z ] -
60 |Matias Antonio Gomez ~ ~ Iz X 9% o 7 v
61 |Angel Steven Gomez / v Tz < 7 f 7 7
62 |Jesus David Rodriguez o ~ d " 7K Ve X v
63 |Alsjandro Melendez \C L o . Il 7 r, 7
64 |Kaleth mauricio guerrero { e Z 7 7 7<

65 _|Nahomi poches b "/ <4 75." ®=
66 [Sofia l.andiles N & i % 7 x % X 1:
67 |Nelson Matias Radriguez N P L < o :
68 |Jerénimo Rueda / P b : = i’

= - ’ e T
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71

72

73

74

75

76

77

78




banco popular

CERTIFICACION DE PRODUCTO -

Ciudad,
GIRON

El Banco Popular, hace constar que e cliente - ARIEL RAMIREZ PEREZ -

identificado con Cédula de Ciudadania  No. 91257061 actualmente posee el siguiente producto
radicado en la oficina : 481 Giron con las siguientes caracteristicas:

Tipo de Producto: . _ - 582 Cuenta Pension

Numero: - 230-481-14123-2

Fecha de Apertura:

Nombre Cuenta X RAMIREZ PEREZ ARIEL

Estado _ACTIVA :

Esta constancia se expide con destinoa MUNICIPIO DE GIRON
Elaborada en la oficina 481 GIRON el dia 25 del mes 03 del afio 2025

RATESINTERDING APTNANGITTA
FIR g

Atentamente,

Sin firma autografa art. 10 decreto 836 de 1991.
BANCO POPULAR

TMIGILADG

i Fogafin




