
Fecha de cumplido: 

No. de contrato y año:

Certifico que lo anteriormente descrito, se verificó y recibió a entera satisfacción, de acuerdo con los requisitos

y características técnicas definidas en el objeto del contrato, por lo que es procedente el pago de la(s)

factura(s) señaladas.

Firma Supervisor de Contrato (e) 

Nota: En el caso de que en las Ordenes de servicio u Ordenes de compra queden saldos disponibles que no van a ser

ejecutados, el supervisor del contrato deberá informar a la Subgerencia Administrativa y Financiera - Presupuesto dentro

del mismo cumplido, para efectos de hacer los ajustes respectivos.

Objeto del Contrato:

  Descripción del bien o servicio recibido:

• SERVICIO DE TAPA DURA

SE REVISÓ Y VERIFICÓ QUE LA EMPRESA ANILLO DOBLE O S.A.S, CUMPLE CON EL PAGO DE LOS PARAFISCALES DEL 

CORRESPONDIENTE MES DE LA FACTURA.

SERVICIO DE ELABORACIÓN DE TAPA DURA CON SU RESPECTIVO ENCUADERNADO 

Supervisor de contrato: IVONNE ANGÉLICA MARTÍNEZ TORRES 24-nov-25

(DD/MM/AAAA)

Nombre del contratista: ANILLO DOBLE O SAS 22500025
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