—
Personeria Juridica 2839
NIT. 900.118.806 -2

NS 0170

Fecha: Zz 5~ ﬁézﬂm 22l .

Concepto: TM”«E;/?’Wé’ ,%

_'_%wacﬁ’f/‘? .

Valor: ? 555,

Recibe: % //

12837141

Fiash




Bogota D.C. marzo 30 de 2020

Cuenta de cobro 02

CD! SUENOS DEL MANANA
NIT. 900118706-2
TELEFONO 7672368

DEBE A:

MARIA MERCEDES ALVAREZ SANCHEZ
C.C. 52.949.968 - 7 DE BOGOTA

LA SUMA DE:

Ciento Cuarenta y ocho mil trescientos diez pesos ($148.310)

Por concepto de:

¢ Fotocopias
e |mpresiones
¢ Anillados

Cordiaimente,

fiezcepe> AVAREZ .
MARIA MERCEDES ALVAREZ SANCHEZ
C.C.52.949.968 -7
Celular 312 5570600
Direccion CLL 74C SUR NO. 7 A 50



FECHA DE. NACIMIE

BOGOTA:

(CUNDI

NAMARCA)

A~1500150-00084261 --90052949988-20681012

0004285401A1

w10 30-JUN-1982 -

1390014130



Formiario del Registro {nico Tributario
Hoja Principal

g
|

&

A

Espadio reservada para Iz DIAN

5. Ntimero de Identificacin Tributaria (NIT): 6.DV | 12. Direceién seccional 14. Buzén eloctrénico
5294996 8|m]| 7 |mouescedoms A3,
' IDENTIFICACION s
24. Tipo de contribuyente: 25. Tipo de documento: 26, Ntmero de Identificacion:. . s G“x S e 27. Fecha expedicion:
IPersona natural o sucesicn iliquida Cédula de Ciudadania [1_ 3_] 15_12197 ld— QJQJ'BST }ﬁ g 1 { ! ] [ [2 oo0o lG 8 i 1 5]
Lugar de expedicién 28, Pais: 29. Departamento: LN i 53‘ (ﬁaudadw‘umcrmo:
{coLoMBIA [176]9] Bogota D.C. (14 B @pgefé:pc 0|01
31. Primer apefido 32. Sequndo apefido |34, Dtros nombres
ALVAREZ SANCHEZ ~IMERCEDES
35. Razon social:
36, Nombre comercial;
38. Pale: 30. Departamento: | 40. CiudadMunicipio:
COLOMBIA ‘ 1“ BJ_?_I Bogota D.C. Bogots, D.C. 0101 J
41. Direccion principal
fICL TACSUR T7AS50
42, Carreo electrénico: 45 Teléfono 2:
Melisith. d i (8lsls[s[s] [ [ [T [3]1]2[5]5]7]o]e]o]o
Ocupacién
Actividad principai 52 Namero
46, Cédigo: 47. Fecha inicio actividad: 2 51. Codigo establecimientos
4i?16i12019|04f02 1| Elll! | lhl

R ; ;
sl i w19 {20 oizw]aluls]

¢85 18 1% '8

53. Codigo:| 4 | 9
49 - No responsable de NA

Obligados aduamr;s Y Exportadores
1 z | a 4 1 B 6 T 1 & | & [ ®
- 55. Forma §6. Tipo Servicio 1 2 3
secodgor L4 L LI L LU LV R BT EE g S h ] ] ]
# 2 1l uleslelglelelall |l ] ( :
- ' L 0T e [TTI[CTTI L]
NEENEERENERNNE RN RN R NN NN : .

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizacionee a que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida y en consecuencia no se exigira su renovacién
e Para uso exclusivo de la DIAN

59, Anexos; D NO E 80. No. de Falios: EDE] B1. Fecha: ]2 01 9]0 7|1 55

La lnformauiun suministrada a més del formulario oficial de inscripcidn, acﬁ.taﬁzacmn suspenmdn Sin perjuicio de Ias verificaciones que la DIAN realice.
y cancelatién del Registro Unico Tributario (RUT), deberd ser exacta y veraz; en caso de constalar | Fima autarizada:

mexachiig maigamndelnsdatusmmsskaﬁassa—n i7 3n ios pocadinmi administrativos

sancionatorios o de suspension, segun of caso.

Paragrafo del articulo 1.6.1.2.20 del Decreto 1625 de 2016
Firma del solicitante: 984, Nombre ALVAREZ SANCHEZ MARIA MERCEDES

985, Cargo:  CONTRIBUYENTE

Fecha generacién documente PDF: 31-10-2019 12:57:46PM



GECNOMEM —_—
Acces

FACTURA DE VENTA
NS 6426

Cra 15 No 79-69 C.C. Lago Centro
Local 113 Tel: 6230984 Cel: 311 2976967

Gonzalez Urrego Numael NIT: 3215167-6

Régimen Comun - Actividades Econémicas
Principal 9511 Secundaria 4741

03 183 J0

GFP  ®Kingston Eem;s‘r L

TP-LINK

The Reliable Choice

Q

omeca WE)  TOSHIBA

ENCORE

vowere A TYYIQCION Yo del

MononQ koM. v GAO). {8062

preccion (Ml YIS DOr W g 2| TELICEL N](Y 26,

ORDEN DE COMPRA | Jewoan FAOQCIA.
CANT. i QGSCRIPCIQN W _ _VR UNWARiﬁ VALOR. TUTAL e
L (ombiQ dC @bcto] AT de  AB0.0001 430000

Gotie de eapel

MOntenimialy

AQencrol
N,

# Juan Carlos Parada A. NIT: 79686900-5 Tel: 9010720

&
O.‘\r\@c‘;ép/
/‘,’ea“ P‘C n&\% 4
\ - A# %Q§g\ ?;,— '\'\.
% P (6 ‘"%f\,o:?
OBSERVACIONES: GARANTIA MESES o ; &3 :
FAVOR GIRAR CHEQUE A NOMBRE DE NUMAEL GONZALEZ URREGO oY 9‘?-.'3’\ SUB-TOTAL é% : m@
‘S WA % | KL

TOTAL [=H1.5j00

Documento Oficial de Autorizacién de Numeracidn de
Facturacion No 18762011153006 Fecha 2018 /11 /07
Habilita Numeracion desde el 4688 al 10000 y tendra
una vigencia de 18 meses a partir de la fecha de

formalizacion del documento oficial. ENTREGADO

| " RECIBIDO CL/NT.

PARA EFECTOS DE GARANTIA SE NECESITA LA FACTURA ORIGINAL Y LA M

ERCANCIA CON TODOS LDS ACCESDRIOS, NO SE DARA GAHANTIA POR ALTO VOLTAJE, DAND

FiSICO, QUEMADO, GOLPEADO EN ESQUINAS, BORDES PARTIDOS, RAYONES DETERIORO O DESCONFIGURACION DEL EQUIPO Y POR LEVANTAR LOS SELLOS DE SEGURIDAD.

LN
OME

CR

Impreso por:

LA NORMATIVIDAD DEL CODIGO DE COMERCIO, EXPRESA EN LA LEY 1231 DEL 17 DE JULIO DE 2008, POR LA CUAL SE UNIFICA AL PRESENTE DOCUMENTO (FACTURA DE VENTA) COMO TiTULD VALOR,

———— e e e

—— T




EL PALACIO DEL

RESOLUCION DIAN No 18762013324701

SENORES:

MAIKOL PINEDA MIKAN

NIT. 80.158.968-4

CR 16A No.79-06 TEL. 5303342 - 2180425

BOGOTAD.C.

TONER

FACTURA
DE VENTA No. (e

NO SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES - ACTIVIDAD ECONOMICA 204 - [VA REGIMEN COMUN

DE

2019/03/07

POR COMPUTADOR

DESDE C15636 HASTA 20000

Esta Factura Cambiaria de Compraventa se asimila para todos sus efectos a la Letra de Cambio. Art.774 del Codige de Comercio

ASOSIACION SUENOS DEL MANANA
CALLE 75 SUR N 9 21

COLOR

7672268
BOGOTA
REFERENCIA DESCRIPCION
HPRECBS540N RECARGA TONER HP CB540N
HPRECB541A RECARGA TONER CB 541A CYAN
HPRECB542A RECARGA TONER CB 542A
HPCHIUNIVERSAL CHIP GENERICO UNIVERSAL
DOMICILIO SERVICIO DE DOMICILIO
SUBTOTAL
IVA
TOTAL

PESOS M/CTE#**

* Firma y Sello "EL PAJACIO DEL TONER"

FECHA:
NIT:

COND-.:
F. PAG.:

2020/01/22
900,118,806-2
COD-FACP
2020/01/22
CANT.  VR. UNIDAD VR. TOTAL
1 25,210 25,210
1 25,210 25,210
1 25.210 25210
3 16,807 50,421
1 4,202 4,202
130,253
24,748
155,001

Firma y Sello del Cliente

PARA EFECT®MS DE GARANTIA: 1. Se necesita copia de la factura y la mercancia con todos los accesorios y empaques
originales. 2. Los toner y cartuchos originales de hacen con su respectiva marca.

"Se hace constar que la firma de persona distinta al comprador supone que dicha persona esta autorizada por el comprador para firmar v recibir,

confesar la deuda v obligar al comprador. Recibi real y materialmente las mercancias descritas ariba, a satisfacion”

Software www,centsyscs.com



ASUS STORE ACCESORIOS
ASUS STOREACCE SOHIOS

REP LEGAaL
NIT: 10245511941
REGIMEN SIMPLIFICAL S
CALLE 77 M 16 " OCAL 92
TELEFOMNC seono4T 87
BOGOTA

FACTURADEVENTA Nro 9299
frerna 12-Feb-2020 Hora °8:11

Vendedor LUIS ANGEL & Al

Cliente 0001 18806-2 SUENOS « .=

MARIANA ASN
Detatie FACTURAS POR MOSTRADOR

~Cant  Descrnipcien . Total

1 MANTENIMIENTO $8G, 00U
IMPRESORA Ef SON
T 600

{oial Articulos
Subtotal $80,000
Desclientos : 20
TOTAL: %80,000
Recibe : 0
Cambio: 0

Detalle de las Formas de Pago
--- EFECTIVO $80,000
Fac' impresa el 12-Feb-2020 Hora - 28 11
Softwaie | Www_ conexionpos.com
Este producto tiene garantia de 50 dias.
Garantias unicamente dias mantes -
jueves de 0200 & 05:00 pm.

LCD TACTILES ¥ CRISTALES NO
TIENEMN GARANTIA Verificacién por
defectos de fabrica 5 dias hab s, No

aplica para
cambios:Audifonos.garantias con
marcas.



Impreso por : Disefios JL NIT.:79.906.444 3 Tel.:3521668

s N .
F;*“' JORGE GONZALEZ FORERO

NIT.:17104365-2
Régimen Comun
RESOLUCION DIAN: 18762004485119
FECHA: 2017/08/18

AUTORIZA 1001 AL 1500 FRACTURA DE VENTR
Estufas A Gas, Muebles En Acero Inoxidable, Mantenimiento Y Ornamentacion 1 2 9 2
Carrera 111 No. 63-21 / Telefax: 434 55 78, Celular: 312 4350254 Bogota D.C. - Via Engativa
< i B
FECHA: RBecT®. Matzo Y- 2020 TEL: 263 22 6 @
SENORES: ASocincion sovemos Del Mamawa CCINT: 900 /780 0g- 2
| DIRECCION: 50000 Librode, FORMADE PAGO: (owrang )
— - B
CANT. DESCRIPCION VR. UNIT VR. TOTAL
51
ge ﬁ)@wﬂSLUC—uOf} [} I’.')[q-l—crr_‘) e Qe
A g o] |nox_tcic¢bte CIC locanéoie Z re f—uezzQ
o des acavreos., _
' 0. 000
v A v olivgesads  freals )
f 7 =ter 4 glhbes. 430- 0006
A LI'MPICZC. f)@ﬂexa\ A Carmpung extac
J“br“‘: Yoberle Herizonte | -« Moter
en g calle loz A sour e q- 29. 380,000
SON: SUBTOTAL$ L5305 000
I e o o i o w0 oo e s 1 1231 e e e 208 e e e e n dmee | IVAL %$) 2 52, 700
recibido real y materialmente. Esta factura causara intereses moratorios a la tasa maxima prevista por la ley comercial para este evento
mas IVA. NOS RESERVAMOS EL DERECHO DE PROPIEDAD DE LA MERCANCIA HASTA CUANDO HAYA SIDO CANCELADA EN SU TOTALIDAD. TOTA]_ $ : i . 5 82 ?— (e o
L b e,

s

s
VENDEDOR CLIENTE 4

/ Favor Consignar Cuenta Corriente
¢ W ‘ # 024025835 (Banco De Bogota)
% Titular JORGE GONZALEZ FORERO

CC Y0 4Il GE3 cc. ' Lok ¥y




. ’%m

[ PINTURAS

EVAD

José Francisco Porras
Nlt 17. 080 882 3 Regimen Comiin

Lt
Autorizacién Numeracién de Facturacién

Numero de Formulario 18762013652593
Fecha 2019 - 03 - 26 Rango 50001 - 60000 Autorizacion

Bery

MEZCLA TECNICA
Esmaltes, Vinilos, Barnices, Lacas, Disolventes,
Thinner, Carburo, Estopa, Lijas, Brochas,
Pegantes, Cintas, Soldadura en Bronce

FAGCTURA DE VENTA

N® 54359

FECHA:_} () "© i —7Z )
SENORES)__ SoweAcs Nl Mo paon

pireccion:_Calle FS 2 9-Z/.

FORMADE PAGO: _ ¥ £ £ 2T 62

NIT: M@f_—z

1 £ L% —
CANT. 3 \Ubg'f’AkPL‘E \Xb 'j VR. UNIT. VR. TOTAL
ah loofuiber Bemo \ia Vel s &)
T RaD \N\ga ey 200
Sl Mg si)7 \ QOO )
\ / ;
" 5
uw
AEgR. z
\ =
5
i
| £
Esta FACTURA DE VENTA se asimila en todos sus™™ é
efectos legales a una LﬁRA DE CAMBIQ Art. 774 del C. C. ) E
[ RECIBI CONFORME { 1 sus -TOTAL $ l"‘% ﬂ.,ﬁ
_ LlVA.§ |1 @, 3 %
| EL il = 2oLy = TOTAL § | 5 (4 O

4

Caile 84 No. 1D }9 sur este B. Yomasa Via al LlanoTel.: 200 2353 Cel.: 315 610 1931 Bogota, D.C.




MEZCLA TECNICA
Esmaltes, Vinilos, Barnices, Lacas, Disolventes,
José Francisco Porrag Thinner, Carburo, Estopa, Lijas, Brochas,
it: 17.080.882-3 Régimen Comun Pegantes, Cintas, Soldadura en Bronce
& ———

| d) @G> ey :

Autorizacion Numeracion de Facturacién

Numero de Formulario 18762013652593 FAGTURA DE VENTA
Fecha 2019- 0326 Rango 50001 - 60000 Autorizacién N? 5 4 67 5
FECHA:__Z. = =
SENOR(ES): oy Ae e
DIRECCION: Sv Y -
FORMA DE PAGO: ;@k‘% NIT: m%i_ -
[ CANT. DETALLE VR. UNIT. VR. TOTAﬂ

312 400 8092

v ) R

nela | nbnive ML 23 T el FE6 BA74 Cr
Naa Latorre Nit 41.66 102 00474

Impreso por Yoz

—...—a——fn»——t*——t—wA
i
—_—t 1 ! ] el
50 por Yo 5

Esta FACTURA DE VENTA Se asimiia en todos gug ¢ !
efectos legales a una LETRA DE CAMBIO Art. 774 delC: C. &
RECIBI CONFORME / SUB-TOTAL § | @, |

LT — —— s s el WY
Calle 84 No. 1 D 10 Sur esie B, Yormpsa Via o LianoTel.: 200 2353 Cel.: 315 610 1931 Bogots, D,




-
N

| « “‘
Gla |

PINTURAS

EVAD

José Francisco Porras '
Nit: 17. I}BO 882 3 Reg:men Comtn

Ay

Autonzaclon Numeracién de Facturacion

Numero de Formulario 18762013652593

MEZCLA TECNICA

Thinner, Carburo, Estopa, Lijas, Brochas,
Pegantes, Cintas, Soldadura en Bronce

XELL

i

FACTURA DE VENTA

Esmaltes, Vinilos, Barnices, Lacas, Disolventes,

Fecha 2019 - 03- 26 Rango 50001 - 60000 Autorizacion N(.) 5 50 3 8
FECHA__C. A — 6 =2 - z4Q
seiorEsy_sweened Al Monznt
DIRECCION: (1“1( 2 =Rl
FORMA DE PAGO: nir: At \S40c -
r_CANT. DETALLE VR. UNIT. VR. TOTAL ]
# | 2 1L B amatite. 19 Yebied L6600 O
vl Red\\ O 6000
r\ -y
\\ )
— = \
Esta FACTURA DF VENTA se asimila en todos sus
L efectos legales a una LETRA DE CAMBIO Art. 774 del C. C. i
( RECIBI CONFORM SUB-TOTAL $ [5 o) G'OEE
?’7 Wﬂ ﬁ/l WA S|y yyg
- Z2/oYersF

L

| TOTAL $

N

Impreso par Yalanda Latorre Nit 41.660.545-2 Tel.: 566 5474 Cel.: 312 400 5002

12 r“ﬂ(]

Calle 84 No. 1D 1 d sur este B. Yomasa Via al LlanoTel.: 200 2353 Cel.: 315 610 1931 Bogota, D.C.




HOECE 1%
SppaL toLor A
- REH850° g3 hhn 5
SR DESCRIPCI M VAL O
75220129547 ey
JABON SIN Ak
0355?2545E§QU11“ N Ak 19,900 1)
5063§E%§%29?R SANPIC AT 17,990 1
- TERR B i i T K
370593f9§5§gglg POLID e
HEDTA CANA COEXTRUTD 23,500 I
SUBTQTHI/1DTHL s 98,200
18RJ. 475 W L.,
Rhro: aggggRecibe: Brs58oran: u1sJ8? w200
CAMBTO $ 0
A RESUMEN i
?Iﬁuh B fompra D%a;iﬁtnp IR
a;ﬁ9? 98, 200 82,521 15,579
p TRIBUYENTES
TSRRBBLALES o7 e
es . “de 29 F ”
RESBORSABLES BE | (V8 AE EHF‘ggég
AGENTES DE RETEIVR -0
11P0 cLTEN Ax
NRIL

Lonsulte la politicg de

Y o9aranties en www. home

linea nacional 3208899933 o o

firendas,
Tirilla: 80 07
BUC EHJI

RANGC -
Rvsul PUS

—‘ﬁ:

2 devolug g ianegs
center Com.Ch

v las

5144

HDgECEéTER

?%"HEnchB“ 68-3°

CODIGo BESLCIPCION. VALOR
(1089 5190u4n 3
7T X $23,500 .
_HEDIA CANA COEXTRUID 164,500 D
770729671713344
PALETA PUNTO DE ENCU 24,900 D
7, 01060504907 - ‘
TARRG CHAZO 1/4ps CO 39,900 D
747752691802 : P
_ DESTGRNILLADOR ESTRE 14,900 D
61131800243 i
RESPIRR  » SOLDADURA 18,500 D
7707296770°
2 % §11,9¢.
288’48E5?éz LJARTO DE ASED 23,800 D
TR RAEE MANPOSTERTR 3/ 8,500 D
17197333838
" " "ST{ICONR 280ml BLANC 29,800 D
1706157644814 ¥
PROPACK GRIFLEX LVM/ 14,600 D
7709761077957
2 X $44,900
CUECLG INDUSTRIAL SA 89,800 D
7709761077902
2 X'$174,900°
VALYOLA PEUHL/GRIFER 349,800 T
SUBTDTRLITDTHL $ 779,400
EFECTIVB 790 000
CAMBIO 10,800
RESUMEN DE IvA
Tiro Comera BdSE/ImP 7 TV¥A _
0=19% 779,400 654,958 124,442
GRAND
RE

Consulte la politica ge~devoluciones
4y garantias en www bomedenter . com. co

linea nacional 320888993 & en las

tiendas. 1
Tirilla: 80| 13 9051
levoluciones de arffcuiu: de Havidad

“ole se recibiran heaste
Diciambr -~ 37 de 2019
Todos los articulos de navidad

importados tienen 3 meses de sarantia.

I

SERVIERD ks ChOR"Lh LohpadZ071727%°

VL0 -2 020.
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=14 sapas

RO IALL Zal BA CALYPSG
NiT gep = 15204-7
BYUL o - “uT4o08 MONSERF
N 14 49 I
iel. 28443585 3
LLogimen comdn
o DA sontribuyentes Seqln
wdloLan #012635 de Diciembre 14
de 201&
Agentes Fetenedores de [ya
AuLorretenedoreﬂ de Renta sequn
Fesolucidn $¥0008548 de Agostao 27 de 2010

AN
14

qun
=] -
de 2010

B 1

AUT Muneraci én FAV;EU7v'ﬂi:967179
kechg Emisian 12019 nzs1g

Facha vige,. 4 HPATTS /1
Frefijo PoPLIOL
Consac ivos de] Wl ad 22300

Factura ge . Jntade Parsona
Jurig: e 34

S0 Poadzu, 0109 - 17:00:18
o STRVITTONT

SN SUENGS
Al

g UlFep. —H’*TTLkGH
IT Cliente -
lrecclon Fae

Ligglg~
s o

. CALL fa

SR G 2 L Brala (- l'%il{.u'n}:l&

Biop 1 U. "igota

i i Fe2 5

Kk SRR R E L T

e - wl/09 - 17118
X T TN IR 41&&**#-)**#*&%*****#**
Tipo PONIT

Bbiziiiig

LU AVILA WAR(ES

L1 e e ——— - R e

conLae DESCRIPCION
CANT PVR %DTO Imp VALOR

ungalzy GRAMA FATSAJI EMU

PHEr 15 8403M

b T T i'21419, 514
~HTA ANTIDESL.
"MK 20M TPk UNIDAD=
e W, oD (s LT

i . @ 1 180 gt
ENTOS (- N 1451, 708, 0
Iy, 4 1,038,632, 00

873,641.00
1 ; 165, 951 o0
“TAL A PAGAR £ 1,033,632, 00
HECLBIDO v D oy

R U I O
.
L A >
1
(S

SR L IR E INPUESTOS &
TIBOQ Sak LR IMp VENTA

Ivea 9,041 .00 leh, 821 .0 U38,632 . 00

PhellITR ¥ NUEVE MIL
SEILCT ST o FPRECNTA Y Dog PESGS Mo TR

b t g il
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Resaltado

casa
Resaltado


Bogota D.C., 28 de febrero de 2020.

Cuenta de cobroN° 1

ASOCIACION SUENOS DEL MANANA ASM
NIT 900118808-2

DEBE A

CUSTODIO DUVAN RODRIGUEZ
C.C. 93296548
Direccion: calle 74 b bis sur n® 1d -04
TELEFONO: 3123876219

LA SUMA DE:
$ 2.500.000

Dos millones guinientos mil pesos m/cte.

POR CONCEPTO

Mantenimiento pasamanos, hechura puertas a 120mir de altura, puerta metalica
pintura, escaleras, CDI sueiios del manana.

Atentamente

Povarn Tledvquee
CUSTODIO DUVAN RODRIGUEZ
C.C. 93296548



ASOCIACION SUENOS DEL MANANA
NIT 900118806~2

Régimen Especial - No Responsable de Impuesto a las Ventas

COMPROBANTE DE ADQUISICICN DE BIENES Y SERVICIOS
Documento equivalente a la Factura (Ley 788 / 02 - Decrete 522/ 03 )

Fecha Nimero
Ciudad:
BOGOTA 28 | 2 | 2020 0630-20-01
Vr. Operacidn $ 2.500.000
Son

Setecientos mil pesos m/cte.

Beneficiario del Pago - (REGIMENSIMPLIFICADO)

Primer Apellido Segundo Apellido Nombres
RODRIGUEZ CUSTODIO DUVAN
Nit Direccion Teléfono
93296548 Calle 74 B Bis Sur 1A-04 3123676219

Descripcién de la Operacion

Mantenimiento pasamanos, hechura puertas a 120mir de altura, puerta metalica pintura,
escaleras, CDI suefios del mafiana.

Tarifa de IVA
Vr Operacion a la que se grava
el bien o setvicio

Vr. IVA que genera Tarifa de Retencién

la Operacidn de IVA Vigente Vr Impuesto Asumido

$ 2.500.000

Firma del Vendedor o Prestador del Servicio

Dt Nmaiez -
PUVAN RODRIGUEZ {
C.C. N0.93,296,548

NOTA: ANEXAR FOTOCOPIA DEL RUT Y DE LA CEDULA DE CIUDADANIA DEL PROVEEDOR




PILOTO ARTE Y PAPELERIA
calle 11 11-53 local 220

VV V¥V V VV VV VYV YV VYV VYV V VYV VYV VY YVYYVY VYV

DARIO MEJIA FACTURA DE VENTA Nro [ ps- 156786 ]
CALLE 11#11 -53 LC 220 CC CENTROLANDIA IVA REGIMEN COMUN
Telefono:2844569
NiT:794355610-8
FACTURACION POR COMPUTADOR RESOLUCION DIAN Nro.18763003510341 Fecha de 2020/01/21 Numeracion de 152832 al 160
hYd ™
Fecha de Factura - .
A2: Wi 2030 Sefior{es): ASOCIACION SUENOS DEL MANANA ASM
s NIT:200118806-2 Telefono: 7672268 Ciudad: BOGOTA
\_ Direccion: calle 7S sur N. 1D 33 ESTE J
{d:antida Codigo Descripeion Valor Unitario ico Iva Subtotal Subtotal
5 |ogo7i70 CLIP COLORES 1.700 501 ... 7.143 7.143
5 |0009758 BANDERITAS GO -0017 1.350 $01.. 5.672 5.672
3 10009627 NOTAS ADHESIVAS OFFESCO 374 250H 3.900 $01 .. 9.832 9.832
8 |0000125 RESMA 75 GR REPRO CARTA : 9.600 Sit 1 . 64.538 64.538 |
5 |0000140 REPUESTO BISTURI X 10 GO 1.500 S0 .. 6.303 6.303
5 |0009107 BOLSILLO ACETATO CARTA GRUESO PAQX 25 6.300 S0} .. 28,571 28571
5 |0009899 BOLSILLO ACETATO OFICIO GRUESO PAQ X 26 8.200 501 .. 34.454 34.454
4 {0000163 PIMPONES PAQTE X 50 6.000 507 ... 20.168 20,168
10 |0001645 PAPEL CONTAC ORIGINAL X 20 MTS TRANSPAR §0.000 S0 .. 672.269 672.269
4 |0002147 PAPEL CONTAC ORIGINAL X 20 MTS COLORES 72.000 501 .. 242.017 242.017
4 {0000120 CINTA ENMASCARAR ALL TAPE 48 X20 3.000 S0 .. 10.084 10.084
15 10001585 ESCARCHA CORRIENTE CUARTOS 2.700 501 .. 88.235 88.235
15 |0006180 CARTULINA BRISTOL OCTAVOS COLOR PAQ X 100 6.700 S0 .. 84.454 84.454
20 |0008018 CREYON FABER JUMBOQ GRIP TRIANG 6.100 50 ... 102.521 102521
30 {000RD47 RESALTADOR FABER 49 950 S0/ .. 23.950 23.950
3 {0001575 BORRADOR PELIKAN 7.050 50| .. 17.773 17.773
5 |0001537 ASERRIN COLORES 700 501 .. 2.941 2.941
4 {0008033 BOMBA MEMO R 12 10.700 SO}.. 35.966 35.966
4 0002129 PAPEL SEDA 2.000 S07.. 6.723 6.723
20 {0000154 COLOR NORMA X13 10.150 501 .. 170.588 170.588
10 [0003164 VINILO PAYASITO FLUORESCENTE KILO 10.500 S0 .. 88.235 88.235
5 {0002750 CARTON MICROCORRUGADO BLANCO 70 X 100 6.000 SO .. 25.210 25.210
1 {0010040 NYLON PESCAX 201B 2.600 S0 .. 2.185 2.185
20 |0000392 CHELINES X 100 4,500 SO .. 75.630 75.630
6 |0008018 MARCADOR PELIKAN 426 TABLERQ AZUL 1350 $01}.. 6.807 6.807
100 {0002562 PLIEGOS PAPEL BON 16 600 S0} .. 50.420 50.420
1 0055845 ROLLO CRAFF 45,000 S50} .. 37.815 37.815
4 | 0002147 PEGANTE S| PEGA GALON UNIVERSAL 24.700 S0 .. 83.025 83.025
Recibi y acepte conforme: fsellggliente Valer bruto: S 2.003,529
/ Retenciones: S0
l f/{z?j / 4/ Descuentos: 50
Nnit: o cc 7 v W/ T f’u“? O }_;} Subtotal: $ 2.003.529
{Observaciones/Detalle: FACTURA GENERADA DEL PEDIDO NRO 82607 Total lva: $ 380.671
Total ICO: S0
Son: DOS MILLONES TRESCIENTOS OCHENTA Y CUATRO MIL DOSCIENTOS PESOS Octvs M/CTE TOTAL $ 2.384.200
Informacio Tributaria
Si cancela con cheque favor girarlo a nombre de :DARIO MEJNA % Vr.Base Valor Impuesto

Nota: Esta factura cambiaria se asimila en todos sus efectos a la letra de cambio, en caso 19.00%> $2,003,529,00 $380,671.00
de mora se causara el interes autorizado por la ley. se hace constar que la firma de una
persona distinta al comprador implica confesar la deuda v obligar al comprador. R
de conformidad los articulos detallados en esta factura y acepto el valor estipuladoe )
SSHES 7 Detalle de Ia forma de pago

Impresa 12-Mar-2020 Hora 13:34:32 - EFECTIVO: $ 2,384,200.00

RECIBE : S0 CAMBIO: 50
sofware:www,conexionpos.com
e NO SCMOS AUTO —RETENEDORES
Cajas rollos
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MAR 31

MAR 31

™| aanmcaanvl

MAR 31

£

MAR 31

| MAR 31

DEBITO AUTORIZADO POR ACH
DEBITO POR LOTE:0003530107 PAOGO0521107
DEVOLUCION TRANS NO EXITO

DEVOLUCION TRANS NO EXITO

DEVOLUCION DEGNI202 SEGURAS DEL ESTARDOOINRD
CTA NVALIDO

GRAVAMEN MOVS FINANCIEROS
DEBITO POR LOTE:0002953877 PAQDOUS 18348
ABONO DE INTERESES

03530107
02267581
02321824
12345678

12345678

ACH

ACH

ACH

SANTA LIBRADA

SANTA LIBRADA

1,354,500.00

337,834.00

2,384,200.00 -

1,354,500.00

4,029.14

62,952,926.61
65,337,126.61
66,691,626.61

66,353,792.61

66,357,821.75 )

SUPERINTENDENCIA FINANCI
DE COLDMBIA




POLIZA ACCIDENTES PERSONALES INTEGRAL ESTUDIANTIL
gy oy Nro. 33-68-1000003663

MIT. B60.008.174-4

SUCURSAL FECHA DE EXPEDICION VIGENCIA SEGURD TIPO DE DOCUMENTO
DEEDE LAS 24 HORAE FASTA LAS 24 HOSAS
CALLE 100 DIA MEE &R0 oW MED e MEZ ARG NEGOCIO NUEVO
|01 |o4 |2020 | |02 | 03 | 2020 | |30 |09 | 2020 |

DATOS TOMADOR

NOMERE ASOCIACION SUENOS DEL MANANA A S M DOCUMENTG: NIT  900118806-2
E DIRECCION CL 75 SUR NRO. 1D - 33 ESTE CIUDAD BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO 7672268
ASEGURADOS: ALUMNOS ASOCIACION SUENOS DEL MANANA
BENEFICIARIOS : LOS DE LEY
INTERMEDEARICS DISTRIBUCION DEL COASEGURO
INTERMEDIARIO PARTICIPACION NOMERE COMPARIL % PERT VaLOR ASEG. PRI
m 143756 SEGURCS Y MJLTI SERVI CI OS ORFY LTD 100 %

INFORMACION DEL RIESGO

. CONTI NUA PAG. SI GJI ENTE

PLAM DE PAGOE: CONTADO CONDUCTD DE PAGDS.  DIRECTO EFECTIVO

Hacen parte de la presente P6liza, las condiciones Generales contenidas en la forma 0, ADJUNTA.

SUMA ASEGURADA $ PRIMA $ ASEGURADOS
2, 268, 000, 000. 00 1, 354, 500. 00 216
32, 400, 000. 00 0. 00 216
1, 188, 000, 000. 00 0. 00 216
1, 188, 000, 000. 00 0. 00 216
108, 000, 000. 00 0. 00 216
2, 268, 000, 000. 00 0. 00 216
151, 200, 000. 00 0.00 216
151, 200, 000. 00 0. 00 216
1, 404, 000, 000. 00 0. 00 216
1, 404, 000, 000. 00 0. 00 216
MEDI COS POR ENFERMEDADES TROPI CALES 216, 000, 000. 00 0. 00 216
| NHABI LI TACI ON, | NVALI DEZ, DESMEMBRACI ON O | NCAPACI DAD TOTALY PERMANENTE POR ACCI DENTE 2, 268, 000, 000. 00 0. 00 216
MJERTE POR CUALQUI ER CAUSA 2, 268, 000, 000. 00 0. 00 216
REEMBOLSO POR REHABI LI TACI ON PSI COLGGI CA POR ABUSO SEXUAL 189, 605, 448. 00 0. 00 216
[REHABI LI TACI ON | NTEGRAL PCR | NVALI DEZ A CAUSA DE ACCI DENTE 3,942, 000, 000. 0 0. 00 216
RENTA DI ARI A POR HOSPI TALI ZACI ON 10, 800, 000. 00 0. 00 216
RIESGO QUi M CO 54, 000, 000. 00 0. 00 216
E Val or Asegurado Total Maxino por evento
H FRIMA ANUAL $1,354,500.00 VA $0.00 TOTAL A PAGAR: $1,354,500.00
OESERVACIONES ¥ R
H TOVADOR : ASOCI ACl ON SUERIOS DEL MARANA.
NI T No. : 900118805- 2 . .
m ASEGURADOS : USUARI OS5 DE LA ASOCI ACI ON SUENOS DEL MARANA.
BENEFI CIARIOS : LOS DE LEY.
VI GENCI A : DESDE : 02 DE MARZO DE 2. 020.
E HASTA 30 DE SEPTI EMBRE DE 2. 020.
FACTURACI ON UAL - ANTI Cl PADA.

Articule 1152, Salvo lo previsto en el Articulo siguiente 1153, el no pago de las primas dentro del mes siguiente a la fecha de cada vencimiento, producira la
terminacion del contrato sin gue el asegurador tenga derecho para exigirlas.

(415) 7709998021150(8020) 21006601068398( 3900) 000001354500( 96) 20210302

/4—;&?

33-68-1000003663
FIRMA VIDESTADD FIRMA CEL TOMADOR

BOGOTA, D.C. A LOS 1 DIAS DEL MES DE ABRIL DEL ANO 2020
REFERENCIA
PAGO:
2100660106839-8

Carrera 45A No. 102 A - 34 BOGOTA, D.C. ASEGURADO
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MNIT. 860.009.174-4

POLIZA ACCIDENTES PERSONALES INTEGRAL ESTUDIANTIL
33-68-1000003663

SUCURSAL
CALLE 100

DOCUMENTO TOMADOR TIPC DE DOCUMENTD
NIT 900118806-2 ASOCIACION SUENOS DEL MANANA A S M NEGOCIO NUEVO

OBSERVACIONES

En activi dades

En viajes
En vacaci ones

asegur ado.

Por Reenbol so :
afectado, hasta el

Por  Convenio :

- MUERTE ACCI DENTAL :

OBJETO DEL SEGURO

Anparar al asegurado durante |a vigencia del contrato, cuando este sufra alguna |esion organica o perturbacion
funcional pernanente o tenporal causada por accidente, que se entiende conp hecho exterior, inprevisto, repentino,
violento e independiente de la voluntad, que no haya sido provocado deliberadanente por el asegurado.

La cobertura se extiende a:

Durante | a jornada estudiantil

extracurricul ares

AVPARO BASI CO

En torneos inter col egiados e Interuniversitarios
Durante los fines de semana

Si el alumo asegurado fallece conp consecuencia directa de un accidente durante |a vigencia del
contrato, VIDAESTADO reconocera a |os beneficiarios |a suma asegurada contratada.

Para | os alumos de Jardines Infantiles, Prinaria y Secundaria se considera accidente el fallecimento por suicidioy
no se otorga este anparo para las Instituciones de Educacion Superior.

AVPAROS ADI Cl ONALES

- MUERTE POR CUALQUI ER CAUSA : Si el alumo asegurado fallece por cual quier causa, con excepcion de |a Mierte
Accidental, el Suicidioy la nuerte que sea consecuencia de enfernedades diagnosticadas con anterioridad a |a fecha de
ingreso a la poliza sin inportar |a causa VI DAESTADO pagara el valor asegurado.

- DESMEMBRACI ON E | NCAPACI DAD TOTAL Y PERMANENTE : Si conmp consecuencia de un accidente |le produce al al umo asegur ado
inhabi litacion o desmenbraci on di agnosti cada VI DAESTADO, pagara |a i ndemi zaci on correspondi ente de acuerdo al val or

- GASTOS MEDI COS POR ACCIDENTE : Si conp consecuencia directa de un accidente, el alumo requiere asistencia nedica,
quirurgi ca, odontol ogica, de fisioterapia, hospitalaria o farnmaceutica o hacer uso de los servicios de enfernerias,
VI DAESTADO, pagara |os gastos causados hasta el valor contratado, |os valores asegurados en este Anparo se
restabl eceran automaticanente al valor original para nuevos eventos.

En la asistencia nedica no se aplica deduci ble sobre |as indemizaciones y el pago se efectua de la siguiente manera:

El asegurado puede acudir al centro asistencial que elija y |os gastos causados seran reenbol sados al
nmonto contratado, previa presentacion de |os originales de las cuentas de gastos con sus respectivas

Con el

formulas nedicas y los fornularios de reclamacion que sumnistra | a Conpafii a debi danente diligenciados.

carne que |o acredita conp asegurado bajo |a poliza tomada por |a Institucion Educativa, podra

remitirse a cualquiera de las Instituciones Hospitalarias con las que tenenos convenio, en las que prestan la
asistencia nedica necesaria sin ningun costo hasta el tope del valor contratado en el Anparo de Gastos Medicos.

... CONTI NUA PAG Sl GUI ENTE

TOTAL AHUAL & PAGAR: $1,354,500.00

COHTERTO .

Lk HORR EM EL PASG: DE LA PRIHA DE LA POLIZA © DE L8 CERTIFICADO2 O RHENOZ2 QUE 2B EXPIDAH OOH FUNDAHENTO EM ELLR, PRODDOCIRA LA TERHIHACION AOTOHATICR
LDEL OOHTRATO DE 2EGORD T DARA DERECHS A VIDESTRDO, PRREA EXICIR BEL PRGO TE LA DRIHA DEVEHGADA Y DE L42 GASTOR CADBATOEZ OO OCA2ION DE LA BEXPEDICION DEL

33-68-1000003663

EL PRESENTE DOCUMENTO SE EMITE EN LA CIUDAD DE BOGOTA, D.C. A LOS 1 DIAS DEL MES DE ABRIL DEL ANO 2020

FIRMA \IDEETADD FIFMA DEL TOMADCH

Carrera 45A No. 102 A - 34 BOGOTA, D.C. ASEGURADO 2
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EL
ESTADO S5.A. POLIZA ACCIDENTES PERSONALES INTEGRAL ESTUDIANTIL

T N O, 10 33-68-1000003663

SUCURSAL DOCUMENTD TOMEDOR
CALLE 100 NIT 900118806-2 ASOCIACION SUENOS DEL MANANA A S M

TIPC DE DOCUMENTD
NEGOCIO NUEVO

OBSERVACIONES

EL RESTRABLECI M ENTO AUTQOVATI CO DEL VALOR ASEGURADO EN EL AMPARO DE GASTOS MEDI COS HASTA EL 100% PARA NUEVOS EVENTCS ES
SI'N COBRO DE PRI MA ADI Cl ONAL.

- GASTOS MEDI COS POR ENFERMEDAD : Si durante la vigencia de |a poliza, a cualquiera de |os alumos asegurados se |le
Ilegare a diagnosticar por prinmera vez alguna de |as enfernedades que se detallan a continuacion, sienpre y cuando |la
enfernedad sobrevenga al al utmo despues de 30 dias de haber ingresado conmo asegurado a |a poliza, se consideraran como
accidentes anparados y por lo tanto, |as indemizaciones estipuladas en |a caratula de |a poliza seran reconoci das por
VI DAESTADO, con sujecion a |as especificaciones y linites sefial ados en |a cobertura de Gastos Medicos por Accidente.

Cancer

Poliomelitis

Af eccion Renal Cronica
Leucem a

Accidente Cerebro Vascul ar
Infarto Agudo al M ocardio
Escarl atina

Tet ano

Si da

- REHABI LI TACI ON | NTEGRAL PCR I NVALIDEZ : Se cubre |os gastos correspondientes a |a rehabilitacion del alumo
asegurado, a quien se |le haya calificado, segun la Ley 100 y sus decretos reglanentarios, una invalidez superior al
66% en cuyo caso se reconocera hasta el valor asegurado contratado, por reenbolso o nediante atencion directa en |as
I PS con convenio, |as siguientes asistencias tendientes a su rehabilitacion.

Consul ta nedi ca especi al i zada

Val oraci on Nutricional

Val oraci on por Psicol ogia, apoyo faniliar

Manej o por terapia fisica, ocupacional, del lenguaje y respiratoria
Exanenes de di agnostico neuroel ectrofisiol ogi cos invasivos y no invasivos
Atencion grupal de apoyo

Orientacion faniliar

Servicio de orientacion y ubicacion |aboral

Cur aci ones

Suni ni stros para curaciones y terapias respiratorias

- AUXI LI O FUNERARI O POR MUERTE ACCI DENTAL : Se indemnizara a causa de |a nuerte accidental anparada por |a poliza el
val or asegurado contratado, sin presentacion de facturas.

- AUXI LI O FUNERARI O POR MUJERTE POR CUALQUI ER CAUSA : Se indemnizara a causa de la nuerte por cual quier causa el valor
asegurado contratado, sin presentacion de facturas.

- GASTOS DE TRASLADO PCR ACCI DENTE : En caso que sea necesario trasladar al Asegurado accidentado a al gun centro
asistencial para trataniento medico o curacion, durante |las 24 horas siguientes a | a presentacion de un accidente
anparado por |a poliza se reconoceran |os gastos de transporte en que se haya incurrido, por dicho traslado, bien sea
en anbul ancia o taxi.

Este anparo no cubre | os gastos de transporte que se generen con posterioridad al accidente, como por ejenplo, el
transporte en que se incurra por controles nmedicos, terapias, exanenes, etc., tanpoco anpara la novilizacion
que se pueda generar por |a atencion nedica deducida por el Anparo de Gastos Medicos por enfernedades de
Poliomelitis, Leucenia, Tetanos, escarlatina, Cancer.

- GASTOS DE TRASLADO POR CUALQUI ER CAUSA : En caso que sea necesario trasladar al Asegurado desde la Institucion
... CONTI NUA PAG Sl GUI ENTE

TOTAL ANUAL & PAGAR:

$1,354,500.00

COHTERTO .

Lk HORR EM EL PASG: DE LA PRIHA DE LA POLIZA © DE L8 CERTIFICADO2 O RHENOZ2 QUE 2B EXPIDAH OOH FUNDAHENTO EM ELLR, PRODDOCIRA LA TERHIHACION AOTOHATICR
LDEL OOHTRATO DE 2EGORD T DARA DERECHS A VIDESTRDO, PRREA EXICIR BEL PRGO TE LA DRIHA DEVEHGADA Y DE L42 GASTOR CADBATOEZ OO OCA2ION DE LA BEXPEDICION DEL

EL PRESENTE DOCUMENTO SE EMITE EN LA CIUDAD DE BOGOTA, D.C. A LOS 1 DIAS DEL MES DE ABRIL DEL ANO 2020

33-68-1000003663

Carrera 45A No. 102 A - 34 BOGOTA, D.C.
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EL
ESTADO S.A. POLIZA ACCIDENTES PERSONALES INTEGRAL ESTUDIANTIL
T N O, 10 33-68-1000003663

SUCURSAL DOCUMENTO TOMADOR TIPC DE DOCUMENTD
CALLE 100 NIT 900118806-2 ASOCIACION SUENOS DEL MANANA A S M NEGOCIO NUEVO

OBSERVACIONES

Educativa hasta la | PS por dolencias o desmayos se cubriran |os gastos de transporte bien sea en ambul ancia o taxi.

- GASTOS MEDI COS POR ENFERMEDADES TROPI CALES : Cobertura especial para gastos derivados de tratani entos nmedi cos por
cual qui era de | as siguientes enfernedades:

Mal ari a

Penfigo

Lepra

Fiebre Amarilla
Lei shmani asi s
Col era

Tuber cul osi s

- RENTA DI ARI A POR HOSPI TALI ZACI ON A CAUSA DE ACCI DENTE : Por |a hospitalizacion comp consecuencia de un accidente
anparado por |a poliza, VIDAESTADO indemizara el valor asegurado contratado diario, cuando |a hospitalizacion sea por
mas de ocho (8 ) dias con un nmaxino de treinta (30) dias sienpre y cuando se encuentre bajo cuidado de un nedico en una
Institucion |egal mente reconocida. Con un maxino de un (1) evento por cada estudiante asegurado.

- ANEXO DE RIESGO QUIM CO : nediante el presente anexo se reenbol sara hasta el valor asegurado contratado por |la
at enci on nedi ca especial izada, por |a exposicion involuntaria del alummo asegurado a agentes quinicos, los cuales le
produzcan efectos agudos o cronicos.

- AUXI LI O EDUCATI VO POR MJERTE DE UNO DE LOS PADRES : Conp anparo especial y sin cobro adicional de prima, en el
evento que al guno de |os padres del ALUMNO ASEGURADO falleciere a causa de accidente, VI DAESTADO pagara el val or
asegurado contratado por el nunero de meses restante contados desde |a pension siguiente al falleciniento del padre o
la nadre del alumo asegurado y hasta la term nacion del afio | ectivo, escolar o educativo cul ninacion de clases.

Durante |l a vigencia de |a poliza se pagaran CINCO (5) EVENTOS POR AUXI LI OS EDUCATI VOS.

En caso de nuerte de | os dos padres durante |a vigencia de la poliza, VIDESTADO sol anente pagara |a indemizacion a
que hace referencia este anexo, por la nuerte del primero de ellos dentro de la vigencia de la poliza.

- GASTOS DE TRASLADO POR ACCI DENTE : En caso que sea necesario trasladar al Docente o personal administrativo que en
las instal aciones de la Institucion Educativa sufran un accidente y sea necesario trasladarlo a al gun centro
asistencial para tratamento nedico o curacion se reconocera |os gastos de transporte en que se haya incurrido por
di cho traslado, bien sea en anbulancia o taxi, hasta por |a suma contratada por |os al umos.

- REEMBOLSO POR REHABI LI TACI ON PSI COLOG CA POR ABUSO SEXUAL : No obstante lo estipulado en |as condiciones general es
de la poliza con relacion al anparo de rehabilitacion integral por invalidez, se establece que si el estudiante
asegurado es victim del abuso sexual durante l|a vigencia de la poliza, presentando |as pruebas de reconociniento por
parte de nedicina | egal, VIDAESTADO reenbol sa hasta el equivalente de 1 SM\WLV, por concepto de tratami ento psicol ogi co
que haya sido realizado por un profesional debidanente autorizado para el ejercicio de la profesion y que cuente con
tarjeta profesional. El asegurado debe presentar las facturas debi danente cancel adas.

-NOTA : No se tiene cobertura por Violencia Intrafaniliar.
- GASTOS FUNERARI OS POR MUERTE ACCI DENTAL PARA PERSONAL DOCENTE Y ADM NI STRATI VO : Se otorga cobertura por el

falleciniento accidental de al gun docente o personal admnistrativo infornado a VIDAESTADO hasta por |a suma
... CONTI NUA PAG SI GUI ENTE

TOTAL AHUAL & PAGAR: $1,354,500.00

Lk HORR EM EL PASG: DE LA PRIHA DE LA POLIZA © DE L8 CERTIFICADO2 O RHENOZ2 QUE 2B EXPIDAH OOH FUNDAHENTO EM ELLR, PRODDOCIRA LA TERHIHACION AOTOHATICR
LDEL OOHTRATO DE 2EGORD T DARA DERECHS A VIDESTRDO, PRREA EXICIR BEL PRGO TE LA DRIHA DEVEHGADA Y DE L42 GASTOR CADBATOEZ OO OCA2ION DE LA BEXPEDICION DEL
COHTERTO .

EL PRESENTE DOCUMENTO SE EMITE EN LA CIUDAD DE BOGOTA, D.C. A LOS 1 DIAS DEL MES DE ABRIL DEL ANO 2020

33-68-1000003663
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T N O, 10 33-68-1000003663

EL
ESTADO S5.A. POLIZA ACCIDENTES PERSONALES INTEGRAL ESTUDIANTIL

SUCURSAL DOCUMENTD TOMEDOR
CALLE 100 NIT 900118806-2 ASOCIACION SUENOS DEL MANANA A S M

TIPC DE DOCUMENTD
NEGOCIO NUEVO

OBSERVACIONES

contratada por nedio de reenbolso a los beneficiarios de ley y con un sub-linite de cuatro (4) eventos por vigencia.
Conmp beneficio adicional se podran asegurar a | os Docentes, Personal Administrativo, Asociacion de Padres de Fanilia,

de los beneficios de la poliza incluyendo el carne en PVCy con |as siguientes coberturas:
Mierte Accidental .
Desmenbr aci on.
Rehabi litacion Integral por Invalidez.
I nhabi | i tacion por accidente.
Gast os medi cos por accidente.
Auxilio Funerario por Mierte Accidental.
Gastos de traslado por accidente.

Para | a suscripcion de esta poliza, es necesario que |la tome por |o menos uno de |os padres del alumo asegurado.

NOTA: En caso de contratarse esta poliza, queda sin validez |as coberturas de Gastos de Traslado por Accidente y
Auxilio Funerario para |os Docentes y Personal Adm nistrativo.

AVPARO VALOR ASEGURADO MAXI MO CADA UNO
MUERTE ACCI DENTAL $10. 500. 000=
MUERTE POR CUALQUI ER CAUSA $10. 500. 000=
DESMEMBRACI ON $10. 500. 000=
| NCAPACI DAD TOTAL Y PERMANENTE $10. 500. 000=
REHABI LI TACI ON | NTEGRAL $18. 250. 000=
GASTOS MEDI COS POR ACCI DENTE $ 6.500. 000=
GASTOS MEDI COS POR ENFERMEDAD $ 6.500. 000=
AUXI LI O FUNERARI O POR MUERTE ACCI DENTAL $ 5.500. 000=
GASTOS DE TRASLADO POR ACCl DENTE $  700.000=
GASTOS DE TRASLADO POR CUALQUI ER CAUSA $  700.000=
BECA EDUCATI VA POR MUERTE ACCI DENTAL DE PADRES (MAXI MO 5 EVENTGS X VI GENCI A) $  150.000=
AUXI LI O FUNERARI O X MIE X CUALQUI ER CAUSA $  5.500.000=
GASTOS FUNERARI OS PERSONAL DOCENTE Y ADM NI STRATI VO $  500.000=
GASTOS MEDI COS ENFERMEDADES TROPI CALES $ 1.000. 000=
RENTA DI ARI A POR HOSPI TALI ZACI ON $ 50. 000=
REEMBOLSO POR REHABI LI TACI ON PSI COLOG CA POR ABUSO SEXUAL 1SMML.V
ANEXO DE RI ESGO QUI M CO $  250.000=
PRI MA TOTAL POR VI GENCI A $ 1.354.500

ALUMNGS :

1MARI ANA ALZATE GARZON

21 AN MATHI AS MARTI NEZ RODRI GUEZ
3EM LI E SOFI A GARZON JEREZ

4DANNA ALEJANDRA DAZA NEDI NA
SANTWAN SARM ENTO SALANMANCA
6THOVAS NAVARRETE ROMERO

7MARTI N HELI HERNANDEZ PLANZAS
8JCEL CAM LO MEJI A CAMARGO

OMARI A FERNANDA DI AZ DAZA

10DAM AN SM TH GONZALEZ BOLAROS
11VALERY JULI ANA SCLER RESTREPO
12MARI ANA PRADA CUMACO

13SARAH | SABELL MXJI CA RODRI GUEZ
14LINA | SABELLA CALLEJAS ACUNA
15H AN STI VEN MURI LLO MOYA
16MATHI AS G RALDO CARRENO
17VALERI N SAVANTA VELASQUEZ GUZMAN
18SARA VALENTI NA GARCI A ESTUPI AN
... CONTI NUA PAG S| GUI ENTE

Padres y Madres del Al ummo Asegurado, por el misnp valor asegurado y la misna prim de | os Al umos asegurados, gozando

TOTAL ANUAL & PAGAR:

$1,354,500.00

COHTERTO .

Lk HORR EM EL PASG: DE LA PRIHA DE LA POLIZA © DE L8 CERTIFICADO2 O RHENOZ2 QUE 2B EXPIDAH OOH FUNDAHENTO EM ELLR, PRODDOCIRA LA TERHIHACION AOTOHATICR
LDEL OOHTRATO DE 2EGORD T DARA DERECHS A VIDESTRDO, PRREA EXICIR BEL PRGO TE LA DRIHA DEVEHGADA Y DE L42 GASTOR CADBATOEZ OO OCA2ION DE LA BEXPEDICION DEL

EL PRESENTE DOCUMENTO SE EMITE EN LA CIUDAD DE BOGOTA, D.C. A LOS 1 DIAS DEL MES DE ABRIL DEL ANO 2020

33-68-1000003663

FIRMA \IDEETADD

Carrera 45A No. 102 A - 34 BOGOTA, D.C.

FRMA DEL TOMADCH
ASEGURADO 5

5,



MNIT. 860.009.174-4

POLIZA ACCIDENTES PERSONALES INTEGRAL ESTUDIANTIL
33-68-1000003663

SUCURSAL
CALLE 100

DOCUMENTD
NIT 900118806-2

TOMEDOR
ASOCIACION SUENOS DEL MANANA A S M

TIPC DE DOCUMENTD
NEGOCIO NUEVO

OBSERVACIONES

221SSI'S ORINA PI

40LUCI ANA AVI LA

46MEGAN SCFI A NI
47JULI ANA REYES

52EI LEEN SAVARA

57ELI ZABETH DANI

70M A ANTONELLA
71MELANY SAVARA

73JONATHAN RUI Z

77ELI OTH JAVI ER

80J HOANSAMUEL

86ANDRES FELI PE
... CONTI NUA PAG

191 SAAC DAVID BRI CENO GALANTON
20JULI ETA BENI TEZ FAJARDO
21MATHI AS RODRI GUEZ UMBARI BA

NZON PERDOMO

23ANGEL SAMUEL MONTERO NAVARRO
24DAVI D SANTI AGO BAUTI STA AVAYA
25EM LY SOFI A RODRI GUEZ ARROYAVE
261 SABELLA SANDOVAL TORRES
27NMARI AJOSE CUCAI TA CARRILLO
28AUSTI N ALEJANDRO SANCHEZ DI AZ
29ANDREY MATHI AS TELLEZ GARAVI TO
30MARI A FERNANDA RCDRI GUEZ  SANCHEZ
31JOHEL ANDREY GALVI S MARTI NEZ
32ANGEL  DAVI D CASTRO RODRI GUEZ
33MATHEW SARM ENTO SALAVANCA
34KEYNNER SEBASTI AN HOYCS MARTI N
35EM LI MARI ANA ALVAREZ ESTEVEZ
36JEFFREY MATIAS LOZADA PENA
37MARI A GABRI ELA ROVERO BEDOYA
381 SABELLA VARGAS PARDO

39DAVI D SANTI AGO TRI ANA PARRA

PRADA

41EVANGELI NE DI AZ RODRI GUEZ
42NMARTI NA SANCHEZ CUELLAR

431 SABELLA TOVAR SUARI QUE
44ANDRES MATHI AS GAVIRI A RI ARO
45VALERY SALOVE VELEZ MORENO

ETO CASTRO
BUSTOS

48J0SUE MARTI N CUERVO GARCI A

49ALI SS SAMANTHA  GAVI RI A RAMOS
50NI COLAS ALEJANDRO FLOREZ ANGUCHO
51MARI A PAULA PEREZ JI MENEZ

POVEDA AMAYA

S53ANGEL MAXI M LI ANO RI NCON GONZALEZ
54L1 AM ANDRES MARCHAN MQJI CA

55ANA VALERI A RQJAS ORTI Z

56 THI AGO CARRENO HERNANDEZ

ELA HENAO SEGURA

58SARA M CHEL PEREZ GALEANO
S9SAVANTHA REI NA RAM REZ

60MARI ANA FARFAN Pl RAQUI VE

61MATI AS BERMUDEZ VELA

62LESLY GABRI ELA ROJAS FAJARDO
63LYAN GERARD RODRI GUEZ GUZMAN
64HELLEN GABRI ELA GARZON MAHECHA
65W LSON JERONI MO LEON HERNANDEZ
66JULI AN STEVEN VI LLAREAL CASTILLO
67SARAH | SABELLA FORERO CASTI BLANCO
68M CHELL TATI ANA CASTILLO S| ERRA
69LI NA SOFI A BUENO GANAN

RAM REZ ZARATE
GONZALEZ GARCI a

72SAMUEL M RANDA CALDERON

RUI Z

74ANGEL STEVEN NAVARRETE ARI ZA
75ERI CK SAMUEL RUBI O LI LNARES
76EI MY SALOVE URREGO AGUI LERA

CAVACHO MORENO

78PAULA ZAVARA UBAQUE MUNOZ
79SARA SOFI A CORONADO HERNANDEZ

MARTI NEZ HERNANDEZ

81SAMUEL ESTEBAN CASTRO RAM REZ
82MARI A JOSE MAYORGA CUERVO
83KARLA | SABELLA LEAL GARCI A
84THOVAS DAVI D GARZON PI NZON
85JUAN EDUARDO CORTES UMARA

RAM REZ GARCI A
SI GUI ENTE

TOTAL ANUAL & PAGAR:

$1,354,500.00

COHTERTO .

Lk HORR EM EL PASG: DE LA PRIHA DE LA POLIZA © DE L8 CERTIFICADO2 O RHENOZ2 QUE 2B EXPIDAH OOH FUNDAHENTO EM ELLR, PRODDOCIRA LA TERHIHACION AOTOHATICR
LDEL OOHTRATO DE 2EGORD T DARA DERECHS A VIDESTRDO, PRREA EXICIR BEL PRGO TE LA DRIHA DEVEHGADA Y DE L42 GASTOR CADBATOEZ OO OCA2ION DE LA BEXPEDICION DEL

33-68-1000003663

FIRMA \IDEETADD

EL PRESENTE DOCUMENTO SE EMITE EN LA CIUDAD DE BOGOTA, D.C. A LOS 1 DIAS DEL MES DE ABRIL DEL ANO 2020

Carrera 45A No. 102 A - 34 BOGOTA, D.C.

FIFMA DEL TOMADCH

ASEGURADO
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MNIT. 860.009.174-4

POLIZA ACCIDENTES PERSONALES INTEGRAL ESTUDIANTIL
33-68-1000003663

SUCURSAL
CALLE 100

DOCUMENTO TOMADOR TIPC DE DOCUMENTD
NIT 900118806-2 ASOCIACION SUENOS DEL MANANA A S M NEGOCIO NUEVO

OBSERVACIONES

87NAHOM BULLA ACERO
88PAULA ALEJANDRA RUBI O RAM REZ

891 AN JOEL MUNOZ TELLEZ

90EVELYN SARAY HUERFANO RAM REZ
91BRI AN ALEJANDRO SEGURA VALENCI A
92THI AGO ALEJANDRO TR VI RO ARCI LA
93MARTI N W LCHES ARJONA

94JCEL ESTEBAN AVENDARO PENALOZA
O5ELI ANA M CHELL YARA Pl NZON

961 SABELLA OSORI O CASTI LLO

97M GUEL ANGEL LI EVANO CASTI LLO
98JESUS MATIAS MOSQUERA CHAPARRO
99JUAN JOSE VELASCO CRUZ

100DANNA SOFI A TAFUR CONTRERAS
101MARI A CAM LA LOZANO CHAVES
102MARI A FERNANDA ARCOS MACI AS
103TANI A SARAHY CHOCONTA Pl NZON
104VALENTI NA PACLA MONTOYA MORALES
105JCEL SAMUEL VEGA RODRI GUEZ

106NI COLLE SAMANTHA FONSECA GUTI ERREZ
107JCHAN MATHI AS RAM REZ MARTI NEZ
108M CHEL SOFI A MORENO AREVALO
109DANNA SOFI A CRUZ AMAYA

110ANGEL DANI EL ROA CUCUMA

111AXEL EM R AGUI LLON JI MENEZ
112DANI EL ESTEBAN VI LLANUEVA RODRI GUEZ
113DI LAN MATHI AS ORGZCO QUI NAYAS
114SARA DANI ELA REYES PI NZON

115Nl COLE DAYAN RI VERCS PARADA
116VALERY JULI ANA CHALA RI CO

117EI MW DANI ELA BELTRAN AMAYA
118SANTI AGD MENDCZA ARI AS

119M GUEL ANGEL LOPEZ CRUZ
120VALERI A CLARCS MARTI NEZ

121DANI EL SANTI AGO RCDRI GUEZ MANCERA
122EI KER STAYFYTH RODRI GUEZ CORDERO
123VI OLETT JI MENA GALLEGO CI FUENTES
124JUAN SEBASTI AN HERNANDEZ HERNANDEZ
125ANGEL FELI PE ROVERO LI ZARAZO
126LI A ANTONELLA RAM REZ SCARPETA
127AYLYN LUCI ANA GALLEGO TRI ANA
128EM LY ALEXANDRA RI CO CARRI LLO
129JCEL FELI PE SARM ENTO LARA

130ANA MARI A CASTRO PATI RO

131SARAY THAILY VASQUEZ RODRI GUEZ
132VELANNY ALEJANDRA MORENO VALENCI A
133JUAN MANUEL CRUZ SANCHEZ
134ASHLEY Gl SELLE FONSECA CARDOZO
135DE| VI D STI VEN JI MENEZ FONSECA
136GABRI EL ALEJANDRO ARDI LA

137ROSI BEL ESTHER G L | SASI S

138ALI SSA RAM REZ LEON

139Nl COLE SOFI A RQJAS RAMDS

140CRI STOPHER NEVBALL ARl ZA
141JCSEPH STI VEN RODRI GUEZ HERNANDEZ
142GABRI ELA AVI LEZ AVARI LLO

143DARI O JERONI MD SANCHEZ ROVERO
144GARETH PI NZON PERDOVD

145YEI NER ALEXANDER MONROY BETANCOURT
1461 KER SANTI AGO TORRES MUNOZ
147SAMJEL STI VEN BELTRAN SANCHEZ
148Di DDl ER SAMJEL RQJIAS FAJARDO
149ANTONELLA ROZO QUI NTERO

1501 AN NI COLAS GARZON ACERO

151TANNI A SALOVE JI MENEZ SANTANA
152ANGEL JCEL DI AZ VARON

153MARTI N VI RVI ESCAS MOLANO
154JERONI MD FI SCAL FAJARDO

... CONTINUA PAG S| GUI ENTE

TOTAL AHUAL & PAGAR: $1,354,500.00

COHTERTO .

Lk HORR EM EL PASG: DE LA PRIHA DE LA POLIZA © DE L8 CERTIFICADO2 O RHENOZ2 QUE 2B EXPIDAH OOH FUNDAHENTO EM ELLR, PRODDOCIRA LA TERHIHACION AOTOHATICR
LDEL OOHTRATO DE 2EGORD T DARA DERECHS A VIDESTRDO, PRREA EXICIR BEL PRGO TE LA DRIHA DEVEHGADA Y DE L42 GASTOR CADBATOEZ OO OCA2ION DE LA BEXPEDICION DEL

33-68-1000003663

EL PRESENTE DOCUMENTO SE EMITE EN LA CIUDAD DE BOGOTA, D.C. A LOS 1 DIAS DEL MES DE ABRIL DEL ANO 2020

FIRMA \IDEETADD FIFMA DEL TOMADCH

Carrera 45A No. 102 A - 34 BOGOTA, D.C. ASEGURADO
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MNIT. 860.009.174-4

33-68-1000003663

POLIZA ACCIDENTES PERSONALES INTEGRAL ESTUDIANTIL

CALLE 100

SUCURSAL DOCUMENTO
NIT 900118806-2

TOMADOR

ASOCIACION SUENOS DEL MANANA A S M

TIPC DE DOCUMENTD
NEGOCIO NUEVO

OBSERVACIONES

1551 SABELLA ORTI Z FAJARDO
156JULI ANA VALENTI NA BLANCO ZAMBRANO

157REBECA MARI A DE LOS ANGELES G L | SASI S

158MARI A ANTONI A FONSECA VELASCO
159NATHAN JOSUE ORCZCO Q UNTERO
160RAFAEL RI CARDO TORRES PRI ETO
161ANA LUCI A PEREZ BERNAL

162SHARI TH G SELL ALVAREZ | BARRA
163EVELI N SOFI A CARON MOYA

164AMY LUCI ANA VI VAS MOLI NA
165MARI A JOSE MOLANO CUELLAR
166LUI SA LUl ANNA CARVAJAL MELO
1671 SABELL PEREZ YEPES

168THYAGO FABI AN ESCOBAR SEGURA
169SARAY JULI ANA RI VERA RODRI GUEZ
170STI VEN ALEJANDRO PERA GALEANO
171DANA ESTEFANI A CORREDOR JI MENEZ
172TH AGO ALEJANDRO CARRI LLO GOVEZ
173MELANNY SOFI A BEDOYA CANI ZALEZ
174TH AGO YESI D SANCHEZ HOMVEZ
175EM LY GUERRA RAM REZ

176SALOVE GONZALEZ ALFARO

177DOM NI K ELI AN CHANTACA CARDENAS
178YULI STEFANI A HURTADO HERRERA
179ABBY SAMANTHA RAM REZ MOLI NA
180VAI OLET NI COLL MAHECHA PARRADO
181JHQJAN ALEJANDRO PEREZ GONZALEZ
182DANNA VALENTI NA REYES ARENAS
183ANGEL MATHI AS CAMACHO MORENO
184JOSEPH LOSADA LOPEZ

185KEVI N EMANUEL VALBUENA ROMERO
186SAVANTHA  BUI TRAGO JOYA
187JUANJOSE  BELTRAN PORRAS
188DANNA GABRI ELA HERNANDEZ PLAZAS
189VALERY DANI ELA FONSECA HERNANDEZ
190SHARON SOFI A HURTADO HERRERA
191LUCI ANA CHEVERRI A BELLO
192THOVAS PATI RO CARVAJAL

193ALI SSON GABRI ELA  FONSECA MARTI N
194SARA ALEJANDRA ARROYO GOMVEZ
195JUAN SEBASTI AN ROJAS HORTA
196ANGEL DAVI D MARTINEZ G L
197MARTI N EDUARDO Pl NZON PERDOVD
198ANDRU JESUS MEJI A BERVMUDEZ
199SAMANTHA MOLI NA FLOREZ

200ANGEL MATHI AS CASTANEDA ESTUPI RAN
201EM LY SOFI A GONZALEZ CALDERCN
202SARA FERNANDA SALGAR VI LLATE
203LEYLLER JERONI MD FARFAN ORTI Z
204FEDERLI ANY MEJI A BERMUDEZ

205L1 AM THOVAS ESPI TI A RODRI GUEZ
206JCEL HERNANDEZ RODRI GUEZ
207SOFI A RENDON PARRA

208DOM NI C MATHI AS AREVALO RAMCS
209MARTI N RODRI GUEZ LOPEZ
210JCSEPH SAMUEL ZAPATA ACEVEDO
211CARLCS YESI D AMAYA RI 08

212ELI AN SANTI AGO ANGARI TA CUERVO
213LAURA VALENTI NA ORJUELA
214DULCE MARI A MORENO BOGOTA
215SAMJEL ESTI VEN RI ANO

216MARTI N SANTI AGO ESCOBAR DAZA

TOTAL ANUAL & PAGAR:

$1,354,500.00

COHTERTO .

Lk HORR EM EL PASG: DE LA PRIHA DE LA POLIZA © DE L8 CERTIFICADO2 O RHENOZ2 QUE 2B EXPIDAH OOH FUNDAHENTO EM ELLR, PRODDOCIRA LA TERHIHACION AOTOHATICR
LDEL OOHTRATO DE 2EGORD T DARA DERECHS A VIDESTRDO, PRREA EXICIR BEL PRGO TE LA DRIHA DEVEHGADA Y DE L42 GASTOR CADBATOEZ OO OCA2ION DE LA BEXPEDICION DEL

33-68-1000003663

FIRMA \IDEETADD

Carrera 45A No. 102 A - 34 BOGOTA, D.C.

EL PRESENTE DOCUMENTO SE EMITE EN LA CIUDAD DE BOGOTA, D.C. A LOS 1 DIAS DEL MES DE ABRIL DEL ANO 2020

FIFMA DEL TOMADCH
ASEGURADO
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POLIZA ACCIDENTES PERSONALES INTEGRAL ESTUDIANTIL
Nro. 33-68-1000003663

SEGUROS
IJE 1'|.||"lI:.'ml'-‘l DEI.

MNIT. B60.008.174-4

SUCURSAL

CALLE 100

L,

FECHA DE EXPEDICION

Ola MEE = ARO
|01 |04 |2020 |

(eIl

DESDE LAS 25 HORAS:

|02 |03|2020|

VIGEMCIA SEGURD

MEL DA
| 30

HASTA LAS 24 HOSAS

TIPD DE DOCUMENTO

NEGOCIO NUEVO

= =

DATOS TOMADOR

Ma WEB CORAE!

|~ Baloto) s

R

Hials

Dhrer ||||

NOMERE ASOCIACION SUENOS DEL MANANA A S M DOCUMENTG: NIT  900118806-2
DIRECCION CL 75 SURNRO. 1D - 33ESTE CIUDAD BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO 7672268
ASEGURADOS: ALUMNOS ASOCIACION SUENOS DEL MANANA
BENEFICIARIOS : LOS DE LEY
INTERMEDIARIDS DISTRIBUCION DEL COASEGURO
INTERMEDIARID PARTICIPACION NOMERE COMPARIL %% PERT VaALOR ASEG. PRI
143756 SEGUROS Y MULTI SERVI CI OS ORFY LTD 100 %
- )

SPONSALES

s BANCARIOS

Elhll;"lf @

Harrl'.ulnrhl:m‘l

o Percar

7y - O

[RIRL Ll

cias

*Mo aplica para transferen

Fapos coOn convenio

Banco de Bogotd { Seguros de Vida del Estada Cuenta Corfiente ODE465452

o

G - E "
Ea"‘culﬂ‘mbla Seguros de Vida del Estado Cusnta Conwvenio 47190

-~

A

PRIMA A TOTAL A PAGAR:

ANUAL $0.00

$1,354,500.00 |

$1,354,500.00

BEGURD ¥ DARA DERECHD A WIDESTADD, PARA EXIGIR EL FAGD DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOB 3ASTOS CAUSADOE CON OCABION DE LA EXFEDICION DEL CONTRATO."

LA MORA EN EL PAGD DE LA PRIMA DE LA POLZA O DE LOE CERTIFICADDE O ANEXOE QUE EE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODIACIRA LA TE RMISACIDN AUTOMATICA DEL CONTRATD DE

EL PRESENTE DOCUMENTO SE EMITE EN LA CIUDAD DE BOGOTA, D.C. A LOS 1 DIAS DEL MES DE ABRIL DEL ANO 2020

BANCO CHEQUE No. VALOR (415) 7709998021150( 8020) 21006601068398( 3900) 000001354500( 96) 20210302
EFECTIVO
CHEQUE
TOTAL %

REFERENCIA
PAGO:

2100660106839-8

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE



S, €35
2 wes®
pOR Datos del usuario -
cTuRP JUANA MARLEN SUAN ROMERO
£A CL 75 SUR 8 21 ke
= Sued Hre
“3 acu u 0 ESTRATC: . 2 CLASE DE USO: Residencial
Lﬂ AGUA Y ALCANTARILLADO DE BOGOTA UND.HABIT/FAMILIAS: 1 UND, NO HABITACIONAL: [
Linea de atencidon y emergencias 116 Acualinea ZONA: 4 CICLO: us RUTA:  ypaarsn
www.acueducto.com.co Datos dal edidor
NT 8990090341  MARCA: TR NUMEROC:  A103400163  TIPO: VELOO15T2 DIAMETRO:  y»

2 Numero para cualquier consulta 10347505 M i CONSUMO (") 149
2 _ LECTURA ANTERIOR: 8367 e ! st
= FACTURADO CON: Bajo Consuma Descargue fuente alterna O
~ Factura de Servicios Piblicos No. . )
8 Nitmero para pagos 31640957812 U“‘T‘;; fff““"'“ L N
3 : w5 e

TOTAL A PAGAR '

$709.844 B .
Agua + Alcantariliado + Aseo (ver al respaldo) : !
+ Cobro a terceros (ver al respaldo) - L= — — — =4 ZEETS
S et Pt o e Pemeire
FEB/04/2020
Fecha de pago oportuno s AT o,

Fecha limite de pago para evitar suspensién FEB/OT7/2020 NOV/G1/2019 - DIC/30/2018
FECHA DE EXPEDICION ENE/21/2020

FECHA ESPERADA DE LA PROXIMA FACTURA MAR/24/2020
Resumen de su cuenfa RANGO GMO BASICO Bimestral segin Resclucion GRA 750/2016(0m3 - 22m3)

VIGILADA POR LA SUPERINTENDENGIA DE SERVICIOS PUBLICOS DOMICILIARIOS NRO. UNICO DE REGISTRO 1-11001000-10 EAB-ESP

L | L Costo  gsubsiio Tarifa | yaior W Oftros Cobros |No| Cuota|interés Total _Saldo
Bescripcion cantidad . Valor | Valor \i)aporte| VAT |, pag, SEmwrEyee—m 82
| | Unitario| Total | | Unitaria | Dec. 064112 Min. Vital 59.306-
Cargo fijo residancfal (¥ 1 $13.364,32 $13.364)  $9.355 $4.009,30 $4.008
Consume residencial basico 22 $261004  $57.421| 40195  S7830M|  §17.226
Consumo residencial superior a bésico 127 $2.610,04| $331.475 $0  $2.610,04f $331475
Cargo fijo no residencial
Censumono  esidencial (m3) 1
Subtotal Acueducto @) $402.260)  $49.550- s352.710 btotal Otros Cobro b
Alcantariilado Otros conceplos que adeuda Valor Total
Cargo fijo residencial 1 $6.311,96 $6.312 $4.418-  $1.893,59 $1.894
Consumo rasidencial basico 2 $2.729,30 $60.045 §$42032-  §818,79  $18.013
Consumo residencial superior a basico 127 $2.729,30] $346.621 $0| $2.729,30] $346.621
Cargo fijo no residencial
Consumo no residencial (m3) :
Subtotal Alcantarillado ¥ $412.978  $46.450- I Total otros conceptos que adeuda

Descuento minimo vital s sin costo en estrato 1y 2) $9.396-

§ . T R

R GNSUMO DIA
; 0S COBROS 9 +0:0+0 $709.844  BWSAiPRIGA 350619 EEEnbadrAval $11.987
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656262 63680

VIGILADA POR LA SUPERINTENDENCIA DE SERVICIOS PUBLICOS DOMICILIARIOS

CUENTA CONTRATO
Nimero para uuarquhr mmg

10347505

31640957812
.~
A
N Deto Por Recol, Pta ! $0/
- S e T N e N ZAT Lol R |
‘!‘lpo de Productar J Estrato |
Und. Res. Ocup: . Und. No Res. Ocup: i Dansidad.
Und. Res. Desocup: Und. No Res, Desocup; . Volumen:
Frec. Barrido: | Frec. Recolecci6n: | % Participacion:
: gk ! Subsidio 4
Casto Fijo Total CFT: B oF cmvmumwm“ vvﬂnr Base Aprovechamiento: M — = J.
i i &mmmﬂmd&m Wd\eql.te,i &
—— - ' - en — - amammﬂmmmmm.ma $0
TOMELADAS POR SUSCRIPTOR MES S : : ~
= e - —— ; - — — . = ( T
| Limpieza Urbana ' Rechazo del | .
0.1 5.538 | Aorovechamisnc B PARA PAGOS
Residuos No Aprovechables
Aiwaﬂm-mm: . SUCURSALFS BANCARIAS HrronuAuAé\g_, - CENTRO NARIRO
2 HISTORICO DE VIGENCIAS COBRADAS Berco Bagest anca ey Ventanilia de Recaudos Credivisa
—_— - - . ~ anco P ar
{2 . Banco Av villas Avenida calle 24 No. 37 -
| el ) ___LIQL:EEADGS. Banco GNE Sudameris v::.?amu: ;,3._; 10 et 18
- LA TARIFA !NCLUYE sussuouAPDRTE ; i P —— W
SUPERCADES o CADES
("SU APORTE PARA LA PRESERVAGION Y RESTAURACION DEL AMBIENTE ) | s oo ssagal | gl
L ey 99 de 1.993) | S e el Sania Helaris
El Acueducto traslada recurso a la autoridad amb':-r**al f i, | AR | v e L
f’ Tarifa por m3 - * Hormrio Bngetive 700 ma s & pin hi::h-sfmm :(i::lfﬂ 700 nim. 4500 pom.
L consumo no bésico r TT——
| RAPICADES
| TASA DE USO — o [ ] Gossticlenss S pi- v 1
..... % i i o roos e
Chapinero 53 e 50
[ TASA RETRIBUTIVA Karvady
(Compensacion por Contaminscidn Bochica
W con Aguas Residusies) $53,01 $88,35 $12.387 |/ Fernando
| CENTROS DE PAGOS DE BANCOS ™,
Cobro a terceros : i [ Rampu neean BANCO BOGOTA
CONCEPTO VALOR CONCEPTO VALOR , Db Praz Gran Estaoion 2
" Fiesta Suba
Al Fm“k;n )
:“'d;u‘narq Reatrepo
s o CORRESPONSALES BANCARIOS
m‘;':ﬂ Puntos autorizados Exito, Pomona, Surtimas,
Buneo Citibank Carulla, Exito Express, Punfo Baloto, Cencosud
Banco Caja Sockal
Total cobro a terceros @ .
- TR B o T NP I

OPERADOR:

FACTURA DE COBRO No- 31640957312 10347505

Sofior cajera, po B acue ble de asec aparer

¢ favor recibir 3oio el pago

0 el selic yio sticker da reclam

PERIODO FACTURACION
NOV/01/2019 - DIC/30/2019

JUANA MARLEN SUAN ROMERC
CL758UR 921

IRV IEREEAIIE

5)7707200485271(8020)316408578122(3900)000040709844

B | s FY

wruhmmmmmw chok on Servicos al Cludadeno y oblenge
Informasdn de o puntos de stencidn, capia e fa faCkR ¥ realice SU pago a reves
de inteine! Consule i pubicaciin del Conlralo de Condiclones Ur:lfonmes

52

$709.844

acueducto

ABUA ¥ ALCANTARLLAD D2 BOGGTA

TOTAL AGUA Y
ALCANTARILLADO

]

ESPACIO PARATIMBRE Y REGISTRO BANCO

ECHA DE EXPEDICKIN 4

FACTURA DE COBRO No. 31640957312 - 10347505 —~

Si cancela en chequs, favor girar 2 cheques de gerencia separados 1 - Agua y Alcantariliado a favor de EAB-ESP NIT 850.989.094.1 Y 2 - Asen 2 faver do EAB-ESP-ASEQ NIT 809.989.004.1 ”Sp 6] 3
PERIODO FACTURACION JUANA MARLEN SUAN ROMERQ : i AGTES $0
- CL75SUR 9 21

R

(415)7707200485996(3020)316409578127(3300)000005000008

JIE

ESPACIO PARATIMBRE Y REGISTRO BANCO
21.01.2020

FECHA DE EXPEDICION




536
gses
or?Y Datos del usuaric w

JUANA MARLEN SUAN ROMERO
CL755UR9 21

~=

USME

i L& acueducto e

i

VIGILADA POR LA SUPERINTENDENCIA DE SERVICIOS PUSLICOS DOMICILIARIOS NRO. UNICO DE REGISTRO 1-11001000-10 EAB-ESP

636

641

AGUA Y ALCANTARILLADOC DE BOGOTA UND.HABIT/FAMILIAS: 1 UND. NO HABITAGIONAL: ¢
ZONA: 4 CICLO: u4 RUTA: U44TG0
Datos del medidor
NIT.2999890941  MARCA: Ry NUMERO:  A108400163  TIPO: VELOO15T2 DIAMETRO: 150
Datos del consumo
ﬁgﬂgﬁm@gﬁ“m 10347505 ULTIMALECTURA: 8576
quier consuléa o = e CONSUMO  (m™) 60

FACTURADD CON: Bajo Consumo Dascargue fuente altema G

:gﬁ‘t:: pd;:a Spﬂotglos Phblicos No. 39334389114 amm?; “mm""z ;.'

TOTAL A PAGAR

Agua+ Alcantarillado + Aseo (veral respaldo)
+ Coo 4 terceros (ver al respaldo)

i)

JULSEP SEP-OCT NOV-DIC ULTIMO EEN——

$234.644

— . : $1.130.801 $1451 724 $749.238 CONSUMO
ABR/06/2020

Fecha de pago oportuno =) G S
Fecha limite de pago para evitar suspensién ABRI13/2020 DIC/31/2018 - FEB/28/2020

FECHA DE EXPEDICION MAR/27/2020 FECHA ESPERADA DE LA PROXIMAFACTURA MAY/26/2020
Resumen de su cuenta  RANGO GMO BASICO Bimestral segun Resolucion CRA 750/2016(0m3 - 22m3) :
: Bie | __Costo  ()subsidic Tarifa  yy, Otros Cobros | No. Cuota|interés Total Saido
Descripcioén Cantidzd|  Vafor | Valor i Ajuste 2 a Decena r 53

Unitario | Total

Va
{{+) Aperte : a Pagar
{15 _Unitario ; Dec. 064/12 Min. Vital $9.396-

Acueducto
Cargo fijo residencial 1 $13364,32]  $13.364  $0.355 $400930  $4.009
Consumo residencial bésico _ 22 | S261004| $57.421] 840195  S78301  $17.226
Consumo residencial suparior a bdsico | 33 $2.61005|  $99.132 50 5261008  $99.182
Carge fijo no residencial

Cansumo no  asidencial {m3) L N i
Subtotal Acueducto @) $169.967)  $49.550- PPYT Al Subtotai Otros Cobros &) 1%
Alcantarillado Otros conceptos que adeuda Valor Total

Cargo fijo residencial 1 $6.311,96 $6.312)  $4.418- 5189358 $1.894
Censumo residencial béasico 22 $2.729,30 $60.045  $42.032- $5818,79 $18.013
Consumo resldenclal suparior a bésico 38 $2.720,29]  $103.713 S0/ $2.72929 $103.713
Cargo fijo no residencial

Censtimo no residenclal (m3)

Subtotal A[cantarilladn?) ' | §170.070,  $46.450- TR Total otius'cl'ancje_pips que adeuda

Bescuento minimo vital (12 metros cublcos sin costo er estrate 1y 2) $9.396-

TOTAL AGUA, ALCANTARILLADO Y OTROS COBROS @ +#4€+0

smaca o

i . e A



EAPRESh: EFECTIV LIDA,
1.930.131.993-

Calle 9 Ho. 12-55 Bogota
PAGD BE FACTURAS

16 ACUEDECTD ASEO BUKOTA AR
GORRESPONSAL BRNCARIG DOGIDERTE
RHERENElﬁﬂl&??ﬂ?ZﬂﬂﬂB‘Eh&i 203233438911
183900000000234644

T30

213

HUAFRA NF APRIRALIIN

10347505

32334389114

| Aporte = g I

Subsidio

s&muhmdmdmuodo dnqu:
&MIW M&BE:"'“

..r,

T PARA PAGOS ;

<
§ - | SUCURSALES BANCARIAS AUTORIZADASN .~ CENTRD RARINO
é | Banco Bogoth  Banco Rag Vantanilia de Recaudos Credivaa
B — " Banco Popular
§ Banco Av villes Avenida calle 24 MNo. 37 - 15
= 8 Banco GNE Sudameris Vertaniilas 6 y 10
: LA TARIFA INCLUYE SUBSIDIO O APORTE. :
s A SUPERCADES S - CADES
/”SU APORTE PARA LA PRESERVAGION Y RESTAURACION DEL AMBIENTE ) Gans : e T Mt T
Arrdrwy Lunug & vismea: T80 am 530 g Kannad Sants Helenla
: {Ley B8 de 1.993) ) ) Suim Boimde B8 Bm. 8 1200 6 e Beniis  eams
El Acueducio fraslada este recurso a la autoridad ambiental oo PR - x-S a v Suba —
o3 Tarifa por m? Tarifa por m? Valor Total "\ Enputhd * Mevario Engsthed 7108 am a 4 sm. Muma E e O i v ]
consumo hésico consume no bédsica Cobrado S 4 i
TASADE USO fioea Holands Sube Rinadn Thoubryes i
(Pago por el Agua Cruda) $6,89 $11,48 $588 fé_’nnd-s: .\x-ih(.:;_ ;.-.g,v riog Vihauls ﬁm. s
pr = = Chapinefo Chapine L K 2 ke L a0
TASA RETRIBUTIVA Ei Carmeo ot ﬁ.ﬁ. : éf’:}:l — Korowdy
{Cempenaadion por Cantaminacién g  Placa Aarmos 8 do Agouin e pow
\\__con Aguas Rasiusee) $53,01 $88,35 $4.524 /) T s ks Dot et ok oL
- 1
ot omve CENTROS DE PAGOS DE BANGOB™_______ |
Cobro a terceros e NGO DAVIVENDA BANCO FOPULAR BANCD B0OTA
: sducio v P n clén 2
CONGEPTO VALOR CONCEPTO VALOR Unowwrs G || iwamemca  Dier P Gran Eatacksn
Pague sy Factura Nen Noves v Aul. Morte 128 Foniiban
a Colsubsisio C1 78 lssrrs 100 Parque Virmay Reatrepo
am o Contro | Catlo 73 Chapinera
MEDIOS ELECTRONICOS  “_ ./ CORREEPONSALER BANCARIOS
m-u ‘l?n!-n :‘b:\.mm - Davvipiatn
n-Pagber AR Badvibatan Punios autorizedos Exito, Pomona, oummnx
et mmows Carute, £t Express, Pt Sakc, Concosu
Banco Caje Sacisl  Caieros ATH (Geupo Aval) {
Total cobro a terceros € ) — ]

)

il - | -

e

OPERADOR:

mn&AWMu_ﬂudmml y otbangs
amwuw mbhm;nhuwcm-
& publicsaitn del b Condiciansa Un'

-



Para Z-s0s > “onsuitas

tu nomero de cliente es:

pacth L Lt e

cenel

codensa > 00223 70-5
CODENSA S A ESP. o :
NIT: 830.037.248-0 ECOL Glco FACTURA DE SERVICIOS PUBLICOS No. 563256794-2
Cr. 12A No. 93-66
" CLIENTE o COMPORTAMIENTO CONSUMO — T —
- )
|2
— MARIA DE J SALAZAR - | |
CL75 SURNO S-21 | i |
2 | | 1
BOGOTA, D.C. | | ;
LA ANDREA |
; ‘ DiG ENE  PROM  FEB
| | | PERIODOFAGTURADO: Valor Kwh prom. CONSUMO MES Kwh
-\ i | 23 ENE/2020 A 21 FEB/2020 . $53538 104
|
S, e ————————————————————— it M R R SR LSRR RS ST L N | ket e
| INFORMACION DE LA CUENTA ‘ bl 3
| CLASEDESERVICIO:  Residencial RUTA REPARTO: 1000019002041 | Presentas una variacion en tu consumo habitual de Energia, te
ESTRATO: 2 RUTA LECTURA: 10000 19002 0416 | invitamos a consultar fas posibles causas de la variacién en
CARGA kW: 2 MANZANA DE LECTURA: MS00252419 | nuestro sitio www.enel.com.co en la seccién
1 FACTOR: 1 MEDIDOR NO: 768075 Personas/informacion Destacada/Variacién consumo
{ MEDIDOR NO:

¢TU ENERGIA

EneRGia R
i) EMERGENCIAS
ES SER LEGAL? S — -
e DENUNCIAS DEFENSOR DEL CLENTE
g : y 5 894 894
Ayuadanes a que tu energia sea continua, seleerRmsioom.
denunciando alteraciones como huros 6 T
dafios en las redes eléciricas para % 4 SERVICIO AL CLIENTE
prevenir posibles interrupciones en el : | 110.
servicio. ' | |
, | |
| ot -
- O % | www.enel.com.co @CodensaEnergia
Repértalos anonimamente | &
en el 642 2849 j Q App Movil Enel-Codensa W @CodensaEnergia l
Cualquiera que sea tu energia, hay una solucicn ey S ot amenci
Enel-Codensa para ti.
mmmmmmmml ]
——— CALIDAD DEL SERVICIO —————————————
What's your power? . : N 43
| CRO: $0 !
Consumo promedio de trimestre: 0.00 kWh l
T oomeroes ol Lo S Ly R e | HORAS INTERRUMPIDAS I
Gi23160 T:3362 D:18128 CU 47&1 PR.41N R:-D08 CF: 000 /$635.38 Costo kWh Mes |
}H‘m‘d B CA a6 de Eneigs Elictrrea Tarfa 1104 por il Somos auiorelenecomes E8gun esciucin o 5305 de Dcsermsre de 1687 1WA Rgimen Comin CUNEUMIENT & 4
RE.QLUUGNCREAGM!&WN 1
proviatos en fa Ley 142 08 1804, y podd hacel o iatecha Para mayar
m?&?"m‘WMWmtmwhwﬁm% mﬁfﬁ;:mm,mummmm%u ]_Lw. 200 G007 —-0.00°0
MPGR“:!’E da Ja reschucian CRES 008 de 2014 0biZaciones, BCMAAGES y resontatilaces augracasa [ L L) Pyss 9 ACUM
wmwaiios. Para obiener mayor miormacién, to mydames ree 715148, fovm o6 Eogo &3 6000 S12 156 & 195 115, 0.61 oo A L 4

eniics de Sarvick al Clarts. —

[EECHA DE EXPEDICION FACTURA, 26 FEB/2020

Revisa constantemente que las instalaciones eléctricas como cables y enchufes esten en buen estado
para evitar contactos directos con la electricidad y posibles cortocircuitos.

Compra tu suscripcion en www.enelxstore.com

Cuakjuiera que sea tu energia, con Enel X, puedes usarla de una nueva forma,

ICI0 Gé comercializacion y Gistrioucion os energia eiecinica y de procucies y Servicios de vaior agregaco &5 CODENSA S.A. ESP. NIT. 830.037.243-0. Entidad vigilada por la Superintendencia de Servicio Piblices Domicillaries.

What 3 your power"

-



PAG(S opon'ruwo \
04 MAR12020 "1 {

EHPREGA: trEuIL'u’U LibA.
11.830.131.993-1
Galle 96 Ho. 19 5% Bﬂgnta~

PARD DE FACTHRAS ]

FECHA DE SUSPENSION ©
‘ 06 MARIZDZO

e

GORRESPONSAL BANGARID OCGIDENTE - oo : )

gen 1S —
|

RSSO T L o b S A ) _. LA
§932551902390000000000056940 e P S e e

= aumw 0F ﬂpﬂnm, 19777 . __BRETR R ARCON e O H O S 2 052

Otrof G nbros de productos y servicios

»mna 02/03/2020 14:34:57

- 17300

HUR. TRANSACE 10N 1005312470

Yalor $66.940,00

DURRESPONSAL BAKGAR A FRPFE LE]RRESPUNSAL
BANGAR [0 OCCIDERTE, | 0N DE ESTE
TIUUETE IMPLIl}ﬁ Sy ﬁbEPIﬁLIUM VER[F IQUE
LE [MFORMAGTON. ESTE ES EL URICO REGIED
OFIGIAL DE PhgD. REUUERIMlENTl}S 01 8000

PS Recaudador: 306404 EXPRESS EFECT! | _ _
Co SANTA LIGRADA CALLE 74 SUR TR $22,690 | gn%ggufgo;gmmmmmmg

vDe EajEFU: MﬂHERLSﬁ lora hasta la fecha en que se haga el pago. Se suspendera el servicio a partir de la fecha de suspensién, lo que genera cobro por coneepto de reconexion.
PROMOAMBIENTAL DISTRITO SASESP | _ 1 901145808-5
e Recibl Gonforme:.. .o oo ‘QUIER CONSULTA i o DATOS DEL USUARIO Y S UNIDADES
Lo oG T | RO Ly Pequ Prod. | Ocupadas | Desocupadas |
;b oEsioAD: S PARTICEACION: Ifnmiamlalaﬂ BT LN "’
: ; w i g e
P om0 o arzorr2020 Daoases 31 R ! T 'f,ﬁ;‘ﬁ’mﬁj ER 0 j
Bl cosios pana Tariras I

: 0.00297300
COSTO FO TOTAL: $12,386.51 LIMPIEZA URBANA: 0.00108005
COSTO VARIABLE NO APROVECHABLE: $ 1476118 A D AT AOVRCH ANt g‘gg
VALOR BASE APROVECHABLE: $121,756.45 RESIDUOS NO APROVECHABLES: £ 0.00

y AFORD NO APROVECHABLE 0.00
ESTADQ DE CUENTA PUNTOS DE ATENCION
PROMOAMBIENTAL DISTRITOSASESP TV 4 No 51A-25
I " s 3 — o e f o e B x R R Tl ‘Carrera 56 #9-17 Local 02 Terre
r [ LIMPIEZA METRGPCLITANA 8.4 ESP médiea
| ASED- SERVICIO NO RESIDENCIAL 5 [ vALOR $31,50071 il S
| ASED- CONTRIBUCIEN NO RESIDENCIAL i 51575450 | | [CIUDAD LIMPIABOGOTA SA ESP Avenida Boyacd #6 B - 20
| ASED- AJUSTE CREDITO A FACTURA | §:3.000,65 BOGOTALIMPIASAS ESP Calle 85A No. 93-02
{ ‘ASEO-AJUSTE ALADECENA QREDITO | ! S-498 | | LAREA LIMPIA DISTRITO CAPITAL SA S ESP Calle 1294 54-28
| i :
i i : MENSA.IES DE INTERES
| i
| {
1 |
i

vt del Boton de Pago Pbt

enel,com.co! es/personas/factura-virtual
Cualquiera que sea tu energia, hay upa solucion Enel-Codensa para ti.

What's vour power?




que emite el datdfono como soporte del pago, El sello del corresponsal no es soporte vélido en caso de reclame.

endible
ioz de valor agregado es CODENSA S.A. ESP. NIT. 830.037.248-0. Entidad vigilada per Ja Superintendencia de Servicio Pablicos Domiciliaries.

servic

u}.hmsrsa‘rm - NIVEL DE TENSION:1 COD. FACTURACION: CH Si fealiza el pago en un Cormesponsal Bancario, exija el despr

servicio de comercializacién y distribucion de energhi eléctrica y de productos y

;guno:

Para pago‘é ¥ consultas
h Ear tu namero de cliente es:
I - Pac . & - ‘

.= l.' { ] - -— e i e
S - . 0022370-5
¢ Quieres tu factura virtual? ECOLOGICO .

Escanea el codigo

CODENSA S A ESP.
NIT. 830.037.248-0
Cr. 13A No. 93-86

FACTURA DE SERVICIOS,P(IBQCDS -ND. 579768579-0

A

- CLIENTE
=
£
+— MARIA DE J SALAZAR
CL 75 SURNO 9 - 21
BOGOTA, D.C.
LA ANDREA ]
PROM ENE
PERIODQ FACTURADO: Valor Kwh prom. CONSUMO MES Kwh
—-‘\\ < 21 DIC/2019 A 23 ENE/2020 $509.53 . 280
INFORMACIGN DE LA CUENTA & by y
CLASEDE SERVICIO:  Residencial RUTA REPARTO: 10000 19 002 0411 \ Presentas una variacion en tu consumo habitual de Energla, fe
ESTRATO: 2 RUTALECTURA: 1000019 0020416 | invitamos a consultar las posibles causas de la variacién en
CARGA kWw: 2 MANZANA DE LECTURA: MS00252419 | nuestro sitio www.enel.com.co en la seccion
FACTOR: 1 MEDIDOR NO: 768075 | Personas/informacion Destacada/Variacion consumo
\ ‘ MEDIDOR NO; i

R e T N —— e e e ~

{TU ENERGIA B el

ES CUIDAR | | — |
TU INFORMACIONZ. i 5 504 804 o

En Enel-Codensa nos importa el manegjo de . { i
tus datos personates. Por esa te invitamos a i | SERVICIO AL CLIENTE
¢ue conozcas nuestra Politica de'fratamientio ! | 110

B CONtaCtanos

de Datos Personales. I |

Constiitala en . 3 ' Winwiscelicom.co EJ @Codensaknergia
www.enel.com.co g . |

fes/politica-de-tratarmiento-dedatos o 7 i \
Cualquiera gue sea tu energia, cree en elia. '

z
What's your power? : . s | CALIDAD DEL SERVICIO
; TRIMESTRE:
CRO: $0
Censumo promedio de trimestre: 0.00 kWh
= I HORAS INTERRUMPIDAS
R:064 CF:000 /$500.53 Gosto KWh Mes J ]
Hidica m T 04 o0 L. S SUie{Saares £egun RESORCAN No. S50 08 LICRMbIe oa 1697 WA Rigmen L COMPLIVEENTJ
s Ley142de 1004, ries de ia fecha sefisiada para pago cpein Pammaye |
nwmmmw»nm“suammwum CODENSA S A GGP Somos prandes contibuyenias segin aciueidn o, 5371 da Dicermore 1997
Esin fActura da CODIG prest meTio SjECuN emmsummmmmunnyﬂ P04 i ckmpluient o e uakic o BRAO| wnmwmmm 200 000 0.00 000
+ MPORTANTE: Encunpiriana ce A tesclucon CREA 630 o6 2014, o col Mecida. v . ctivicades y responsabibcaces asignadana CODEHSA S A ES P y sun \ ACUM
wua pigina .nlc-?nsnsmu.e-nu_n-mmmzus-h 5175, 0 en nusebos oot L e 5 3 R
gl sshonrlintd -
FECHA DE EXPEDICION FACTURA: 28 ENE/2020 TR P H = i -~
: USO SEGURO DE LA ENERGIA

Revisa el estado de tus electrodomeésticos y todas las instalaciones de tu hogar al menos una vez al ano.
Si encuentras algo raro, contactate con un experto, evita hacerlo por cuenta propia.

L Q App Mévil Enet-Codensa & @CodensaEriergia J

I i |

(.CUAL ES TU ENERGIA7

va al maximo. a enetgia
Xima cap
Cualquiera que sea tu energia, cree en ella.

What's your power?




. mao opomuno s
-04 FEszozo ‘1

; : = ol . FECHA DE SUSPENSION ©
06 FEB/2020

R >1 FER/2020

CALCULO CONSUMO Lectura - : a Valc / Valor

DE ENERGIA Anterior £ 1 V } 1 Fagturado !
ENERGIA SR T - 60889 60380F- 0 i ;g"’ : £ 3 i 7 S b1 I i 5147764
SUESID!D Cunsumoa suzlsidfarﬂn kwh X Valor kWh $509.531 5-37 945
EsTE MES LAENERGIAQI.IE nwsnunmz. TEcOE?OSﬁ 326 DIARIOS ‘- 7 9

AJUSTE A LA DECENA (DEBITO)

Consumos + Otros cobros asociados a energla 0 Productos y servicios diferentes a los servicios de 9 $0
energiay aseo m.:l: :l I:

« Después de la fecha de PAGO OPORTUNO, se cobrardn intereses de mora hasta la fecha en que se haga el pago. Se suspenderé el sen.riciu a partirde [a fecha de suspension, lo que genera cobro por concepto de reconexion,

m o% 8 PROMOAMBIENTAL DISTRITO SASESP AT NL- 901145808-5

o2 : b e mmm_y;u_qiq_
CUENTA CONTRATO 10347505 | TR0 PRODUCTOR: Pequ. Prod
FACTURA BE SERVICIOS PUBLICOS NO. 579768579 ﬂj "“L”E"*’" =
PERIODO DE FACTURACIGN 29/11/2019 8l 2811212018 Jm 130 | e ARG les| .
COSTOS PARA TARIFAS HISTORICO DE FACTURACION TONELADAS POR SUSCRIPTOR

: on 4 g : - 0.002592868
COSTO FNO TOTAL: $9,935.99 000137356
COSTO VARIABLE NO APROVECHABLE: $14,870.24 tmg
VALOR BASE APROVECHABLE: $ 118,677.35 ¢ 0

AFORO NO APROVECHABLE Y
ESTADO DE CUENTA | PUNTOS DE ATENCION
y R 4 ] ;- | |PROMOAMBIENTAL DISTRITOSASES P TV4No 51428
| CONCEPTO 1 VALOR LMPIEZA METROPOLITANA S A E 8P e oo B
B Os e RIOO N R L i 220 | [oloAD LMPIABOGOTAB A ES P Avenic Boyach #6820
| ASEO-AJUSTE A LA DECENA CREDITO | | 54 BOGOTALIMPIA SA'S ESP. Calie'85A No. 93-02
| ‘ | ! AREA LIMPIA DISTRITO CAPTAL SAS ESP. Calle 129 5438
, [ .
| I | MENSAJES DE INTERES
| 8 |
| ! )
|
| )
SUBSIDIO 0% AORTE L 0% EENOS MESESENMORA |

.H(’ ¥
|l schibets en

www.enel.com.co/es/personas/factura-virtual
Cualquiera que sea tu energia, hay una solucion Enel-Codensa para ti

What's your power?




PAgooPoRfﬁNO - “
. 02ABRR2020

L2~

Portafolio

Enel X FECHA DE SUSPENSION @

$61,010 . 06ABR2020

o Bz

ENERGIA

CALCULO CONSUMO

Lectura Energla Valor Valor
DE ENERGIA A ;nlf Anterior Factt m ia kWh . Unitana kK\Wh Fatturado
e 2 e ST —— |
ENERGIA ALY 61137 BS L FBUTOS Sl A LA 2 SS5332ELE L AL $183.420
‘SuBSIDIO Consumo a subsidiar 130 kWh x Valor kWh $53: X Beneficio -59.00% $-40 833‘
‘ES?EMESL!ENERG]AQUEBISFEU‘I‘ASTE. Ecomamnn.nmns 2 BT ; - 7 3 ~  SUBTOTAL CON: S

A 3 AL CON:
Otros cobros do productos y servicios

Otros cobros asociados a energia
AJUSTE A LA DECENA (DEBITO)

Consumos + Otros cobros asociados a energia TQTAL ENERGIA: $14 600 ' F;%clusyswmdifermﬂsalmmmsd& TDTAL OTROS: $0

v Después de la fecha de PAGO OPCRTUNO, se cobraran intereses de mora hasta la fecha en que se haga el pago. Se suspendera el servicic a partir de la fecha de suspension, lo que genera cabro por D-onoemo de reconexion.

BAS

~ NUMERO PARA CUALOUIER CONSULTA "~ DATOS DEL USUARIO AR ~ UNIDADES
CUENTA CONTRATO [ 10347505 Pequ. Prod. Ocupadas | Desocupad
S— = x|
FACTURA DE SERVICIOS PUBLICOS NO, 586809930 DAt WPARTICEACN: | Hesidenciales 0 0
PERIODO DE FACTURACION 29m1f2020 alzafozfzoza}“u;ﬁmcs l:111 e R e v (]
COSTOS PARA TARIFAS
0.00287900
COSTO FIIO TOTAL: $13,404.27 ; 0.00108005
COSTO VARIAELE NO APROVECHABLE: §15,807.16 RECHAZO DEL N HOVECHAMENTOR 0,00
EFECTIVAMENTE APROVECHADAS: 0o3
VALOR BASE APROVECHABLE: $121,756.45 RESIDUOS NO APROVECHABLES: 000
= a 3 AFORO NO APROVECHABLE 000
ESTADO DE CUENTA PUNTOS DE ATENCION
PROMOAMBIENTAL DISTRITOSA.SESP. TV4 Na 51425
I T I - o A SRR s b o et U . R =P T LRI e i B T LIMPIEZA METROPOLITANAS A E S P Carrera 56 # 9-17 Local 02 Torre
ASEQ - SERVICIO NO RESIDENCIAL = {‘ ‘ ALOR $3400460 | st oo S k]
ASEO - CONTRIBUCION NO RESIDENCIAL i $1700232 | [CIUDAD LIMPIA BOGOTAS A ESP Avenica Boyacd # 6 B- 20
ASEQ - AJUSTE A LA DECENA DEBITO $308 } BOGOTA LIMPIASAS ESP. Calle 654 No. 93.02
J‘ | |AREA LIMPIA DISTRITO CAPITALSAS ESP. Calle 129 # 54-38
MENSAJES DE INTERES
i 1 |
{ !
SUBEIDIO 0% RESIDETICIAL i o MESES EN MORA ? 0

EN ENEL- CODENSA NOS INTERESATU BIENESTAR

Poreso ponemas a tu dispos -anates digitales para gue realices tus tran salir de casa

(0] #tve

Alraves de ellos puedes realizar fos tura, reportar fallas, hacer sugerencias, zat tramites o radicar solicitudes

Evita desplazamientos y aglomeraciones.

Nimero de Cliente

v

0022370-5

PAGO OPORTUNO
e e PSS-S |

‘I E» lll m ‘ ‘i\b“ l\.w : ABRIZ@ZO
{ gggu& DE SUSPENSION @ s,
i ‘\ 06 ABR/2020 )
‘ TOTALAPAGAR L
FACTURA DE SERVICIOS PUBLICOS No. ;

586809930-2 (415)7707209914253(8020)01002237055868099302(3900)00000000193610 - $1 93 61 0 '




Para pagos y consultas

e h G [ 73 eart tu namero de cliente es:
i fds pact) LA
B i e 3 '
‘ codensa e A RAPEL 0022370-5
CODENSA S.A ESP. Juieres tu ractura virtua s Fite )
IIT: 830.037.248.0 Escanea el c6digo ECOLOGICO FACTURA DE SERVICIOS PUBLICOS No. 586809930-2
. CLIENTE ﬂ—Wh-‘ COMPORTAMIENTO CONSUMO e
-— 485 .
© 441 5 438
< MARIA DE J SALAZAR w :
CL 75 SUR NO 9 - 21 |
4 |
BOGOTA, D.C. | :
LA ANDREA | = |
NOV DiC ENE FEB PROM MAR
PERIODO FACTURADOC: Valor Kwh prom. CONSUMO MES Kwh
\¥ 21 FEB(2020 A 20 MAR/2020 $53322 244
o SV P 0% el o e 17 T Y Lo el
INFORMACIONDELACUENTA
CLASEDESERVICIO:  Residencial RUTA REPARTO: 1000090020411 |
Eﬂg& ?22 :ﬂ“uz::f::fémm 10000 h;g 00(?225 g::g | En este periodo tu consumo de Energia se encuentra
¢ - | o
FACTOR: 1 MEDIDOR NO: 788075 | dentro de lo habitual.
MEDIDOR NO: |
\ |
- RS USRS . o et N e e

Contra el
Coronavirus,
tose en
el antebrazo
y Ao en la mano

Evita saludar de
beso, el contacto
fisico y eventos
Masivos

Contra el
Coronavirus,
[avate las manos
con aguay jabon
minimo cada 3
horas

Si tienes gripa,
usa tapabocas
¥ quédate
en casa

Si presentas
sintomas de
alarma, debes
[famar antes de
ir a urgencias

Linea 123

MPONENTES TARIFARIOS | Componentes del costo:
Gi22792 T:3541 Di17920 CV:4829 PRi4036 R:203 CF:000 /$633.22 Costo kWh Mes
::wn«ﬁcommmmﬁzmm' lencion de Energia Eibctica Taida 11,04 par i Bomes auicieisnedores segun NeskCan Mo 5305 oy

AL
RESOLUCION OREG D15 DE 1600,
i 7115178 Con

W ulmm»wmg

conlos i3 Ley 142 02 1604 y pdra NASET Lae Ca $4ics arlas do i fecha selaiada para paga bperkina Pasa manyor
1ed CODENSA SA ESP Somos gmndes segin resciuciin Ne. 3371 de Dicieraee 1867

=sta factura de e ln oy 142 1504, £ < la reschicion CRES15811 consutar

IMPORTANTE: En cuinpliionts do [a resciu<.én CRES 638 de 2014, a cual modificd el Cldiga te Mededa,to estabiociaron oo

miarics. Para oienar mayor Inbrmacsse, t InvEames s

Contenge Skl oo

acbadades y responssSicaces wncm&sk ESP yss
B tnes 7 115 115, tiera dy Bogotd 8101 6000 512115 505 715 115, 0 en russiios

7

TRABAJOS PROGRAMADOS EN LA INFRAESTRUCTURA ELECTRICA

Ingresa www.enel.com.co y consulta de forma facil y rapida los trabajos programados en nuestra
infraestructura eléctrica que pueden generar una interrupcion temporal en el servicio de energia.

P CONtactanos S

7 115 115 115
| A Ecly ST
_ASEQ
SERVICIO AL CLIENTE
110
www.enel.com.co n @CodensaEnergia

\g App Mévil Enel-Codensa W @Codensaknergis

—— CALIDAD DEL SERVICIO —

TRIMESTRE:
CRO: $0
Consumo promedio de trimestre: 0.00 kWh
HORAS INTERRUMPIDAS

|
|
|
\ ] 0.00 0.00 0.00

0.00
ACUM

/
€ it

C
b S5
Ed [t

5|

Cualquiera que sea tu energia, cree en efia.

What's your power?

S . COmo pagar tu factura? [ —

__....;_._.L\

e

ceca M

Ta energla

- |
oy RS mErm | o«

s Virualos do Pago)

LT Y Y ) ——

2 iartne de nann dondes e roaniban Sackiirse w

am




_j,l.Hkiquf i

AAAAAAA

T ar . YL(J [ PR3, .
‘IIL:EA!;.:; i Lol Lvs [ I |f”fUVi i M*}dr]]l
a1ero: ARTANA VTLL il illaja:3
CL ’_..h‘“ U1/£_U }'1“'(.1 J 1|

198 518 924‘00

o fioal: 683496667
I -.fig;t:{l'h; : F0O0544141
EJF.:%NAPJH}" Ei SUAN f{"li 1076757

§\ G4
Total Recibidg $/T f-1 UG

._“,_IL i l
Camhio 3 rj?g %ﬂ

Lile 7 # 1 -
. MADRID, ", Ta.!’\ffip
FAVOR UL VERIFICAR SU CAMBID
“GRACIAS POR SU PAGD
N SE AUMITIN RECT £ AMACTONES
FUGTERTURFS #’Hx#****%“’

‘1\.»'21

~eb 01/20
Ene 15/20

=ne 03/20

Cuenta al dia
CL TSSUR 921 Pl 1
BOG BOGOTAD.C 2
P-C2-C1
ESTRATO NR

TVC-BOG-nCivi2758  Micro: 83_258A_2000

Cuenta o Ref. de Pago: E 00544141 >
Factura de Venta No. : R 883496662
Paga la fe antes de la fecha de 5ién de tus servicios

Tenen e el costo de la reco 00 més IVA

Llama ya #400 Bogota 748 88 88
Nacional 01 8080 180 456 sin costo

Cddige Unico factura electrénica: 3a459ad2c3abB8a5e17063dbce7b5259dead9%eda

1) Ingresa
= claro.com.co/negqocios

Resolucion DIAN para facluracion electrinica No. 18763001932419 del 20 de Nuviembrelde 2018 Prefijo R, HABILITA desde 878562061 al 980784790,

COMCEL S A
NIT 800.153.993-T

+
Con Claro negoclos la conex:on con tus clientes no tiene

3 Ten ala mano el

Ano nuevo, con nuevas |

oportunidades para |
seguirte acompanando
y brindando soluciones
3 S tecnologicas a tu negocio

Carvajal Soluciones de Comunicacién SAS. NIT. 800.096.8128

[
Claro~
negocios

60007550-60014411

2 Selecciona el boton
Paga tufactura
yiescoge elsenvicioa pagar

numero de referencia

(T

)7709998002319(8020)0883496662000000544141(3900)0021 8924(95)2020011 5

Forma de Pago Efectivo Cheque

Cod. del Banco . Cheque N*°

934 _ ,A MARLEN $UAN RQMER? R ‘:'
Cuenta o Ref.de Pago : @W
No. de Identificacion: CC 21076757
Factura de venta: R 883496662
IHI H m Fecha de Factura: Ene 03/20
Periodo: Ene 02/20 - Feb 01/20

Pague Antes de
Ene 15/20 J $ 218.924

Importante: Cuida iu historia crediticia pagande siempre hasta la fecha de pago
cportuno y evita ser repertado negativamente en las centrales de riesgo

7




$0 ( $137.792 )

. A
Cen MiClaro App podras realizar muchos tramites de Claro fijo y Mévil, alli puedes: consultar saldo, pagar facturas, hacer recargas, adicionar elegidos,
madificar los servicios instalades o solicitar nuevos, y otras opciones. Solo debes descargar la aplicacién mévil, registrarte y disfrutar de la experiencia.

$ 36.986

Descripcion Valor
TOTAL FACTURA MES ANTERIOR $216.171
PAGOS EFECTUADOS $-216.171 ( Linea: 17029258 E
| _ e s, | = |
Ahard ; : | ]
(Descripcion Fecha Inicio Fecha Fin Dias valor ) || i 1507 !
TV DIGITAL AVANZADA 02-Ene-20 01-Feb-20 31 $31.080 5 *g 120+ |
IVA $ 5.906 | =
2) Total Television ~$36.986) || g &0
Deact i —~ - ~ |1 40+
escripcion Fecha Inicio Fecha Fin _Dias Valor |1
INTERNET 50 MB 02-Ene-20 01-Feb-20 31 $111.411 o — -‘ e ;_
IP FLJA 02-Ene-20 01-Feb-20 31 $5.210 Jun Jui Agﬂ Sep OCt Nov Dic Prom :
| |
IVA $21.171] | Meses |
1 BN - » T W Nl WLE >
Bjis erne $137.792) | el y
- | Consumas lo que consumas con tu plan ilimitado de voz local, el valor de tu
{Descripcion Fecha Inicio Fecha Fin Dias valor | | Servicio de telefonia no cambia.
i 1
| TELEFONIA* 02-Ene-20 01-Feb-20 31 $ 26.021 | -
|LDN TELECOM $3.126 | DETALLE CONSUMOS LD, MOVILES Y ALIANZAS.
ITIGO $429
1 IMP NAL CONSUMO MOVIL $18| " . .
! CONSUMO FIJO MOVIL $ 7.505 Colombia Mévil S.A. E.S.P. NIT 803.114.921-0 TIQD - FMC
$7.047 | | Tel. Origen 17029258
$ 44_1431 Fecha Hora N°Marcado  Descripcion  Duracién Tarifa  Valor
i BUR e S e R T = TE-Nov-19 148630 3022015142 MOVIL 000400  $61,24 $ 244,95
Total Servicios Méviles 18-Nov-19  14:40:32 3022815142 MOVIL 000100  $61,24 $61,24
e ; : - 22-Nov-19  09:27:51 3023469511 MOVIL 000200  $61,24 $12248
vE [SUBTOTAL COLOMBIA MOVIL FMC $ 428,69 -
Claro - Comgcel S.A. NIT 800.153.993-7 FIJO-MOVIL
Tel. Origen 17029258
Fecha Hora N°Marcado  Descripcion  Duracién Tarifa  Valor
22-Nov-19  09.11:36 3229445868 FIIO-MOVIL 0003:00  $95,00 $285,00
22-Nov-19  14:35:35 3163264704 FlO-MOVIL 000200  $9500 5180,00
22-Now-19  14:37:08 3126122925 FIJO-MOVIL 000200  $9500 $ 190,00
25-Nov-19  12.08:08 3143453335 FIJO-MOVIL 000z:00  $95,00 $190,00
26-Nov-19  17:27:24 3142385488 FIO-MOVIL 0002:00  $95,00 $ 180,00
26-Nov-18  17:34:04 3142385453 FLIO-MOVIL 000100 $9500 $95.00
27-Nov-19  11:32:46 3104887287 FLIO-MOVIL 0001:00  $9500 $ 95,00
R TP . e Apreciado cllente, nuestro compromiso es ofiecere un servic confiable, eslo hace que tengamos gue controlar
i e— ———— S factores externos que nos afectan. Dentro de elics, nos hemos. vista enfrentados a personas que se dedican a
" aclividades delictivas Hemos implementadn medidas impertantés da control¢én Tes auloridades, y usted fios ~ — T ——
pusde ayudar denunciando cualquier situacién irregular, como Presencia de personal sin identificar en postes y
. ductos o manipulanda cajas, tapas, cables elécicos, lelefénicos. medidores o centros de medicion. Cales ¢ apas
| jevantadas o en la lﬂlempena Rn'lau de cable dejados a fa intempefie Le cfietemos una linea felefénica para _o
$ 21 8 924 canfirmar infermacién acerca del personal que realiza nuestro trabajo en las calles. Lineas de atencidn 24 Horas ‘t'
;:;ngl&é?mal Cliente: Residencial 018003 200 200, en Bogota al 7500500 empresas 018000 180 456, en Bogota af »
Y OFICINAS DE ATENCION MAS CERCANAS ‘ )
SERVICIO AL CLIENTE HORARIOS DE CFICIA DIRECCION . TELEFONO
www.claro.com.co LaV: 830aB00S 800aB00DYF 8002600 Cay Bogota Alamos GC Diver Plaza 2 Calle 71B # 100-11 Lc 201A 7500500
cﬂnmtﬂpgmﬂ co@claro.com co LaJ900ag00V.900290085 10002800DyF 11002800 Cav Bogota Santafe Call 185 #45 - 03 Lc N1-022 7500500
WWW facebook.com/Clarocol LaV 830a7008: 830a500 Cav Bogota Calle 94 Cra 15 # 94-38 7500500
CI le' G%W‘-‘-'afﬂTﬂAY“dB LaJ 900aB00V- 90029005 10009000y F 1200a600 av Bogota Centro Mayor Av Cra 27 # 38A-27 Sur Ent 5 Le 1-200 7500500
2 ‘;"’al 01 %o‘n 180 456 LaV: 8:302 6005 08:30a200 Cav Bogota Cra 30 Cra 30 # 38 - 35/41 7500500
Bc;'m'; 240 , eLG ¥ 8308500 5: 6004 500 Cav Bogota Milenio Av Ciudad De Call # 428 - 51 SurLc 2- 173 75006C0
LaJ 8302700V 83028008 830a800DyF 900630 Cav Bogota Plaza Imperial ; 7500500
Lav 82086005 8208200 Cav Bogota Cedritos L gra11gn:1#5104as—20? € € Plaza Imperial Lc 1 - 47 7500500
LaV 83026005 08:30a200 Cav Bogota Olaya c" S k100,18 7500500
LaJ 0900aB00Vas 09002900 DyF 10002700 Cav Bogota Plaza Claro 122 Sur #18C - 7500500
LaS 0830a700DyF 09002600 Cav Bogota Fontibon Carrera 68 A# 24 B-10 Torre 1 Local 1 7500500
LaV 9C0a800S 500a&00DyF 9002600 Cav Bogota La Felicidad Cra 100 # 18-57/85 ) 7500500 -
L Ji Av Boyaca # 17a-23 local C-118 C C Multiplaza )

Infermacion Tributaria: No practicar Retencion en la Fuente a titulo de renta, somos Autorretenedores segln Resoiucién N°. 008339 del 24 de Agosto de 2010. Serviclo de televisién exento de retencion segln Decreto 2775/83, scmos
Grandes Contribuyentes segin Resolucién 012635 de Diciembre 14 de 2018. VA Régimen Comun, Agenies Retenedores del IVA e Industria y Comercio. Segmento Residencial, Actividad Econdmica Cédigo CllU 4630 Comercio al por
mayor no especializado tarifa 11,04 por 1.000 - 6190 otras actividades de telecomunicacicnes tarifa 9.66 x 1000. Esta factura presta merito ejecutivo, si no es cancelada se procedera a cebro juridico.

COMCEL 8 A Nit: 800,153 993-7 Direccion Cr 88A No. 24B-10 Sede Administrativa Bogotd Licenciatario del servicio de televisién por suseripeion en virtud del contrato de conceslén 205 de 1.999. ENTIDAD DE VIGILANCIA Y CONTROL:
La auteridad de inspeccién, vigilancia y control en materia de proteccion de los derechos de los usuarios de los servicios de telefonia local, larga distancia, internet y isién es la ia de Industria y Comercio. NIT:
800178089-2 Pagina Web: http:/Aww sic.gov.co E-mail infe@sic gov.co Direccion: Carrera 13 No. 27 - 00 Tel: (57) 01 8C00 910165, El servicio de telefonia pene a su d|sp05|010n 1a funcion de Cédigo Secreto para que usted decida qué tipo
de llamadas salen desde su linea telefénica y asi evite llamadas no deseadas, tenga en cuenta que si direcciona y/o realiza llamadas desde su teléfono a méviles y/o larga distancia, éstas se facturaran aparte del cobro fijo mensual de
Servicios Telefonia, segin tarifas establecidas por los operadores de dichos servicies. Recuerde: Los canales de televisién abierta no tienen costo, por lo que el valor de esta factura no los refleja, la revista 15 Minutes esta exenta de IVA
segun resolucion 164 de septiembre 1 de 1.989 expedida Mincultura. No entregue dinero a asesores o técnicos por concepto de ventas nuevas, cambio de servicios o instalaclones. Si sabe de algin caso por favor dendncielo al
018003200200 (Nacional), Cualquier irregularidad en su factura comunicarla a la firma Ernst and Young audit Ltda, Revisor Fiscal COMCEL S A. Al AA. 092638 de Bogota. Con ocasién de la promulgacion de la Ley 1341 de 2009, la
autoridad de inspeccién, vigitancia y control en materia de proteccion de los derechos de los usuarios de los servicios de telefonia lecal, larga distancia e Internel, es la Superintendencia de Industria y Comercio.

"De conformidad con la Resolucién CRC 5111 de 2017, cuando el usuario tenga alguna inconformidad con su factura, puede presentar una PQR antes de la fecha de pago oportuno, caso en cual no debe pagar |as sumas que sean objetos
de reclamacién. Si no presenta la PQR antes de dicha fecha el usuario debe pagar el valor total de la factura. En todo caso el usuario cuenta con 8 meses contades a partir de la fecha del pago oporiuno de sy factura para presentar
cualguier PQR relacionada con los conceptos incluidos en dicha factura. (Res. 5111 de 2017 Art. 2.1.24.4)".




N

Clar

Periodo de Facturacion:
Fecha de Pago Oportuno:
Fecha de Factura:

Resolucién DIAN pera facturacion electrénica No. 18762001932419 del 25 de Noviembre de 2019 Prefijo R, HABILITA desde 878552961 al 989785799,

U

Cod del Banco

Cédigo dnico factura electronica: th0halh2c16b7057e3575c942377578esbd58b5¢

17

¥ L:J 3 i

! COMCEL S A
- NIT 800.153.993-7

Cuenta al dia

(934 JUANA MARLEN SUAN ROMERO )

Feb 02/20 - Mar 01/20
Feb 24/20

Feb 03/20

Facturacién
electrénica
ilimitada

J7709998002319(8020)0886507022000000544141(3900)00213936(96)20:

Forma de Pago Efectivo Cheque

Cheque N*

Gestor de comp_r;s y ventas ADM |

Disefiada para Startups o Emprendedores, optimiza |
la administracion de tus operaciones de compray |

CL758UR 9-21 PI 1

BOG BOGOTAD.C
P-C2-C1

ESTRATO NR
TVC-BOG-nCiv50729

Micro: 83_258A_2000

Cuenta o Ref. de Pago: E 00544141 >

Factura de Venta No. :

R 886507022

+ Facturacion Electronica

venta (cotizaciones, facturas electrénicas y
tradicionales, gastos e ingresos).

2R i

Movilidad  Estadisticas

Firma digital
sin costo

Generacion de
comprobantes

Caorvajal Seluclones de Comunicocién SAS, NIT. 800.096.8128

Praveedor Tecnologico
de facturacién electrdnica;

@siesa @Espel

Con Claro negocics la conexién con tus clientes no tiene limites -
Llama ya #4090 Bogota 748 82 88 Ci aro - 3
Nacional 01 5000 180 454 sin costo o §
www.clarocloud.com.co negocios &
2 Selecciona el boton
—="-Pagatufactura " -
yescoge elsenvicio a pagar
1" Ingresa en 9 lenalamanoel
= claro.com.co/negocios ~ numero de referencia
: 834 JUANA MARLEN SUAN ROMERG
Cuenta o Ref.de Pago: & 00544141 —>
No. de ldentificacién: CC 21076757
Factura de venta: R 886507022
Fecha de Factura: Feb 03/20

Periodo: Feb 02/20 - Mar 01/20

Pague Antes de

Feb 24/20 J $213.936

Importante: Cuida tu historia crediticia pagando siempre hasta la fecha de pago
oportuno y evita ser reportado negativamente en las cenfrales de riesgo

>




rnr;\%q—m-a-u_lv LUK,
i

H1T.630.131.993-1

Galle % o, 1255 Bogots A
UROEN DE SERVICID ' o
[ BR31085575 DV 983574 B + + @ -
sjerc: LUALY) @ i Fh
e beeficlario: m Jy Tl DEE
T3 CLARD F1J0 INTEGRAC IO 986 ) (_$137.792 ) ( $39.158 $0 (__$213.936
2RI 1176272026 18:55:12 /
aE il
: g;}ﬂ‘u!adar; . ! :ar muchos tramites de Claro fijo y Mévil, alli puedes: consultar saldo, pagar facturas, hacer recargas, adicionar elegidos,
ailh VILLA DF CAFAN CL 91 B SUR os o solicitar nuevos, y otras opciones. Solo debes descargar la aplicacion mavil, registrarte y disfrutar de la experiencia.
atldad cupones: 1 —
. Valor vk
entificacion: 28757 ! §218.924 ’ =‘
i $-218.924 ti Linea: 17029258
Ul ; $0 200+ 5
I HARLEN Stk ‘» I L2
mﬁ?ﬂ%ﬁ? ‘echa Inicio Fecha Fin Dias __ Valor ) | o i
O CIUDAGE A 02-Feb-20 01-Mar-20 29 $31.080| || £ 1204 3
15508 4 21 IS0 §5ecal 1) E = “ i
i dops ks f .
ferencia alor ol | s in | {
Siidl 6213936, 00 ‘echa Inicio Fecha Fin Dias___ Valor ) || B I e s B :
_ : b 02-Feb-20 01-Mar-20 29  §111.411] | o - o b R P
i recibido: §213.936 00 02-Feb-20 01-Mar-20 29 $5210] || Jul Ago Sep Oct Nov Dic Ene Prom 2
T3 de page: EFECTEVE B $21.171| || Meses 5
113 pg;‘r![‘jm‘m}ps particulares con el : ' Consumas lo que consumas con tu pfan- ilirf;itac.lc; dé_v;z I‘cacxél:éll ;a_lcjn:“c;e—-;fu
silelite E‘E'."E“Elai"l? *echa Inicio Fecha Fin_Dias Valor servicio de telsfonia no cambia.
bunserye este recibo, es el upico } |
morte valida para atender cualquier OESaNEN Cablacl | R -
reclanacion, $1.563|  DETALLE CONSUMOS LD, MOVILES Y ALIANZAS.
a solipitud v aceptacion de n $2§3§

parte, de 1a prestacion de este s 15| | Colombia Mévil S.A, E.S.P. NIT 803.114.921-0 Tigo - FMC
“HULTG, entientase que nanifiesto $6.251 | Tel. Origen 17029258

serbalnente 6] autorizacion para el n ipcio
aenti de los datos UEFSUEHIESEQUE §39.158 | Fecha Hora N°Marcadc  Descripcion  Duracién Tarifa  Valor

lutarianente he entregade 3 Efective | 18Dic19 1722119 3046740968 MOVIL 000100 $61.24 $E1,24
oo St s BRI | 19-Dic19 102033 3007211893 MOVIL 000100  $61,24 561,24
1a., £ht!lS: I_u“‘ll:‘) .gheden‘ser utilizados B I R, mﬁ’} 19Dic19 103914 3022915142 MOVIL 000100 56124 561,24
g ¥ BWLIU&IUGI:]EI}[E para 1& | 19Dic18 11:11:23 3132408389 MOVIL 0001:00  $61,24 $61,.24
prestaciog del Seruicio convepido. ? Al so"- | 19-Dic-18  16:10.40 3007211893 MOVIL 0001:00  $61.24 $61,.24
Linea de servigip al cliente: (1) s =i 4| 19Dic19  16:17:00 3114733707 MovIL 0001:00  $6124 $61,24
p510101 ' SUBTOTAL COLOMBIA MOVIL FMC
o balbll | 367,
seruicisalelientatefecty.con.co - B e

Wil efecty. con.ep '
Claro — Comcel S.A. NIT 800.153.993-7 FIJO-MOVIL

T s G- Tel. Origen 17029258
Fecha Hora N°Marcado  Descripcién  Duracién Tarifa  Valor
18-Dic-19 113212 3208048472 FIIO-MOVIL 000200 56500  § 100,00
18-Dic-19  16:34:23 3116915720 FIJC-MOVIL 0001:00 $65,00 $95,00
18-Dic-19  18.38.20 3144535308 FIJO-MOVIL 000100  $95,00 $95,00
18-Dic-19  16:38:31 3118388119 FIJO-MOVIL 000100 $95,00 $95,00

Paga la factura antes de la fecha de pago

oportuno y evita la suspension de tus servicios.

$213.936 Ten en cuenta que el costo de la reconexién por -
suspensién es de $38.100 méas IVA. ]

\ [ OFICINAS DE ATENCION MAS CERCANAS )
SERVICIO AL CLIENTE FIORARIOS DE GFIGINA BIRECCION TELEFONG

VWW.Claro.com.co LaVv 823028005 900a800DyF 8:00a600 [Cav Bogota Alamos GG Diver Plaza 2 Calle 71B # 100-11 Lc 201A 7500500
conmcmpgme-ce@claro.com-eo LaJ @00aB00V 0:00a900S 10002900 DyF 11.00a800 [Cav Bogota Sartafe Call 185 # 45 - 03 Lc N1-022 7500500
www.facebook.com/Clarocel LaV B30a7005. 830a500 iCav Bogota Calle 84 Cra 15 # 84-38 7500500
voww.twitter.com/ClaroTeAyuda LaJ: 9002800V 9008 9C0S 10008900y F 12002800 [Cav Bogota Centro Mayor Av Cra 27 # 38A-27 Sur Ent § Lo 1-200 7500500
L L LaV 83026008 082302200 iCav Bogota Cra 30 Cra 30 % 38 . 35141 7500500
e R it tets LaV 630a600S 6002500 Cav Bogata Milenio Av Ciudad De Cali # 428 - §1 SurLe 2 - 173 7500500
g LaJB830a700V. 83028005 83028000DyF 0002630 Cav Bogata Plaza Imperial Cra 104 # 148 - 07 ¢ C Plaza Imperial Lc 1 - 47 7500500
LaV 830a800S 8302200 jCav Bogota Cedrites Ay 19 # 150 - 62 P 7500500
LaV 83026005 08308200 lCav Bogota Olaya Nis aiion. s 7500500
LaJ 08:00aB00VaS 090028000y F 1000a7.00 [Cav Bogota Plaza Claro L x 7500500
La$ 08:30a7.00DyF 09.00a600 iCav Bogota Fentibon Garrera 66 A # 24 B-10 Torre 1 Local 1 7500500
LaV:900a800S 900a800DyF 9002600 cav Bogota La Fellcidad Cra 100 # 18-57/65 ) 7500500

L )L Ay Boyaca # 17a-23 local C-118 C C Multiplaza )

Informacién Tributaria: No practicar Retencion en la Fuente a titulo de renta, somos Autorretenedores segin Resolucién N°. 008339 del 24 de Agosto de 2010. Servicio de televisién exento de retencitn segin Decreto 2775/83, somos
Grandes Contribuyentes seglin Resolucién 012635 de Diciembre 14 de 2018. IVA Régimen Comun, Agentes Retenedores del IVA e Industria y Comercio. Segmento Residencial, Actividad Econémica Cédigo ClIU 4680 Comercio al por
mayor no especializado tarifa 11,04 por 1.000 - 6190 otras actividades de telecemunicaciones tarifa 8.66 x 1000, Esta factura presta merito ejecutivo, si no es cancelada se procederd a cobro juridico

CCOMCEL S.A. Nit: 800.153.993-7 Direccidn Cr 68A No. 24B-10 Sede Administrativa Bogota. Licenciatario de! servicio de televisién por suscripeitn en virtud del contrato de concesién 205 de 1.998. ENTIDAD DE VIGILANCIA Y CONTRQL:
La autoridad de inspeccicn, vigilancia y contral en materia de proteccidn de los derechos de los usuarios de los servicios de telefonia local, larga distancla, internet y television es la Superintendencia de Industria y Comerclo. NIT:
800176089-2 Pagina Web: hitp:/mwww sic gov.co E-mail: info@sic.gov.co Direccién: Carrera 13 No. 27 - 00 Tel (57) 01 8000 910185, El servicio de telefonia pone a su dispesicién la funcion de Cédigo Secreto para que usted decida qué tipo
de llamadas salen desde su linea telefénica y asi evite llamadas no deseadas, tenga en cuenta que si direcciona y/o realiza llamadas desde su teléfono a mdviles y/o larga distancia, éstas se facturarén aparte del cobro fijo mensual de
Servicios Telefonia, segun tarifas establecidas por los operadores de dichos servicios. Recuerde: Los canales de television abierta no tienen costo, por lo que el valor de esta factura no los refleja, Ia revista 15 Minutos estd exenta de VA
segln resolucién 164 de septiembre 1 de 1.999 expedida Mincultura, No enlregue dinero a asesores o técnicos por concepto de ventas nuevas, cambio de servicios o instalacicnes. Si sabe de algdn caso por favor dendncielo a!
018003200200 (Nacional) Cualquier iregularidad en su factura comunicaria a la firma Erst and Young audit Ltda. Revisor Fiscal COMCEL S A. Al A A. 0926838 de Bogota. Cen ocasién de la promulgacion de la Ley 1341 de 2C09, la
autoridad de inspeccion, vigilancia y control en materia de proteccién de los derechos de los usuarios de los servicios de telefonia local, larga distancia e Intemet, es la Superintendencia de industria y Comercio.

"De conformidad con la Reselucion CRC 5111 de 2017, cuando el usuario tenga alguna incanformidad con su factura, puede presentar una PQR antes de la fecha de pago oportuno, case en cual no debe pagar las sumas que sean okjetos
de reclamacién. Si no presenta la PQR antes de dicha fecha el usuario debe pagar el valor total de la factura. En todo caso el usuario cuenta con 6 meses contades a partir de la fecha del pago opertuno de su factura para presentar
cualquier PQR relacienada con los conceptos incluidos en dicha factura. (Res. 5111 de 2017 Art. 2.1.24 4)".



—

COMCEL 5.4,
800.153.993-7

17669CPS: Cvs Comovil Altavisia

ans:

Egjero NELY LUZ JIMENEZ HTFCaé

Fecha: 13/03/20 Hora: 12:2

TX_HOGAR $205,744.00

Folio : 17669

Folic final: 889556763

Documento @ F00S44141

JUANAMERLEN SUAN (CC21076757)

= 4203, (4200 12120 - Abr 01/20

Total Recibidy : 210,000.00

Cambio : 4,256.00 Mar 24120
Cra 1 & 630 - 5,78 Mar 03/20
BOGOT

A, Tel: 79
YR DE \!ERIFLCHR SU CAMBID
FA <GRACIAS POR SU PAGO>
NO SE ADHITEN RECLAMACTONES
wkkeekeEes P PUSTERTURE *#**#***x**k

B> Goosieriy

" App Store

Cadigo Unico factura electrénica: e07e6d2d622933be21alchf7c77cB83181di2227

1

Paga tu factura

Ten ala mano el

Resolucién DIAN para facturacién electrénica No. 18763001939419 del 25 de Noviembre de 2019 Prefijo R, HABILITA desde 878552981 al 989785790

{415)7709998002319(8020)0889556765000000544141 (3900)00205744(93)20200324

Forma de Pago Efectivo Cheque

Cdd. del Banco Cheque N*

App que te da mas beneficios

inea de tu factura Claro Negocios desde nuesira App o portal web, siguiendo estos pasos:

51 Selecciona ethowon

y.escoge el servicio a pagar

nimero de referencia

R G

Cuenta al dia

(834 JUANA MARLENSUANROMERO )
CL 755UR 9-21 PI 1

BOG BOGOTAD.C
P-C2-C1

ESTRATO NR
TVC-BOG-nCiv7571

E.:IE.
S
Cuenta o Ref. de Pago: E 00544141 >

Factura de Venta No. ; R 889556765

Micro: 83_258A_2000

Portal Web Claro negocios
0 Ic:lg:;scirer:culnegocics

Selecciona el boton
Paga tu factura y elige
el servicio a pagar

Ten a la mano el nimero
de referencia

Carvajal Selucienes de Comunicacién S.AS. NIT, 800.096,812.8

60007550-60014411

< 00544141 _)

Cuenta o Ref.de Pago :

No. de Identificacion: CC 21076757
Factura de venta: R 889556765
Fecha de Factura: Mar 03/20

Periodo: Mar 02/20 - Abr 01/20

ﬁﬁ _Pague Antesde
@5@ Wiar 24/20 l $ 205.744

Importante: Cuida tu historia crediticia pagando siempre'hasta la fecha de pago

oportuno y evita ser reportado negativamente en las centrales de riesgo
v,




&,

$ 36.986 $137.792

. J
Con MiClaro App podras realizar muchos tramites de Claro fijo y Mévil, alli puedes: consultar saldo, pagar facturas, hacer recargas, adicionar elegidos,
medificar los servicios instalados o solicitar nuevos, y otras opciones. Solo debes descargar la aplicacion movil, registrarte y disfrutar de la experiencia.

‘Descripcién Valor s A
TOTAL FACTURA MES ANTERIOR $213.936 |- D E S ) !
PAGOS EFECTUADOS $-213.936 Linea: 17029258 ‘

e ey A . SDV:. 200 182
(Descripcién Fecha Inicio Fecha Fin _ Dias Valor | | " 160+ ;
TV DIGITAL AVANZADA 02-Mar-20  01-Abr-20 31 $31.080| || £ 1204
IVA $ 5.906 | 2 = e -

&) Total Teievision j S 804 e e I :
(Descripcion Fecha Inicio Fecha Fin Dias Valor ) ; Ml e - E
. U T 5 745 F) 5
INTERNET 50 MB 02-Mar-20  01-Abr-20 31 $111.411 |1 I ; 2 |
IP FIJA 02-Mar-20 01-Abr-20 a1 ss.210] || Ago Sep Oct Nov Dic Ene Feb Prom !
IVA $21.171 | Meses !
- e = el et =l | U A N o J
ﬁn,..,..w_,,_wm_ — == ,f_ 137 = Con-.su_mas lo que consumas con tu plan ilimitado de voz local, el valor de tu
Descripcién Fecha Inicio Fecha Fin Dias  Valor servicio de telefonfa no cambia.
TELEFONIA* 02-Mar-20 01-Abr-20 31 $ 26.021
IVA 54945
: $ 30.966

Paga la factura antes de la fecha de pago

oportuno y evita la suspension de tus servicios.

$ 205.744  Ten en cuenta que el costo de la reconexién por ’” '
suspension es de $38.100 mas IVA. F

L OFICINAS DE ATENCION MAS CERCANAS h

SERVICIO AL CLIENTE FORARIGS DE OFIGINA BIRECCIGN TELEFONG |
Wr.CIaro,com.co LaV 900a7005 900a700DyF. 900a500 Cav Bogeta Alamos CC Civer Plaza 2 Calle 718 # 100-11 Lc 201A 7500500
contactopyme.co@claro.com.co LaV 100028005 1000a800DyF 1100a700 Cav Bogota Santafe Call 185 # 45 - 03 Le N1-022 7500500
www.facebook.com/Clarocol LaV: 800860085 8002400 Cav Bogota Calle 94 Cra 15#94.38 7500500
i A'fﬂ':fc'"ﬂmvﬂdﬂ LaV: 100028005 1000a800DyF 1100a7.00 Cav Bogeta Centra Mayor Av Cra 27 # 38A-27 Sur Ent 5 Le 1-200 7500500

: o

e s 10 L3V-iomsreos ooosTODIr bimastm - fow EEe e om0t F o o1 i o Come | 752
FogonTAS 3580 LaV 82087008 830a700DyF 10:002600 Cav Bogota Plaza Imperial L1043 105 07 b G P S Ta Y - 47 7500500
LaV 900a600Ss 8002500 Cav Bogota Calle 140 bl el gl P 7500500
LaV 830a800S 0830a4.00 Cav Bogota Restrepo ¢ ) ) 7500500
LeV 900a800S 80020000y F1000a800 Cav Bogota Plaza Claro Av Cra 14 No. 10 - 03 Sur Estacion Narifio 7500500
LaV B30a7.00S90087:00 D 09002500 Cav Bogota Fontibon Carrera 68 A # 24 B-10 Torre 1 Local 1 7500500
LaV 100028005 10002 B00DyF 10002600 Cav Bogota La Feiicidad Cra 100 # 19-57/85 ; 7500500

L s Av Boyaca # 17a-23 local C-118 C C Multiplaza )

J

Informacién Tributaria: No practicar Retencidn en la Fuente a titulo de renta, somas Autorretenedores segiin Resolucién N°. 008339 del 24 de Agosto de 2010, Servicio de televisidn exento de retencitn segin Decreto 2775/83, somos

Grandes Contribuyentes segun Resolucién 012635 de Diciembre 14 de 2018. IVA Régimen Comin, Agentes Retenedores del IVA e Industria y Comercio. Segmento Residencial, Actividad Ec Cadige CHU 4630 Comercio al por
mayor no especializado tarifa 11,04 por 1.0C0 - 6150 ofras actividades de telecomunicaciones tarifa @ 88 x 1000, Esta factura presta marito ejecutivo, si no es cancelada se procederd a cobro juridico.

COMCEL S A Nit: 800.153.992-7 Direccion Cr 68A No. 24B-10 Sede Administrativa Bogotd. Licenclatario de! servicio de televisi6n per suseripeion en virud del contrato de concesion 205 de 1.999. ENTIDAD DE VIGILANCIA Y CONTROL:
La autoridad de inspeccién, vigilancia y control en materia de proteccién de los derechos de los usuarics de los servicios de telefonia local, larga distancia, internet y televisién es la Superintendencia de Industria y Comercio. NIT:
800176083-2 Pagina Web: hitp./iwww sic gov.co E-mail. info@sic.gov.co Direccién: Carrera 13 No. 27 - 00 Tel: (57) 01 8000 810165. El servicio de telefonia pene a su disposicion la funcién de Cédigo Secreto para que usted decida qué lipo
de llamadas salen desde su linea telefonica y asi evite llamadas no deseadas. tenga en cuenta que si direcciona y/o realiza llamadas desde su teléfono a méviles y/o larga distancia, éstas se facturardn aparte del cobro fijo mensual de
Serviclos Telefonia, segun tarifas establecidas por los operadores de dichos servicios. Recuerde: Les canales de televisién abierta no tienen costo, por lo que el valor de esta factura no los refleja, ia revista 15 Minutos est4 exenta de IVA
segin resolucidn 184 de septiembre 1 de 1.999 expedida Mincultura, No entregue dinero a asesores o técnicos por conceplo de ventas nuevas, cambio de servicios o instalaclones. Si sabe de algdn caso por favor dendncielo al
018003200200 (Nacional). Cualquier irregularidac en su factura comunicaria a la firma Emst and Young audit Ltda. Revisor Fiscal COMCEL S.A. Al A A 092838 de Bogotd, Con ocasion de la promulgacién de la Ley 1341 de 2009, la
autoridad de inspeccién, vigilancia y control en materia de proteccion de los derechos de los usuarios de los serviclos de telefonia local, larga distancia e Internel, es la Superintendencia de Industria y Comercio.

"De conformidad con la Resclucién CRC 5111 de 2017, cuanda el usuario tenga alguna inconformidad con su factura, puede presentar una PQR antes de la fecha de pago oportuno, ¢aso en cual no debe pagar las sumas que sean chjelos
de reclamacién. Si no presenta la PQR antes de dicha fecha el usuario debe pagar el valor total de la factura. En todo caso el usuario cuenta con 6 meses contados a partir de la fecha del pago oporluno de su factura para presentar
cuaiquier PCR relacionada con los conceptos incluidos en dicha factura, (Res. 5111 de 2017 Art. 2.1.24.4)",




Informacion Confidenclal

EnA | Banco Coja Socl

SUPERINTENDENCIA FINANCI
DE COLOMBIA

l.l
..: :2; Banco
o3 -‘- Caja Social |

Su banco amigo.

Centmuacmn Cuenta de Ahorros

(" Fecha | Transaccion Documento Lugar Débitos Créditos Saldos R
MAR 28| DEB[TO POR RECAUDO 3832441 INTERNET 205,744.00 | 124,498,135.61
| CLARD HOGAR 005441415
MAR 22 | DEBITO POR RECAUDO 2608179 INTERNET 75,220.00 «| 124,422,915 61
| GAS NATURAL 2122243
MAR28| DCTOS DE NOMINA 03485526 ACH 31,380,111.00 4, 93,032,804.61
DESITO POR LOTE-0003485526 PAG0O00521027
AR 30| DERITO POR RECAUDD 2070946 INTERNET 12233000 5 92,910,474.61
| | ETB REGIONAL BOGOTA 8109261
| MAR30 DEBITO AUTORIZADO POR ACH 03520596 ACH 14,628,540.00 # 78,281,934.61
1 DESITO POR LOTE:0003520596 PAGDD0OS21099
MAR 30| DB PAGO NOM Y/O PROQVEE 03520514 ACH 13,557,777.00 ¢ © 64,724,157.61
DESTO POR LOTE:0003520514 PADOD0521099 L
| MAR 30| DCTOS DE NOMINA 03530608 ACH 182,087.00 ¥ « 64,542,070.61
| DEBITO POR LOTE:0003530605 PADDDOSZ1107
| MAR 31| DEBITO AUTORIZADO POR ACH 03530557 ACH 234,64400 ¢ 64,307,426.61
{ DEBITO POR LOTE-D003530557 PADD0OS21107
| MAR 31| DEBITO AUTORIZADO POR ACH 03530107 ACH 1,354,500.00 62,952,926,61
f DEBITO POR LOTE:0003530107 PADD00G21107
| MAR 31| DEVOLUCION TRANS NO EXITO 02267581 ACH 2,384,200.00 « 65,337,126.61
{ DEVOLUCION DE. 13380061684 DARID
MEMART7OOTIDENTFICACION NO
MAR 31| DEVOLUCION TRANS NO EXITO 02321824 ACH 1,354,500.00 66,691,626.61
w&namzuz SEGURQS DEL ESTARMODINRD
MAR 31| GRAVAMEN MOVS FINANCIEROS | 12345678 SANTA LIBRADA 337,834.00 66,353,792.61
DEEITO POR LOTE:0002958877 PAD0005168248
MAR 31| ABONO DE INTERESES 12345678 SANTA LISRADA 4,029.14 66,357,821.75




MOVIIRED
2020-03-04 16:07:46
PROYECTO COMERCIAL ME
#076198

No. transaccion
44 10002765477173

TRAMSACCION EXITOSA
PAGO DE FACTURAS

No. avtorizacion 0]810926
Convenio: ETB
No. Ref: 810926
Valor: $121,630

Tele kno




Ndmero de cuenta / Referencia de pago

Vanti SA. = : vd nti ‘%I

212224 " R

sa e NIT-R00.007 135

!

Total a pagar 11,490
Pagar antes de 03Mar2020

Factura de Servicios Pablicos No. A203795568 . e dadigeacan, )
Fechafactwra  18Feb2020 aa ; Vi escap

SUAN ROMERC MARLEN Codigo Postal:

Fijo o movi

Servih
CL75SURS BIBF 1 110521450 : i TR
Municipio: Sector. 3 S "
BOGOTA SANTALIBRADA | iCuidemos el medio ambiente! 3
Direccion Comespondencia: CL 75 SURS 331BF 1 @
Lofe: 13321 Ruta: 13001630296850 e 2 .
Reciba la factura por correo efectrénico.

Registrese en nuestra linea de atencién
3078121 opcidn 4-1-1

Conceptos facturados

- DESCRIPCION VALOR
Recuerda que en el respaldo de la factura encuentras los puntos de pago autorizados. CONS CON SUBSIDIO =

2 NP X 1992,0400 PESOS/M? . 3,984

ATENCION; el costo de la reconexién por suspensidn es de $49 846 AJUSTE DECENA 1

MENOS SUBSIDIO (54,5%) o 2170

Sus consumos de gas en los titimos seis meses fueron SUBTOTAL ... . ” e S ETS
SERMIHOGAR BEUS | = s o o : 8,130

IVA SERVIHOGAR AN e 1,545

SUBTOTAL . . . $ 9,675

i TOTAL T S11490

Ago Sep Oct

Nov Dic Ene Actual

Su Cansumo en M3 de gas equivale a: 26.93 KWH Y EL PRECIO UNITARIO DE KWH ES

Para su informacién

1§ No. de facturas vencidas a este corte: 0
(2
g Saldo créditos vigentes
I Concepto Capital Capital Tasa Tasa
L= A b A b el Anbinmdn o
= 2 w Bz =
; = 5N 5 - Z Sa58%5 3
<3 = 2] o W =8 _ = 0. 8 presente que
Q =C = & < < ¥ - e = = T B suspender el
gg% TS < o o ~r Dgf\l a5 @ 3:3322 ata por falta
S ¥ 2 X 3 I ES Ao Lo S8 E T periodo de
N P~ i '?{O(\,G) 20—..":1),.\ smpresa o
m o W 0 ~— W = Z0 — = _QQ_"BS.?:E‘ se impiday
Ag - == 3 ! = @] o O o favi @ "5 = (=] b didoroala
s, = o BJI< £ LT aulcoc 2o F2O T
} ;’; O © -t O i ﬁ % <m S & g.c = [ I = sconexidn, io
& O = — b =Sy, =
oo 3 {295 8 Qw & N0x.g oo 88 o5 8 £
- Nog 3B O N = . @ g DS NS '
yrif = 3 I S8, x = =GB, d o » p330
O)88% 1 85 2328 1.2
o4 i = = 0 o @ I o L 1 i = ;
E S~ e < < s =2+ < <2828
. & _ ¥ a Fuo = = e =22 = + por nio page
pvi ? o O o -z o T &5 1 factura
14 g mcfl =7 = 0
B = 20 = A padetas
LA Tea s e IT. BO0.007.813 5
No. Cuenta/ Referendia de pogo Foctura Ne.
212224 A203795568
Fecha foctura Totala pagar
(415)7707208029194(8020)0021222415022020(3900)000001 1490 18Feb2020 11.490

VertiSA FSR i

Ao foice

e

seab et CREG. 134~

Rarppe avtaimatanidng s Breparn an materia fl intarests Gor fimoncineAn ardinotic, o st aardicana e seracios - Mesolundn 4958 de tulio 17 de 1998 1WA Rdainen Comin.




=

Ndmero de cuenta./ Referencia de pago

212224
R S

Factura de Servicios Pablicos No. A201556209
Fechafactura 20Ene2020

SUAN ROMERO MARLEN Cddigo Postal:
CL758UR S 331BF 1 110521450
Municipio: Sector:

BOGOTA SANTA LIBRADA

Direccion 2 CL 75 5URS

Lote: 13321 Ruta: 13001 530295350

Total a pagar 13,840
Pagar antes de 04Feb2020

Vanti s.a £sp

£ i

Linea de atencidn al cllnnte

vantiv/

Linea de urgencias,
S

Fijo o mo
Senvihogar A

Reciba la factura por correo electrdmcp
Registrese en nuestra linea de atencién -
3078121 opcidén 4-1-1

Conceptos facturados

g es S 1St 7 .

. DESCRIPCION VALOR 1
Rw:erdaqsemsimspaldudelafacmaencuenkasmpmdepagoam CONS. CON SUBSIDIO = i
) “ ' 5M® X 1797.9000 PESOS/M? 5,990 S
Amdwdm&hmmmmmsdeﬂ?.ﬂn AJUSTE DECENA 4 § jl
MENGS SUBSIDIO (49,7%) 4,466 1 ¢ ';;
stmnmosﬂegosmbstﬁ&nmssdsmﬁm SUBTOTAL 54,520 gll
SERVIHOGAR PLUS 7,832 ? r{
IVA SERVIHOGAR 1,456 SR,
SUBTOTAL $8320 |
5 e ——— B
| = TOTAL $13,840 & ;
5 =
&1
§ i
J |f
Ago Aduai ol
Su Consumo en M3 de gas equlvaiea 68.37 KWH Y EL PRECIO UNITARIO DE KWH ES : ::
_S13147PC 49200 MyM3 M T e YRR Lil
- Para su informacidn : % f
No. de facturas vencidas a este corte: 0 ij
Bl
E ’I
i
1
FEY i
':J!
Y i
4 %
» S o 4
. ZEEF =X 4
: & £2s 2% i
L — T e s =3 : ]
- 2 Ex = - = 3
— 2 = o 1
3 f = %3 frea o 5= e =3 A
> = 2> 55 g3 = = b
> = 55 = s S = 4
r vl e = o — o o 4
S Q J;’ ; < o = == = g = -
¥ ~ i i & § = § ‘ E = = ré’;:
: = = = .E = & % T
3 = = = =3 3 = 2 Z u
+ ': = =~ (s J8-1 w = S = = = 4
a : = = == s === : ]
: S Z = = 2EEE = 4
=5 g t: = B s 253 . :"f = = ;)
=2 = Z 3 x T oz==I3 = 4
) 1 = = = . EE2ES* 3 = "
: = = B = c=2sE L3 = ‘
= 2 3 = S EZ= S50 = a
t = 278 Z ZES53253 g ;
- -+
2 — [===3

= 1 :
e —— —= W E‘J

g@n i
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wvi
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Ntimeto de cuenta / Referencia de pago

t te
%

212224

Factura de Senvicios Piblicos No. A206023748
Fechafactwre {8Mar2020

4! SUAN ROMERO MARLEN Cadigo Postal:
CL75SURY 331BF 1 110521450

i Municipio: Sector:

{ BOGOTA SANTA LIBRADA

1 Direccion Comespondancia: CL 75 SURS

BBF 1
. Lote: 13321 Ruta: 13001630236860

Total a pagar 75,220
Pagar antes de 02Abr2020

Recuerda que en el respaldo de la factura encuentras los puntos de pago autorizados.

ATENCION: el costa de lo reconexion por suspensidn es de $49.846

Sus consumos de gas en los Bitimos seis meses fueron

Dic ne Feb Actual
Bu Consumao en M3 de gas equivale a: 617 61 KWH Y EL PRECIO UNITARIO DE KWH ES

Para su infermacion
No. de facturas vencidas a este corte: 0

Saldo créditos vigentes
Concepto Capital Capital Tasa Tasa
Anterior Actual Aplicada maxma

Daotos de medicién

No. Medidor YZ94-93-4501846  Periodofaciurado Feb-2020 Mar-2020

Lectura anterior 6661 Tipo de Lectura REAL

Lectura actual 6720 Tipo de Lectura REAL

Consumo medido (m3} 59 Estrato/Categoria 1

Fecha de lectura 15-Feb-2020 Uso DOMESTICO

Fecha de tectura’ 16-Mar-2020 Tanfa D1

Linea de atencion al cliente

e 7 o

Reciba la fuctura por correo electrénico.
Registrese en nuestra linea de atencidn
3078121 opcion 4-1-1

Cnnceptbs facturados

DESCRIPCION

CONS. CON SUBSIDIO =

20 M* X 2063,5400 PESOS/M®
CONS. SIN SUBSIDIO =

26 M® X 1820,1100 PESOS/V?
AJUSTE DECENA
MENOS SUBSIDIO
SUBTOTAL ...........
SERVIHOGAR PLUS
IVA SERVIHOGAR
SUBTOTAL ...

(55,9%)

TOTAL

Revision Periodica de la

instalaciéninterna

- Lo RevisiSn de o instolocion intema es e
- responsabilidsd v debe reclirorse

coda 5 afios ségun s plozos establecidos:
2 ko Resolucion 059 del 2012 evita lo
suspensisn dal senacio por fu segundod

‘Consiita Tos pfazos de Jo Revisidn Pedddica

£n nuestig lineg de atencidn: 3078121

Fijo o movil 164
Servihogar :

VALOR
41,271

el 47,323
....... -23,054
$ 65,545

8130

1,545

$9,675

$ 75,220

Aviso

Apreciado usuarig, tenga presente que
o empresa procederd o suspender el
servicio de forma inmediata por falto
de pago cportuno de un pericdo de
facturacidn y, cuando la empresa io
requierg, en caso de.que se impidau
obstruya el acceso ol medidor oa la
instolocidn intemna y los ortéfoctos de
consumo. Bl cobro de la reconexidn, lo
asume el cliente

Res CREG 137/13 COMPONENTE CUvm1820.11(8/m3) Gm865.99 Tm470 43 Dm 438 08 Compenente Cufm 3131 00($/Factura) Dim0.00 Cm3131.00 Fpomil.14 Ccm0.00 p3.30

Samos autonetensdores excepio en matena de inteneses por financiigidn dedindng & axdeaandingny de servicivs - Pesclucion 4850 de julit 17 de 1998, IVA Rsgimen Cdrmin, Fotlutocisn seqlin Res. CREG, 164 Sepmm 97, D

Cvm0.00
Res. CREG127/13Kp00,767KtD1,006K201,00Pa10,92Pd00, 32AMura2477Tme13,8100
Fecha de suspensién por no pago
oportuno de esta factura
. 03ADbr2020
. < 2 Vanti s.A.ESP. NI, 800.007.813-5
i Ho: Cuenta 7 Referencia de poge Factura No,
i 212224 A206023748
' Fecho factura Total o pogar
(415)7707208029194(8020)0021222416032020(3900)0000075220 18Mar2020 75,220
. Si eque, de gerentia ¥ i

&

Gas Notural SA ESP
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FORMATO PRESENTACION INFORMES FINANCIEROS GDI Version 3 Pagina 1 de 1
BIENESTAR MODALIDAD INSTITUCIONAL
FAMILIAR Clasificacién de la Informaci6én:
Publica
1. Informacién General
Regional Centro Zonal USME
BOGOTA
Entidad Administradora del Municipios donde se BOGOTA
Servicio ASOCIACION SUENOS DEL MANANA ASM presta el servicio
N° del contrato Facharch gaiachon del Desde: 25/02/2020
11-0830-2020 ___[contrato 25/02/2020 Plazo de ejecuci6n
Modalidad de atencion Haste! 30/09/2020
2. Cupos contratados
Mpdaﬁc_!ad Institucional - CD} Modalidad !nstit‘uclonal - CDI Tota! cupos confratados
Sin arriendo Con ardendo
250 250
3. Valor del Contrato
Adiciones al contrato Reducciones al contrato
Modalidad Monto tot?z:dae;aporte de| Monto total Icii:ﬂe\ls‘:enporier dela Valor final del contrats
ICBF EAS ICBF EAS
ifaticonal=cBicon $664.169.563 $13.283.391 $677.452.954
arriendo
Institucional - CDl sin $0
arriendo
Total por conceplo $664.169.563 $13.283.391 $0 $0 $0 $0 $677.452.954
Firma dél?é#fesﬁliante Legal

Antes de imprimir este documento. .. piense en el medio ambiente!

Cualquier copla impresa da este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA

LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE AGUERDO A LA FOLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSGNALES DEL ICBF Y A LA LEY 1581 DE 2012



PROCESO FL.MO12.PP 16/04/2018
$ PROMOCION Y PREVENCION
Versién 3 Pagina 1 dai
BIENESTAR FORMATO PRESENTACION INFORMES FINANCIERQS -CD
FATILIAR MODALIDAD INSTITUCIONAL cmm; e nformaclon:
;
1. Informacién General
Reglonal BOGOTA Gentro Zoal | USME
Enlidad Administradora det Servicio ASOCIAGION SUENOS DEL MARANA ASM S TR S P i
R A o RS
N" del contrato Fecha de legaizacitn def cortrato el i Desde; 260022020
i 0 i #ecudn
Sefviclo contratade CDI INSTITUCIONAL CON ARRIENDO Cupos contratados ‘Servicle CO! Institicional oort siends 750 250 Hasta: 301082020
2. PRESUPUESTO
Modalidados a les UNITARIOS GCTUBR | RovIEME] Diciess ] T [ TOTAL AFORTES
Componantas Rubro que splica AEE! I-;WR FASE FREMRATD1 ENERO | FEBRERO [ MARZO ABRIL ? MAYO | Jutie I SULKD AGOSTO | BEFTIEMBRE [ E } RE i [ [.Eﬁfh \CBF
2.2.9. Costos S
COORDINADGR/A PoTTUCIONAL- {100 | s13363] sees2 $835.188 $2.505.563 $3340750| $3.340.750) $3340750| 53340750 $3.240750] s3340750|  $3340.750 $26.726.000]
DOCENTES PERFIL1  [d TWOONAL - .09 | 5101 85| s50.708 $6.349.063 $6.832.073 $17324000) $17.334000 $17.334000| $17.334000] $17.334000] $17.534000] $17.334.600 sm.m.oss'
DOCENTES PERFIL2  |NSTITUCIONAL-| - 50 $1.000.000 §1.652.301 $8.161505| $8.161.505| $8161.505| $8.161505| $B.161505| s8.161805|  $a.161.505 sas.rezass!
DOCENTES PeRFiLa  |INSTITUCIONAL - wl
b TIlUl BSAVAL e INSTWCIONAL I
ATENCION b 100| soesol $481s $1543.425 $2200000{ $2200000| $2200000, $2200000| $2200000] $2200000]  $2.200.000 $16.843.125
et INSTITUCIONAL - 56
TALENTO e s neoca SO o
HUMANG SIONAL INSTITUCIONAL -
s s e R 1 100] saes0| s4815 $4.484125 §2100000] $2100000] $2100000( $2400000] 2100000 $2100000]  $2.100000 $16.164.125
PROFESIONAL INSTITUCIONAL - 0
NUTRICION PERFILZ  |CDI
AUXILIAR PEDAGOGICO (,“mgi““C"’”AL *| so0| so6e8| s1a.843 $2.040.118 $3.562.979 $8.905770] §8.005770 $8905770| $8.905770) §8.005770] $8.805770|  $8.905.770 $68.252.487
MANIPULADORDE [ INSTITUCIONAL - | ¢ o | 600 sas| 514.843 $3.566.420 §7421475|  $7.421475| §7431475] s7421478| sTamid7s|  sra2tars|  s7421475 $55 516448/
ALIMENTOS col
R or PERVIRORIEIUCINAL S | o gapau] swaes $1.164.750 $4.425.817 $5037.180] $5007.160] ss037.180) ssoariso| sseariso| ssesvieo|  ssesriso $47.150.827
AUXILIAR INSTITUGIONAL -
s N hois 100 $7az2| sarn $4.385.196 $1823354] $1.823354] $1.020354| $1823854] $1.623364] $1823.354]  $1.620354 $14.448.674
NFRAESTRU | ARRIENDD e TOCOT AL $20131| 520131 $5.032.750 $2.516.375 $5002760|  stoeaysol  $5.082750)  $5032750]  $5.032750] $5.002750)  $5.082750 $42.778.375
CIURA: SERVICIOS PUBLICOS g»gzmcaouu - s3234| 53234 $608.500 $366.000 $2100.000]  $s08500| $2100000f  ssossool  s21o0.000]  seosson  s2100000 $12.000.000
GASTOS OPERGASTOS GRERATIVCS  [NoHTUGIONAL - s1302 $1.502 §348.000 $348,000 $348000)  §$348000  $248000|  5248.000]  $348000)  %348000|  $348.000 $3.432.000)
SEGURD fpﬁfg‘g;‘"ﬁc‘s S $774 145125 §103800]  $193500]  $193500)  $193500)  $163500|  $193500)  s193500 $1.439.628
MANTENMENTOY | INSTITUCICNAL -
INFRAESTRUG AR TERMENTE e $1.963 $2.401.445 $474.263 $490750  s4e0750]  s4so7s0]  samo7s0ol  5400750]  s4s07s0|  s4007%0 $6.310.958
SUBTOTAL $19.988.814 0 §31.067.62 $65369.004] $64.097.534] $55.383.034) $84.097.534| $65.380.034] $o4097.524| sesaegoaa] so  so|  sol  so|  ssodcossea
1.2.2. Costos Varlables
MATERIAL DIDAGTICO INSTITUGIONAL
DE CONSLMO Y | 250fs s2m $1.500.363 $1633.408 §1.633.484)  $1633464] $1.693.404] Steam404] s1695484] 51033484 $12.934.613
DOTACION DE|papr| ERia col
CONSUMO
gg;"‘sgm.“ ASED gumsmumowm. "l 2805 30% $403.188 §758.750,  §76B750)  $758750|  $758750|  $75e750]  $7s87s0f  $758750 $6.604.438
DOTACION NGO INSTITUCIONAL -
DOTACIONNO| = am e pig 260 §0 $0
ALMENTACIGRALUMENTACION CDI  [TSTITUCIORAL -1 555 16 77 009 $12512.500 $10.250.000| $16.362500| $17.325000] $17.325000] $20212500| $17.825000] $20.212500 $140.625.000
SUBTOTAL 2850 | 862500 so|  so| stas06080 21642216 $18754.714) $19.717.214] 19717214 22604714 S1OTIT214] s22604714] S0l 0|  so|  so|  s159.264.050
PRESUPUESTO INICIAL APROBADO $18.908814]  §0] S45574.012 $07.031.260] $82852248| $85.108248) 893.614749| $87.053.748) $8a.6147T48| Ser.euazas|  so, S| 0]  S0|  $ee4qesces
AHORROS POR PERIODO 0
INEJECUIONES POR PERIODO : =
TOTAL PRESUPUESTO REAL APROBADC $19.008.814 50| $45.574.012 $67.031.260, $82852248| ¢85.105.248] $83814748 $87.993748 $8a014748| sareesvas, ol S0 50|  s$684.189.583]
}1A INGRESGS FRENTE A 50]
OESERVACIONES
ProkA £ies (oLt
Firma Contados yio tescrers Firma del b@!’m-ﬁ. Legal

Antes de Imprimir este documento... piense ex el medio am blente!

sk e i dh vy dacumards 1y corcidana comg COPTA 1K) CONTROLADA

L6 BATOS FRCPORCIDNAGTS SERAN TRATADOS DE AGUEHD & Lk POLITICA DS TRATAMIENTO D DATOS FERSGRALER DEL K06 ¥ ALALEY 1551 0B 2013



Antes de imprimir este documento... plense en el medio ambiente!
Cuslgbes brps knpraes 82 vite docuonto 8 2o como SOPIA HO CONTHOLADA.
L03 DATOE FROPOACIGHADS SERN TRATALOS UE ACUERDO A LA POUITICA OF TRATAMENTD UE DATOS PEASONALES DELXEF ¥ ALALEY 1501 DE 2NT

PROCESO F7.MO12-FP 1810112018
PROMOCION Y PREVENCION
Varsién 3 Paginaddet
sesta FORMATO PRESENTACION INFORMES FINANCIEROS -CDI-
FAMILIAR MODALIDAD INSTITUCIONAL mgm“":’m Infarmacién:
a
1. Informaclén General
Regional BOGOTA Centro Zonal USME
Entidad Administradora def Servicio ASOGIACION SUEFOS DEL MARANA ASM Munkfok Conds s
oresta el servicio
Valor det Desde: 2EH02/2020
N° del contrato 14-0830-2020 Fecha de legalizacion del 26/02/2020 copdrsto 677452064 Plazo de ejecucién
contrato incluidas Hasta 30/09/2020
modificaciones :
Modalidad CDI Instituclonal sin arriendo Desde: 2510212020
Cupos atendidos Parb:: sobre el cual
Modalided GOl Institucional con arriendo 260 tepo Hasta: 20/02/2020
2. RECURSOS PAGADOS Y FOR PAGAR
MAS EJECUCION EJECUCION DEL PERIODO BIECUCION
VALOR FASE ap :g::%ﬂ":m o | REFROGRAMAD | Esu::;(s)r; Cponiate|  TNELWYE vaLoREs REPROGRAMADA | SALDO DE EJECUCION ::E";icmﬂi?
CONFORMACION ¥ DESCRIZCION DE ITEMS PREPARATORIA ihats APERIODO e PAGADOS YPOR PAGARY | PARAELSIGUIENTE|  ENELPERIODO fomias
ANTERIOR PROVISION PRESTACIONES PERIODO
TOSTOS FUOS.
COORDINADORA INSTITUCIONAL - COI £835.188] $2,505,563] §3.340.750 $1.191.907 32,108,823 53134346
DOCENTES PERFIL 1 INSTITUCIONAL - COI 36,349,063 $6.832.973) $13.182.035 7332552 35,753.48
DOCENTES PERFIL 2 INSTITUCIONAL - CDI $1.000.000 $1632.301 32532301 1.910.438] $721.866
DOCENTES PERFIL 3 INSTITUCIONAL - CD} 0 $0 $0 e
PROFESIONAL DE ATENCION PRICOSOCIAL |\ cri7yciomat - oot $0 $1.543.425 $1543.125 $219,000 $1,324.25
RS i PROFESZIONAL R o T A ————— P o i P
PROFESIONAL NUTRICION PERFIL £ INSTITUCIONAL - €01 [ §1.454.105 $1.458,125 $140.000 $1324.125
PROFESIONAL NUTRICION PERFIL 2 INSTITUCIONAL - €1 30 So] 50 0
AUXILIAR PEDAGOGICO INSTITUCIONAL - GBI 33,043,118 3862973, 35,912,007, $2888,327 $3.043.770
MANIPULADOR DE ALIMENTOS INSTITUCIONAL - COI <o $3,566.120] $3.566.120) 2510435 $2.655.685
AUXILAR DE SERVICIOS GENERALES. INSTITUCICNAL - COl $1.164.750 3,425,817 $5.590.567 $1.853.038] $3.697489
AUXILIAR ADMINISTRATIVG INSTITUCICNAL - DI %0 $1385.185 $1385.196 222971 $1.162.225,
INSTITUCIONAL - COI (Con
INFRAESTRUCTURA |ARRIENDO el $5.032.750 $2.516.375 $7.549.125 $5.032.750 $2516.375|
SERVICIOS PUBLICOS INSTITUCIONAL - CDI 5808.500 $368.000 $1174.500 §1510344 5335644
GASTOS OPERATIVOS |GASTOS OPERATIVOS INSTITUCIONAL - CDI $348.000 $248.000 $686.000 $334.556 $861.444
SEGURO SEGURO NIROS (POLIZAS) INSTITUCIONAL - CDI $0 $145.125 $us.125 $145.125
INFRAESTRUCTURA  |MANTENIMIENTO Y ADEGUACIONES INSTITUCIONAL - COY 42401445 $474.263 $2.875.708, 48,706,032 -$3.830.324}
TOTAL COSTOS FIOS $19.900.818 §31.067.967 50 351,055,775 $30.32.407 %0 20724368 $3.134.345,
TOSTOS VARIABLES
;
DOTACION DE MATERIAL DIDAGTICO DE CONSUMOY |\ airicionaL - el 41500363 $1,500.363 $1s00383]
Gl DOTACION OF AGEG PERSGNAL INSTITUCIONAL - CDI $A53.188 3,188 $95.850 R
DOTACION NO FUNGIBY DOTACION NO FUNGIELE INSTITUCIONAL - CDI $0 $¢ $e
ALIMENTACION ALIMENTACION CDI INSTITUCIONAL - CDI 312512500 12512.500 50 $12.512.500,
TOTAL COSTOS VARIABLES o $14.506.050) 50 14,506,050 455 2501 o $14410.200) 39
TOTALES 15906814 $45.574.012 so $65.562.825] 0,428,357 50 $35.154.568) $5.050345)
OBSERVACIONES
Firma Contador yio tesorers Firma det R aréd Logal



PROCESO FTMOIZPP 1we0te
ﬁ PROMOCION ¥ PREVENCION
Vereién 3 Phginatde s
FORMATO PRESEHTACION INFORMES FIANCIERDS -COI- -
BIENESTAR s
FARILIAR MODALIDAD INGTITUCIONAL mm;%mmnn,
1. Infarmaclén Gaoeral
ENTIDAD ADMRISTRADORA DEL SERVIGIO asociacion susfios del mafiana asm MODALIDAD instituclonal No. DEL, CONTRATO [nmaomzo VAL DEL CYXHTIAD b COMTRAM INCHOAH $564,162.563]
. CONSOLIDADO VIGENGIA
FASE o BECLOON EECUCION FASE
RENNEOON DETEMS PAEPARATORIA |  ENERO FEzRERD PANREG | BleaIEION Apwt bl i nuol e costo sePTIEManE oCTUBRE o
FRESUPUESTO INICIAL AFROBADO $65,562.625} $65.562.825)
AHORROS POR PERIODO §35,134.568, $35.134.568]
INEIECUCIONES POR PERIOGO . 504
ESECUCION AJUSTADA POR MIES %0 $0] $30.428.257 $0) $0 40 401 $0, 30 $0 $0 $0] 30 $0 $30.428.257
VALOR REDISTRIBUQONES APROBADAS 50}
VALOA REINVERSIONES APROBADAS 40
EIECUCION REAL POR MES 0 ) $30.428.257] $0 40| $0! $0 50| $0| $0) $0 $0] $0 $0/ $30.428.257
VALOR ACUIILADD PARA FIERAR 40 $0]  $35.234.568 $35.134.568 $35.134.568 $35.134.568]  $35.134.568)  $35.134.568|  $35.134.568 $35.134.568 $35.134.568 $35.134.568 $35.134.568] $35.134.568 $35,134.568
LIDERACIONES tau
CUPOS ATENDIDOS SEGUN RAI 250 I
OBSERVACIONES
Flrma Contador ylo tesorero Fi L1 e Legal

Antes de imprimir este documanto... plense en el medio ambiznte!

AL POLTIGA T TRATASENT

DRELICHE YALALEY 1501 OB 2097
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Versién 3

Piginaide1

Clasifizaclén de Ta Infermactén:

Pubiica

1. Informacién General

ENTIDAD ADMINISTRDORA DELSERVICI*

ASOCIACION SUERODS DEL MARANA ASM

|

No. DEL CONVENIO O CONTRATO

11-0830-2020

VALOR DEL CONVENIO O CONTRATO

677452954

2. SEGUIMIENTO AL USO DE LOS APORTES

DESCRIPCION

ENERO

FEBRERO

VALOR INGRESC OE APORTES PARA EL
PERIODO

$163.612.063

VALOR OTROS INGRESOS

MAS SALDO DE APORTES DEL PERIODO
ANTERICR

50

50

TOTAL APORTES PARA EL PERIODO

$183.012.083

VALOR PAGOS DURANTE EL PERIODO)
CON APCRTES DEL ICEBF

$0

CUENTAS POR PAGAR CAUSADAS EN
EL PERIODQ

$30.428.257

CUENTAS POR PAGAR CANCELADAS
EN EL PERIODC

$0

PAGO CON CARGO A LA PROVISION
PRESTACIONAL

s0

SALDO DE APORTES ICBF PARA EL
PERIODO

$183,612.063

SALDO SEGUN EXTRACTO EN EL
PERICDO

$163.612.227

DIFERENCIAS.

$164

VALOR CARGA PRESTACIONAL DEL
FERIODO

$3.134.346

CARGA PRESTACIONAL ACUMULADA

$3.134.346

$0 $0

$0

$0

$0

DESCRIPCION o

FEEBRERD

MARZO

ABRIL

MAYD

SUNio

REGISTRO CONSIGNACION DE RENDIMIEN

JULio

ros FINANCIEROS

AGOSTO

SEPTIEMEBRE

TOYAL

VALOR CONSIGNADO

FECHA DE LA CONSIGNAGION

s

No. DE COMPROBANTE DE LA CONSIGNACION

{PERIODO EN EL QUE SE GENERARON
LOS RENDIMIENTOS FINANCIEROS

OBSERVACIONES

rola LS.

7

Firma del Contador a tesorero de la empresa

Cuaigie

Antes de imptimir este documento... piense en el medio ambiente!

P NG CONTRULADA

LOS DATOS PROPORCIONANCS SERAH TRATADOS DE ACUERE A LA POLITIZA DE TRATAMENTS DE DATOS PLASONALES DEL ICBF ¥ A LA LEY 1531 DE 2012



PROMOCION Y PREVENCION
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Versién 3 Péginatde 1

FORMATO PRESENTACION INFORMES FINANCIEROS -CDi-

Eﬂfgg MODA_CL‘;Z?DR‘:LT;;:I:S HAL Clasificacién P;I:';: alnformaclém
INFORME FINANCIERO
MODALIDADES: INSTITUCIONAL - INSTITUCIONAL -~ CDI
6, GCONTRAPARTIDA
DETALLES DE LA EJECUCION DE LA CONTRAPARTIDA PROPUESTA
RUBRO DESCRIPCION Paesmtlggmbo E£NERO FEBRERO maRzo | AeriL | mavo | sumo | smio | Acosto ’E;;‘:"'- m‘::“' DICIEMBRE mm§2§§§nu %E‘Tég:;:;
TAEEE?;OH;J.?’;Q,O = égblicr\:gg# ;"l‘s\]rcc;\ $13.283.391 30 $13.283.391
Y DEPORTE
S0 $0
$0 80
50 50
50 30
50 %0
50 50
$0 50
0 50
TOTAL APORTE [ 13,289.201,00 | § - s =8 - §s - 1% - 8 - [§ - |8 - |8 - s - |8 - s - |8 - s 12,283.391,00

Antes de imprimir este documento... plense en el medio ambiante!
CUSKRBE( CEpia Hané 53 09 252 G0CUMENI &2 CONYidera tms COPIA N CONTROUADA.
L5 DATIE PROPORCICHADOA SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMENTD DE DATOS PERZOMALES DEL JCBF Y A LA LEY 1581 DE 2012




F7.MO12.PP

16/01/2019
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i) PROMOCION Y PREVENCION

FORMATO PRESENTACION INFORMES FINANCIEROS -CDI-

Version 3

Péagina 1 de 1

BIENESTAR y
FAMILIAR MODALIDAD INSTITUCIONAL Clasificacion de la Informacién:
Pihblica
CONCILIACION BANCARIA
ENTIDAD i .
ADMINISTRADORA DEL ASOCIACION SUENOS DEL. MANANA ASM NIT: 900118806-2
SERVICIO:
ENTIDAD BANCARIA; BANCO CAJA SOCIAL OFICINA: SANTA LIBRADA
25/02/2020
TIFO DE CUENTA: AHORROS NUMERO DE CUENTA: 3040 PERIODO
28/02/2020
VALOR SALDO VALOR SEGUN REPORTE
DESCRIPCION PERIODO EXTRACTO ICBE
SALDO EXTRACTO BANCARIO FEBERERC $163.612.227
* SALDO DE APORTES ICBF PARA EL PERIODO $163.612.063
DIFERENCIA A CONCILIAR $164
DETALLE DE LA CONCILIACION DEBITOS CREDITOS
Rendimientos financieros febrero $164
TOTALES $164 $0
BALANCE DE LA CONCILIACION 163,81

* ESTE VALOR CORRESPONDE AL RESULTADO OBTENIDO EN LA CELDA “SALDO DE APORTES ICBF PARA EL PERIODO™ DEL FORMATO SEGUIMIENTO AL USO DE LOS APORTES,

OBSERVACIONES

Faola €0 .

Firma Contador y/o tesorero {_/f’ T
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FORMATO PRESENTACION INFORMES FINANCIEROS GDI Version 3 Pagina 1 de 1
BIENESTAR MODALIDAD INSTITUCIONAL
FAMILIAR Clasificacién de la Informaci6én:
Publica
1. Informacién General
Regional Centro Zonal USME
BOGOTA
Entidad Administradora del Municipios donde se BOGOTA
Servicio ASOCIACION SUENOS DEL MANANA ASM presta el servicio
N° del contrato Facharch ingaiachn del Desde: 25/02/2020
11-0830-2020 ___[ccntrato 25/02/2020 Plazo de ejecuci6n
Modalidad de atencion Haste! 30/09/2020
2. Cupos contratados
Mpdaﬁc_!ad Institucional - CD} Modalidad !nstlt‘uclonal - CDI Tota! cupos confratados
Sin arriendo Con ardendo
250 250
3. Valor del Contrato
Adiciones al contrato Reducciones al contrato
Modalidad Monto tot?z:dae;aporte de| Montoe total Icii:ﬂe\lsfaporier dela Valor final del contrats
ICBF EAS ICBF EAS
Inaticcional=oBlcon $664.169.563 $13.283.391 $677.452.954
arriendo
Institucional - CDl sin $0
arriendo
Total por concepio $664.169.563 $13.283.391 $0 $0 $0 $0 $677.452.954
Firma dél?é#fesﬁliante Legal

Antes de imprimir este documento. .. piense en el medio ambiente!

Cualquier copla impresa da este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA

LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE AGUERDO A LA FOLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSGNALES DEL ICBF Y A LA LEY 1581 DE 2012



PROCESO FL.MO12.PP 16/04/2018
$ PROMOCION Y PREVENCION
Versién 3 Pagina 1 dai
BIENESTAR FORMATO PRESENTACION INFORMES FINANCIEROS -CD
FAMILIAR MODALIDAD BSTITUCIONAL Ciasificacién de la Infarmacién:
L Piblica
1. Informacién General
Reglonal BOGOTA Gentro Zonal | USME
Enlidad Administradora del Servicio ASOCIAGION SUENOS DEL MARANA ASM TR S PR S
2 SR o T
N" del contrato Fecha de legaizacitn def cortrato o e - Desde; 260022020
Serclo contratada GD! INSTITUCIONAL CON ARRIENDO Cupos contratados  [oern S0 e tone] SRS i = 20 ; Hasta 300912020
2. PRESUPUESTO
& Modalidados a les UNITARIOS [D | ocTuRR [Novima] iciess ] TTEEITT T TOTAL APORTES
omponsntes Rubro que splica AEE! ATENCION | PREPARR R FASE PREPARATOR ENERO FEBRERO MARZO ABRIL MAYO Jutie SULKD AGOSTO BEFTIEMBRE E RE RE .Eﬁfh \CBF
2.2.9. Costos S
COORDINADGR/A INSTITUCIONAL - | 4 o | 513363 se.682 3
B ; j $835.188 $2.505.563 $3340760| $3.340.750)  $3340750| 53340750 $3240750] s330750|  $33d0.750 $26.726.000]
DOCENTES PERFIL1  [d TWOONAL- | .09 | 5101 85| s50.708 $6.349.063 $6.832.073 $17324000) $17.334.000 $17.334000| $17.334000] $17.334000] $17.534000] $17.334.600 sm.m.oss'
DOCENTES PERFIL2  |NSTITUCIONAL-| - 5.0 $1.000.000 §1.652.301 $8.161505|  $8.161.508| $8161.505| $8.161505| $B.161505| s8.161805| $a.161.505 sas.rezass!
DOCENTES PeRFiLa  |INCTITUCIONAL - wl
b TIlUl BSAVAL e INST”.UCIONAL "
ATENCION b 100| soesol $481s $1543.425 $2200000] $2200000| $2200000, $2200000| $2200000] $2200000]  $2.200.000 $16.943.125
7 INSTITUCIONAL -
ATENCION
TALENTO P st neoca SO )
HUMANQ SIONAL INSTITUCIONAL -
b s e T 1 100] saes0| s4815 $4.484125 $2100000] $2100000] $2100000( $2400000] 2100000 $2100000]  $2.100000 $16.464.125
PROFESIONAL INSTITUCIONAL -
NUTRICION PERFILZ  |CDI i
AUXILIAR PEDAGOGICO (,“mgi““C"’”AL | so0| sa6e8| s1a843 $2.040.118 $3.562.979 $8905770] $8.005770{ $8905770| $6.905770| $8.805770| $8.905770| $8905770 $68.252.487
oo TOE  |NSTTUCIONAL- | 500 | s20688| $14.843 $3.566.420 §7421475  $7.421475| §7421.475] s7421478| s7amid7s|  sra2ta1s|  s7421475 $55 516448/
R is RVRORISEIUCINALS | o | gapam] swaes $1.164.750 $4.425.817 $5037.180] $5087.160] ss037.180) ssoariso| sseariso| ssesvieo|  ssesriso $47.150.627
AUXILIAR INSTITUGIONAL -
s e 100| $7az2| sa7n $4.385.196 $1823354] $1.823354] $1.020354| $1823854] $1.623364] $1823.354]  $1.620354 $14.448.674
NFRAESTRU | ARRIENDD e oA $20131| 520131 $5.032.750 $2.516.375 $5002760|  st5oeaysol  $5.082750) 85032750  $5.032750] $5.002750)  $5.082750 $42.778.375
CIURA: SERVICIOS PUBLICOS gﬂgﬂmcaomu_ - s3234| 53,234 $608.500 $366.000 $2100.000]  $s08s00| $2100000f  ssossool  s2to0000]  seosson 2100000 $12.000.000
GASTOS OPERGASTOS GRERATIVES |NoHTUGIONAL - s1302 $1.502 §348.000 $348,000 $348000)  §348000  $348000|  5248.000]  $348000)  $348000|  $348.000 $2.432.000)
SEGURD fpﬁj’;‘g;‘"ﬁc‘s S e $774 $145125 §103800]  $193500]  $193500)  $193500)  $183500|  $193500]  s193500 $1.439.628
MANTENMENTOY | INSTITUCICNAL -
INFRAESTRUG AR TERMENTE e $1.963 $2.401.445 $474.263 $490750  s4e0750]  s4oo750]  sam07s0l  5400750)  sas07s0|  s4o07%0 $6.310.958
SUBTOTAL $19.988.814 0] §31.067.62] $65.369.034] $64.097.534 $55.383.034] $84.097.534| $65.380.034] $o4097.524| sesaegoaa]  so  so|  sol  so|  ssodeossea
1.2.2. Costos Varlables
MATERIAL DIDACTICO INSTITUCIONAL -
botAGN pe| EECONSUMO Y = 25015 0233 $1.500.363 $1633.408 §1.633.484)  $1633464 51.693.404] Steam404] s1695484] 51033484 $12.934.693
PAPFI ERIA
CONSUMO
gg;"‘sg‘r‘i’;i“ ASED 2‘;‘””‘7’0“ AL-1 2505 303 $403.188 §758750, 768750  $758750|  $758750|  $75e.750]  $7s87%0f  $758750 $6.804.438
DOTACION NGO INSTITUCIONAL -
DOTACION NO| = am e iy 260 §0 $0
ALMENTACIGRAUMENTACION CDI  [TSTITUCIORAL -1 555 15 77 009 $12512.500 $10.250.000| $16.362600| $17.325000] $17.325000] $20212500| $17.825000 $20.212500 $140.625.000
SUBTOTAL ae30 | 982500 so|  so| stas06080 $21.642218) $18754.714| 19717214 $19.717214] s22604.714| s19T17214] S22604714]  sol  so|  so|  so|  s$159.264.050)
PRESUPUESTO INICIAL APROBADO $18.908814]  §0| S45574.012 $07.031.260] $82852248| $85.108248) 893.614749| $87.053.748) $8a.6147T48| Seresazas]  so, S| 0] 80|  $ec4ies.bes
AHORROS POR PERIODO 0
INEJECUIONES POR PERIODO : =
TOTAL PRESUPUESTO REAL APROBADC $19.008.814 50| $45.574.012 $67.031.260, $82852248| ¢85.105.248] $83.814748 $87.993748 $8a014748| sareesves, ol 0 50|  $684.189.553]
}1A INGRESGS FRENTE A 50]
OESERVACIONES
ProkA £ies (oLt
Firma Contados yio tescrers Firma del b@!’m-ﬁ. Legal

Antes de Imprimir este documento... piense e el medio am blente!

sk e i dh vy dacumards 1y orcidana como COPTA 1K) CONTROLADA
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Antes de imptimit este Jocumento. .. plense en el media ambiente)

JEADO A LA POLITICA DE:

conTROLIA

FERSONALES DAL KBF Y A LALEY 1831 DE 2012

PROCESO FL.IO12-PP 16012049
PROMOCION ¥ PREVENCION
Version 3 Pégina 1 de 1
SENESTAR FORMATO PRESENTACION INFORMES FINANCIEROS -CDI-
FAMILIAR MODALIDAD INSTITUCIONAL Clasificaclén de ka Informacton:
FPablica
1. informaclén General
Regional BOGOTA Centro Zonal USME
Entidad Administradora del Servicio ASOCIACION SUEROS DEL MARANA ASM Municiplos donde se
presta el senvicie
contrat ] 26/02/2020
Fecha do fegalizacion del e, et w .
N° del contrato 11-0680-2020 eoriniis 25/02/2020 677452054 Plazo de ejecucién
madificaclones Hasta: 3000872020
Modalidad CDI Institucionat sin arriendo Desds: 01/03/2020
Cupos atendidos Periedo  sobre o cual
Modalidad GDI Institucionat con arriendo 250 Hparia Hasta: 31/03/2020
2. RECURSOS PAGADOS Y POR PAGAR
EIECUCION DEL PERIODO EECUCION
SALDO EJECUCHON AP::‘-‘UWWO Rn:::‘mcuc‘m; vntsg‘_ago‘r AL INCLUYE VALORES REPROGRAMADA | SALDO DE EXECUCION xg&m‘:
CONFORMACION Y DESCAIPCION DE [TEMS PERIODO ANTERIOR muoén‘ PERIOT ANTERION e éwn P“" | PAGADOS ¥ POR PAGARY | PARA FL SIGUIENTE EN EL PERIODO PERIIDG
o9 PROVISION PRESTACIONES PERIODO
COSTOS FUOS
COORDINADOR/A TINSTITUCIONAL - €DI $3.340.750 $2.148.843] $5.409.553] $2.859.500 $2.630.093] $7.495.900
DOCENTES PERFIL 1 MSTITUCIONAL - CDI $17.324.000 $5.769.484) §23.123.484 $14,474.405 38
DOCENTES PERFIL 2 INSTITUCIONAL - CDI £5.161.505 §721.866 $8.883.371 $6.820,392) $2.053.975)
DOCENTES PERFIL 3 INSTITUCIONAL - CDI 50 30, S0 $0
PROFESIONAL DE ATENCION PSICOSOCIAL [\ erirucionaL - col £2200.000 $1.326.125 $3526.125 $2.200.000] $1.324.125
TALENTOHUMAND | ROFESIORAL DE ATENCIGN PSICOSCETAL |\t ricionaL - coi <0 s0} 0 %
PROFESIONAL NUTRICION PERFIL 1 INSTITUCIONAL - CDI $2.100,000 $1.524.125 $5.424.125 $2.100.000 5$1.324.125
}PROFE&ONAL NUTRICION PERFIL 2 INSTITUCIONAL - €O 50 40 50 50
AUXILIAR PEDAGOGICO INSTITUCIONAL - CDI 38,905,770 £3.043.770] $11.949.540} 7404055 $4,545.485
[MANIPULADOR DE ALIMENTOS INSTITUCIONAL - €D 7421475 32,655,625 510,077,160, 6.220.751 $3.856.379|
AUXILIAR DE SERVICIOS GENERALES INSTITUCIONAL - €D 5.337.180 53,697,469 $9.634,649 976.625 $4.658,024
AUXILIAR ADMINISTRATIVO {lNSTITUClONAL -CD! 1.823.354 1.162.225 5$2.985.579 $1,533.083 §1452526
= INSTITUCIONAL - CDI (Con
INFRAESTRUCTURA | PRRIENDO A $8.032.750 $2.516.375, $7.549.125 $5.032.750, $2.516375
SERVICIOS PUBLICOS INSTITUCIONAL - CDI $2.100.000 -$335.844 $1.764.156] $831.548, $922.608
{GASTOS OPERATIVOS | GASTOS OPERATIVOS INSTITUCIONAL - CDI $348,000 $361.444 $709.644 $2,185,010, 5475566
SEGURD SEGURO NIROS {POLIZAS) INSTITUCIONAL - CDI $193.500 $145125 $338.625 $1.354.500] -$1.015.875
INFRAESTRUCTURA  [MANTENIMIENTO Y ADECUACIONES INSTITUCIONAL - €D $490.750 -$3.830.524 +$3.339.574 50 43.339.574
TOTAL COBYOS FHGS 50 $65.389.034 $20.724.368 $96.113402 $57.001.619} $0, $29.111.783] $7493.900
COSTOS VARIABLES
QOTACIGN DE MATERIAL BIDACTICO OE CONSUMOY |, rircionat - coi $1632456 $1.500363} $s.130.029] $2.384.200 $749.628
SonsUC DOTACION DE ASEO PERSONAL INSTITUCIONAL - CDI $758.750 $397,328 $1.156.068 $874.245 $281.842
DOTACION NO FUNGIEYDOTACION NO FUNGIBLE INSTITUCIONAL - CO1 S0 50 S0, 0
ALIMENTACION ALIMENTACION CDI INSTITUCIONAL - CDI $19.250.000 $12.512.500) $31,762.500] $19.173.036 $12.583.464
TOTAL COSTOS VARIABLES $0 $21642216 $14.410200) $36.052.416| $22.431.481 $0 13620935 30
TOTALES $0 $87.031.250] $35.134.568) $122.165.818 $79.433.100 $0 $42,732.718 $74%9.800
OBSERVACIONES
Peal
frola ecd [/
Firma Contador yio tesdrern Firma det o Lagal



PROCESO FI.MOIZPP 160172018
6‘ PROMOCION Y PREVENGION
Versién 3 Pigina1de1
BIENESTAR ORMES F oo :
FAMILIAR MODALIDAD INSTITUCIONAL cln!n:lbc; m :larmlddn
1. nformacién Goneral
ENTIDAD ADMINTSTRADORA DEL SERVICIO scotiacion sushos del mafiana a¢m MODALIDAD institucional ] bie. DEL CONTRATO I1 11083012020 e e L sse160.553
2. CONSOLIDADO VIGENCIA
EIECUCION FASE ! ERCUCON EfECUION TECUTION ERCUTON EECUTON EIECUCION EECUOGN FASE
DESCRIPOION DE TEMS PPAAN . EECUTION FEBRERD | EXECUCKON MARZO | EJECUCION ABRIL | EECUCION MAYO | EEQUGION juni0 | EXcuacn muo SEPTIENARE ocTL ¥ TOTALES
PRESUPUESTO INICIAL APROBADO $65.562.825 $87.031.250) $152.594.07:
AMORROS POR PERIODO $35.134.569 $1.598.150 $42.732.718
INERECUCIONES POR PERIODO $0]
ERCUTON AIUSTADA POR MES 50 $30.028.257] $79.433.100] $0] $0 $0 $0 $0, $0 $0 $0; 50 $of $109.961.357,
VALOR REDISTRIBUCIONES APROBADAS 3
VALOR REINVERSIONES APROBADAS =
EIECLIOION REAL POR MES 0| $30.428.257) $79.433.100) 30| 40 40 40| 0, 40| 40 40 40| 40 $109.861.357]
VALOR ACUMULADO PARA LIBERAR 44| $35.134.568) $42.732.718 4272018 $42.732.718)  $42.732.718]  $42.732718  $42.732.718 $42.732,718 $42.732.712 $42,732.718 $42.732.118 $42.732.718| $42.732.718)
LIBERACIONES 56]
CUPOS ATENDIDOS SEGUN RAM 250 250
CBSERVACIONES
F U v g lj 8
Firma Conbsdor yio [s70rera Pt o

Antes de imprimir este documento... plense en el medio amblente!

Uheace:

SOHLES DELICEF ¥ A LALEY 1534 DE I8



En el mes de marzo reveto el pago de la poliza de los NN, por valor de 1,354,500, sl mismo revoto el pago de material didactico por valor de 2,384,500 y el pago de salud por valor de 11,907,700

yAY)

Pacia 203 .

.

Firma del Contador o tesorero de la empresa “{/

Antes de imprimir este documento... piense en &l medio gmbiente?

Curkigder copia mpresa de pste dotimert se conniders comd COPA M) CONTRIOLADA

L5 DATOS PROPORCINACOS SERAN TRATADDS DE ACVERDD A LA

AT HEF Y ALALEY 1431 DE 7012

® PROCESO F7.MO1Z.PP 1810112019
i“ PROMOCION Y PREVENCION
. Versién 3 Pégina1 de1
BIEMESTAR FORMATO FRESENTACION INFORMES FINANGIEROS -CDI- =+ 3
FAMILIAR MODALIDAD INSTITUCIONAL C”ﬂmm’;',;;:‘:;"f""“wén'
1. Informacién General
ENTIDAD ADMINISTRDORA DEL SERVlCI'{ ASOCIACION SUENOS DEL MARANA ASM J No. DEL CONVENIO G CONTRATC 11-0630-2020 VALOR DEL CONVENIO O CONTRATO 6774525954
2. SEGUIMIENTO AL USO DE LOS APORTES
DESCRIPCION ENERD FERRERQ MARZO
VALOR INGRESO DE APORTES PARA EL
SERIAD $163.612,063 30|
VALOR OTROS INGRESOS $0
MAS SALDO DE APORTES DEL PERIODO
AP_GTER!OFI $0; $163.612.063; $0 30 $0 $0 S0 30 $0 $0 80
TOTAL APORTES PARA EL PERIODO 0 $163.612.083 $163.612.083 $0 30 0 % 50 $0 % % saf
VALOR PAGOS DURANTE EL PERIODO
CON APORTES DEL ICBF % $63.968.787
CUENTAS POR PAGAR CAUSADAS EN
gatlisest 30,428,257 $15.646.400
CUENTAS POR PAGAR CANCELADAS
EN EL PERIODO 50 $30.428.267
PAGO CON CARGO A LA PROVISION e =
PRESTACIONAL
BN Ok HEORIBE W PO & » $163.612088 $60.215.019 0 0 ) 50 % 0 s % »
SALDO SEGUN EXTRACTO EN EL
ERIARe $162.612.227 $66.357 622
DIFERENCIAS 0 9184 -32.887.197 s0 0 50 0 80 0 $0 $0 30
VALOR CARGA PRESTAGIONAL DEL
TG $3.134.246 §7.489.900
CARGA PRESTACIONAL ACUMULADA $0 $3.134.346/ $10.634.246 $0 $0 $0 §0 $0 $0 $0 $0 ai
T I —
) REGISTRO CONSIGNAGION DE RENDIMIENTOS FINANGIERDS oE
ENERO| FEBRERO MARZD ABRIL MAYD JUNIO SULID AGOSTO SEPTIEMBRE
VALOR CONSIGNADO
FECHA DE LA CONSIGNAGION
No. DE COMPROBANTE DE LA CONSIGNACION $0
PERIODO EN EL QUE SE GENERARON
LOS RENDIMIENTOS F|NANCEROS
OBSERVACIONES



i PROCESO F7.MO12.PP 16/01/2019
q PROMOCION Y PREVENGION
Version 3 Péagina1de1
BIENESTAR FORMATO PRESENTACION INFORMES FINANCIEROS -CDI- : .
FAMILIAR MODALIDAD INSTITUCIONAL Clasificacion de la Informacion:
Publica
CONCILIACION BANCARIA
JENTIDAD ADMINISTRADORA o N 1
DEL SERVICIO: ASOCIACION SUENOS DEL MANANA ASM NIT: 900118808-2
ENTIDAD BANCARIA: BANCO CAJA SOCIAL OFICINA: SANTA LIBRADA
0110312020
TIPO DE CUENTA: AHORROS NUMERO DE CUENTA: 3040 PERIODO
31/03/2020
VALOR SALDO VALOR SEGUN REPORTE
DESCRIPCION PERIODO EXTRACTO (CBE
SALDO EXTRACTO BANCARIO MARZO $68,357.822
* SALDO DE APORTES ICBF PARA EL PERIODO $69.215.019
DIFERENCIA A CONCILIAR -$2,857,197
DETALLE DE LA CONCILIACION DEBITOS CREDITOS
Rendimientos financieros febrero $164
Rendimientos financieros marzo $4.029
@Gastos bancario marzo $337.834
Abono anticipado arriendo abril $2.500.000
|mayor pago realizado $23.556
TOTALES $4.193 $2.861.380
BALANCE DE LA CONCILIACION -2857197,25
* ESTE VALOR CORRESPONDE AL RESULTARC CBTENIDO EN LA CELDA "SALDO DE ARPORTES ICBF PARA EL PERIODO" DEL FORMATO SEGUIMIENTO AL USO DE LOS APORTES.
OBSERVACIONES

Prola Pes.

4

Firma Contador y/o tesorero

U]

Antes de impritmit este documento... piense en el medio ambiente!



S

Py Enero 2013
P
b A PLANILLA DE PAGO DE TALENTO HUMANO iarsbiad Pigina 1 de
Regional BOGOTA Centro Zonal USME
IBASOYTA =
Numero de Nombre enfidad adminsitradora del servicio: ASOCIACION SUENOS DEL MANANA ASM Nombre del Supervisor: SONIA TORRES HIGUERA
Contrato:
Cantidad de Personal Contratado 33
Laboral presiacion de servicios intsrmediacion laboral Mes: Fecha de presentacion de la planilla
M 2 FEBRERD MARZO
DEDUCCIONES NETO ;
DATOS GENERALES TALENTO HUMANO PAGOS ol ek pars breel) RECIBIDO FIRMA
NOMBRES Y APELLIDOS INO: DE CEDULA) CARGO TIPO DE REMUNERACION DIAS QTROS SALUD PENSION PRESTACION
VINCULACION MENSUAL | TRABAJADOS ES PRIMA Y
DOCTE LABORAL W
GINA MARCELA PEREZ ARIAS : ; ; 1.039, ,
1022986155 SRBEESMAL Birker £ i 20.571 46,718 46.718 39,152
DOCTE LABORAL
MARTHA LUCIA ARIAS AVILA 382 0. ; ; 47 5
86322 o ROFESIONAL DIRECTO 233,592 8 =09 Sakd faad Rt HO] M’b |
ILSA MARLEN QUINTERO DOCTE LABORAL . C
) : 344 .47 ;
SALAZAR 52366726}, 0 o eesionaL DIRECTO 233.592 s 24 s e B \s« Uetha
LADY VIVIANA UMBARIVA DOCTE LABORAL j
; 9.3 : AT5
VALDES A£600408 PROFESIONAL DIRECTO 233,592 g ML 4 Hie A [TV asy [ wy
DOCTE LABORAL
YEIMY ANDREA ARENAS 06 5 ; : 475
E o 1030621544) o oresiONAL DIRECTO 233,592 . aiatl 22H 9P 28 Mm AN e
CAROLINA MANCHOLA DOCTE LABORAL P il
1106 ; ; 9.3 35, " —
SANTOFIMIO 106773048 0 rESIONAL DIRECTO 233.592 § gost S i Ry Q/C\m ‘./(j\ , 1S
DOCTE LABORAL '
MILEIDY HERNANDEZ CONDE . } 9,344 235.475 |/ 1.
: 10962095071 . 0 orESIONAL DIRECTO 233.592 6 i - 'Mm"’"' e
DIANA CAROLINA CARRILLO DOCTE LABORAL Ch” i \\
29 0. : ; 5.47
HERNANDEZ ARG PROFESIONAL DIRECTO 233.592 e £0i0F 2t AL SR WO\ G
ANGELICA MARIA PINILLA DOCTE LABORAL
. : : 5.475 "
URREGO 11205594041, e ESIONAL DIRECTO 233.502 6 2naM 9.344 9.344 23 ﬂw,el- a Bl
LABORAL »
A RU N i ] ; : 2 (g
ANA RUTH GUZMAN GALINDO 51880929|DOCTE TECNICA Siiceis PRk 6 20,571 7.022 7.022 182.087 Mﬁﬂh &uimm’\,
CAROLINA JOYA DIAZ 1022979934/ DOCTE TECNICA P 6 20,571 7.022 7.022 182,087
DIRECTO 175.561 i
ERAYDES MONTERO MORENO 39766096{DOCTE TECNICA LARORAL 6 20.571 7.022 7.022 182.087
. DIRECTO 175.561 : ’ 2 .
1022943651 LABORAL
OLAS RODRIG! ; ] g {
PAOLA SANABRIA UEZ DOCTE TECNICA TARECT i 6 20,571 7.022 7.022 ‘ 182.087
ELIZABETH SUAN ROMERO 51996275 DOCTE TECNICA SRR 6 20.571 7.022 7.022 182.087 P
DIRECTO 175.561 : : : .
AUX, LABORAL
BEATRIZ VARGAS RAMIREZ 210750 6 20,571 7.022 7.022 182.087 5 /
3% pepacosica DIRECTO 175.561 2 /% L I ﬁ;’/jc/
e r



AUX, LABORAL
LUZ MERY AGUDELO i 4 i ] |
20532830f ) - on g sy 6 20.571 7.022 7.022 182.087 T {Aﬁ
MARIA ARLENY MARQUEZ AUX. LABORAL i TQ 3
07 ; ; 0 :
CASTILLO 2207935 4 b AGOGICA DIRECTO 175.561 s St Bl e 282 A\rl et 1 ool
ANGIE ALEJANDRA CARQ 1023025677"%: LABORAL 6 20571 7.022 7.022 182,087 \Eﬂ\'g l
PEDAGOGICA DIRECTO 175.561 A 1o QoL
MARIA JUDITH SIERRA AUX, LABORAL ' Ve
GONZALEZ 51866799 - hAGOGICA DIRECTO 877.803 20573 s s i thlan Mar, Dremal
AUX. LABORAL
GLORIA PATRICIA ARIAS PENA ) s . . s
51880847) . - o6icA pingvine —_— 6 20.571 7,022 7.022 182.087 %/
ALCIRA ESTHER GONZALEZ LABORAL -( A 1.
i 51986101]MANIPULADOR i — 6 20,571 7.022 7.022 182.087 qu e Q 4 ﬂzq{f 7
: LABORAL /. N ‘/
LIBIA JASMIN GALEANO MENDE 37 ; 1 7. 82,087
1 52372930|MANIPULADOR BIRECTO 175,561 6 20,571 7.022 022 182,08 : %,2 i) 6" /
52373550 LABORAL it
ONZALEZ MORENO 2 i 087 ,
ROCIO 6 MANIPULADOR | - 6 20571 7.022 7.022 182.087| "POCLO Carmaciler
LABORAL 7711 m 7
MARTHA ROCIO PACHON CRU ; ] | 087 1 [{ .
OPACHONCRUZ | 52461859]MANIPULADOR iy — 6 20.571 7.022 7.022 182.087 1@(@@ C
SANDRA YANIRA FRANCO 52950198 LABORAL
pea MANIPULADOR ikt R 6 20,571 7.022 7.022 182.087 L{ o fm‘_ﬁ” o
AUX.SERV. LABORAL
NGIE TATIANA PEREZ NIETO ; . ] .
A E 1023013225 o BIECTES — 6 20571 7.022 7.022 182.087 ’ff)\){QOfD @QE%
- AUX.SERV, LABORAL -
MARIA ISABEL SEPULVEDA 5228797 . ] 0 182.087
87975 pares DIRECTO 175.561 & A0 42 fiiae _t‘_'in\fp\ .
AUX.SERV. LABORAL
GABRIELA LINARES HEREDIA ; i X 182.087
R £S HERE 21032675 oo i —_— 6 20571 7.022 7.022 82 gﬁi})‘&]ﬂ ialre
AUX.SERV, LABORAL -
RICARDO SUAN ROMEROQ ; y j 2.087 ‘
| AN R g036s624| "o SiEca — 6 20.571 7.022 7.022 18 08 g// g?
CLAUDIA MARCELA MOLINA 1ABORAL ' '
R 1022992453| ADMINISTRATIVO | oo — 6 20,571 8.800 8.800 222.971 a{ _
MARLEN SUAN ROMERO 21076757|coorDinaDORA | ABORAL 6 17.599 17.599 404.782 W&%
DIRECTO 439.980
TOTAL - 617.130 316.399 316.399 7.768.250] | 7
Qbservaciones
Nombres y apellidos del representante legal Firma y No de Cédula

GLORIA PATRICIA ARIAS
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. Enerp 2013
" PAGO DE TALENTO
Batid PEERE REAA e Version 1 Péagina 1 de1
Regional BOGOTA Centro Zonal USME _
Niimero de Nombre entidad adminsitradora del servicio: ASOCIACION SUENOS DEL MANANA ASM {Nombre del Supervisor: SONIA TORRES HIGUERA
Cantidad de Personal Contratado 33
Laboral prestacion de servicios intermediacion laboral Mes: Fecha de presentacion de la planilla
31 2 MARZO ABRIL
DEDUCCIONES NETO
DATOS GENERALES TALENTO HUMANO PAGOS K6 ok per G ] RECIBIDO FIRMA
NOMBRES Y APELLIDOS NO: DE CEDULA; CARGO TIPO DE REMUNERACION DIAS OTROS SALUD PENSION PRESTACION
VINCULACION MENSUAL TRABAJADOS ESPRIMAY
LD=L ABORA i
DOCTE LABORAL i
GINA MARCELA PEREZ ARIAS q g 718 177.375 3
LoaonaEho PROFESIONAL DIRECTO 1.167.958 20 40,58 4118 1621 - WQ‘,
DOCTE LABORAL
MARTHA LUCIA ARIAS A . i i 177.37
THA LUCIA ARIAS AVILA 38286522| 0 o ionaL SIREET — 30|  102.853 46.718 46.718 1 5 Man Mh ) r
ILSA MARLEN QUINTERO DOCTE LABORAL
2 b
SALAZAR 52366726 PROFESIONAL DIRECTO 1.167.958 30 102.853 46,718 46,718 1.177.375 il ‘ e )
LADY VIVIANA UMBARIVA DOCTE LABORAL
3604 ; = & 1.177.375
VALDES . o PROFESIONAL DIRECTO 1.167.958 & tagEn ABIAE aond] ,J'(\}M ()ﬂ&)jw
DOCTE LABORAL
E! EA ARENAS ' 5 i 177,
YEIMY ANDREA AREN 1030621544 PROFESIONAL DIRECTO 1.167.958 30 102.353 46.718 46.718 1.177.375 Q ! p E \ j
CAROLINA MANCHOLA DOCTE LABORAL
H h 46.718 1.177.375 A
SANTOFIMIO LdosiTanse PROFESIONAL DIRECTO 1.167.958 & 402695 6:719 4 Cﬁ\f)@ \_\ v
DOCTE LABORAL
MILEIDY HERNANDEZ CONDE 3 02.853 46.71 46.718 1.177.375
e PROFESIONAL DIRECTO 1.167.958 2 . > ity 4
DIANA CAROLINA CARRILLO DOCTE LABORAL N\ \
" . R 1.177.375] * \
HERNANDEZ H0EA8152 PROFESIONAL DIRECTO 1.167.958 =9 Ao%hd A ARZIS 4 N VQMfId\ fe LNRANE
ANGELICA MARIA PINILLA DOCTE LABORAL
: .718 456.718 1.177.375
URREGO 20053408 PROFESIONAL DIRECTO 1.167.958 A0 102885 B /\9‘4 ol (l\-m @’ﬂ
1]
LABGRAL
AN GALINDO [ & ; 5 87 'hﬂ s
ANA RUTH GUZM 51880929{DOCTE TECNICA DIRECTO 975.028 30 102.853 39.001 39.001 999.879 | | UQQ&%NQHCQ.
LABORAL .
CAROLINA JOYA DI J K X .87
AL 1022979934{DOCTE TECNICA DIRECTO 975.028 30 102.853 39.001 39.001 999 &
ERAYDES MONTERO MORENO 39766096{DOCTE TECNICA LPORRE 30 102.853 39.001 39.001 999 879
_ DIRECTO 975.028 ) ' ) )
1022943651 LABORAL /gg L
PAOLA SANABRIA RODRIGUEZ DOCTETECNICA | oo . 30| 102.853 39.001 39.001 | 999879 bl g
ELIZABETH SUAN ROMERO 51996275|DOCTE TECNICA FARDRAL 30 102.853 39.001 39.601 999.879 QL‘M
DIRECTO 975.028 ' ' ’ -
AUX. LABORAL
BEATRIZ VARGAS RAMIREZ 34 3 02.853 35,112 35.112 910.432 B
21073034 paGoGicA DIRECTO 877.803 b & /Zfa%)-r / 2y e
= 17 ﬂ



AUX. LABORAL ;Oé
LUZ MERY AGUDEL 5 2 : ' :
0 20532839 ea e R 30| 102853 35.112 35.112 910.432 V&Z | k,
MARIA ARLENY MARQUEZ AUX. LABORAL
: ; ’ 10.4 l
CASTILLO 52207935 o aGosica DIRECTO 877.803 i B Al =515 il A\ Tey L@ W yav
ANGIE ALEJANDRA CARO 1023025677| "% L 30|  102.853 35.112 35.112 910.432 A\(NA O‘
PEDAGOGICA DIRECTO 877.803 naid (\O’O
MARIA JUDITH SIERRA AUX. LABORAL %) %
9 i 51 5: 432 !
GONZALEZ 518667991 b e pAGOGICA DIRECTO 877.803 A0), | A i ahidad 9 M“W em,.
AUX. LABORAL
GLORIA PATRICIA ARIAS PENA ; ! : 10.432
RARL S8BT D AGOGICA DIRECTO 877.803 30, 102853 endid 35112 s
ALCIRA ESTHER GONZALEZ LABORAL _ G
; ; : 910.43 .
VRS 51986101 MANIPULADOR DIRECTD o 30{  102.853 35.112 35.112 2 ﬂ,(u‘rq on? CJQ >
] LABORAL
LIBIA JASMIN GALEANG MENDE ; . : 910.432
IN GALE ENDE]  52372930|MANIPULADOR i i — 30|  102.853 35.112 35,112 | 4‘2 i G)Z{
52373550 LABORAL
ROCIO GONZALEZ MORENO : ; : 910.4 -
MANIPULADOR P - 30| 102.853 35.112 35,112 10437 Eaeo 6‘«;{’\1{:‘1@1
4 f
LABORAL :
MARTHA ROCIO PACHON CRUZ MANIPULADO 102.853 5.1 : 910.432 | /) 2& ) (/
52461859 | MANIP R R — 30 2.8 35.112 35.112 1 5P e . ],
SANDRA YANIRA FRANCO 52950193 LABORAL i
il MANIPULADOR sl S 30|  102.853 35.112 35,112 910.432 “\G\ﬂ oS o0
AUX.SERV. LABORAL
G P ETO : ; ; 432 ]
ANGIE TATIANA PEREZ NI 1023013225 - BERETS —_— 30|  102.853 35.112 35.112 910,432 TD'}?O(D PoR2
AUX.SERV. LABORAL
1A ISABEL S A : : - 432 4
MAR L SEPULVED 52287975 s P 30| 102.853 35.112 35112 910 il {3\ =
AUX.SERV. LABORAL
BRIELA LINARES HEREDIA 326 ; ; ; 10.4: 1
GA 3 21032675 i o— 30] 102.853 35.112 35,112 910.432 @7 i h‘(‘Q}Z? ( e
AUX SERV. LABORAL
RICARDO SUAN ROMERO . : : 910.432
AN ROM 80365624| SiNEETS — 30| 102.853 35.112 35.112 1 f? = {f
CLAUDIA MARCELA MOLINA LABORAL
ASRTRERAR 1022992453 ADMINISTRATIVO | - C H— 30|  102.853 24,000 44,000 1.114.853 @m A
MARLEN SUAN ROMERO 21076757|COORDINADORA | -ABORAL 30 87.996 87.996 2.023.008 \—{’{ Mu//
DIRECTO 2.199.000 : g — M L{AM
TOTAL -1 3.085590] 1.274.143 1.274.143 - | 32390111 ’ I
Observaciones
Nombres y apellidos del representante legal Firma y No de Cédula
GLORIA PATRICIA ARIAS




CUENTA DE COBRO

Bogotd D.C,, 29 de febrero de 2020

Cuenta de Cobro N° 1

ASOCIACION SUENOS DEL MANANA ASM
NIT: 900.118.806-2

DEBE A

DIANA PATRICIA FLORIDO SANTOFIMIO
CC51°908.037. De Bogot4
Direccion: Carrera 69 # 54 A 82 Sur
Teléfono: 3213923412

LA SUMA DE:
DOSCIENTOS DIEZ Y NUEVE MIL PESOS M/CTE.
$219.000

POR CONCEPTO DE:

Servicios profesionales como Psicloga (orientacidn, asesoria e intervencion de nifios, nifias y sus
familias, visitas domiciliarias, atencion y apoyo al equipo de Talento Humane, hacer buen uso de validez
y confiabilidad de informacion, cumplir con objetivos propios del CDI Suefios del Mafiana) prestados
durante tres (3) dias correspondiente al mes de febrero de 2020.

Consignar a cuenta de ahorros Davivienda no. 004570214272

(.p’;:‘} g s :'j‘—
T

DIANA PATRICIA FLORIDO SANTOFIMIO
C.C.51'908.037 de Bogota
Cel. 3213923412



CUENTA DE COBRO

Bogota D.C., 02 de marzo de 2020

Cuenta de Cobro N° 01

ASOCIACION SUENOS DEL MANANA ASM
NIT: 900.118.806-2

DEBE A

OMAIRA RAMIREZ PARDO

CC 52°383. 085 De Bogots
Direccidn: Cra. 7 No. 1-44
Teléfono: 310803 803 9

LA SUMA DE:
CIENTO CUSTENTA MIL PESOS M/CTE.
S 140.000
POR CONCEPTO DE:

Servicios profesionales como Nutricionista Dietista (implementacién del componente de salud vy
nutricion) prestados durante el mes de febrero de 2020

Consignar a cuenta de ahorros Davivienda No. 005870137675

Gmoifa?\amive.% Lvrddo

OMAIRA RAMIREZ PARDO
C.C.52°383. 085 de Bogota
Cel. 310803 803 9
omylie@gmail.com



CUENTA DE COBRO

Bogotd D.C,, 30 de marzo de 2020

Cuenta de Cobro N° 2

ASQCIACION SUENOS DEL MANANA ASM
NIT: 900.118.806-2

DEBE A

DIANA PATRICIA FLORIDO SANTOFIMIO
CC 51'908.037. De Bogotd
Direccidn: Carrera 69 # 54 A 82 Sur
Teléfono: 3213923412

LA SUMA DE:
DOS MILLONES DOSCIENTOS MIL PESOS M/CTE.
$ 2.200.000

POR CONCEPTO DE:

Servicios profesionales como Psicdloga (Liderar en el componente de Familia, Comunidad v Redes
Sociales; realizar acompafiamiento telefénico a los usuarios y sus familias para promover las 14
practicas de cuidadoy crianza y para brindar acompafiamiento psicosocial priorizado a nifias, nifios,
y sus familias en situaciones priorizadas, cumplir con objetivos propios del CDI Suefios del Mafiana)
prestados durante el mes de marzo de 2020.

Consignar a cuenta de ahorros Davivienda no. 004570214272

DIANA PATRICIA FLORIDO SANTOFIMIO
C.C.51'908.037 de Bogotad

Cel. 3213923412
asm.dflorido2939@gmail.com



@ o
@9 compensar i miplanifa.com Pag. | 1de1
Compensar operador de informaci6n certifica que procesé el pago realizado por:
Sefior{a): DIANA PATRICIA FLORIDO SANTOFIMIO
No. Identificacion: CC51908037
Direccién: CR 69 54A 82 SUR
Telefono: 7485444
Correo: dipaflosa7@gmail.com
Ciudad: BOGOTA, D.C.
Nidmero de Planilla: 8341547854
CITE EL NUMERO DE PLANILLA PARA CUALQUIER CONSULTA DE PAGO
INombre Aportante DIAPATHICIS PLORI {Niimero de Empleados 1
Tipo y Gnee d.e Identificaciéon  |CC51908037 Periodo de Cotizacién Safud marzo de 2020
Nimero de planilﬁ 8341547854 F_‘orio&o de Cotizacién Penstén  |marzo de 2020
Fechapage lo020-0007  |Ntmero de Administradoras o
Iudﬁaemdeamoﬂzadé‘n pago (1000000540 EntaiE agado : 200
lBa.nco ; e 1001 i Total Intereses de Mora o
; NUMERO DE
CODIGO ADMINISTRADORA NOMBRE TOTAL PAGADO Premiesa
- ol y W WP : - = y
Weck21 = 7 Cafam Caja de Compaisaciof Fiar o0 i
: Ensooa - & Eas e Compensar EPS - ' 100800 = 5 L
TIPO hOC.: cc
NO. DOCUMENTO: 51908037
APELLIDOS Y NOMBRES: DIANA PATRICIA FLORIDO SANTOFIMIO
; i 1Bc BC COTIZACION COTIZACION FONDO = |comzacion | APorTE
Géd, EPS| Cod. AFP | IBC SALUD| pengion | RiEscos [IBC CAIAS|™Ugiiyn  |VALORUPC| ©Oreat e maeenon | rEseos CAJAS
EPS008 25414 877803 877803 0 877803 109800 0 140500 0 o] 0

Este documento estd clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de informacidn




CUENTA DE COBRO

Bogota D.C., 30 de marzo de 2020
Cuenta de Cobro N° 02

ASOCIACION SUENOS DEL MANANA ASM
NIT: 900.118.806-2

DEBE A

OMAIRA RAMIREZ PARDO
CC 527383. 085 De Bogota
Direccion: Cra. 7 No. 1-44
Teléfono: 310 803 803 9

LA SUMA DE:
DOS MILLONES CIEN MIL PESOS M/CTE.
$ 2°100.000
POR CONCEPTO DE:

Prestacion de Servicios profesionales como Nutricionista Dietista {implementacién del componente
de salud y nutricién) prestados durante el mes de marzo de 2020

Por favor, consignar a cuenta de ahorros Davivienda No. 005870137675

f\:)Mra AV o

OMAIRA RAMIREZ PARDO
C.C 52’383, 085 de Bogotd
Cel. 3108038039
omylie@gmail.com



chommnsar i miplanitla.com

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

TIPD EMPRESS,

TIPG PRESENTACION 3 WRERG
L] HUMERD HOMBRE D RAZON 30GIAL U6 SG‘D SUCURBAL | DEPENDENCIA GODIGO R ma..... %ﬂm.ﬂiﬂ PUBLICA ™ 1 erqueno = COmMGO ARL OPERADOR
. PANADA
(=] [ ) (o finco B b Nl | |1 B Bl Flee, T lE i@ I
DIRECTION CIUBADIBUNCIESD CODIGQ | DEPARTAMERTD coomo | 1meroND FAX CORREO ELGSTRORICD ACHVIOAD VAR NowA | TOTAL FPCHA O PASEY No. AUTORIZAZION
[era7 va, 124 Apt 218 7 | [Focori.oc ] [¥eor ] [eocomh b.e. 1 1| [ewme 11 [easies | | [okegemaicon ]| [0 [ s ]| [ ]| [Fraove ] | [Frassemen }
s
EFS010|  amosatozz 509,800 0 0 X 0 ] 102.600 o ] 3 109,560 1
Cofad | Be00esada7 5000 | 0 5.300 [

Este documento estd clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién




Enero 2013

...:.i.;». PLANILLA DE PAGO DE TALENTO HUMANO Veraion 1 Pagina 1 do 1
Regional BOGOTA  [Centro Zonal USME
BOGOTA
Numero de Nombre entidad adminsilradora del servicio: ASOCIACION SUENOS DEL MANANA ASM [Nombre del Supervisor: SONIA TORRES HIGUERA
Cantldad de Personal Contratado 33
Laboral prestacion de servicios intermediacion laboral Mes: Fecha de presentacion de la planilla
FEBRERO MARZO
EDUCCH NETO
DATOS GENERALES TALENTO HUMANO PAGOS (w,?w"“ m?:ffm, Bk FIRMA
NOMBRES Y APELLIDOS NO: DE CEDULA CARGO TIPO DE | REMUNERAGICN DIAS OTROS SALUD PENSION PRESTACION
VINCULAGION MENSUAL TRABAJADOS ESFRIMAY
LD=LABORAL OTROS
o / /
ELIZABETH SUAN ROMERO 51996275 DOCTE TECNICA 1.000.000 1000000| /) &bz o
AUX.
GLORIA PATRICIA ARIAS PENA 51380847 PEDAGOGICA 1.200.000 1.200.000 vf v .
AUX.SERY, ! 57
RICARDO SUAN ROMERO 80365624 CHATES i 1164.750| - it ,r ‘&{ﬂ %
MARLEN SUAN ROMERO 21076757|COORDINADORA 787.125 787.125] Y i
TOTAL - 5 - £ 4.151.875 I
Observaciones ALISTAMIENTO
Nombres y apeliidos del representante legal Firma y No de Cédula

GLORIA PATRICIA ARIAS




/I PLANI LLA DE AUTOLI QUI DACI ON DE APORTES
PLANI LLA NRO. 17414281

ASO PAG?§ REFERENCI A DE PAGO (PI N) :

Fecha Pago Pl anilla: 2020-03-03

DATOS DEL APORTANTE
) ASOCI ACI ON TI PO DE
RAZON SOCI AL SUENOS DEL TI PO DE PERSONA Juridica DOCUNVENTO NI T
MANANA ASM
Nro. DE TI PO DE B nenor a 200
| DENTI FI CACI ON 900118806 D. V. 2 APORTANTE enpl eados
DI RECCI ON DE CALLE 75 sur 9
CORRESPONDENG A 51 DEPARTANMENTO BOGOTA D. C MUNI Cl PI O BOGOTA
ACTI VI DAD CORREO mar suanl021@aho -
ECONOM CA 8511 ELECTRONI CO 0. com TELEFONO 7672268
FAX 7672268 SUCURSAL 1 NOVBRE SUCURSAL 1
] Ti po de
TI PO DE ENTI DAD Pri vada ARL PCSI TI VA aport ant e Enpl eador
REPRESENTANTE LEGAL
Nro. DE ~
| DENTI FI CACI ON 51880847 PRI MER APELLI DO ARl AS SEGUNDO APELLI DO PENA
PRI MER NOVBRE GLORI A SEGUNDO NOVBRE PATRI Cl A
PERI ODO COTI ZACI ON PENSI ON PERI ODO COTI ZACI ON SALUD FORMA DE PRESENTACI ON
Afio: 2020 | Mes: 02 Afio: 2020 | Mes: 03 Uni co
Nro. DE TRABAJADORES VIr. TOTAL NOM NA Nro. DE RADI CACI ON
23 $11. 625. 080 17414281

Pagina 1 2020-03-05 19:09:05 ASOPAGOS SA -




| DENTI FI CACI ON DEL AFI LI ADO Sal ari o
: Sub
I dentificaci 6n \ﬁ-l;;cr,)uol a t'op Enx(;[ ggloogg![ Dpt o Mun gg{agr?g Nonbr es Sal ari o Basico
cion |t obl
CC- 38286522 01 No | No No 11 1 Sal ari o ARI AS AVI LA MARTHA LUCI A $1.167. 958
CC- 51880847 01 No [ No No 11 1 Sal ari o ARl AS PENA GLORIA PATRICI A $877. 803
CC- 1023025677 01 No | No No 11 1 Sal ari o CARO GARCI A AN E ALEJANDRA $877. 803
CC-1022941912 01 No | No No 11 1 Sal ari o CARRI LLO HERNANDEZ DI ANA CAROLI NA $1. 167. 958
CC- 51986101 01 No [ No No 11 1 Sal ari o GONZALEZ MORA ALCI RA ESTHER $877. 803
CC- 51880929 01 No | No No 11 1 Sal ari o GUZVAN GALI NDO ANA RUTH $975. 028
CC- 1096209507 01 No | No No 11 1 Sal ari o HERNANDEZ CONDE M LEI DY JOHANA $1. 167. 958
CC- 1022979934 01 No [ No No 11 1 Sal ari o JOYA DI AZ CAROLI NA $975. 028
CC- 21032675 01 No | No No 11 1 Sal ario LI NARES HEREDI A GABRI ELA $877. 803
CC-1106773048 01 No | No No 11 1 Sal ari o MANCHOLA SANTOFI M O CAROLI NA $1. 167. 958
CC- 1022992453 01 No [ No No 11 1 Sal ari o MOLI NA CONTRERAS CLAUDI A MARCELA $1. 100. 000
CC- 39766096 01 No | No No 11 1 Sal ari o MONTERO MORENO ERAYDES $975. 028
CC- 1022986155 01 No | No No 11 1 Sal ari o PEREZ ARI AS G NA MARCELA $1.129.513
CC- 1120559404 01 No [ No No 11 1 Sal ari o PI NI LLA URREGO ANGELI CA MARI A $1. 167. 958
CC- 52207395 01 No | No No 11 1 Sal ari o QUI NONES DI AZ LI LI ANA $877. 803
CC- 1022943651 01 No | No No 11 1 Sal ari o SANABRI A RODRI GUEZ PACLA $975. 028
CC- 52287975 01 No [ No No 11 1 Sal ari o SEPULVEDA GODOY MARI A | SABEL $877. 803
CC- 51866799 01 No | No No 11 1 Sal ario SI ERRA GONZALEZ MARI A JUDI TH $877. 803
CC- 51996275 01 No | No No 11 1 Sal ari o SUAN ROMERO ELI ZABETH $975. 028
CC- 21076757 01 No [ No No 11 1 Sal ari o SUAN ROVERO JUANA MARLEN $2. 074. 000
CC- 80365624 01 No [ No No 11 1 Sal ari o SUAN ROVERO RI CARDO $877. 803
CC- 52860404 01 No | No No 11 1 Sal ari o UVBARI VA VALDES LADY VI VI ANA $1. 167. 958
CC- 21075034 01 No [ No No 11 1 Sal ari o VARGAS RAM REZ BEATRI Z $877. 803
NOVEDADES
o » I Fecha Fecha T|T|T|T|V| Fecha |V|V|S| Fecha | Fecha |l | Fecha | Fecha Fecha | Fecha [V| Fecha | Fecha |A|V| Fecha | Fecha Fecha | Fecha
I denti ficaci 6n N I ng E Ret DIA|ID|A|S| Nov [T|SIL| SIn Sin |G| Ilge | ge Lma Lma |Al Vac Vac |V|C| Vet Vet I RL Irp lrp
G E|E[P[P[P| Vsp |E|T|N|lInicio|] Fin |E|lnicio|l Fin Inicio| Fin |[Cllnicio| Fin |P|T|lnicio|l Fin Iniciol Fin
CC - 38286522 X[ 2020- 02- 26 0
CC - 51880847 0
CC - 1023025677 |X]?2020-02-26 0
CC - 1022941912 |X|2020-02-26 0
CC - 51986101 X[ 2020- 02- 26 0
CC - 51880929 X[ 2020- 02- 26 0

Péagina 2 2020-03-05 19:09:05 ASOPAGOS SA -




NOVEDADES

o o I recha IRl Fecha | T TITITIV Fecha |V|V|S| Fecha | Fecha |l | Fecha | Fecha |L| Fecha | Fecha |V| Fecha | Fecha |A|V| Fecha | Fecha Fecha | Fecha
I denti ficaci 6n N | ng E Ret DIA|D|A|S| Nov [T|SIL| SIn Sln |G| Ige lge (M Lma Lma |A| Vac Vac |V|C| Vct Vet I RL ) I rp
G T E|E|P|P[P| Vsp |[E|T|N[fInicio|l Fin |E[lnicio| Fin |Allniciol Fin |Cl[lnicio| Fin T{lnicio| Fin Iniciol Fin
CC - 1096209507  [X]?2020-02-26 0
CC - 1022979934 |X|2020-02-26 0
CC - 21032675 X| 2020-02-26 0
CC - 1106773048 |[X]?2020-02-26 0
CC - 1022992453 X[ 2020-02-01 0
CC - 39766096 X[ 2020-02-01 0
CC - 1022986155 X 2020-02- 01 | 2020- 02- 29 0
CC - 1120559404 |X]2020-02-26 0
CC - 52207395 X| 2020-02-26 0
CC - 1022943651 |[X]?2020-02-26 0
CC - 52287975 X 2020- 02- 26 0
CC - 51866799 0
CC - 51866799 X 2020-02- 01 | 2020- 02- 18 0
CC - 51996275 X[ 2020-02-01 0
CC - 21076757 0
CC - 80365624 0
CC - 52860404 X 2020-02-26 0
CC - 21075034 0
S| STEMA GENERAL DE PENSI ONES
Ce o Di as o ; Cot Vol Cot Vol Fondo
I denti ficaci 6n AFP Cot i zados | BC pensi 6n Tarifa Cot bl Afil Apor t Total Cot Fondo Sol |Subsi Zt enci | VIt no ret
CC - 38286522 COLPENSI ONES 5 $194. 660 0. 1600000 $31. 200 $0 $0 $31. 200 $0 $0 $0
CC - 51880847 COLPENSI ONES 30 $877. 803 0. 1600000 $140. 500 $0 $0 $140. 500 $0 $0 $0
CC - 1023025677 COLPENSI ONES 5 $146. 301 0. 1600000 $23. 500 $0 $0 $23. 500 $0 $0 $0
CC - 1022941912 COLPENSI ONES 5 $194. 660 0. 1600000 $31. 200 $0 $0 $31. 200 $0 $0 $0
CC - 51986101 COLPENSI ONES 5 $146. 301 0. 1600000 $23. 500 $0 $0 $23. 500 $0 $0 $0
CC - 51880929 COLPENSI ONES 5 $162. 505 0. 1600000 $26. 100 $0 $0 $26. 100 $0 $0 $0
CC - 1096209507 COLPENSI ONES 5 $194. 660 0. 1600000 $31. 200 $0 $0 $31. 200 $0 $0 $0
CC - 1022979934 COLPENSI ONES 5 $162. 505 0. 1600000 $26. 100 $0 $0 $26. 100 $0 $0 $0
CC - 21032675 PROTECCI ON 5 $146. 301 0. 1600000 $23. 500 $0 $0 $23. 500 $0 $0 $0
CC - 1106773048 COLPENSI ONES 5 $194. 660 0. 1600000 $31. 200 $0 $0 $31. 200 $0 $0 $0
CC - 1022992453 COLPENSI ONES 30 $1.100. 000 | 0.1600000 $176. 000 $0 $0 $176. 000 $0 $0 $0
CC - 39766096 COLPENSI ONES 30 $975. 028 0. 1600000 $156. 100 $0 $0 $156. 100 $0 $0 $0

Péagina 3 2020-03-05 19:09:05 ASOPAGOS SA -




SI STEMA GENERAL DE PENSI ONES

. Fondo
- o D as o . Cot Vol Cot Vol ; ;
I denti ficaci 6n AFP Coti zados | BC pensi 6n Tarifa Cot bl Afil Apor t Total Cot Fondo Sol |Subsi Zt enci | VIr no ret
CC - 1022986155 PORVENI R 30 $1.129.513 | 0.1600000 $180. 800 $0 $0 $180. 800 $0 $0 $0
CC - 1120559404 COLPENSI ONES 5 $194. 660 0. 1600000 $31. 200 $0 $0 $31. 200 $0 $0 $0
CC - 52207395 PROTECCI ON 5 $146. 301 0. 1600000 $23. 500 $0 $0 $23. 500 $0 $0 $0
CC - 1022943651 PROTECCI ON 5 $162. 505 0. 1600000 $26. 100 $0 $0 $26. 100 $0 $0 $0
CC - 52287975 PORVEN R 5 $146. 301 0. 1600000 $23. 500 $0 $0 $23. 500 $0 $0 $0
CC - 51866799 PORVEN R 12 $351.122 0. 1600000 $56. 200 $0 $0 $56. 200 $0 $0 $0
CC - 51866799 PORVENI R 18 $526. 682 0. 1600000 $84. 300 $0 $0 $84. 300 $0 $0 $0
CC - 51996275 COLPENSI ONES 30 $975. 028 0. 1600000 $156. 100 $0 $0 $156. 100 $0 $0 $0
CC - 21076757 COLPENSI ONES 30 $2. 074.000 | 0.1600000 $331. 900 $0 $0 $331. 900 $0 $0 $0
CC - 80365624 COLPENSI ONES 30 $877. 803 0. 1600000 $140. 500 $0 $0 $140. 500 $0 $0 $0
CC - 52860404 COLPENSI ONES 5 $194. 660 0. 1600000 $31. 200 $0 $0 $31. 200 $0 $0 $0
CC - 21075034 COLPENSI ONES 30 $877.803 0. 1600000 $140. 500 $0 $0 $140. 500 $0 $0 $0
S| STEMA GENERAL DE RI ESGOS
S| STEMA GENERAL DE SALUD PROFESI ONALES
Di Di co
Ce . as : ; NOm Aut NOm Aut ; as | BC .
I denti ficaci 6n EPS Co IBC salud| Tarifa Cot bl UPC Adi ¢ EG Val or EG Lic Val or Lic Ri esgos gT Tarifa Cot bl
t t
90
01
CC - 38286522 FAM SANAR 5 | $194. 660 |0.1250000 | $24. 400 $0 0 $0 0 $0 5 | $194.660 | 18 |0. 0052200 | $1.100
80
6
90
01
CC - 51880847 FAM SANAR 30 | $877.803 [0.1250000 | $109. 800 $0 0 $0 0 $0 30 | $877.803 | 18 [ 0. 0052200 | $4.600
80
6
90
01
CC - 1023025677 FAM SANAR 5 | $146. 301 |0.1250000| $18. 300 $0 0 $0 0 $0 5 | $146.301 | 18 [0. 0052200 $800
80
6
90
01
CC - 1022941912 FAM SANAR 5 | $194. 660 |0.1250000 | $24. 400 $0 0 $0 0 $0 5 | $194.660 | 18 |0. 0052200 | $1.100
80
6
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SI STEMA GENERAL DE SALUD

SI STEMA GENERAL DE RI ESGOS
PROFESI ONALES

I dentificacio6n EPS

| BC sal ud

Tarifa

Cot bl

UPC Adi c

NOm Aut
EG

Val or EG

NOm Aut
Lic

Val or

Lic

| BC
Ri esgos

o
d
o)

Tarifa

Cot bl

CC - 51986101 FAM SANAR

$146. 301

0. 1250000

$18. 300

$0

$0

$0

$146. 301

90
01
18
80
6

0. 0052200

$800

CC - 51880929 FAM SANAR

$162. 505

0. 1250000

$20. 400

$0

$0

$0

$162. 505

90
01
18
80
6

0. 0052200

$900

CC - 1096209507 FAM SANAR

$194. 660

0. 1250000

$24. 400

$0

$0

$0

$194. 660

90
01
18
80
6

0. 0052200

$1.100

CC - 1022979934 FAM SANAR

$162. 505

0. 1250000

$20. 400

$0

$0

$0

$162. 505

90
01
18
80
6

0. 0052200

$900

CC - 21032675 FAM SANAR

$146. 301

0. 1250000

$18. 300

$0

$0

$0

$146. 301

90
01
18
80
6

0. 0052200

$800

CC - 1106773048 FAM SANAR

$194. 660

0. 1250000

$24. 400

$0

$0

$0

$194. 660

90
01
18
80
6

0. 0052200

$1.100

CC - 1022992453 FAM SANAR

30

$1.100. 00
0

0. 1250000

$137. 500

$0

$0

$0

30

$1.100. 00
0

90
01
18
80
6

0. 0052200

$5. 800

NUEVA E. P. S.

cC - S A

39766096

30

$975. 028

0. 1250000

$121. 900

$0

$0

$0

30

$975. 028

90
01
18
80
6

0. 0052200

$5. 100
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SI STEMA GENERAL DE SALUD

SI STEMA GENERAL DE RI ESGOS
PROFESI ONALES

I dentificacio6n

EPS

&

| BC sal ud

Tarifa

Cot bl

UPC Adi c

NOm Aut
EG

Val or EG

NOm Aut
Lic

Val or

Lic

| BC
Ri esgos

o
d
o)

Tarifa

Cot bl

CC -

1022986155

FAM SANAR

30

$1.129.51
3

0. 1250000

$141. 200

$0

$0

$0

$1.129.51
3

90
01
18
80
6

0. 0000000

$0

CC -

1120559404

FAM SANAR

$194. 660

0. 1250000

$24. 400

$0

$0

$0

$194. 660

90
01
18
80
6

0. 0052200

$1.100

CC -

52207395

SALUD TOTAL

$146. 301

0. 1250000

$18. 300

$0

$0

$0

$146. 301

90
01
18
80
6

0. 0052200

$800

CC -

1022943651

SALUD TOTAL

$162. 505

0. 1250000

$20. 400

$0

$0

$0

$162. 505

90
01
18
80
6

0. 0052200

$900

52287975

FAM SANAR

$146. 301

0. 1250000

$18. 300

$0

$0

$0

$146. 301

90
01
18
80
6

0. 0052200

$800

51866799

FAM SANAR

12

$351. 122

0. 1250000

$43. 900

$0

$0

$0

12

$351. 122

90
01
18
80
6

0. 0052200

$1. 900

51866799

FAM SANAR

18

$526. 682

0. 1250000

$65. 900

$0

$0

$0

18

$526. 682

90
01
18
80
6

0. 0000000

$0

51996275

FAM SANAR

30

$975. 028

0. 1250000

$121. 900

$0

$0

$0

30

$975. 028

90
01
18
80
6

0. 0052200

$5. 100
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SI STEVA GENERAL DE RI ESGOS
SI STEVA GENERAL DE SALUD by ONAL S
Di D co
. .. as . . Num Aut Nim Aut . as | BC .
I dentificaci 6n EPS Co | BC sal ud Tarifa Cot vl UPC Adic EG Val or EG Lic Val or Lic Ri esgos gT Tarifa Cot bl
t t
920
01
CC - 21076757 FAM SANAR | 30 | $2: 054- 0019, 1250000 | $259. 300 $0 0 $0 0 $0 30 | $2- 0(7)4' 001 18 [0.0052200| $10.900
80
6
920
NUEVA E. P. S 01
CC - 80365624 S 575 |30 $877.803 | 0. 1250000 | $109.800 $0 0 $0 0 $0 30 | $877.803 | 18 |0. 0052200| $4.600
- A 80
6
920
01
CC - 52860404 FAM SANAR 5 | $194. 660 |0. 1250000| $24. 400 $0 0 $0 0 $0 5 | $194. 660 | 18 |0.0052200| $1.100
80
6
920
NUEVA E. P. S 01
CC - 21075034 S 575 |30 $877.803 | 0. 1250000 | $109.800 $0 0 $0 0 $0 30 | $877.803 | 18 |0. 0052200 | $4.600
- A 80
6
APORTES PARAFI SCALES
Ce : 2 Di as Cot ; Tarifa Aporte Tarifa Aporte Tarifa Aporte Tarifa Aporte Tarifa Aporte
I dentificacion CCF a ccF |!BC CGajas CCF CCF SENA SENA | CBE | CBF ESAP ESAP Mn Edu | Mn Edu
CC- 38286522 COLSUBSI DI O 5 $194. 660 | 0. 0400000 | $7.800 |0.0200000| $3.900 |0.0300000| $5.900 |0.0000000 $0 0. 0000000 $0
CC- 51880847 COLSUBSI DI O 30 $877. 803 | 0. 0400000 | $35.200 |0.0200000| $17.600 |0.0300000| $26.400 |0.0000000 $0 0. 0000000 $0
CC- 1023025677 | COLSUBSI DI O 5 $146. 301 | 0.0400000| $5.900 |0.0200000| $3.000 |0.0300000| $4.400 |0.0000000 $0 0. 0000000 $0
CC- 1022941912 | COLSUBSI DI O 5 $194. 660 | 0. 0400000 | $7.800 |0.0200000| $3.900 |0.0300000| $5.900 |0.0000000 $0 0. 0000000 $0
CC- 51986101 COLSUBSI DI O 5 $146. 301 | 0.0400000 | $5.900 |0.0200000| $3.000 |0.0300000| $4.400 |0.0000000 $0 0. 0000000 $0
CC- 51880929 COLSUBSI DI O 5 $162. 505 | 0.0400000 | $6.600 |0.0200000| $3.300 |0.0300000| $4.900 |0.0000000 $0 0. 0000000 $0
CC- 1096209507 | COLSUBSI DI O 5 $194. 660 | 0. 0400000 | $7.800 |0.0200000| $3.900 |0.0300000| $5.900 |0.0000000 $0 0. 0000000 $0
CC- 1022979934 | COLSUBSI DI O 5 $162. 505 | 0. 0400000 | $6.600 |0.0200000| $3.300 |0.0300000| $4.900 |0.0000000 $0 0. 0000000 $0
CC- 21032675 COLSUBSI DI O 5 $146. 301 | 0.0400000| $5.900 |0.0200000| $3.000 |0.0300000| $4.400 |0.0000000 $0 0. 0000000 $0
CC- 1106773048 | COLSUBSI DI O 5 $194. 660 | 0. 0400000 | $7.800 |0.0200000| $3.900 |0.0300000| $5.900 |0.0000000 $0 0. 0000000 $0
CC- 1022992453 | COLSUBSI DI O 30 $1. 180- 001 0. 0400000 | $44.000 |0.0200000| $22.000 |0.0300000| $33.000 |0.0000000 $0 0. 0000000 $0
CC- 39766096 COLSUBSI DI O 30 $975. 028 | 0. 0400000 | $39.100 |0.0200000| $19.600 |0.0300000| $29.300 |0.0000000 $0 0. 0000000 $0
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APCORTES PARAFI SCALES

Ce - Di as Cot ; Tarifa Aporte Tarifa Aporte Tarifa Aporte Tarifa Aporte Tarifa Aporte
| denti fi caci on CCF a ccr | BC CGaas CCF CCF SENA SENA | CBF | CBF ESAP ESAP Mn Edu | Mn Edu
CC- 1022986155 | COLSUBSI DI O 30 $1. 159' 511 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0
CC- 1120559404 | ©QLSUBSI DI O 5 $194. 660 | 0. 0400000 | $7.800 |0.0200000] $3.900 |0.0300000| $5.900 |0.0000000 $0 0. 0000000 $0

CC- 52207395 COLSUBSI DI O 5 $146. 301 |0.0400000| $5.900 |0.0200000| $3.000 |0.0300000| $4.400 |0.0000000 $0 0. 0000000 $0
CC- 1022943651 | COLSUBSI DI O 5 $162. 505 | 0. 0400000 | $6.600 |0.0200000| $3.300 |0.0300000| $4.900 |0.0000000 $0 0. 0000000 $0
CC- 52287975 COLSUBSI DI O 5 $146. 301 |0.0400000| $5.900 |0.0200000] $3.000 |0.0300000| $4.400 [0.0000000 $0 0. 0000000 $0
CC- 51866799 COLSUBSI DI O 12 $351. 122 | 0. 0400000 | $14.100 |0.0200000| $7.100 |0.0300000| $10.600 |0.0000000 $0 0. 0000000 $0
CC- 51866799 COLSUBSI DI O 18 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0
CC- 51996275 COLSUBSI DI O 30 $975. 028 | 0. 0400000 | $39.100 |0.0200000] $19.600 |0.0300000| $29.300 |0.0000000 $0 0. 0000000 $0
CC- 21076757 COLSUBSI DI O 30 $2. 084' 001 0. 0400000 | $83.000 |0.0200000| $41.500 |0.0300000| $62.300 |0.0000000 $0 0. 0000000 $0
CC- 80365624 | COLSUBSI DI O 30 $877.803 | 0. 0400000 | $35.200 |0.0200000| $17.600 |0.0300000| $26.400 |0.0000000 $0 0. 0000000 $0
CC- 52860404 | COLSUBSI DI O 5 $194. 660 |0.0400000| $7.800 |0.0200000] $3.900 |0.0300000| $5.900 |0.0000000 $0 0. 0000000 $0
CC- 21075034 | COLSUBSI DI O 30 $877. 803 | 0. 0400000 | $35.200 |0.0200000] $17.600 |0.0300000| $26.400 |0.0000000 $0 0. 0000000 $0
TOTALES PARA EL PERI CDO 2020 - 02
TOTAL APORTES DEL PERi ODO A PENSI ON POR ADM NI STRADORA
VLR VLR
VLR VLR VLR APORTE | VLR APORTE
ADM NLSTRADO|  \im AFT L VLR TOTAL | o1 zac ON | coTl ZACI ON FONDO FONDO Di AS MORA VLR | NTERESES | | NTERESES | +5rp  paGAR
RA cor oBL VOL AFI L VOL APOR | PENSI ON SOL |PENSI ON SUBS | NTERESES FONDO DE FONDO DE
SOLI DARI DAD | SUBSI STENCI A
PORVEN R 3 $344. 800 $0 $0 $0 $0 0 $0 $0 $0 $344. 800
PROTECC! ON 3 $73. 100 $0 $0 $0 $0 0 $0 $0 $0 $73. 100
COLPENSI ONES 17 $1. 528. 000 $0 $0 $0 $0 0 $0 $0 $0 $1. 528. 000
TOTAL APORTES DEL PERi ODO A SALUD POR ADM NI STRADORA
VLR VLR RADI, CA Eﬁ\L/g SALDO
, VLR AUT o | rese | VLR | suBTor | susToT | croN | SR FAVOR | TOTAL | 1orar | Fonbo
ADM NI STRA| NOM | TOTAL | VLR ur. | VR | 5t | VLR | NETS | Dias |'NTERES NTERE| AL AL |autoLl | PERUOD | PERT OD| PAGAR | LOTAR | fo ey, | TOTAL
DORA AFIL | cor | wpc | 1&E | 16 LVA MORA SES | APORTE|APORTE| Q 0 cor PAGAR
LVA S DE cor ANTER! UPC | SALUD
OBL WC |scor| S |INCA ANTERI | OBL
cor oBL OR COT
L OR UPC
OBL
SALUD $38. 70 $38. 70 $38. 70 $38. 70 $38. 70
TOTAL 0 $0 0 $0 0 $0 0 0 $0 $0 0 $0 0 $0 $0 0 $0 $0 0
$1. 139 $1. 139 $1. 139 $1. 139 $1. 139
FAM SANAR 18 7900 $0 0 $0 0 $0 7900 0 $0 $0 900 $0 0 $0 $0 ~900 $0 $0 7900

Péagina 8 2020-03-05 19:09:05 ASOPAGOS SA -




TOTAL APORTES DEL PERi ODO A SALUD POR ADM NI STRADORA

VLR VLR RADI CA gﬁl\_/g SALDO
, VLR AUT e | Rl vr | sustor susTor | aoN | FEYQR T FAVOR | TOTAL | rora | Eonmo
ADM NI STRA| NOM | TOTAL | WLR ur. | WR | At | VR | NERCC| Dias ['NTERE | NTERE| AL AL |autaLl |PERIOD | peri oD | PAGAR | LOTAL | ENED | ToTAL
DORA AFIL | cor | wc | 1 | 1 LVA MORA SES | APORTE |APORTE| Q o cor PAGAR
LVA S DE cor ANTERI UPC | SALUD
OBL WPC |scor| s |INCA ANTERI | OBL
cor OBL OR COT
L S| OR UPC
NUEVA
E P.S. 3 |$34L.5) ¢ 0 $0 0 so |$331-51 o $0 so |$3%1-31 g0 0 $0 so |$331-31 g0 so |$33L.5
S A
TOTAL APORTES DEL PERi ODO A Rl ESGOS PROFESI ONALES POR ADM NI STRADCRA
. VLR .
NUM AUT NOM RAD | SALDO A | FONDO SOL
ADM NI STRA| \p1 apr L | VLR TOTAL PAGD |, NCA\\g_AI?CI oA Pﬁg?;TOESA \,/AI\_P%?'\'II'EE—SO O AS Mora | 1 NT MORA SAUF%QC%TEASL AUTOLI QU D| FAVCR Rl ESGOS TOTAL
DORA COT OBL |1 NCAPACI DA . COT OBL ACI ON PERI ODO |PROFESI ONA|  PAGAR
DES OTROS | COTI ZACI ON cor
DES INFCIAL | ANTERI OR LES
R ESGOS
POSI TI VA 23 $55. 900 0 $0 $0 $55. 900 0 $0 $55. 900 0 $0 $0 $55. 900
TOTAL APORTES PARAFI SCALES
NOVBRE ENTI DAD NOM DE AFI L CONCEPTO VLR TOTAL APORTES Di AS MORA | NTERESES MORA TOTAL A PAGAR
COLSUBSI DI O 23 N A $421. 000 0 $0 $421. 000
SENA 22 01 $210. 900 0 $0 $210. 900
| CBF 22 01 $315. 800 0 $0 $315. 800
ESAP 0 N A $0 0 $0 $0
M nEdu 0 N A $0 0 $0 $0
TOTAL A PAGAR
CONCEPTO TOTAL ENTI DADES VALOR
SALUD 3 $1. 520. 100
PENSI ONES 3 $1. 945. 900
RI ESGOS PROFESI ONALES 1 $55. 900
CAJAS DE COVPENSACI ON 1 $421. 000
SENA 1 $210. 900
| CBE 1 $315. 800
ESAP 1 $0
M NI STERI O DE EDUCACI ON 1 $0
GRAN TOTAL 1 $4. 469. 600
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ACTA DE REUNION O COMITE N°
Hora: 3:20 P.M Fecha: 27/04/2020
Lugar: Centro Zonal Usme
Depende.nC|a que Coordinacion Centro Zonal Usme
Convoca:
Proceso: Atencion Comunitaria a la Primera Infancia/ Promocion y Prevencion
Realizar Comité Operativo Extraordinario con el fin de revisar y avalar los precios y los

Obietivo: proveedores para la adquisicion de la Racion Para Preparar en Situaciones de

J ) Emergencia para el mes de Mayo, de la entidad ASOCIACION SUENOS DEL

MANANA ASM, CONTRATO No. 11-0630-2020.

Agenda:
1. Saludo
2. Recepcién de las cotizaciones presentadas por la EAS para la adquisicion de la Racion Para Preparar en

Situaciones de Emergencia para el mes de Mayo.
Revision de los proveedores, aprobacion de intercambios y valor de la canasta.

3
4, Decisiones

Desarrollo:

1. Se da la bienvenida e inicio a la reunién de recepcién y aprobacién de las cotizaciones presentadas por la
EAS, para la adquisicion de la Racion Para Preparar en Situaciones de Emergencia para el mes de Mayo,
se informa el motivo del Comité, se hace la presentacion por parte del Equipo de Supervision conformado
por Sonia Torres Higuera (Coordinadora Centro Zonal Usme), Osmany Camargo (Profesional Especializado),
Walter Lopez (Apoyo a la Supervision Técnica), Gloria Inés Pinzén (Profesional Universitario ), y Gloria Arias

(Representante Legal).

2. Serealiza la recepcion de la cotizacion de:

PROVEEDOR NIT
SUPERMERCADO TEJARES 80.744.078-8
BONANZA S.A.S 900.712.330-6

3. Se verifican los precios de la cotizaciones con respecto a los precios de referencia establecidos por el ICBF,
y se procede a aprobar la siguiente canasta con sus respectivos intercambios:

SITUA“SIL;I;IJ;SA;:;:ACI)EI::IIE\‘NCIA ) CANTIDAD MINUTA APROBADA CON CANTIDAD VALOR
RPP (gr.ud.) INTERCAMBIOS (gr.ud.) TOTAL
ARROZ BANCO 1000 | ARROZ BLANCO 1000 3.800
PASTAS ALIMENTICIAS 1000 | PASTAS ALIMENTICIAS 1000 4.600
AVENA HOJUELAS 500 | AVENA HOJUELAS 500 3.300
HARINA DE TRIGO 500 | HARINA DE TRIGO 500 1.400

Antes de imprimir este documento... piense en el medio ambiente!

Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA.

LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICBF Y A LA LEY 1581 DE 2012.
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HARINA DE MAIZ 500 | HARINA DE MAIZ 500 1.200

LECHE ENTERA POLVO 1800 | LECHE LIQUIDA UHT 1800 28.000

HUEVO DE GALLINA (30 uds) 1650 [ HUEVO DE GALLINA (30 uds) 1650 11.000

ATUN (3 LATAS DE 175 g) 525 [ ATUN 525 16.200

FRIJOL 1000 | FRIJOL 1000 8.000

ACEITE 1000 | ACEITE DE GIRASOL, MAIZ O CANOLA 1000 6.500
VALOR TOTAL RPP 84.000

Se autoriza a la EAS, la compra de la RPP por valor de $84.000 al Supermercado Tejares Nit. 80.744.078-8.

Por costo se autoriza los siguientes intercambios:

e Leche entera en polvo por leche liquida UHT
Intercambio realizado al comparar el precio de la leche en polvo, contra el precio de la leche liquida UHT, concluyendo
mejor costo en la Ultima.

Decisiones: una vez aprobada la adquisicién de la Racién Para Preparar en Situaciones de Emergencia para el mes
de Mayo la entidad procedera a adquirir y entregar lo acordado segun la fecha establecida en el Grupo de Estudio de
Representantes legales del dia 27 de Abril de 2020.

Se da por terminado el comité a las 3:50 p.m.

Compromisos / tareas Responsables Fechas

Adquirir la Racion Para Preparar en Situaciones de

Emergencia para el mes de Mayo. Representante Legal 29/04/2020

FIRMA ASISTENTES

Nombre Cargo / Dependencia Entidad Firma
Sonia Torres Higuera Supervisora Centro Zonal Usme _ﬁu L{S
T
Osmany Camargo Profesional Especializado Centro Zonal Usme ps,m_,,? Ve
Walter Lépez Apoyo a la Supervision Centro Zonal Usme
Gloria Pinzon Profesional Universitario Centro Zonal Usme 6(1:“3 va;n
Gloria Arias Representante Legal CDI Suefios del Mafiana
ASM
) ) Fecha Hora Lugar
Proxima reunion
N/A N/A N/A

Antes de imprimir este documento... piense en el medio ambiente!

Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA.

LOS DATOS PROPORCIONADOS SERAN TRATADOS DE ACUERDO A LA POLITICA DE TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES DEL ICBF Y A LA LEY 1581 DE 2012.




