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Belén de los Andaquies, Caqueta

Sefior:
Juan Manuel Espinosa Ferla
Secretario de Infraestructura y Ordenamiento

Asunto: Autorizacion para efectuar descuentos desembolso del CONTRATO DE
SUMINISTRO No. 0130-2025

Respetados sefiores:

Por medio de la presente, en mi calidad de representante legal de la empresa
MAXIDISTRIBUCIONES DE COLOMBIA S.A.S. BIC, identificada con NIT 900.622.492-4,
autorizo al Municipio de Belén de los Andaquies para que en el marco del contrato
CONTRATO DE SUMINISTRO No. 0130-2025, cuyo objeto es “SUMINISTRO DE
MAQUINARIA Y/O EQUIPOS NECESARIOS PARA EL MANTENIMIENTO
ESTRUCTURAL, MEJORAMIENTO E INTERVENCIPON DE LA
INFRAESTRUCTURA DEPORTIVA, ZONAS DEPORTIVAS Y ESPACIOS
PUBLICOS DEL MUNICIPIO DE BELEN DE LOS ANDAQUIES CAQUETA.” Al
momento de realizar el desembolso equivalente al cien por ciento (100%) del valor del
contrato, se efectien los descuentos correspondientes a:

Estampillas

Impuestos

Tasas

Contribuciones

Demas deducciones a que haya lugar conforme a la normativa vigente

Lo anterior con el fin de dar cumplimiento a las obligaciones fiscales y procedimentales
derivadas del contrato y asegurar la correcta ejecucion presupuestal de los recursos

CRISTIAN ALBERTO ERAZO
C.C 6.802.899 de Florencia Caqueta
REPRESENTANTE LEGAL
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Belén de los Andaquies

Doctor:
Juan Manuel Espinosa Ferla

Secretario de Infraestructura y Ordenamiento

Asunto: Solicitud desembolso del Contrato de Suministro No.0130-2025

Respetados(as) sefiores(as):

Por medio del presente, en mi calidad representante legal de la MAXIDISTRIBUCIONES
DE COLOMBIA S.A.S. BIC, me permito solicitar el desembolso del 100% del Contrato de
Suministro No.0130-2025 cuyo objeto es SUMINISTRO DE MAQUINARIA Y/O EQUIPOS
NECESARIOS PARA EL MANTENIMIENTO ESTRUCTURAL, MEJORAMIENTO E
INTERVENCIPON DE LA INFRAESTRUCTURA DEPORTIVA, ZONAS DEPORTIVAS Y ESPACIOS
PUBLICOS DEL MUNICIPIO DE BELEN DE LOS ANDAQUIES CAQUETA. Celebrado entre la
empresa y el Municipio de Belén de los Andaquies — Caqueta.

Cordialmente,

CRISTIAN ALBERTO ERAZO
C.C 6.802.899 de Florencia Caqueta
REPRESENTANTE LEGAL
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Belén de los Andaquies, Caqueta

Sefiores:
Alcaldia Municipal de Belén de los Andaquies
Oficina de Tesoreria

Asunto: Solicitud de consignacion de recursos- CONTRATO DE SUMINISTRO
No. 0130-2025

Respetados sefiores:

Cordial saludo, como representante legal de la empresa MAXIDISTRIBUCIONES DE
COLOMBIA S.A.S. BIC, identificada con NIT 900.622.492-4, con el fin de solicitar de manera
formal la consignacion de los recursos correspondientes al CONTRATO DE SUMINISTRO
No. 0130-2025, suscrito entre la la empresa MAXIDISTRIBUCIONES DE COLOMBIA S.A.S.
BIC y el Municipio de Belén de los Andaquies.

Agradecemos que dicha consignacion se realice a la siguiente cuenta bancaria habilitada para
el manejo exclusivo de los recursos del mencionado contrato:

Entidad Bancaria: Bancolombia

Tipo de Cuenta: Ahorros

Nudmero de Cuenta: 847-000024-17

Titular: MAXIDISTRIBUCIONES DE COLOMBIA SAS BIC
NIT: 900622492

CRISTIAN ALBERTO ERAZO
C.C 6.802.899 de Florencia Caqueta
REPRESENTANTE LEGAL

Carrera 13 # 18-55
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CONTRATO DE SUMINISTRO
No. 0130-2025

Entidad Contratante: Alcaldia de Belén de los Andaquies Caqueta

CONTRATANTE: Alcaldia de Belén de los Andaquies Caqueta
CONTRATISTA: MAXIDISTRIBUCIONES DE COLOMBIA S.A.S. BIC
C.C. ONIT: 900.622.492-4

“‘SUMINISTRO DE MAQUINARIA Y/O EQUIPOS
NECESARIOS PARA EL  MANTENIMIENTO
ESTRUCTURAL, MEJORAMIENTO E
OBJETO: INTERVENCIPON DE LA INFRAESTRUCTURA
DEPORTIVA, ZONAS DEPORTIVAS Y ESPACIOS
PUBLICOS DEL MUNICIPIO DE BELEN DE LOS
ANDAQUIES CAQUETA.”

El plazo de ejecucion se contara desde la suscripcion

E.IJ_{E%SCION- D& del acta de inicio, en todo caso sin exceder el 31 de
) diciembre de 2025.

FECHA DE _

SUSCRIPCION: 26 de noviembre de 2025

FECHA DE INICIO 17 de diciembre de 2025

FECHA DE o

TERMINACION: 31 de diciembre de 2025

VALOR CONTRATO: TREINTAY TRES MILLONES DOSCIENTOS DIEZ

MIL PESOS ($33.210.000) M/CTE., INCLUIDO IVA

El Municipio pagara el valor del contrato mediante
pagos parciales, hasta completar el valor total del
contrato, de conformidad con los requerimientos de la
entidad y la entrega a satisfaccion de la obra,

para lo cual sera necesario:

FORMA DE PAGO:
a. Acreditacion del estado de paz y salvo por concepto
de aportes parafiscales y a la seguridad

social segun corresponda.

b. Recibo definitivo del supervisor contractual.

Carrera 13 # 18-55
Barrio Centro
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A partir de la radicacion de la documentacion completa

a cargo del contratista, la entidad hara los
desembolsos dentro de los 10 dias siguientes y en todo
caso de acuerdo con la disponibilidad del
PAC.
De igual manera, cada pago se debera cargar a la
plataforma secop2.

SUPERVISOR DEL

CONTRATO: JUAN MANUEL ESPINOSA FERLA

CARGO DEL | SECRETARIO DE INFRAESTRUCTURA'Y

SUPERVISOR: ORDENAMIENTO

\I;etOR PA?QEPSAI‘EGN"AI'II: TREINTA'Y TRES MILLONES DOSCIENTOS DIEZ

INFORME MIL PESOS ($33.210.000) M/CTE., INCLUIDO IVA

SALDO POSTERIOR A 0

ESTE PAGO

FECHA DE

PRESENTACION DEL | 17 marzo de 2026

INFORME:

En cumplimiento de las OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA del Contrato de
Suministro No. 0130-2025 me permito presentar informe de actividades realizadas

durante el periodo comprendido entre el 17 de diciembre de 2025 al 31 de diciembre
de 2025 asi:

a. Cumplir con las especificaciones técnicas, asi como mantener el valor
unitario durante la vigencia del contrato.

Se cumplié con las especificaciones técnica de cada elemento contratados
y solicitado por el supervisor del contrato, manteniendo el precio ofertado.

b. Suministrar los bienes requeridos por la entidad.
Se suministro los bienes solicitados por parte del supervisor del contrato

c. Atender y suministrar los pedidos que solicite el supervisor con caracter de
urgente al recibo de la solicitud.

)

Carrera 13 # 18-55
Barrio Centro
Florencia Caqueta
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e atendio y suministré cada uno de los elementos solicitas por el
supervisor.

d. Atender y suministrar los pedidos que soliciten con caracter de
extraordinario y/o adicional en un plazo maximo de un dia habil contado a
partir de la hora de solicitud efectuada por el supervisor del contrato de
manera escrita.

Durante la ejecucion del contrato no se presentaron solicitudes de pedidos
extraordinarios

e. Coordinar con el supervisor las tallas requeridas para la uniformidad a
suministrar.

Durante la ejecucién del contrato no se realizo este punto

f. Reemplazar los bienes y/o elementos suministrados en caso de calidad
deficiente o que no se ajusten a las caracteristicas técnicas solicitadas, en
un término prudencial, contadas a partir del momento en que se informe la
anomalia por parte del supervisor del contrato.

No se presentaron bienes de mala calidad o que no cumplieran con las
especificaciones técnicas, la entrega fue recibida a satisfaccion

g. Ofrecer los bienes y/o elementos de 6ptima calidad y en todo caso realizar
los cambios necesarios de los elementos que se suministren en
condiciones defectuosas o de mala calidad dentro de los dos dias
siguientes al reporte de la supervision sobre el particular.

Se ofrecieron y entregaron elementos en optimas condiciones y recibidos a
sastifaciéon

h. Asumir los gastos de transporte de los elementos objeto del presente
contrato. En ningun caso el contratista podra trasladar estos gastos a el

Municipio de Belén de los Andaquies Caqueta.

Se asumié la entrega de los articulos sin que esta modificara el valor del
contrato inicial

Carrera 13 # 18-55
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i." ‘Mantener durante toda la ejecucion del contrato, los precios ofrecidos de

todos y cada uno de los bienes y/o elementos, conforme a la propuesta
presentada.

Durante la ejecucion del contrato se mantuvo los precios de los elementos
ofertados

j- Informar oportunamente al Supervisor, los inconvenientes en la entrega de
los bienes objeto del contrato.

Durante la ejecucion del contrato no se presentaron inconvenientes

k. Cumplir con sus obligaciones frente al Sistema de Seguridad Social Integral
y Parafiscales de acuerdo con lo establecido en el articulo 50 de la Ley 789
del 27 de diciembre de 2002, en concordancia con lo indicado en la Ley 828
del 10 de julio de 2003, y demas normas que la reglamente.

Se cumplio con el pago al Sistema de Seguridad Social Integral y
Parafiscales de acuerdo con lo establecido en el articulo 50 de la Ley 789
del 27 de diciembre de 2002, en concordancia con lo indicado en la Ley 828
del 10 de julio de 2003, y demas normas que la reglamente

I. Cumplir con las demas actividades inherentes al objeto contractual que se
indiquen y sean necesarias para el cumplimiento de este.

Se cumplié con cada una de las actividades y recomendaciones dadas por
el supervisor del contrato

)

CRISTIAN ALBERTO ERAZO
C.C 6.802.899 de Florencia Caqueta
R.L. MAXIDISTRIBUCIONES DE COLOMBIA S.A.S BIC
NIT: 900.622.492-4
CONTRATISTA

Carrera 13 # 18-55
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CONTRATO DE COMPRAVENTA 0130-2025
Anexos:

1. Se anexa registro fotografico
2. Anexo Certificado de Pago de seguridad social
3. Anexo Certificado de cuenta bancaria

Carrera 13 # 18-55
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Registro Fotografico

ITEM DESCRIPCION % SUMINISTRADO EVIDENCIA FOTOGRAFICA

PODADORA DE
! ALTURA 100%
2 CORTACESPED 100%

MOTOSIERRA DE
3 ESPADA 100%

4 HIDROLAVADORA 100%

Carrera 13 # 18-55
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g Flnr-;ncia Caqueta ﬁ maxidistribucionesdecolombia@gmail.com o 3027437016



AN

N\ (
MAVT] e ='BIC
SAS
DISTRIBUCII?NES
5 PULIDORA ANGULAR 100%
FUMIGADORA DE
6 ESPALDA 100%
COMPRESOR DE
7 AIRE 100%
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8 TIJERAS DE PODA 100%
9 GUADANA 100%

Q
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AN PLAT. MAXIDISTRIBUCIONES DE Factura Electronica de Venta
PREEET COLOMBIA SAS

NIT: 900622492 - 4 " - . .
Documento Oficial de Autorizacion de Numeracién Facturacion
Florencia CR 13 18 55 BRR CENTRO Electronica No. 18764080054391 que habilita desde FVE 1001
Teléfono 3176578788 hasta FVE 5000. Vence 23/09/2026.
Correo Electrénico maxidistribucionesdecolombia@gmail.com Somos Responsables de IVA, No somos Agentes de Retencion

de IVA. No somos Grandes Contribuyentes, Actividad
Econémica ICA

Cliente: MUNICIPIO DE BELEN DE LOS ANDAQUIES NIT: 800095734 - 7

Direccion: CL5A 442 Ciudad: De'€nLeLos Teléfono: 784316202
Andaauies

Fecha: 29/12/2025 |Vencimiento: 29/12/2025 Forma de Pago: Crédito

Vendedor: MAUREN FUENTES PERDOMO
Por Concepto de:
FACTURA DE VENTA

o . . . Valor
Iltem| Cddigo Descripcion Unidad | Cantidad Unitario
1 |COB-1 "MAQUINA PODADORA  |und 1,00 2.941.176,47 0,00/ 19 558.823,53 2.941.176,47
DE ALTURA -

INTERRUPTOR DE
PARADA DE RETORNO
AUTOMATICO - MANDOS
INTUITIVOS - EJE
DESMONTABLE -
PROTECTOR TRASERO
CONTRA IMPACTO -
CAJA DE CAMBIOS DE
MAGNESIO -
LUBRICACION DE
CADENA. - BOMBIN. -
TENSOR DE CADENA. -
RUEDA DE EQUILI

2 |coB-2 "MAQUINA und 1,00 4.033.613,45 0,00 19 766.386,55 4.033.613,45
CORTACESPED
ALIMENTACION:
GASOLINA LC 356VP
*ALTURA : 0 - 43 CM
*MODELO : LC 356VP
*ANCHO : 63 CM *ANCHO
DE CORTE : 56 CM -
CILINDRADA 166 CC -
POTENCIA 4.16 HP - CON
RECOLECTOR"

3 |COB-3 MAQUINA MOTOSIERRA |und 1,00 2.857.142,86 0,00 19 542.857,14 2.857.142,86
DE ESPADA - MATERIAL:
ACERO - POTENCIA: 2.9
KW - MOTOR: 2 TIEMPOS
- CILINDRADA: 61.5 CC -
ALIMENTACION: ACEITE,
GASOLINA - LARGO
ESPADA: 24 PULGADAS -
VELOCIDAD: 8300 RPM

4 |coB-4 "MAQUINA und 1,00 6.722.689,08 0,00 19 1.277.310,92 6.722.689,08
HIDROLAVADORA -
CAUDAL MINIMO 10
L/MIN - PRESION MAXIMA
3600 PSI - LARGO DE LA
MANGUERA 82 CM -
PRESION MINIMA 248
BAR - POTENCIA 3600 W
- CAUDAL MAXIMO 18
L/MIN - PESO: 75 KG -
ALIMENTACION: DIESEL -
NIVELES DE POTENCIA
10.5 - VOLTAJE 120 V

5 [COB-5 "PULIDORA ANGULAR - |und 1,00 504.201,68 0,00 19 95.798,32 504.201,68
ENERGIA: 750W A 110 V -
VELOCIDAD: 11.000 RPM
- TAMANO: 4 PULGADAS"




AN PLAT. MAXIDISTRIBUCIONES DE Factura Electronica de Venta
PREEET COLOMBIA SAS

NIT: 900622492 - 4 " - . .
Documento Oficial de Autorizacion de Numeracién Facturacion
Florencia CR 13 18 55 BRR CENTRO Electronica No. 18764080054391 que habilita desde FVE 1001
Teléfono 3176578788 hasta FVE 5000. Vence 23/09/2026.
Correo Electrénico maxidistribucionesdecolombia@gmail.com Somos Responsables de IVA, No somos Agentes de Retencion

de IVA. No somos Grandes Contribuyentes, Actividad
Econémica ICA

Valor
Unitario

Iltem| Cddigo Descripcion Unidad | Cantidad

6 |COB-6 FUMIGADORA DE und 1,00 386.554,62 0,00 19 73.445,38 386.554,62
ESPALDA, MAQUINA
COMPRESOR DE AIRE -
ANCHO 37 CM - ALTO 70
CM - LARGO 66 CM -
PESO 31 KG -
CAPACIDAD DEL
ESTANQUE 50 LITROS -
PRESION MAXIMA 116
PSI - CAUDAL MAXIMO
4.4 CFM - ALIMENTACION
AC/DC, ELECTRICO -
POTENCIA 3-1/2 HP -

7 |coB-7 "MAQUINA COMPRESOR |und 1,00 1.260.504,20 0,00/ 19 239.495,80 1.260.504,20
DE AIRE - ANCHO 37 CM
-ALTO 70 CM - LARGO 66
CM - PESO 31 KG -
CAPACIDAD DEL
ESTANQUE 50 LITROS -
PRESION MAXIMA 116
PSI - CAUDAL MAXIMO
4.4 CFM - ALIMENTACION
AC/DC, ELECTRICO -
POTENCIA 3-1/2 HP -
VOLTAJE 127 V - MOTOR

3-1/2 HP

8 |[COB-8 "TIJERAS DE PODA - 15 |und 5,00 126.050,42 0,00 19 119.747,90 630.252,10
PULGADAS - PUNTA
METALICA"

9 |COB-9 "MAQUINARIA GUADANA |und 3,00 2.857.142,86 0,00 19 1.628.571,43 8.571.428,57

- ANCHO DE CORTE 33
CM - POTENCIA 2.1 HP -
MOTOR: 2 TIEMPOS
ALIMENTACION: ACEITE,
GASOLINA -
CILINDRADA: 41.4 CC"




MAPMAYT .. MAXIDISTRIBUCIONES DE
PEEEES COLOMBIA SAS
NIT: 900622492 - 4

Florencia CR 13 18 55 BRR CENTRO
Teléfono 3176578788
Correo Electréonico maxidistribucionesdecolombia@gmail.com

Factura Electronica de Venta
FVE 2784

Documento Oficial de Autorizacion de Numeracién Facturacion
Electronica No. 18764080054391 que habilita desde FVE 1001
hasta FVE 5000. Vence 23/09/2026.

Somos Responsables de IVA, No somos Agentes de Retencién
de IVA. No somos Grandes Contribuyentes, Actividad
Econémica ICA

Valor

Unidad | Cantidad o
Unitario

Iltem| Cddigo

Descripcion

10 |AJO1 AJUSTE AL PESO und 1,00 0,01 0,00 0 0,00 0,01

Valor en Letras

TOTAL LINEAS O ITEMS

10

TREINTA Y TRES MILLONES DOSCIENTOS DIEZ MIL PESOS SUBTOTAL $ 27.907.563,03
DESCUENTO $ 0,00
IVA $ 5.302.436,97

Recibido Por

Firma Responsable

TOTAL OPERACION

$ 33.210.000,00

RETEFUENTE $ 0,00
RETEIVA $ 0,00
RETEICA $ 0,00

TOTAL DOCUMENTO

$ 33.210.000,00

Representacion grafica de la factura de venta electrénica

Fecha y Hora de Generacion:2025-12-29 17:38:54

Fabricante y Proveedor Tecnolégico: World Office Colombia SAS NIT 900534356-3 Software: World Office (wo_2)




PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
SOPORTE DE PAGO GENERAL
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[ DATOS GENERALES DEL APORTANTE } [ DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: NIT  NUMERO DE IDENTIFICACION: 900622492 | | \yMERO PLANILLA: 6003328104  TIPO DE PLANILLA: E-EMPLEADOS
NOMBRE O RAZON SOCIAL: MAXIDISTRIBUCIONES DE COLOMBIA SAS | | pER|ODO COTIZACION OTROS MES diciembre ARO 2025  PERIODO COTIZACION SALUD: MES enero ARO 2026
CIUDAD/MUNICIPIO: FLORENCIA DEPARTAMENTO: CAQUETA || DiaS DE MORA: o
DIRECCION: CR 13 18 55 BRR CENTRO  TELEFONO: 4347921 || FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2026/01/13 NUMERO AUTORIZACION: 2079088016
TIPO APORTANTE: 01-EMPLEADOR CLASE APORTANTE: C-MIPYME MENOS DE 200 COTIZANTES
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Comercio al por mayor de productos farmacéuticos,
FORMA DE PRESENTACION: SUCURSAL SUCURSAL / DEPENDENCIA: 001 - EMPLEADOS
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): sl
| TOTAL APORTES A PENSION
ADMINISTRADORA } APORTES VOLUNTARIOS FSP MORA TOTALES
cODIGO NOMBRE No. COTIZANTES COTIZACION EMPLEADOR COTIZANTE SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA COTIZACION FSP APORTES MORA VALOR PAGADO
230301 230301-PORVENIR 1 $ 227.800 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 227.800 $0 $227.800
231001 231001-COLFONDOS 1 $ 320.000 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 320.000 $0 $320.000
25-14 25-14 COLPENSIONES 1 $ 227.800 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 227.800 $0 $227.800
SUBTOTALES: $ 775.600 $0 $ 775.600
TOTAL APORTES A SALUD
INCAPACIDAD POR )
ADMINISTRADORA o, ENFERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
. COTIZANTES NUMERO NUMERO . VALOR . VALOR
cODIGO NOMBRE AUTORIZACION VALOR bbragiz AN VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
ESSC62 ESSC62-ASMET SALUD EPS 1 $0 $0 $0 $ 57.000 $0 $0 $0 $ 57.000 $0 $0 $57.000
EPS005 EPS005-SANITAS S.A. 1 $0 $0 $0 $ 57.000 $0 $0 $0 $ 57.000 $0 $0 $57.000
EPS037 EPS037-NUEVA EPS 1 $0 $0 $0 $ 80.000 $0 $0 $0 $ 80.000 $0 $0 $ 80.000
SUBTOTALES: $194.000 $0 $0 $194.000
TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA NoOTIZANTES INCAPACIDAD IRP SALDO A FAVOR LIQUIDACION TOTALES
cODIGO NOMBRE ' NUMERO AUTORIZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
14-11 14-11 - ARL SURA 3 $0 $0 $0 $ 25.500 $ 25.500 $0 $0 $ 25.500
SUBTOTALES: $ 25.500 $0 $0 $ 25.500
TOTAL APORTES A CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR
ADMINISTRADORA TOTALES
cODIGO NOMBRE No. COTIZANTES APORTES MORA VALOR PAGADO
CCF32 CCF32-COMFAMILIAR DEL HUILA 1 $ 57.000 $0 $57.000
CCF13 CCF13-COMFACA 2 $ 137.000 $0 $ 137.000
SUBTOTALES: $194.000 $0 $194.000

LIQUIDACION DETALLADA APORTES

DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
99 .« PENSION SALUD ARP _ CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
No [[DENTIFICA | (1 ienes|  TIPO | SUBTIPO | SALARIO | TIPO DE 5 § z .E:_‘ O LINLs%S 515133 ¥ S| Q|85 S FSP VO'T_EONF;;ER?OS INDICADOR o g CENTRO 3 IBC
CION COTIZANTECOTIZANTE BASICO |SALARIO & & Eé Sl FFRFO > > B 6 23] > 2> % ADMIN z IBC  COTIZACION TARIFA | (002 | ADMIN Z BC  |comizaCION YALOR| TR | ADMIN 2 IBC DE | IO % ADMIN | T e Amo it T AL
Olx ©F a SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD | EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL Vot = TRABAJO
1 cc CAMPOS  DEPEND $1.423500 FIO S 25-14 30 $ $227.800 $0 $0 $0 $0 Normal $227.800EPS005- |30 3§ $57.000 $0 $57.00014-11- |30 3 $ 7.50030 $CCF32- |$57.000 $0 $0 $0 $0
1075300805 gi@lzr? LUIS COLPENSI| | 1.423.500 SANITAS 1.423.500 ARL SURA | | 1.423.500 1.423.500COMFAMIL|
ONES S.A. IAR DEL
HUILA
2 fcc PIMENTEL [DEPEND $1.423500 FIO Sl 230301- |30 $ $227.800 $0 $0 $0 $0 Normal $227.800ESSC62- 30 3§ $57.000 $0 $57.00014-11- |30 3§ $ 7.50030 $CCF13- |$57.000 $0 $0 $0 $0
16188464 gf‘ECGHC'fCO PORVENIR| | 1.423.500 ASMET 1.423.500 ARL SURA | | 1.423.500 1.423.500COMFACA
ANDRES SALUD
EPS
3 [CC 6802899ERAZO  DEPEND $2.000.000 FWO Sl 231001- |30 $ $320.000 $0 $0 $0 $0 Normal $ 320.000EPS037- |30 3 $80.000 $0 $80.00014-11- |30 $ 1 $ 10.50030 $CCF13- |$80.000 $0 $0 $0 $0
/fféségﬁg COLFOND | | 2.000.000 NUEVA 2.000.000 ARL SURA | | 2.000.000 2.000.000COMFACA
0s EPS

2026/01/13 4:32 PM USUARIO: SOI CC6802899

TOTAL PAGADQO:

$1.189.100
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CERTIFICACION DE PAGO DE APORTES AL SISTEMA DE SEGURIDAD
SOCIAL, PARAFISCALES, NOMINA Y RIESGOS LABORALES.

EL SUSCRITO REVISOR FISCAL
CERTIFICA

Que MAXIDISTRIBUCIONES DE COLOMBIA SAS identificada con Nit.
900.622.492-4; ha cumplido en forma oportuna durante los Ultimos seis meses y
completa con los aportes y demas obligaciones legales que le corresponden
respecto del Sistema de Seguridad Social, parafiscales, nébmina, riesgos laborales,
y demas obligaciones laborales conforme a lo dispuesto en el decreto 1828 del 27
de agosto de 2013.

Lo anterior en cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 50 de la Ley 789 de
2002 y el articulo 23 de la Ley 1150 de 2007.

La presente certificacion se expide en la ciudad de Florencia a los (31) dias
del mes de diciembre de 2025.

No tiene validez si presenta enmendaduras.

o) O, 0%

[SYCI
ANDRE% MAURICIO CHICUE MARTINEZ
Revisor Fiscal
C.C.1.075.280.145
TPN°297690-T



ADMINISTRATIVA

UNIDAD . JUNTA CENTRAL G a
esreca. DE CONTADORES

Certificado No:

49902l BEE@H

LA REPUBLICA DE COLOMBIA
MINISTERIO DE COMERCIO, INDUSTRIA' Y TURISMO
UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL
JUNTA CENTRAL DE CONTADORES

CERTIFICA A:
QUIEN INTERESE

Que el contador publico ANDRES MAURICIO CHICUE MARTINEZ identificado con CEDULA DE
CIUDADANIA No 1075280145 de NEIVA (HUILA) Y Tarjeta Profesional No 297690-T SI tiene
vigente su inscripcién en la Junta Central de Contadores y desde la fecha de Inscripcion.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * * * * % % % % % % & & % & % & % & % & k% & % % % x & %

EE I A A I R I I

EE I S R R S I I I A I I S S R O S S S A R S A I I I O

Dado en BOGOTA a los 31 dias del mes de diciembre de 2025 con vigencia de (3) Meses,
contados a partir de la fecha de su expedicion.

\ '/'ﬂn.ihw :
SANDRA MILENA BARRIOS PULIDO
DIRECTOR GENERAL

ESTE CERTIFICADO DIGITAL TIENE PLENA VALIDEZ DE CONFORMIDAD CON LO
ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 2 DE LA LEY 527 DE 1999, DECRETO UNICO
REGLAMENTARIO 1074 DE 2015 Y ARTICULO 6 PARAGRAFO 3 DE LA LEY 962 DEL 2005

Para confirmar los datos y veracidad de este certificado, lo puede consultar en la pagina web
www.jcc.gov.co digitando el numero del certificado


http://192.68.0.10/pls/apex/f?p=112%3A1%3A%3A%3A%3A%3AP1_CERTIFICADO%3A49D602CC815C022A

ANDRES MAURICIO CHICUE MARTINEZ
CONTADOR PUBLICO

Eﬂ%&@@mﬂmbwﬂmm%o
Servicios Contables, segin comesponda, de acusrdo con lo
mmmhmna1mydm1swa1m Es personal ¢

comunicarse al PEX. 1) 644
Contadores a la Camera 1

ESTE CERTIFICADO SOLO ES VALIDO CON FIRMA ORIGINAL
CALLE 26 # 11 03 BRR TORASSO, CELULAR: 321 336 4127
E-MAIL: maochicue@hotmail.com FLORENCIA — CAQUETA


mailto:maochicue@hotmail.com

=

REPUBLICA DE COLOMBIA® =~ - o
IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE CIUDADANIA

e 1.075.280.145
CHICUE MARTINEZ

APELUIDOS

ANDRES MAURICIO

WOMARES

“ ! ‘*.AA‘J e v

FECHA DE NACIMENTO 27-MAY-1994

FLORENCIA
(CAQUETA)
. LUGAR DE NACIMIENTO A

1.80 O+ M

ESTATURA G5 RH SEXO

30-MAY-2012 NEIVA

FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION s, duas dusony &

REGISTRADOR NACIOMAL

CASROS ASISEL SANC IS I 7 ORES

A 440010000754 116-M-1075280145-20161007 0046849590A 2 BOBIA00564




AN

Formulario del Registro Unico Tributario

001

2. Concepto |0 | 2| Actualizacion

4. Numero de formulario

(415)7707

141232522194

0) 00001

212489984(802 4123252219 4

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
9 0 0 6 2 2 4 9 2 4 Impuestos y Aduanas de Florencia 2 8
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacién
Persona juridica 1
Lugar de expedicion 28. Pais 29. Departamento 80-€iudad/Municipio
|
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre 34:-Cti0s nombres
35. Razén social
MAXIDISTRIBUCIONES DE COLOMBIA S.A.S. BIC
36. Nombre comercial 37.Sigia
HANAN
LUBICACION
38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Caqueta 1 8 |Florencia 001
41. Direccion principal
CR 10 6 28 BRR LAS AVENIDAS
42. Correo electronico maxidistribucionesfe@gmail.com
43. Codigo postal |44. Teléfong 1 31249 37 1 8 8|45. Teléfono 2
CLASIFICACION
Actividad-econémica Ocupacion
Actividad principal Actividad secundaria Otras actividades 52. NGmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codigo 491 Fechainicio Actividad 50. Cédigo 1 2 51. Codigo establecimientos
|
|4 6 45[20130530]|[3210}204,305,30] |4 762/4631] | | 4
Responsabilidades, Calidades y Atributos
1 2 3 4 5 6 7 3 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
. S N [ I O O I
sa.cogo|5 |7 |1 4[4 2[4 8]5 2]5 5[ |
05- Impto. renta y compl. régimen ofdinar
07- Retencion en la fuente a titulo de \rent
14- Informante de exogena
42- Obligado a llevar contabilidad
48 - Impuesto sobre las ventas - IVA
52 - Facturador electrénico
55 - Informante de Beneficiarios Finales
Usuarigs aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
| ‘ | | | | | ‘ | ‘ 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Codigo | 57. Modo | |
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
L1 ] e |

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida y en consecuencia no se exigira su renovacion

59. Anexos 60. No. de Folios:

SI|:| NO

Para uso exclusivo de la DIAN

[

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspension
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspension, segun el caso, Pardgrafo del articulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625
del 2016. De igual manera al formalizar el tramite el usuario fue informado y acepta la politica de
tratamiento de datos ley 1581 de 2012.

Firma del solicitante:

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
Firma autorizada:

084. Nombre ERAZO CRISTIAN ALBERTO

985. Cargo Representante legal Certificado

Fecha generacion documento PDF: 29-01-2026 09:14:09AM



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

Pagina 2 7 Hoja 2
Espacio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario 141232522194
07212489984(8 0141232522
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
9 0 0 6 2 2 4 9 2 4 Impuestos y Aduanas de Florencia 2 8
Caracteristicas y formas de las organizaciones
ot 64. Entidad. fitutos de 'd ho lico de ord: |, depart tal,

62. Naturaleza 2 63. Formas asociativas 12 munlcnlplal y‘iseg’gﬂﬁtlﬂ,gidgi erechapiplico de orden nacional, departamenta

65. Fondos 66. Cooperativas gztrggj\g:gisadeb v 0rgapismos

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

Constitucién, Registro y Ultima Reforma Composicion del Capital
Documento 1. Constitucion 2. Reforma
71. Clase 0 4 01 82. Nacional 100 %
72. Nimero 00001 0 03
73. Fecha 20130425 220220 7.0 83. Nacional publico 0. 0 %
1 1 i G, NS\ R S / S —

74. Nimero de notaria

75. Entidad de registro 0 3 3 3 84. Nacional privado 100. 0 %

76. Fecha de registro 20130530 20 2,2-0°8 0 3
L L | XA =N v, - Y

77. No. Matricula mercantil 0000OS84 42 1 0 00O O'8 4 4 2 1

78. Departamento 1 8 1 8

79. Ciudad/Municipio 00 1 | 4 1 85. Extranjero 0 %
Vigencia 86. Extranjero publico 0. 0 %

AT
80. Desde 20130425 | ) )
81. Hasta 999912 31 i ) ) 87. Extranjero privado 0. 0 %
|
Entidad de vigilancia y control
88. Entidad de vigilancia y control
Superintendencia de Sociedades 5
Estado y Beneficio

ltem 89. Estado actual $0./Fecha cambio de estado 91. Namero de Identificacion Tributaria (NIT) 92. DV

1 8 1 |20 13,053 0| -

|
2 [ . . | -
|

g [ . . | -

4 | o -

5 | o :

Vinculacién econémica

. Vi i0 A : 95. Numero de |dentificacion Tributaria (NIT) de la
93e(\:gﬂg#%é°" 94. Nombre del grupo econémico y/o empresarial Matriz o Controlante (NIT) 96.DV.

97. Nombre o razén social de la matriz o controlante

170. Numero de identificacion tributaria | 171. Pais 172. NUmero de identificacion tributaria
otorgado en el exterior sociedad o natural del exterior con EP

173. Nombre o razén social de la sociedad o natural del exterior con EP

Fecha generacion documento PDF: 29-01-2026 09:14:09AM



AN

Formulario del Registro Unico Tributario

001

Espacio reservado para la DIAN

Representacion
Pagina 3 de 7 Hoja 3
4. NGmero de formulario 141232522194
(415)7707212489984(8020) 000014123252219 4

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
9 0 0 6 2 2 4 9 2 4 Impuestos y Aduanas de Florencia 2 8
Representacion
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacién
REPRS LEGAL PRIN 18
20220803 )
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102DV [1103-NUmero de tarjeta profesional
CéduladeCiudadani 1 3 |6 8 0 2 8 9 9 |
1 A\ [ A NI
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primef nombre 107. Otros nombres
ERAZO | CRISTIAN |ALBERTO
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razon social representante legal
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacién
REPRS LEGAL SUPL 19 JI_Z 0 30126 |
ey — ——S Sl 1
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
CéduladeCiudadan 1 3 |1 0 7 5 3 0 0 8 0 5 |
2
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primerngmbre 107. Otros nombres
CAMPOS |ERAZO !LUIS DAVID
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razonsociai representante, legal
98. Representacion 99. Fecha.inicio/ejercicie.sepreseritacion
AN |
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacior 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
X , / |
104. Primer apellido 105. Segunde. apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 140. Razori soeial representante legal
i
1
98. Representacion | 99, Fecha inicio ejercicio representacién
| — 1 1 |
100. Tipo de documento 101, Numero de identificacién 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
. N |
104. Primer apellido 105:-Segundo apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
108. Numero de Identificacion Tributaria’(MT) 109. DV | 110. Razon social representante legal
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacién
1 1 |
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
. |
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razon social representante legal

Fecha generacion documento PDF: 29-01-2026 09:14:09AM



AN

Formulario del Registro Unico Tributario
Socios y/o Miembros de Juntas Directivas, Consorcios, Uniones Temporales

001

pagina 4 de 7 Hoja 4
Espacio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario 141232522194
(415)7707212489984(8020) 000014123252219 4
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
9 0 0 6 2 2 4 9 214 Impuestos y Aduanas de Florencia 8
Socios y/o Miembros de Juntas Directivas, Consorcios, Uniones Temporales
111. Tipo de documento 112. Namero de identificacion 113, B\L| 114. Nacighaiidad
CéduladeCiudada 1 3 |6 8 0 2 8 9 9 | COLOMBIA 16
I — £,
115. Primer apellido 116. Segundo apellido 117. Primer nombre 118-0Otros nombres
ERAZO |CRISTIAN |ALBERTO
l Fa £ A\
119. Razén social
120. Valor capital del socio 121. % Participacion ’ 122:-Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
| |
/|1 /32972 501,01 L
111. Tipo de documento 112. Namero de identificacion 113V [114. Nacionalidad
|
N\ |
115. Primer apellido 116. Segundo apellido 117. Primer iombre 118. Otros nombres
2
119. Razén social
120. Valor capital del socio 121. % Participacion 122,/ Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
1 1 | 1 1
111. Tipo de documento 112. Namero de identificacion 113. DV |114. Nacionalidad
115. Primer apellido 116. Segundu-apellido 117. Primer nombre 118. Otros nombres
. | /
119. Razén social
(L) N\
120. Valor capital del socio | 121. % Pairticipacion 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
| —D—N, | 1 1 | 1 1
111. Tipo de documento 112. Namero.de identificagidn 113. DV |114. Nacionalidad
115. Primer apellido 116( Segundo apellido 117. Primer nombre 118. Otros nombres
|
4 NSO
119. Razén social
120. Valor capital del socio 121. % Participacion 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
| 1 1 | 1 1
111. Tipo de documento 112. Numero de identificacion 113. DV |114. Nacionalidad
115. Primer apellido 116. Segundo apellido 117. Primer nombre 118. Otros nombres
5
119. Razén social
120. Valor capital del socio 121. % Participacion 122. Fecha de ingreso 123. Fecha de retiro
| 1 1 | 1 1

Fecha generacion documento PDF: 29-01-2026 09:14:09AM




AN

Formulario del Registro Unico Tributario
Revisor Fiscal y Contador

001

Espacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulario

Pagina 5 de 7 Hoja 5
141232522194
U‘JS)‘JHU12JJUJ4!UUJ(‘)“U(“( U:‘mnszszUl‘e‘l

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT)

9006 2249 2|4

6. DV

12. Direccién seccional

Impuestos y Aduanas de Florencia

14./Buzén electrénico

Revisor Fiscal y Contador

124. Tipo de documento 125. Numero de identificacion 126:.DV+1127. ,NUmero.de tdrjeta/profesional
g [Cédulade Ciudadania 1 3 {1 0 7 5 2 8 0 1 4 5 3 2 976 90
E 128. Primer apellido 129. Segundo apellido 130. Primer nombre 131. Otros nombres
% CHICUE |MARTINEZ ANDRES IMAURICIO
S \
£ 1132. Namero de Identificacién Tributaria (NIT) 133. DV | 134. Sociedad o firma designada
: |
%)
= AN
@ |135. Fecha de nombramiento

2024080 1]

136. Tipo de documento 137. Numero de identificacion 138,DV | 139. Nimero de tarjeta profesional
Q
g AVANRN
& |140. Primer apellido 141. Segundo apellido 142. Primer nhombre 143. Otros nombres
=1
2] |
E | 7
£ | 144. Namero de Identificacién Tributaria (NIT) 145. DV | 146. Sociedad o firré designada
: |
1%2)
E 7 J
o |147. Fecha de nombramiento

1 1 | L] /N

148. Tipo de documento 149. Numero de identificacion 150. DV | 151. NGmero de tarjeta profesional

CéduladeCiudadania 1 3 1 1 1 7 5 0 440 8 0 1 9 85 5 5

152. Primer apellido 153. Segundo ‘apellido 154. Primer nombre 155. Otros nombres
S |PEREZ MORALES DIANA LORENA
© —
g 156. Nimero de Identificacién Tributaria (NIT) 157 DV | 158./Sociedad ofirma.designada

|
1< =
159. Fecha de nombramiento ‘
202206030 /|

Fecha generacion documento PDF: 29-01-2026 09:14:09AM



Formulario del Registro Unico Tributario

AN

001

Establecimientos
Pagina 6 de 7 Hoja 6
Espacio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario 141232522194
‘“US‘)UH)[Z12JJ‘!JJJUUJJJ“U(‘)‘( U].4123252U1HJ4
5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direcci6n seccional 14. Buzén electrénico
9006 2 2 4 9 2| 4 |meuestosyAduanas de Florencia 2 -8
Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negouos:\tTeEs—_ A4
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica | )
Establecimiento de comerci g 2 |Fabricacion de otros productos elaborados de metal n.c.p. /- I 2 5-9 9 i
162. Nombre del establecimiento
MAXIDISTRIBUCIONES DE COLOMBIA SAS
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio
Caqueta 1 8 | Florencia 0 01
! 165. Direccién N
CR 10 6 28 BRR LAS AVENIDAS
166. Numero de matricula mercantil 167. Fecha de'la araa mercar\til_—
8 44202 /A |20 130 5 3 1]
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
6084347921 | /O | ]
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica
Establecimiento de comerci (o 2 Comercio al por menor en establecimientos no especializados con surtido co| 4711
162. Nombre del establecimiento AN S
MAXIDISTRIBUCIONES NEIVA
163. Departamento 164. Ciudad.’M;!icipio v
Huila 4 1 INeiva 00 1
2 165. Direccién N\
CL65 1D 39BRR VILLA MARIA
166. Numero de matricula mercantil NN\ _| 167/ Fecha de la matricula mercantil
385%90/8 /- 2023031 3]
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
317 6)5, 78788 | ]
160. Tipo de establecimiento P61 Actividad-econdmica
Establecimiento de comerci ( |2\ |Comercio/al/por mayor de productos farmacéuticos, medicinales, cosmético | 4 6 45
162. Nombre del establecimiento: :
MAXIDISTRIBUCIONES SAN VICENTE.DEL CAGUAN
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio
Caqueta 1 8 | San Vicente del Caguan 75 3
3 165. Direccién
MZ N LT 1 BRR DE AGOSTO
166. Numero de matricula mercantil 167. Fecha de la matricula mercantil
128406 [2023022 8]
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
31249371838 | ]

Fecha generacion documento PDF: 29-01-2026 09:14:09AM



AN

Formulario del Registro Unico Tributario
Establecimientos

001

Espacio reservado para la DIAN

Pagina

4. Numero de formulario

(415)7707

212489984(802

7

0) 00001

de 7 Hoja 6
141232522194

2194

4123252

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT)

9006 2249 2

6. DV

4

12. Direccién seccional

Impuestos y Aduanas de Florencia

14./Buzén electrénico

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

160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica |
Establecimiento de comerci g 2 |Procesamiento y conservacion de carne y productos carnicos I 1,01 1]
162. Nombre del establecimiento
DISTRICARNES MAXI
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio
Caqueta 1 8 | Florencia 0 01
l —
165. Direccién
CL 15 2 A04BRR VENTILADOR
166. Nimero de matricula mercantil 167. Fecha de’lazmatricula mercantil
137333 |20 250 30 7]
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
31765787838 - | ]
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica
162. Nombre del establecimiento
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio
2 1 —N
165. Direccién
166. Nimero de matricula mercantil _| 167, Fecha de la matricula mercantil
— — | 1 1 |
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
_ | L
160. Tipo de establecimiento P61 Actividad-econdmica
162. Nombre del establecimiento:
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio
3
165. Direccién
166. Nimero de matricula mercantil 167. Fecha de la matricula mercantil
| o
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
| o

Fecha generacion documento PDF: 29-01-2026 09:14:09AM



BANCOLOMBIA S.A. Establecimiento Bancario.

A
DE COLOMBIA

VIGILADO

/
Certificacion
Bancaria

Viernes, 9 de enero de 2026

Senores:
A quien pueda interesar

BANCOLOMBIA S.A. se permite informar que MAXIDISTRIBUCIONES DE COLOMBIA SAS BIC
identificado(a) con NIT. 900622492 a |a fecha de expedicion de esta certificacion, tiene con el
Banco los siguientes productos:

Producto No. Producto Fecha Apertura Estado
Cuenta de Ahorro 847-000024-17 2024/01/05 Activa

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

*Si desea verificar la veracidad de esta informacién, puede comunicarse con la Sucursal Telefonica
Bancolombia a los siguientes numeros: Medellin - Local: (57- 4) 510 90 00 - Bogota - Local (57- 1) 343 00 00 -
Barranquilla - Local: (57- 5) 361 88 88 - Cali - Local: (57- 2) 554 05 05 - Resto pais 01800 09 12345. Sucursales
Telefénicas en el exterior: Espafa (34) 900 995 717 - Estados Unidos (1) 1 866 379 97 14.

=

Santiago Valencia Calderén
Lider Area de Conocimiento Autoservicios

~= Bancolombia




