Bogota. D.C. julio 31 de 2021 A .
HOEARESTSIFAY ARV A
COMPROBANTE DE EGRESO No. 5578
BENEFICIARIO: LIFARDO GONZALEZ ROJAS
POR CONCEPTO DE:
DESCRIPCION - CONTRATO - VALOR UNITARIO
VALOR TOTAL
S LOCALIDAD CANTIDAD DIARIO
PAGO FACTURAS No. 485 - 486
1 POR CONCEPTO DE SUMINISTROS 1 4.724.500 4.724.500
CARNICOS GRATITUD
4.724.500
Retefaente 3,5% 165.358
Rete lea 0,966% 45.639
TOTAL CANCELADO 4.513.504
OBSERVACIONES: '|FIRMA DE RECIBIDO 77, ., Bu?
C.C. No. e — A
Medio de pago: efectivo
Cheque Noa | Banco:
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Espacio reservado para la DIAN

. 4. Numera de formulario’ 14401867540

5. Numero de Identiicacion Tributars (NIT): 6. OV | 12, Diracoidn seccional . 154 Buztm elactrtinico

1376233 3|4 |momsoocasons {3

IDENTIFICACION s x' \.,""*-/ 7
24. Tipo de conidbuyente: 25. Tipo de documento; }26. Nomero de identificacion: 27. Fecha axpadicion:
Persona natural 0 sucesion iliquida @Céduladecmdadania [1 13 i1 1317!6]2[3]3]}';?'[ T\]}‘ I il {20030 1)1 3
Lugar de expadicion 28. Pals: | 20. Dopartamento: . 3&:&""
COLOMBIA [1]679] samander }g‘fﬂf J ],{f”ﬁ“@@ o 7l7i0
31, Primer apalido 32. Segundo apelico 3. Prmernomore NN/ {3\ {34 Gttos nombes
GONZALEZ ROJAS LIFARDO , /’T\\ e’ ,'}’ \::::»"
35. Razén social: / ! \\
36. Nombre comerciat: V/ 37 ‘!:Qa,
CARNES FINAS DILAM LGR TN LT
mmx,,. SN
3. Pais 30. Degartament SN 40. GiudaurRcipic: ~
et ,,‘ i,_ -

COLOMBIA [176]9) Bogats D.C. f’f/» o - } [171]Bogota. D.C. olo]1
41. Dirsccion principsl e,
CL4SUR 14B 05BRR SAN ANTONIO /7 \\ \\}} N
42. Gorraa elactrénico: 43, Codigo postal y / “\ pry T " 45. Toléfono 2:

gonzalorivera-p@hotmail.com TTTTTIIAN T A AS T [ Islafafs]afajaftiefel | | [ VLI PTTITT

{8y 2 CLASIFICACION
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1 2 3 f s N 7 P s | 10

65, Forma §6. Tipo Servitio 1 2 3
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INPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizacionss 2 que hays fugar, la inscripcién en sl Regl Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida y e consecuencia no se oxigird su renovacion
Para uso exciushvo de fa DIAN
50, Aneros: I E NOD 60.No. da Fabos: | | 12 o1, Fecha [2 0 1 7]0 1]2 5]
lario, serd resp de quien o suscribe y en Sin perjuicio de ias verificaci que la DIAN reatice.
consecumowosponde mhmonhah tidad, por o , cudiquier falsedad o Firma autorizada:

inexavtitud en que incurra podré ser sancionada,
- Articulo 18 Decrato 2460 de Noviembre de 2043

Firma del sciicitante. 984 Nombre GOMEZ SUAREZ AVELINO
985. Cargo:  Analista Hi
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