CUENTA DE COBRO N°3
MONTELIBANO, 28 DE FEBRERO 2026
ESE HOSPITAL LOCAL DE MONTELIBANO

DEBE A:

KAREN MARGARITA CENTENO MONTIEL, identificado con la cédula de ciudadania

No. 52936368 Expedia en BOGOTA D.C la suma de DOS MILLONES TRECIENTOS

OCHENTA Y NUEVE MIL OCHOCIENTOS SEIS PESOS (2.389.806) por concepto de

HONORARIOS, correspondiente a la Prestacion de Servicios, cuyo objeto es la:

PRESTACION DE SERVICIOS COMO GESTORA PARA EL DESARROLLO DEL
PROGRAMA SISTEMA INTEGRADO DE ATENCION Y PREVENCION A LA
DESNUTRICION EN EJECUCION DEL CONVENIO INTERADMINISTRATIVO

N°23006482025 SUSCRITO ENTRE EL HOSPITAL LOCAL DE MONTELIBANO Y EL

INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR

DOS MILLONES TRECEINTOS OCHENTA Y NUEVE MIL OCHOCIENTOS SEIS
PESOS ($ 2.389.806)
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CUENTA DE COBRO N°4

MONTELIBANO, 28 DE FEBRERO 2026

ESE HOSPITAL LOCAL DE MONTELIBANO

DEBE A:

KAREN MARGARITA CENTENO MONTIEL, identificado con la cédula de ciudadania
No. 52936368 expedida en BOGOTA D.C la suma de TRECIENTOS TRECEMIL
CUATROCIENTOS CINCUENTA Y DOS PESOS (313.452) por concepto de
MOVILIDAD, correspondiente a la Prestacion de Servicios, cuyo objeto es la:
PRESTACION DE SERVICIOS COMO GESTORA PARA EL DESARROLLO DEL
PROGRAMA SISTEMA INTEGRADO DE ATENCION Y PREVENCION A LA
DESNUTRICION EN EJECUCION DEL CONVENIO INTERADMINISTRATIVO
N°23006482025 SUSCRITO ENTRE EL HOSPITAL LOCAL DE MONTELIBANO Y EL
INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR

TRECIENTOS TRECE MIL CUATROCIENTOS CINCUNETA Y DOS (313.452)
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KA\RéN MARGARITA CENTENO MONTIEL

CC. No. 52936368 DE BOGOTA
GESTORA
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Certificado
Bancario

Viernes, 30 de Enero de 2026
A quien pueda interesar

BANCOLOMBIA S.A. se permite informar que KAREN MARGARITA CENTENO MONTIEL identificado(a)
con CC 52936368, a la fecha de expedicion de esta certificacion, tiene con el banco los siguientes
productos:

Producto No. Producto Fecha Apertura Estado

CUENTA DE AHORROS 91297707073 2026/01/30 ACTIVA

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

*5i desea verificar la veracidad de esta informacion, puede comunicarse con la Sucursal Telefénica Bancolombia los
siguientes numeros: Medellin - Local: (60-4) 510 90 00 - Bogotd - Local: (60-1) 343 00 00 - Barranquilla - Local:
(60-5) 361 88 88 - Cali - Local: (60-2) 554 05 05 - Resto del pais: 01800 09 12345. Sucursales Telefonicas en el
exterior: Espafa (34) 900 995 717 - Estados Unidos (1) 1 866 379 97 14,




Sefiores:
E.S.E HOSPITAL MONTELIBANO Montelibano, 28 de FEBRERO 2026

Ciudad

Asunto: Informacidn solicitada por el articulo 17 de la ley 1819 del 29 de diciembre de 2016

Apreciado sefior

Para efectos de determinar la tarifa de retencion contenida en el articulo 383 del estatuto
tributario, modificado por el articulo 17 de la ley 1819 de 2016.

CERTIFICO QUE

1 HE CONTRATADO DOS O MAS TRABAJADORES ASOCIADOS A LA ACTIVIDAD DE S|

NO

SERVICIOS

Esta certificacidn se expide al 28 DE FEBRERO 2026

Y
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\/ KAREN

MARGARITACENTE

NO CC 52936369

DE BOGOTA

GESTORA

SISTEMA INTEGRADO DE ATENCION Y PREVENCION A LA DESNUTRICION




