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GO§ERNACION DE

CORDOBA

EL SUSCRITO SUPERVISOR DEL CONTRATO No. DGR-CMA-001-2025 DE
FECHA 01 DICIEMBRE DE 2025

CERTIFICA:

La empresa FAMA CONSULTORES S.A.S identificada con Nit. 900.497.610-0,
representada legalmente por el sefior WINSTON ALBERTO MONTES ALVAREZ
identificado con cedula de ciudadania C.C. NO. 15.043.065 de Sahagln, cumpli6
con las obligaciones estipuladas en el proceso del contrato DGR-CMA-001-2025,
para el periodo comprendido entre el 01 de diciembre de 2025 al 30 de enero de
2026 cumplié con las obligaciones correspondientes al SISTEMA DE SEGURIDAD
SOCIAL INTEGRAL, efectuando el pago por concepto de aportes al sistema de
salud, riesgos profesionales, pensiones y parafiscales cuando haya lugar a ello, de
conformidad con el articulo 23 de la Ley 1150 de 2007, y el articulo 50 de la Ley 789

de 2002.
//)/C T

CILIA JAQUELI{ TOBIA A

Directora Técnica de Ambiente y Get
Ordenador del gasto

Para constancia se firma a los

ELABORADO POR: REVISADO POR:

Nombre: Angelica Coronado Nombre: Fidel Oviedo Jiménez
Cargo: Ci tista Cargo: Ingeniero Qivil Externo
Firma Firma

~

Gobernacién de Cordoba. NIT. 800103935-6

Palacio de Nain. Calle 27 No. 3 - 28 Monterio, Cérdoba

PBX. +(57) 4 784 8940 - 018000 400 357
contactenos@corodobe.gov.co goberncdor@cordoba.gov.co
www.cordoba.gev.co




FAMA

CONSULTORES S.AS

Nacimos con experiencia

CERTIFICACION PARAFISCALES

(Paz y Salvo Aportes Parafiscales)

El Suscrito Representante Legal de FAMA CONSULTORES SAS, con NIT
900.497.610-0, sefior WINSTON ALBERTO MONTES ALVAREZ, identificado con
cédula de ciudadania No 15.043.065, y la contador puablico de la empresa, sefiora
HAYDIN ADRIANA MARTINEZ, identificada con cedula de ciudadania No.
74.186.912, certifican que, durante los uitimos seis (06) meses, la empresa realizo
el pago de aportes a los Sistemas de Salud, Pensiones y Riesgos Laborales ARL;
aportes a la Caja de Compensacion Familiar, Instituto Colombiano de Bienestar
Familiar - ICBF y Servicio Nacional de Aprendizaje - SENA, cuando a ello hubiere
a lugar (Articulo 50 de ia Ley 789 de 2002; Ley 1562 de 2012 y Articulo 65 Ley 1819
de 2016) y se encuentra a paz y salvo por todo concepto.

Dado en Bogota D.C., a los cuatro (4) dias del mes de mayo de 2026.

e

Atentamente,

A

WINSTON ALBERTO MONTES ALVAREZ HAYDIN ADRIANA MARTINEZ
Representante Legal T.P. No. 146019-T
FAMA CONSULTORES SAS

9 Avenlida el Dorado No. 88C-81 Of. 204 - Bogota. Colombla @ +57 315 318 5529 >4 famaconsultoresas@gmail.com
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oo JUNTA CENTRAL G 3
tseccn. DE CONTADORES

Certificado No:

4945485898 FB@C 4B 48

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 HAYDIN ADRIANA MARTINEZ GUIZA identificado con CEDULA DE
CIUDADANIA No 52490469 de BOGOTA, D.C. (BOGOTA D.C) Y Tarjeta Profesional No 146019-T
Sl tiene vigente su inscripcion en la Junta Central de Contadores y desde los Ultimos 5 afios.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * *** ¥ * ¥ ** *dkkkkkkk sk ks radnsns
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Dado en BOGOTA a los 10 dias del mes de Marzo de 2026 con vigencia de (3) Meses, contados a

partir de la fecha de su expedicion.
& 1.k ‘{\ e
. AN e 05
S <
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 nimero del certificado
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PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 1de 2

DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TiPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANLLA | FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
ASOCIADA (OWMES/AROC)
NI 900497610-0 FAMA CONSULTORES SAS CALLE 796ASUR | 3208356227 gas0312@gmail com EXONERADO PAGO 2746701 TIPO FECHAPAGO | NOMERO | EMPLEADOS \re
PAM;%&L!S Y grtizws PLANILLA | (DIWMES/ARO) | PLANILLA 4 P)
FORMA CLASE NOMBRE PERIODO SALUD | PERJODO PENSIONES
PRESENTACION APORTANTE SUCURSAL coODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO TOTAL A PAGAR
SUCURSAL G~ MIPYME MONTERIA 004 BOGOTA D.C. BOGOTA. D.C. NO 202601 202512 N D128 THAE $2.320.500
TOTALES POR SUBSISTEMAS
TOTALES SALUD
Cédigo EPS Nombre NIT Cotizaclon Obl i UPC Adicional Incapacidades Licencia Malern!dad Dias Mora Valor Mora Totala Pagar | No. Afiliados
Valor Mora uPC
No. Autorizacién Valor No. Autorizacién Valor Cotizaclén
EP3005 Sanilas EPS 800251440-6 463.100 0 4] o 3 800 0 464.000 2
EPS048 EPS-S Mutual Ser 8080083947 732.000 0 0 0 3 1.400 0 734.300 2
TOTALES PENSION
Cédigo AFP Nombre NIT g:llll::‘l’ér; Aporl:':m:hﬂo Aporte Voluntario Afom FSP; Aporte FSP - Dias Mora Valor ’::?6’: annFrs r:on Total a Pagar Aﬂh'l':&“
230201 Protecclon (ING + Proteccion) 8002297390 216.600 [} o 0 [} 3 400 0 217.000 1
230301 Porvenir 8002248088 £39.900 0 0 208,700 29.700 3 1.800 200 1.001.300 2
TOTALES RIESGOS LABORALES
Cédigo ARL Nombra NIT p Aportes Otros | Valor Neto Dias Valor Mora Sublotal No. Radicado | Valor Saldoa Fondo Totala Pagar | No. Afiliados
Obligatord No. A 16 Valor Sistemas Cotizaclén Mora | Cotizaclén | Cotizaclén | Saldo a Favor Favor Solidaridad
1423 Positiva Seguros 8600111536 49.900 40.000 3 100 50,000 489 50,000 4
TOTALES CAJAS
Cédigo CCF Nombre NIT Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar | No. Afitiados
CCF16 Comfacor 89108000541 3682.700 3 800 383,500 4
TOTALES PARAFISCALES TOTALES POR SUBSISTEMA
Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Aflllados Tipo Administradora No. A:w:morn Valor "l';';yd'"?:‘ LA, Total a Pagar
BENA Salud 2 1.196.000 1.188.300
191.400 3 | 400 | 191,800 | 4 Pension 2 1.216.900 1.218.300
ICBF Riesgos Laborales 1 49.900 50.000
287.000 3 | 600 | e | 4 CcoF 1 382.700 383,500
ESAP ESAP 0 o 0
| | | ICBF 1 287.000 287.600
MEN MEN 0 0 [}
I l ] SENA 1 191.400 191.800
TOTALES 8 3,322,900 3.329.500

Este documento estd clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacion
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PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANLLA | FECIA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
ASOCIADA (DIAMMES/ARO)
. PLEADOS upc
NI 09004976100 FAMA CONSULTORES SAS CALLE 798ASUR | 3208355227 050312@gmail.com EXONERADO PAGO TIPO FECHAPAGO | NUMERO | ¥
”MA;':%;-ES Y 214804 brioyanes PLANILLA | (DIA/MES/ARO) | PLANILLA 7
FORMA CLASE NOMBRE PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES
PRESENTAGION APGREANE SOCURSAL coDIGD DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO TOTAL A PAGAR
SUCURSAL C— MIPYME MONTERIA 004 BOGOTA D.C. BOGOTA. D.C. NO 2026-01 2026-12 N 00/01/2028 3753086 $3.320.500
DETALLE POR COTIZANTE
INFORMACION COTIZANTE INFORMACION NOVEDADES PENSION SALUD RIESGOS LASORALES CCF PARAFISCALES
No. de ‘l i l l | | I céd. Voluntad iy Fondo Cotizacién )| cod. s cédigo Aporte | 18C otros Aports Aporte
Wo. | 1100 | (gontificactsn Apatidos y Nombrws i H |E[B) IR [RER (0 13[8 ]3]0 2 || A | moARP |cosuactén | SAhido | Aportante | P ds . |Binsloralde | cod EPS | BCEPS [Uucpr| ApC [ OARL i cotiacion | e | 1ocoor | AR | TiRR | Benn | B | eas | “BEw
solidaridad
3
1 cc 1087855010 MARTINEZ RAMOS JOSE RAMON 1]0 N 3 230301 | 5933.600 240400 o 0 29700 26700 EPSO48 5831500 | 741700 *“-23 583500 | 1 31.000 CCF16 | 5933500 | 237400 5533500 | 118700 | 178,900 ° o
2|cc 1067240423 VILLADIEGD GIMLLEN YINA ALEJANDRA 1]o N X 230301 | 2.788.000 448100 o 0 0 o0 EPS00S 2788000 | 348 500 "2 2788000 | 1 14600 CCF18 | 27858.000 | 111600 2.788.000 E5800 | 83700 ° o
3 |jcc 15043065 MONTES ALVAREZ WINSTON ALBERTO 11 N X 0 o o 0 0 0 EPS00S 4100000 | 512500 “a 4.100000 | 1 21600 CCF18 | 4.400.000 164 000 4,100.000 62000 | 123000 0 0
4 |Cco 7363660 MONTES OTERO ALFONSO LIS 1{0 N X 230201 | 2.777.000 A444A00 o 0 [ 0 EPSOA8 2777.000 347.200 “w-23 277700 | 1 14500 CCFL0 | 2777.000 | 111.100 2777.000 65600 | 63400 0 0

Este documento estd clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacion
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PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

l PAG1daZl

DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
PO NOMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILA | FECHA PAGO ABOCIADA CANTIDAD
ASOCIADA (DUMESIARO)
NI 9004976100 FAMA CONSULTORES SAS CALLE 79 6ASUR | 3208365227 gasb312@gmail.com EXONERADO PAGO PO FEGHAPAGO | NUMERQ | FMPLEADOS uee
PARASF':&::-ES Y PLANILLA | (DIA/MES/ARO) | PLANILLA 1 0
FORMA CLASE NOMBRE PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES
PRESENTACION APORTANTE SUGURBAL cODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO TOTAL A PAGAR
SUCURSAL C - MIPYME MONTERIA 004 BOGOTA D.C. BOGOTA, D.C. NO 2026-01 202512 E 08/01/2026 3743590 $543.000
TOTALES POR SUBSISTEMAS
TOTALES SALUD
Cddigo EPS Nombre NIT én Obll, ria | UPC Adicional Incapacidades Licencla Maternldad Dias Mora Valor Mora Totala Pagar | No. Afiliados
Valor Mora urC
No. Autorizacién Valor No. Autorizacién Valor Cotizacién
EPS005 Sanitas EPS 8002514406 176.000 0 0 0 3 400 0 176,400 1
TOTALES PENSION
Cédigo AFP Nombro NIT g"b',:;‘;fﬂ"a Apceia Yoluntarior, | Aparta Nolintiro: | pore roES AorteFOR- | ‘dissiore | YolorMom | VelorMor' | Cqoriabagar | o
230201 Protaccion (ING + Proteccion) 8002297390 227.800 o0 o 0 o 3 500 0 228.300 1
TOTALES RIESGOS LABORALES
Cédigo ARL Nombre NIT P Aportes Otros | Valor Neto Dias | Valor Mora Subtotal No. Radicado | Valor Saldo a Fondo Totala Pagar | No. Afiliados
Obligatoria | No, Autorizaclén Valor Sistemas Cotizaclén Mora | Cotizacién | Cotlzaclén | Saldo a Favor Favor Solldaridad
14-23 Positiva Seguros 860011153-6 7.500 7.500 3 100 7.600 % 7.600 1
TOTALES CAJAS
Cédigo CCF Nombro NIT Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Tolal a Pagar | No, Afillados
CCF16 Comfacor 891080005-1 67,000 3 200 57.200 1
TOTALES PARAFISCALES TOTALES POR SUBSISTEMA
No. Administradoras Valor antes de IGE, LMA,
Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Totnl a Pagar No. Afiliados Tipo Administradora Reporladas RPy ""-‘ Total a Pagar
SENA Salud 1 178.000 178.400
28,500 | 3 | 100 | 20,600 | 1 Pension 227,600 228,300
ICBF Riesgos Laborales 1 7.500 7.600
280 | 3 | 100 | 12.900 [ CccF 1 57.000 57.200
ESAP ESAP 0 o o
| | | | ICBF 1 42,600 42.800
MEN MEN o0 0 0
| | [ | SENA 1 26,500 26,000
TOTALES 6 541.600 543.000

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacion
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oi:compensar 'miplanilia.com PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

I PAGZanI

DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA | FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
ABOCIADA (DIAMESIARO)
NI 200407610-0 FAMA CONSULTORES SAS CALLE 79 6ASUR | 3208366227 gas0312@gmall.com EXONERADO PAGO o FECHAPAGO | NUMERD [ EMPLEADOS o
PM*&?:’;;-ES Y PLANILLA | (DIA/MES/ARO) | PLANILLA 1 0
FORMA CLASE NOMBRE PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES
PRESENTAGION APORTANTE SUCURSAL coDIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO TOTAL A PAGAR
SUCURSAL C—MIPYME MONTERIA 004 BOGOTA D. C. BOGOTA, D.C. NO 2026.00 202512 E 00/01/2026 3743500 $543.000
DETALLE POR COTIZANTE
INFORMACION COTIZANTE INFORMACION NOVEDADES PENSION SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES
S RNRAARRRANAN o, | o ! il
o B P R— §g§§jnuuen:!3!ist 5 | mon o 18502 2 | o o e o (Y S e | | | mor | 1 \ PR\ Y | |
solidaridad
1 ]¢cCc 1002355490 RODIRO PERA LUZ MARINA 110 NlK 230201 | 1423500 227 800 [} o o o EP3005 1.423.500 176000 1423 1423500 | ¢ 7500 CCF16 | 1423500 | §7.000 1423500 28500 | 42800 0 Q

Este documento estd clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de informacion
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PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES
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DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIREGCION TELEFONO CORREO PLANRLA | FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
ASOCIADA (DIATMESIARO)
NI 9004976100 FAMA CONSULTORES SAS CALLE796ASUR | 3208355227 gas0312@gmail.com EXONERADO PAGO TIPO FECHAPAGO | NOMERO | EMPLEADOS we
"MA;'AF:?U‘\;-ES Y PLANILLA | (DIAMES/ANO) | PLANILLA n 0
FORMA CLASE NOMBRE PERIORO SALUD | PERIODO PENSIONES
PRESENTACION APORTANTE SUCURSAL cODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO TOTAL A PAGAR
SUCURSAL €~ MIPYME MONTERIA 004 BOGOTA D.C. BOGOTA, DC. NO 202602 202501 E 16/02/2026 51422065 $7.326.000
TOTALES POR SUBSISTEMAS
TOTALES SALUD
Gédigo EPS Nombre NIT C ion O ia | UPC A Incapacidades Licencla Maternidad Dias Mora Valor Mora | Total a Pagar | No. Afiliados
Valor Mora upc
No. Autorizaclén Valor No. Autorizacién Valor Cotizacién
EPSN02 Salud Total EPS 8001309074 216.200 o 0 0 12 1.700 220,600 1
EPS005 Sanitas EPS 8002514406 1.298.800 0 o 0 12 9.900 1.308.700 4
EPS048 EPS-S Mutua! Ser 806008394-7 1.088.900 0 0 0 12 8,300 1,097,200 2
TOTALES PENSION
Cédigo AFP Nombre NIT g:'i;n.g‘l'd'v'; Apnrlx':llm:wlo Aporte Voluntario Aporte FSP - M FQP'- Dias Mora \‘I:alov MJ@': anoFrsMPcrn Total a Pagar Ml[l[:‘.’“
230201 Proteccion (ING + Proloccion) 800229739-0 724,600 0 0 0 0 12 5.600 730.200 2
230301 Porvenic B800224808-8 1.395.500 0 0 0 0 12 10.700 1.406.200 2
2514 Colpensiones 0003360047 560.400 0 0 0 0 12 4.300 564.700 2
TOTALES RIESGOS LABORALES
Cédigo ARL Nombro NIT Aportes Otros | Valor Neto Dias | Valor Mora Subtotal No. Radicado | Valor Saldo a Fondo Totala Pagar | No. Afiliados
Obligatoria | No. Autorizacién Valor Sistomas Collzacién Mora | Cotizaclén | Cotizaclén | Saldo a Favor Favor Solidaridad
14-23 Positiva Seguros 860011163-6 109200 109.200 12 200 110.100 1.092 110,100 i
TOTALES CAJAS
Cédigo CCF Nombre NIT Valor Aporto Dias Mora Valor Mora Aporte Totala Pagar | No. Afillados
CCF16 Comfacor 891080005-1 834.400 12 6400 840.600 7
TOTALES PARAFISCALES TOTALES POR SUBSISTEMA
Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporto Total a Pagar No. Afillados Tipo Administradora No. ‘m°m’ Valor MI‘I?P'y“M:uGaE' LuA, Total a Pagar
SENA Salud 3 2.606.600 2.626.600
417.400 12 ] 3200 | a0 |7 Pensibn 3 2,690,500 2.701.100
ICBF Riesgos Laborales 1 109.200 110100
626,000 12 | 4800 | eme0 | 7 cCF 1 834.400 840.800
ESAP ESAP 0 0 0
| | | ICBF 1 626,000 £30.800
MEN MEN 0 0 0
[ l I SENA 1 417400 420.600
TOTALES 10 72714100 1.320.900

Este documento estad clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacion
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PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES
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DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIREGCION TELEFONO CORREO PLANLLA | FECHA PAGO ASOCUADA CANTIDAD
ASOCIADA (DIANMES/ARO)
NI 900497610-0 FAMA CONSULTORES SAS CALLE 78 6ASUR | 3208385227 GasD312@gmail.com EXONERADO PAGO PO FECHAPAGO | NOMERO | EMPLEADOS g
P‘“*;EEJ;ES Y PLANILLA | (DIA/MES/ARO) | PLANILLA 7 0
FORMA CLASE NOMBRE PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES
PRESENTACION APORTANTE SUCURSAL cODIGO DEPARTAMENTO GIUDAD / MUNICIPIO TOTAL A PAGAR
SUCURSAL C—MIPYME MONTERIA 004 BOGOTA D. C. BOGOTA. D.C. NO 202602 2026-0 E 1600212026 51422095 $7.320.900
DETALLE POR COTIZANTE
INFORMACION COTIZANTE INFORMACION NOVEDADES PENSION SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES
Ho. do 2 i I | i cod. Votunta | votuntuto | perstonss | Forde 1| coa ! cédigo Agotts | 18C otros Aporta | Aporte
Ho. | Tlpo | 1, Apeidos y Nombres ] ! HEEEEEEEHEEHAET g Afp | IBCAFP |Colizackén | oaniado | Aportante de [Persionstde | COd.EPS | IBCEPS fymocupc| amL | FCARL i Cotiracltn | “cep” | WG COF | “cop | parafiscates | SENA | icoF | Esap oy
solidaridad

1|cc 1063355400 RODIRO PERA LUZ MARNA 1]0 N 230201 | 1750905 | 260200 0 0 a o EPS005 1760905 | 218900 1423 1260005 | 1 0200 CCF10 | 1750905 70.100 1750905 35.100 52 600 0 0
2 |cc 1007855040 MARTINEZ RAMOS JOSE RAMON 110 N 230201 | 5933500 | 9410400 o o 9 o EPSO4S 5033500 | 741700 1423 5933500 | 1 31.000 CCF16 | 5931600 | 237.400 5833600 | 118,700 | 178,100 o o
3 |cc 1087049433 VILLADIEGO GUILLEN YINA ALEJAKDRA 1]0 N 230301 | 2760000 | 446.100 ] o 9 o EPS00S 2788000 | M50 1423 2788000 | 14,000 CCF10 | 2788000 | 111.600 2.288 000 5580 | B.T00 0 o
4 |cc 15042065 MONTES ALVAREZ WINSTON ALBERTO 111 N o o ] o L] o EPS005 4.100000 | 512500 1423 4.100000 | | 21,500 CCFI6 | 4100000 | 104.000 4,100 000 82000 | 123000 o 0
5 | cc 52400460 MARTINEZ GUZA HAYDIN ADRIANA 110 N a4 1760905 | 260200 0 o a 0 EP5005 1760006 | 216900 1423 1750806 | 1 9200 CCF16 | 1.750 905 70100 1450 905 35.100 52 600 o o
f|cec 7340860 MONTES OTERO ALFONSO LIS s 110 L 230200 | 2777.000 | 444400 ° 0 0 ] EPS018 2777000 | 347200 1423 2mion | 1 14.500 CCF18 | 2777000 | 111100 2771000 65600 | 83400 o o
7 |¢cc 78701698 BEDOYA CANO ADOLFO LEON 1]0 N 251 1750905 | 280200 o 0 a o EP3002 1750908 | 218000 1423 170es | 1 0200 CCF10 | 1750908 70.100 1750 905 35,100 | 62600 0 0

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacion
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