'\ ') s
‘s, Alcaldia
{ San José de
st laMontana

ANEXO 10.

SEGURIDAD SOCIAL DEL PERSONAL
VINCULADO AL CONVENIO.

JULIAN ANDRES GONZALEZ POSADA
Alcalde.

DAIRO LEON VASQUEZ ECHAVARRIA.
Unidad municipal de asistencia técnica
agropecuaria UMATA
Dependencia encargada de la ejecucion.

FLAVIO ENRIQUE PEREZ GOMEZ
Profesional universitario de la Secretaria de
Agricultura y Desarrollo Rural de Antioquia.

Supervisor.

OBJETO:

ARTICULAR ACCIONES PARA LA
IMPLEMENTACION DE BIOTECNOLOGIAS DE
LA REPRODUCCION BOVINA EN LOS
MUNICIPIOS DEL NORTE DE ANTIOQUIA.

Palacio Municipal: Carrera 20 - No.19 - 08 parque principal / Conmutador: 320 678 3074
Email: alcaldia@sanjosedelamontana-antioquia.gov.co / www.sanjosedelamontana-antioguia.gov.co
NIT. 800 022 618-8



mailto:alcaldia@sanjosedelamontana-antioquia.gov.co
http://www.sanjosedelamontana-antioquia.gov.co/

enlace

operativae

|. DATOS DEL APORTANTE

3’ Fecha creacion reporte: 2026-05-21, 08:10:41 PM

Periodo Cotizacion:

SuAporte |

Tipo Planilla:

AUTOLIQUIDACION
CONSOLIDADA

I: PLANILLA INDEPENDIENTES

abril de 2026

Periodo Servicio:

PAGADO 21/05/2026 EN HORARIO EXTENDIDO

abril de 2026

Numéro Planilla:

Referencia pago (PIN):

85062455

8900652880

Razo6n Social DANIELA ALVARADO
Documento CC1098797783 Direccion AV1#1-1
Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 6042222221
Tipo Persona NATURAL Forma Presentacion |UNICO
Ciudad MEDELLIN Departamento ANTIOQUIA
Representante Legal Identificacion
Total Afiliados 1 ARP ARL SURA
1. DETALLE DEL APORTANTE
Datos del Afiliado Novedades o Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
T Apelidosytombres | ThE | Coioanee | 2|12 E Bl%|8|% 8827815550t % % i z AT e Pensicn | Pensicn AT salud o i Rieegos | icsgos AUTINEELEE G | CBR | ER | EE | 5| e el
alo a
CC 1098797783 |DANIELA ALVARADO VESGA 59 00 0 . 0 (231001) COLFONDOS $3.000.000 $480.000 (EPS005) EPS SANITAS $3.000.000 $ 375.000 2,436 $ 3.000.000 $73.100 (NIN-CC) NINGUNA CCF $0 $0 $0 $0 $0 $0 $928.100
IILTOTALES
IBC Pension IBC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pension | Aportes Salud | Aportes Riesgos | Aportes Cajas | Aportes Sena | Aportes ICBF NS OIS L(ilgecnagzgidsa:ﬁl Incap:ggades |SNUTE:5LOET5/:_SSDIE |NTTEORTQSLES TOTAL FINAL
9 J P P P 9 P J P P ESAP Min Educacion )
a Favor) EPS MORA DE MORA
$ 3.000.000 $ 3.000.000 $ 3.000.000 $0 $ 480.000 $ 375.000 $ 73.100 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $928.100 $0 $928.100
Paginaldel

Enlace Operativo — Linea Expertos en PILA: Barranquilla (605) 385 24 44 - Bogota (601) 742 44 88 - Bucaramanga (607) 697 87 27 - Cali (602) 485 94 44 - Cartagena (605) 693 77 27 - Pereira (606) 340 13 27 - Manizales (606) 892 80 27 - Medellin (604) 604 27 27 -
Desde otras ciudades: 01 8000 51 99 77 - WhatsApp: 3164416952

Antes de imprimir, aseglrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.

RTOS
EXPRLA

"



S UApO rte | AUTOLIQUIDACION

CONSOLIDADA

e n I a ce 3’ Fecha creacion reporte: 2026-04-27, 03:08:27 PM  Tipo Planilla: I: PLANILLA INDEPENDIENTES Numéro Planilla: 84594625

operativae

Periodo Cotizacion: abril de 2026 Periodo Servicio: abril de 2026

PAGADO 27/04/2026

|. DATOS DEL APORTANTE

Razo6n Social YEISON ALBEIRO YEPES LORA

Documento CC1037547978 Direccion CRT 26 #25 - 03
Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 00

Tipo Persona NATURAL Forma Presentacion |UNICO

Ciudad SANTA ROSA DE OSOS Departamento ANTIOQUIA
Representante Legal Identificacion

Total Afiliados 1 ARP ARL SURA

Il. DETALLE DEL APORTANTE

Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
alolafw
o ilalelo
- Apellidos y Nombres Tipo subtipo | o|f5| | Wlwlele|al |5l z|w <9 el5| e <| W] <O N 1BC Aporte - IBC Aporte . IBC Aporte - 1BC Aporte Aporte Aporte ESAP Aporte
dentificacion Cotizante| Cotzante |Z| 2| 3| 2| E[ 2| E(2|8|2|3|2|3(S|2| || 5| g| g|g|  Administradora Pension | Pension COTIETEERR salud Salud gate Riesgos | Riesgos Sdmnietor Caja Caja SENA ICBF Ministerio Total
o|5|B|a
CC 1037547978 | YEISON ALBEIRO YEPES LORA| 57 00 0 230201) PROTECCION $1.750.905|  §280.200|(EPS010) EPS SURA $1.750.905|  $218.900 1,044 $1.750.905|  $ 18.300|(CCF04) COMFAMA $1.750.905|  $10.600 $0 $0 $0 $0 $528.000
IILTOTALES
TERES NTEES (Incapacidades, Incapacidades | SUBTOTAL SIN TOTAL
IBC Pension IBC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pension Aportes Salud |Aportes Riesgos| Aportes Cajas Aportes Sena Aportes ICBF p AP e Licencias, Saldos ARP INTERESES DE INTERESES TOTAL FINAL
ESAP Min Educacién
a Favor) EPS MORA DE MORA
$ 1.750.905 $ 1.750.905 $ 1.750.905 $1.750.905 $ 280.200 $218.900 $18.300 $10.600 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $528.000 $0 $528.000
Paginaldel

Enlace Operativo — Linea Expertos en PILA: Barranquilla (605) 385 24 44 - Bogota (601) 742 44 88 - Bucaramanga (607) 697 87 27 - Cali (602) 485 94 44 - Cartagena (605) 693 77 27 - Pereira (606) 340 13 27 - Manizales (606) 892 80 27 - Medellin (604) 604 27 27 -

Desde otras ciudades: 01 8000 51 99 77 - WhatsApp: 3164416952 EH.TOS

eXPRILA

"

Antes de imprimir, aseglrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.



aportes
enlinea

&

Planilla Resumen

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e ICBF
CC 43300360 VELEZ ROJAS GLORIA ELENA INDEPENDIENTE PRINCIPAL dig 74c 32d 40 MEDELLIN-ANTIOQUIA 1111111 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2026-04 2026-04 288278768 9503804811 1 2026/05/15 2026/05/07 | BANCOLOMBIA 0 $567,800
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombre ingfret p|corfvst/sin|ige |Ima| irl |vip[codigo| Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Tarifa [ Aporte [Dias IBC Aporte | Exonerado | Total Aportes
SENA e ICBF
SUCURSAL: PRINCIPAL (1 Afiliados) $1,800,000  $288,000 $1,800,000  $225,000 $1,800,000 $36,000 $1,800,000 $18,800 $567,800
Centro de Trabajo: PRINCIPAL (1 Afiliados) $1,800,000]  $288,000) $1,800,000]  $225,000) $1,800,000) $36,000 $1,800,000) $18,800) $0) $0) $567,800
Ciudad: MEDELLIN Depto: ANTIOQUIA (1 Afiliados) $1,800,000  $288,000 $1,800,000]  $225,000] $1,800,000| $36,000 $1,800,000) $18,800) $0) $0) $567,800
1 ec |43300360 VELEZ GLORIA | | | | | | | | | | | | | | | 23020 | 30 | $1,800,000  $288,000[ePso0z| 30 | $1,800,000]  $225,000 ccFoq 30 | $1,800,000] $36,000] 14-11] 30 | $1,800,000] 1.0443} 518,800 30 50l sof N $567,800
1
Total Afiliados( 1) $1,800,000) $288,000| $1,800,000) $225,000 $1,800,000) $36,000 $1,800,000 $18,800) $0) $0 $567,800

Pagina 1 de 2




aportes Planilla Resumen
enlinea

RESUMEN DE PAGO

CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $288,000 $0 $0 $288,000
PROTECCION 230201 800,229,739 0 1 $288,000 S0 S0 $288,000
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $18,800 $0 S0 $18,800
ARL SURA 14-11 890,903,790 5 1] $18,800 $0 S0 $18,800
CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $36,000 $0 S0 $36,000
COMFAMA CCFo4 890,900,841 9 1 $36,000 S0 $0 $36,000
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $225,000 $0 S0 $225,000
SALUD TOTAL EPS002 800,130,907 4 1 $225,000 S0 $0 $225,000
TOTAL 1 $567,800 $0 $0 $567,800

Pagina 2 de 2



AUTOLIQUIDACION
CONSOLIDADA

enlace. SuAporte |

3’ Fecha creacion reporte: 2026-04-29, 08:11:25 AM

2 Tipo Planilla: I: PLANILLA INDEPENDIENTES Numéro Planilla: 85273416
opera I vo
Periodo Cotizacion:  abril de 2026 Periodo Servicio: abril de 2026
PAGADO 28/04/2026 EN HORARIO EXTENDIDO
|. DATOS DEL APORTANTE
Razén Social FABIO NELSON OSORNO VARGAS
Documento CC70978927 Direccion CR 44A #26 - 51
Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 6042222223
Tipo Persona NATURAL Forma Presentacion |UNICO
Ciudad MEDELLIN Departamento ANTIOQUIA
Representante Legal Identificacion
Total Afiliados 1 ARP ARL SURA
Il. DETALLE DEL APORTANTE
Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
alolafw
domicaan | ApelidosyNombes | Too | sutre /5|11 81215 51518151 2 S S/8(IR 215 1S mammradon | 58, | Ape | mamimsvadon
o|la|g|o
cc7oo78927 | FABIO NELSON OSORNO 59 00 0 0 |(230301) PORVENIR $1.750.905|  $280.200|(EPS010) EPS SURA $1.750.905|  $218.900 2,436 $1.750.905|  $42.700|(NIN-CC) NINGUNA CCF 50 50 50 s0 $0 $0 $541.800
IILTOTALES
TERES NTEES (Incapacidades, Incapacidades | SUBTOTAL SIN TOTAL
IBC Pension IBC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pension Aportes Salud |Aportes Riesgos| Aportes Cajas Aportes Sena Aportes ICBF !EZJSAP Min Epducaci()n Licencias, Saldos ARP INTERESES DE INTERESES TOTAL FINAL
a Favor) EPS MORA DE MORA
$1.750.905 $1.750.905 $1.750.905 $0 $280.200 $218.900 $42.700 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $541.800 $0 $541.800
Paginaldel

Enlace Operativo — Linea Expertos en PILA: Barranquilla (605) 385 24 44 - Bogota (601) 742 44 88 - Bucaramanga (607) 697 87 27 - Cali (602) 485 94 44 - Cartagena (605) 693 77 27 - Pereira (606) 340 13 27 - Manizales (606) 892 80 27 - Medellin (604) 604 27 27 -

Desde otras ciudades: 01 8000 51 99 77 - WhatsApp: 3164416952 EH.TOS
PP EXFRILA

"

Antes de imprimir, aseglrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.



S uApO rte | AUTOLIQUIDACION
enlace
o — Fecha creacion reporte: 2026-04-26, 11:40:45 AM  Tipo Planilla: I: PLANILLA INDEPENDIENTES Numéro Planilla: 85084066
opera I vo
Periodo Cotizacion: abril de 2026 Periodo Servicio: abril de 2026

PAGADO 26/04/2026 EN HORARIO EXTENDIDO

|. DATOS DEL APORTANTE

Razén Social YULIET RUIZ PEREZ

Documento CC1017213415 Direcci6n CL 110 #70 - 54 CL 110 70-54

Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 2734687

Tipo Persona NATURAL Forma Presentacion |UNICO

Ciudad MEDELLIN Departamento ANTIOQUIA

Representante Legal Identificacion

Total Afiliados 1 ARP SEGUROS DE VIDA COLPATRIA S.A.

Il. DETALLE DEL APORTANTE

Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
alolafw
o ilalelo
- Apellidos y Nombres Tipo subtipo | o|f5| | Wlwlele|al |5l z|w <9 el5| e <| W] <O N 1BC Aporte - IBC Aporte . IBC Aporte - 1BC Aporte Aporte Aporte ESAP Aporte
dentificacion Cotizante| Cotzante |Z| 2| 3| 2| E[ 2| E(2|8|2|3|2|3(S|2| || 5| g| g|g|  Administradora Pension | Pension COTIETEERR salud Salud gate Riesgos | Riesgos Sdmnietor Caja Caja SENA ICBF Ministerio Total
o|5|B|a
CC 1017213415 |YULIET RUIZ PEREZ 59 00 0 0|(230201) PROTECCION $1.750.905|  §280.200|(EPS010) EPS SURA $1.750.905|  $218.900 1,044 $1.750.905|  $18.300|(NIN-CC) NINGUNA CCF $0 $0 $0 $0 $0 $0 $517.400
IILTOTALES
TERES NTEES (Incapacidades, Incapacidades | SUBTOTAL SIN TOTAL
IBC Pension IBC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pension Aportes Salud |Aportes Riesgos| Aportes Cajas Aportes Sena Aportes ICBF p AP e Licencias, Saldos ARP INTERESES DE INTERESES TOTAL FINAL
ESAP Min Educacién
a Favor) EPS MORA DE MORA
$ 1.750.905 $ 1.750.905 $ 1.750.905 $0 $ 280.200 $218.900 $18.300 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $517.400 $0 $517.400
Paginaldel

Enlace Operativo — Linea Expertos en PILA: Barranquilla (605) 385 24 44 - Bogota (601) 742 44 88 - Bucaramanga (607) 697 87 27 - Cali (602) 485 94 44 - Cartagena (605) 693 77 27 - Pereira (606) 340 13 27 - Manizales (606) 892 80 27 - Medellin (604) 604 27 27 -

Desde otras ciudades: 01 8000 51 99 77 - WhatsApp: 3164416952 EH.TOS
PP EXFRILA

"

Antes de imprimir, aseglrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.



SOl

PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

COMPROBANTE DE PAGO

= Bancolombia

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

DIRECCION:

TIPO IDENTIFICACION:
NOMBRE O RAZON SOCIAL:
CIUDAD/MUNICIPIO:

TIPO APORTANTE:
TIPO EMPRESA:

FORMA DE PRESENTACION:
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA):

CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 1037583543

MEDELLIN DEPARTAMENTO:
CL 80 N 72A- 263 TELEFONO:
02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE:
PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA:
UNICO

CARLOS ANDRES ARISMENDY CELIS
ANTIOQUIA

2576121

I-INDEPENDIENTE

Comercio al por mayor de

NO

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

NUMERO PLANILLA:

PERIODO COTIZACION
OTROS SUBSISTEMAS:

DIAS DE MORA:
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd):

6011770819 TIPO DE PLANILLA:

MES: abril PERIODO COTIZACION
ANO: 2026 SALUD:
0

2026/04/15 NUMERO AUTORIZACION:

I-INDEPENDIENTES

MES: abril
ANO: 2026
223577291

NOVEDADES
ING | RET | TDE | TAE | TDP | TAP | COR | VSP'| VST | SLN |COM| IGE | LMA | VAC | AVP | VCT | IRP
( LIQUIDACION GENERAL
TOTALES
COTIZANTES | TOTAL PAGADO
PENSION
ADMINISTRADORA
NIT CODIGO NOMBRE
8002248088 230301 230301-PORVENIR 1 $ 280.200
SUBTOTAL: 1 $ 280.200
SALUD
ADMINISTRADORA
NIT CODIGO NOMBRE
8000887022 | EPS010 CIA SURAMERICANA DE SERVICIOS DE SALUD 1 $ 218.900
SUBTOTAL: 1 $ 218.900
RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA
NIT CODIGO NOMBRE
8600111536 14-23 14-23-POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S.A 1 $9.200
SUBTOTAL: 1 $9.200
VALOR SIN MORA: $ 508.300
VALOR MORA: $0
TOTAL PAGADO: $ 508.300
2026/04/26 8:06 PM USUARIO: SOI - CC1037583543 PAGINA 1 DE 1




S UApO rte | AUTOLIQUIDACION

CONSOLIDADA

e n I a ce 3’ Fecha creacion reporte: 2026-05-11, 09:33:50 AM  Tipo Planilla: I: PLANILLA INDEPENDIENTES Numéro Planilla: 85103627

operativae

Periodo Cotizacion: abril de 2026 Periodo Servicio: abril de 2026

PAGADO 11/05/2026

|. DATOS DEL APORTANTE

Razén Social JUAN JOSE SEPULVEDA ORREGO

Documento CC71673879 Direccion CL 76C #83 - 37

Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 0

Tipo Persona NATURAL Forma Presentacion |UNICO

Ciudad MEDELLIN Departamento ANTIOQUIA

Representante Legal Identificacion

Total Afiliados 1 ARP COLMENA VIDA Y RIESGOS PROFESIONALES

Il. DETALLE DEL APORTANTE

Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
aflonfalw
a &6
" Apellidos y Nombres Tipo | subipo |o|l|-|8|Ylgle|s g5 2w g9 5le| <|u|<|O ’ 1BC Aporte . 1BC Aporte ; IBC Aporte o 1BC Aporte | Aporte | Aporte ESAP Aporte
dentificacion Cotizante| Cotzante |Z| 2| 3| 2| E[ 2| E(2|8|2|3|2|3(S|2| || 5| g| g|g|  Administradora Pension | Pension COTIETEERR salud Salud gate Riesgos | Riesgos Sdmnietor Caja Caja SENA ICBF Ministerio Total
o|5|B|a
ccierasry | QAN IOSE SEPULVEDA 59 00 0 0 |(25-14) COLPENSIONES | $2.000.000|  $320.000|(EPS010) EPS SURA $2.000.000|  $250.000 1,044 $2.000.000|  $20.900|(NIN-CC) NINGUNA CCF 50 50 50 s0 $0 $0 $590.900
IILTOTALES
TERES NTEES (Incapacidades, Incapacidades | SUBTOTAL SIN TOTAL
IBC Pension IBC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pension Aportes Salud |Aportes Riesgos| Aportes Cajas Aportes Sena Aportes ICBF p AP e Licencias, Saldos ARP INTERESES DE INTERESES TOTAL FINAL
ESAP Min Educacién
a Favor) EPS MORA DE MORA
$ 2.000.000 $ 2.000.000 $ 2.000.000 $0 $ 320.000 $ 250.000 $20.900 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $590.900 $0 $590.900
Paginaldel

Enlace Operativo — Linea Expertos en PILA: Barranquilla (605) 385 24 44 - Bogota (601) 742 44 88 - Bucaramanga (607) 697 87 27 - Cali (602) 485 94 44 - Cartagena (605) 693 77 27 - Pereira (606) 340 13 27 - Manizales (606) 892 80 27 - Medellin (604) 604 27 27 -

Desde otras ciudades: 01 8000 51 99 77 - WhatsApp: 3164416952 EH.TOS
PP EXFRILA

"

Antes de imprimir, aseglrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.



e n I a ce 3’ Fecha creacion reporte: 2026-05-07, 04:26:12 PM

SuAporte |

CONSOLIDADA

AUTOLIQUIDACION

™ Tipo Planilla: I: PLANILLA INDEPENDIENTES Numéro Planilla: 85527949
opera I vo
Periodo Cotizacion: abril de 2026 Periodo Servicio: abril de 2026
PAGADO 07/05/2026
|. DATOS DEL APORTANTE
Razo6n Social SEBASTIAN MEJIA BUILES
Documento CC1020434433 Direccion CL 22 #19 - 62
Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 3116091809
Tipo Persona NATURAL Forma Presentacion |UNICO
Ciudad YARUMAL Departamento ANTIOQUIA
Representante Legal Identificacion
Total Afiliados 1 ARP ARL SURA
1. DETALLE DEL APORTANTE
Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
aflonfalw
domicaan | ApelidosyNombes | Too | sutre /5|11 81215 51518151 2 S S/8(IR 215 1S mammradon | 58, | Ape | mamimsvadon
[s]l¥si=1}=]
CC 1020434433 |SEBASTIAN MEJIA BUILES 59 00 0 0 (230301) PORVENIR $1.750.905 $280.200 (EPS010) EPS SURA $1.750.905 $218.900 1,044 $1.750.905 $18.300 (NIN-CC) NINGUNA CCF $0 $0 $0 $0 $0 $0 $517.400
IIL.TOTALES
et T (Incapacidades, Incapacidades | SUBTOTAL SIN TOTAL
IBC Pension IBC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pension Aportes Salud |Aportes Riesgos| Aportes Cajas Aportes Sena Aportes ICBF gg;:s Min Epdourceascién Licencias, Saldos ARP INTERESES DE INTERESES TOTAL FINAL
a Favor) EPS MORA DE MORA
$ 1.750.905 $ 1.750.905 $ 1.750.905 $0 $280.200 $218.900 $18.300 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $517.400 $0 $517.400
Paginaldel

Enlace Operativo — Linea Expertos en PILA: Barranquilla (605) 385 24 44 - Bogota (601) 742 44 88 - Bucaramanga (607) 697 87 27 - Cali (602) 485 94 44 - Cartagena (605) 693 77 27 - Pereira (606) 340 13 27 - Manizales (606) 892 80 27 - Medellin (604) 604 27 27 -

Desde otras ciudades: 01 8000 51 99 77 - WhatsApp: 3164416952 EH.TOS

eXPRILA

"

Antes de imprimir, aseglrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.



