AUTORIZACION

Yo, F\\L’)a ‘\duma \')Q\afg@gidenﬁﬁcada(o) con cédula de ciudadania No. 55 ZAS2(CQ
expedida en E‘_%ﬂ‘«i ; del Jardin %Q\T\\\\i \63 de_ Amnor ;autorizo a la
Fundacién Pepaso para gue descuenten de mis ingresos de prestacidn de servicios Io
correspondiente al pago de mi planilfa de salud, pensidn v riesgos iaborales.

En constanciz se firma el 22 de julio de 2026

Gracias por su atencidn:

P CarUZ

Firma
CC.SZATLORY
Tel: 20285 GO




AUTORIZACION

Yo, D\(\C){’_H! WMK’MH“?Q QDU identificada(o) con, cédula de ciudadania No. 10228748
expedlda en %ciol@ ; def jardin 5\6_”\,11. \63 @_ ﬁ-ﬁ’ﬂ\/ ;autorizoa la
Fundacion Pepasc}l para gue descuenten de mis ingresos de prestecidén de servicios lo
correspondiente al pago de mi planiile de sajud, pension y riesgos laboraies.,

En constancia se firma el 22 de julio de 2026

Gracias por su atencién:

Ol mx&\@m@, Vog
Firm:

C.Ex\o 1A

Tel: 210 @XIEBHOD




AUTORIZACION

Yo, ?0010 ﬁ\nolreo CC'YdO?C) He:sq identificada(o) con cédula de ciudadania No. 10249556521
expedida en EEE%Q\;Q___, del jardin Semiilay de  Pmoy ; autorizoa la
Fundacidn Pepasc para gque descuomien de mis fngresos de prestacion de servicios lo
correspondiente al pago de mi planilla de salud, pensidn y riesgos laborales.

En constancia se firma el 22 de julio de 2026

Gracias por su atencion:

/PC:IO\O\ Oc\‘rdO% G-
Firma

CC. 4024556521
Tel: H003B33G\O




AUTORIZACION

Yo, Lj@lm‘/ M- =Zzrgbna [P identificadalo) con cédula de ciudadania No. _S2 BUE.UST
expedida en Bogm tr ; del jardin Seinfh bas A Bror” rautorizo a la
Fundacidn Pepaso para gue descusnien de mis ingresos de prestacién de servicios lo
carrespondiente al pago de mi planilla de salud, pensidn v riesgos laborales.

En constancia se firma el 22 de julio de 2026

Gracias por su atencién:

\/@m‘f sanab e
Firma

CC. s 9d6.dSe

Tel: 322023 S2%




AUTORIZACION

vo, Hoy M(j G Cu’La?J—D 8] identificada(o} con cédula de ciudadania No. Lo 44 S
expedida en\Wa PINTOm_; deljardin Sewivdes_d e Aoy ; autorizo a fa
Fundacidn Pepasc para gue descuemien de mis ingresos de prestacidn de servicios lo
correspondiente al pago de mi pianilla de salud, pensidn v riesgos laborales.

En constancia se firma el 22 de julio de 2026

Gracias por su atencién:

iz

. f.’&__,/
Firma

CC 2 {03%ST
Tel3/E3 080( el




AUTORIZACION

Yo, Do H’l \zros identificada(o} con cédula de ciudadania No. S2CT195?
expedida en _Pogat< tdeljordin - 2 Semildob  de onee ; autorizo 2 la

Fundacién Pepaso parz que descuenten de mis ingresos de prestacidn de servicios lo
correspondiente al pago de mii planilla de salud, pensidn v riesgos laborales.

En constancia se firma el 22 de julio de 2026

Gracias por su atencidn:

(:SCSE:)\ 'H'l\q“cc;:
Firma

CC 5301795+

Tel: Dos 21638n




AUTORIZACION

Yo, Hem mih FER,  CoBiLloS identificada({o) con cédula de ciudadania No. sz 11w 50
expedida en 3CGoTh ; del jardin ;autorizo a la
Fundacion Pepasc pare que descuenten de mis ingresos de prestacion de servicios lo
correspondiente al pago de mif planilla de salud, pensidn v riesgos laborales.

En constancia se firma el 22 de julio de 2026

Gracias por su atencion:

Cf-ﬁu/‘ﬂ—-%
Firma v

CC 5283 uso
Tl 3ougerge 22



AUTORIZACION

>
Yo, A\!\Jrﬂn 16\0 k:}l C SQ\J’H‘C{Mowo; identificadal{o) con cédula de
ciudadania No. _A0lustirey expedida en ‘F)o\qr&d n-¢ ; del jardin

Semilfitas de Amor; autorizo 3 la Fundacidn Pepaso para qus?/ descuenten de mis ingresos de
prestacién de servicios lo correspondiente al pago de mi planilla de salud, pensién, riesgos laborales

1 T Al oy iy i By o T e
¥ wO 0 RO WSO | FOrFEILaT] .

En constancia se firma el 27 de julio de 2026

Gracias por su atencién:

zﬂ\:’\ Jﬁ.!"éiox KE\GMP\ ADAO NG

Firma

cC. 1orusgarey
Tel: 213 $Fooesd




AUTORIZACION

Yo, T{P& l%/i"ec/& Voueeio émq‘g identificada(o) con cédula de ciudadania No. S42g 924
expedida én %q@h . ;deljardin T '5&’"7'/%3'&3 = ;autorizo a la
Fundacidn Pepage pars que descuenten de mis ingresos de prestacidn de servicios lo
correspondiente at pago de mi planilla de satud, pensidn v riesgos laborales.

En constancia se firma el 22 de julio de 2025

@Gracias por su atencidn:

T feckin B

Firma
CCglere 587
Tel: BIUBLYEI7D



AUTORIZACION

Yo, Mickel rmaler identificada(o) con cédula de ciudadania No. XYY YOSCH
expedida en ﬁ\gm ; del jardin Semides te ooy ;autorizoa fa

Fundacidn Pepase para gue descuenten de mis Ingresos de prestacidn de servicios lo
correspondiente al pago de mi planilla de salud, pensidn v riesgos laborales.

En constancia se firma el 22 de julio de 2026

Gracias por su atencidm:

Wichell Avicla
. Firma
cc. LDOOOOsON
Tel: 33ABCO ST




AUTORIZACION

Yo, Uleﬂ'nt@/ \@odriqcc}l%mi&\ identificada(o) con cédula de ciudadania No. R0 -
expedida en Fodine: : del jardin Semilldas de Bwor ; autorizo a la
Fundacidon Pepaso para gue descusnten de mis ingresos de prestacidn de servicios lo
correspandiente al pago de mi planilla de salud, pension v riesgos laboraies.

En constancia se firma el 22 de julio de 2026

Gracias por su atencion:

o
Firma

cc. IS0
Tel: 220313



AUTORIZACION

i 2 / -
Y0,0‘O\G [Slefe] kamirﬂ Pae& identificada(o) con cédula de ciudadania No. Fiesizol
expedida en [2oectd D ¢ del jardin D onl! o e Avnes/ ; autorizo a fa

Fundacion Pepasc pars que descuenten de mis ingresos de prestacidn de servicios lo
correspondiente al pago de mi planilla de salud, pensidn y riesgos laborales.

En constancia se firma e} 22 de julio de 2026

Gracias por su atencidn:

. /
Firma

Ol ./



AUTORIZACION

Yo j,gj? b’bq::[h QJLDMO% rdennﬁcadafo} con cédula de ciudadania No. 52U & K57
expedida en edoler del jardin =2=2mul S cde= AOU  -autorizozla
Fundacitn ?epa'sbJ para que descuermten de mis ingresos de prestacién de servicios lo
correspondiente al pago de mi planilla de salud, pensidn v riesgos laborales.

En constancia se firma el 22 de julio de 2026

Gracias por su atencidn:




AUTORIZACION

Yo A OO ; 1 “li!l,. identjficada{o) con céduia de ciudadania
No. S 2. iye Iy | expedida en “ > ' ; deljardin Semillitas de

. L o .z
Amor; attorizo a fa Fundacién Pepaso para que descuenten de mis ingresos de prestacidn de
servicios lo correspondiente al pago de mi planilla de salud, pensién y riesgos laborales.

En constancia se firma el 22 de julio de 2026

Gracias por su atencion:

Firma
CCS2 STy
T B LSS



AUTORIZACION

Yo, m P«."P“‘}’m"%&“‘c“cé ecte identificada(o) con cédula de ciudadania No. S0
expedi&“a en _enioh e deljardin _smeea W o & amovy ;autorizo a la
Fundacidn Pepasa wpara gue descuenten de mis ngresos de presiacién de servicios o
correspondiente al pago de mi planilla de salud, pensidn v riesgos lahorales,

En constancia se firma el 22 de julio de 2026

Gracias por su atencidn:

o 4 — .
oy N Bmreios
Firmd Yoo ~

irma B

cC. S3
Tel  zlsgozd o8



AUTORIZACION

Yo, Tcanny N Orafeﬁb- identificada(o} con cédula de ciudadania No. A% £3G © 54
expedidaen _Scoche s deljardin . Senatilckes Se  ANeaoe ; autorizo a la

Fundacidn Pepase pars que descuenten de mis ingresos de prestacidn de servicios lo
correspondiente at pago de mi planilla de salud, pensidn v riesgos laborales.

En constancia se firma el 22 de julio de 2026

Gracias por su atencidn:

waux/»f > ~
Firma

C.C. BALITEI
Tel: JOgaqGTaR.



AUTORIZACION

Yo, }{Jqu%@ il ST v??ea«; identificada(o) con cédula de ciudadania No. €72 ¥23 43q
expedida en Reg il sdetjardin __ St \\flas ;; Qov ;autorizoa la
Fundacién Pepasg para gue descuenten de mis ngresos de prestacidn de servicios o
correspondiente al pago de mi planilla de salud, pensién v riesgos laborales.

En constancia se firma el 22 de julio de 2026

Gracias por su atencidn:

Firma
cC 52 €232 urd
Tel: 32°L2% 233Y



AUTORIZACION

Yo, Tevsys & Aedene Ze\very  identificada(o) con cédula de ciudadania No. 7¢223955S 2
expedida en __¥acaiahca  deljardin . Se v, lilas e Doty ;autorize a la

Fundacidn Pepasc pare gque descuenten de mis ingresos de prestacidn de servicios lo
correspondiente al pago de mi planifls de salud, pension v riesgos laborales.

En constancia se firma el 22 de julio de 2026

Gracias por su atencidn:

,__\\_‘\‘:-1‘&;71 T O ‘%
Firma

CC. o33 FTR388
Tel: ez g e\




AUTORIZACION

Yo, chu—?a T Lm Y‘pbvert’o P identificada(o) con cédula de ciudadania No. 3932 393
expedida en _Sdocte ; del jardin T N Y - ; autorizo a la
Fundacidn Pepasc pars que descuenten de mis ingresos de prestacién de servicios lo
correspondiente al pago de mi planiiia de salud, pensién v riesgos laborales.

En constancia se firma el 22 de julio de 2026

Gracias por su atencidn:

Firma

“Cozqyeneayy
Tel: 22282y02>



AUTORIZACION

Yo, Bne e Romlts: £ identificada(o) con cédula de ciudadania No. Facbg /4
expedidaen 239ucron deljardin__S=poy My s / Py ;autorizoa la
Fundacidn Pepasc para que descusnten de mis ingrescs de prestacibn de servidos Io

correspondiente al pago de mi planilia de salud, pensién y riesgos laborales.

En constancia se firma el 22 de julio de 2026

Gracias por su atencién:

C/i/f//fﬂ f;ﬁ

Firma

CC.238US 6wy
Tl 7272858205




AUTORIZACION

Yo, & ; a ID0S & idenﬁﬁcada{o\ can cédula de ciudadania No. 5&@&]26@
expedida en X ; del jardin 5§w$ﬂ i‘JSCLS @W)Y ;autorizo a la

Fundacién Pepasc pars que descuenten de mis ingresos de prestacién de servicios o
correspondiente af pago de mi planifla de salud, pensién y riesgos laborales.

En constancia se firma el 22 de julic de 2026

Gracias por su atencidn:

i b
2539260 Bt
Tel: SBRGOABS3



AUTORIZACION

Yo, ﬂs?nc\ stbhm TU"ZO(‘@M'&ijdenﬁﬁcada( ) fon cédula de ciudadania No. 4023936 35D
expedida en EOQ:EJD'JM 0C :dleijardin Sﬁmﬂﬁ‘éd ole ararye- ; autorizo a la
Fundacidon Pepaso pars que descuenten de mis ingresos de prestacidn de servicios lo
correspondignte al pago de mi planilla de salud, pensidn vy riesgos laborales.

En constancia se firma el 22 de julio de 2026

Gracias por su atencidn:

Fis;na
e doe3aib3ise



AUTORIZACION

Yo, LSRN 23-()(@:@(\ Ty (@entlﬁcada( ) con céduia de ciudadania No. 533({&2 52 .

expedida en B/, deijardmﬁggﬁ“ Amﬁ ég Riando s gutorizo a la
Fundacién Pepaso para ue descuenten de mis ingresos de prestacidn de servicios lo

correspondiente af pago de i planilla de salud, pensién v riesgos laborales.
En constancia se firma el 22 de julic de 2026

Gracias por sy atencidn:

Db

Firmas
cc.6 33650 63
T AS0667 6 5>

’



AUTORIZACION

Yo, 70/11 wnd Lo ldan identificada(o} con cédula de ciudadania No. /0048133 (
expedida en £o5_gatsa5  deljardin __<em Mo fors e Pror  autorizoala
Fundacion Pepasg para que descuenten de mis ingresos de prestacion de servicios lo
correspondiente al pago de mi planille de salud, pensidn v riesgos laborales.

En constancia se firma el 22 de julio de 2026

Gracias por su atencion:

“//4’//&@ b oz

Firma
CC f0048e133 1
Tel: U393




AUTORIZACION

Yo, ./U? 24Le A/C(n(‘o @P@?\ identificada(o} con cédula de ciudadania No.gz2 290cR/ &
expedida en e A, :dLel jardin _$€ bngfiiden che Bomen ; autorizo 2 1a
Fundacidn Pepra*s‘c’:«r para gue descuenten de mis ingresos de prestacién de servicios o
correspondiente al pago de mi planilla de salud, pensidn v riesgos laborales.

En constancia se firma el 22 de julio de 2026

Gracias por su atencién:

[Uz, ﬁancd .
Firma

cC. SIS0
Tel: 230yL30067




AUTORIZACION

vo,ié?ﬁ@“oﬂﬁ “Jornordey el

A,

identificada(o) con cédula de ciudadania

No. 4312063 expedida en {4

Cj ; del jardin Semillitas de

Amor; autorizo a la Fundacién Pepaso para que dESc(t{enten de mis ingresos de prestacién de
servicios lo correspondiente al pago de mi planilla de salud, pensidn y riesgos laborales.

En constancia se firma el 22 de julio de 2026

Gracias por su atencidn;

Firma

c.c. 433220064
Tel: 22230188 S




