Destino: SUBDIRECCION FINANCIERAY CONTABLE

LT R I’IHIIl

60gota,, D.C., Agosto 27 de 2018 No. 201820007662

Fecha Radicado: 2018-08-29 12 14112 -
Anexos: 11 FOLIOS.

Subdireutin Froncoray Contette. unmumuun\u\\m\m\u\n||un|nu||\||m||m|u|\||\un\m||\ .

Ciudad Fecha Radlcado 2o1e oa 29 12 1301
Anexos: 11 FOLIOS.

Referencia: Radicacion de cuenta de cobro contrato No. 289 de 2018

Respetados sefiores,

En atencién a la comunicacién interna recibida el 22 de abril de 2016 y segiin Radicado No.
20162300008863, relacionada con la radicacién de cuentas de cobro, atentamente hago entrega de
los siguientes soportes, correspondientes a mi contrato No. 289 de 2018:

¢ G3-FT001 Certificado original de cumplimiento y recibo a satisfaccién del bien y/o servicio
contratado

G3-FT004 Informe de ejecucién contractual

Cuenta de cobro

Carta para solicitud de deducciones

Documentacion solicitada para deducciones.

Copia comprobante de pago de seguridad social

Agradezco su atencién.

Cordialmente,

&.A)—o\ ) L(
Adriana Marina Ferrer Valencia
C.C. 45531671.



oA CERTIFICADO DE CUMPLIMIENTO Y RECIBO A SATISFACCION DEL | Codigo: G3-FT001
ﬂgﬂ_@ GOBIERNO DE COLOMBIA BIEN O SERVICIO CONTRATADO

Versién: 003

' con cote a lafechade . ' |- Fecha de certificacién:

igenciados en su

ago-2018 J
Contrato No: 289 Fecha de contrato: 24/01/2018 gng;;sta del Adriana Marina Ferrer Valencia
No. de factura o documento Contrato con adicion . NIT / C.C
equival e 7 (marque con una X) SI NO x contratista: 45'53 1'671
Comprobanta de ingreso a almacén Pago nimero: 7 ::;'::° a 01/08/2018 |&{ 31/08/2018

pel

En cumplimiento de mis compromisos contractuales, hago entrega del informe de ejecucidn contractual que contiene la lista de tareas y actividades relacionadas
con mi contrato 289 del afio 2018, que fueron realizadas durante este mes del afio en curso.

T ; | " Montoa Pagar
CCATOZN — — .Sub.tjireccién Desarrolld de Aplicéciohes v k — 5.431.600
'T‘I‘po dé’ m‘o;neda 3 | 7 Pesés colomvbianos: o v Tc;:tal (yalqr a Pagar) 5.431.606
NOMBRE DEL SUPERVISOR: N Marcela Cafién Vargas
FIRMA - , 5 | — | s '} : \/
CARGO: | ) SUBDIRECTORA DE DESARROLLO DE APLICACIONES

Este es un documento controlado; una vez se descargue o se imprima, se considerara NO CONTROLADO

oy
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INFORME DE EJECUCION CONTRACTUAL

Cédigo: G3-FT004

Version: 2

Con fundamento en lo establecido 'envel articulo 4 de la Ley 80 de 1 993, ylos articulos 82,
83,84 y 85 de la Ley 1474 de 2011 y lo establec:do por la Resolucmn 000474 de 2015, se

procede a dar a informe de ejecucion del contrato No.

como sustento

289

- de la certificacion de-cumplimiento que fundamen_ta el pago a efectuaﬁ

1 INFORMACION CONTRATISTA

CONTRATISTA: |Adr|ana Marina Ferrer Valencia

C.C./C.E. No.: |45531671

PERIODO DEL INFORME: | Desde | 01/08/2018 \ | Hasta

31/08/2‘018\ INFORME No.: |7

2. INFORMACION GENERAL DEL CONTRATO

Contrato N° 289 Fecha de inicio

01/02/2018

Fecha de terminacién |31/12/2018

Objeto del Contrato: De conformidad con la clausula Segunda, el objeto del contrato se establecié de la siguiente
manera: “Prestar los servicios Profesionales como Analista de pruebas de los aplicativos de software del

Proyecto Prueba Electrénica”.

VALOR TOTAL DEL CONTRATO: Conforme a la
cldusula Séptima del contrato, el valor del mismo fue por
la suma de CINCUENTA Y NUEVEMILLONES
SETECIENTOS CUARENTA Y SIETE MIL SEISCIENTOS
PESOS ($59.747.600) MCTE, precio correspondiente a
76,48 salarios minimos legales mensuales vigentes para
ol afio 2018, \

VALOR EJECUTADO A LA FECHA DEL PRESENTE
INFORME: El valor ejecutado fue por la suma de
TREINTA Y DOS MILLONES QUINIENTOS
OCHENTA Y NUEVE MIL SEISCIENTOS PESOS
($32.589.600) MCTE.

/

SALDO DEL CONTRATO A LA FECHA DEL
PRESENTE INFORME: E| saldo del contrato es de la
suma de VEINTISIETE MILLONES CIENTO CINCUENTA
Y OCHO MIL PESOS ($27.158.000) M/CTE. \

PLAZO DE EJECUCION: De acuerdo a la clausula
Décima del contrato, el plazo del mismo se pacté en
Once (11) meses, contados a partir de la fecha
suscripcion del acta de inicio.

| [ ]
DESARROLLO DEL
CONTRATO:

El objeto del contrato se ha venido desarrollando de la siguiente manera:

El 24 de enero de 2018 se suscribi6 el contrato entre las partes contratantes.
El 01 de Febrero de 2018 se firmé el acta de inicio del contrato, en su calidad
de supervisor del contrato No. 289.

Que se gjecutd, adiciondé o prorrogé el contrato.

Este es un documento controlado; una vez se descargue o se imprima, se considerara NO CONTROLADO




n% GOBIERNO DE COLOMBIA | INFORME DE EJECUCION CONTRACTUAL Version: 2

Cédigo: G3-FT004

3. INFORMACION FINANCIERA

FORMA DE PAGO: De conformidad con o establecido por la clausula Octava del contrato, la forma de pago

se indico de la siguiente manera: “EL ICFES pagaré al CONTRATISTA -el valor del contrato
en once (11) pagos por el valor de CINCO MILLONES CUATROCIENTOS TREINTA' Y UN MIL

SEISCIENTOS PESOS M/CTE ($5.431. 600) incluido VA, correspondlente a los meses de

Febrero a Diciembre 2018.”

PAGOS QUE SE HAN EFECTUADO A LA FECHA: En virtud de lo anterior, dicho contrato en el aspecto financiero

se ejecuta de la siguiente manera:

No. de Fecha de
factura o - factura o
documento | documento Concepto \ Valor
equivalente | equivalente ' ‘

1 26/02/12018 | Cumplimiento de las obligaciones del contrato $5.431.600
de Prestacién de Servicios No. 289
correspondiente al mes de Febrero del afio en
Curso.

2 26/03/2018 Cumplimiento de las obligaciones del contrato $5.431.600
de Prestacion de Servicios No. 289 '
correspondiente al mes de Marzo del afio en

. Curso.

3 25104/2018 Cumplimiento de las obligaciones del contrato $5.431.600
de Prestacion de Servicios No. 289
correspondiente al mes de Abril del afio en
curso — Pago 3.

4 25/05/2018 Cumplimiento de las obligaciones del contrato $5.431.600
de Prestacién de Servicios No. 289
correspondiente al mes de Mayo del afio en
curso. ’

5 25/06/2018 Cumplimiento de las obligaciones del contrato $5.431.600

' de Prestacidn de Servicios No. 289
correspondiente al mes de Junio del afio en
curso.

6 25/07/2018 Cumplimiento de las obligaciones del contrato $5.431.600
de Prestacidn de Servicios No. 289
correspondiente al mes de Julio del afio en
Curso.

1 1 2 | 3] 4|5 [6[7 /8|9 ]10]11]12
PAGO QUE SE EFECTUA A LA X
i o - PRESENTE 13 | 14 | 15 [ 16 | 17 | 18] 19 | 20 | 21 | 22 | 23 | 24

Este es un documento controlado; una vez se descargue o se imprima, se considerara NO CONTROLADOQ



Codigo: G3-FT004

%M (® GOBIERNO DE COLOMBIA | INFORME DE EJECUCION CONTRACTUAL Version: 2

4. DETALLE DE LA EJECUCION DEL CONTRATO

porcenta

Actividad2:
Ejecucion de pruebas funcionales de los aplicativos PLEXI y Aprovisionamiento electrénico de las &gwentes

Historias de Usuario correspondientes al R1_Sprint 8.
HU197 - Integrar PLEX! Adaptativo — Pruebas
HU210-Generar respuestas de pregunta abierta en PDF - Parte 2
HU208-Habilitar funcionalidad para registrar contrasefia de PLEXI
HU217-Asignar identificador a todos los componentes de PLEXI
-HU219-Refactorizar implementacién del Captcha
HU216-Guardar PDF’s generados durante la aplicacion de oficiales de Policia en repositorio local
HU106-Crear Componente de Cronémetro

Soporte:
\licfesservb\aferrer@contratista.icfes.qov.co$\2018\Pago7\Evidencias\Ejecucion

VVVVYVYVYY

No ACTIVIDADES EJECUTADAS
. je de
| ‘ejecucid
. - _ : - n
—-Obligacion-1:-Apoyar-las:pruebas-para.los.mantenimientos.de-software-del-proyecto-de-Rrueba-Electronicar————{——=-:
1 100%
ActIVIdad 1:
Ejecucion de pruebas funcionales de los aplicativos PLEX! y Aprovisionamiento electrénlco de las siguientes
Historias de Usuario correspondientes al R1_Sprint 7.
> HU197 - Integrar PLEXI Adaptativo — Pruebas
> HU211-Actualizar version de Angular en Aprov. Electrénico
» HU206-Crear Parametro para controlar que se acceda a la prueba 1 sola vez
» HU204-Mejoras marcar prueba en PLEXI
> HU201-Mejoras Tour de Ayuda INSOR
» HU210-Generar respuestas de pregunta abierta en PDF - Parte 2
> HU208-Habilitar funcionalidad para registrar contrasefia de PLEXI
Soporte: \icfesservb\aferrer@contratista.icfes.gov.co$\2018\Pago7\Evidencias\Ejecucién E
Obligacién 1: Apoyar las pruebas para los mantenimientos de software del proyecto de Prueba Electronica.
2 . 100%
Act|V|dacE2
Ejecucién de pruebas de regresién de los apllcatlvos PLEXI y Aprovisionamiento electrénico las siguientes
Historias de Usuario correspondientes al R1_Sprint 7.
> Hu211-Actualizar versién de Angular en Aprov, Electronico
> HU206-Crear Parametro para controlar que se acceda a la prueba 1 sola vez
> HU204-Mejoras marcar prueba en PLEXI
» HU201-Mejoras Tour de Ayuda INSOR
Soporte:
\icfesservS\aferrer@contratista.icfes.gov. co$\2018\Paqo7\EV|denctas\ElecumonPruebasReqreS|on
3 Obligacién 1: Apoyar las pruebas para los mantenimientos de software de! proyecto de Prueba Electronica. 100%

" Este es un documento controlado; una vez se descargue o se imprima, se considerara NO' CONTROLADO




‘ - s Codigo: G3-FT004
m%@ (&) GOBIERNO DE COLOMBIA | INFORME DE EJECUCION CONTRACTUAL Version: 2 :

Obligacién 2: Apoyar la definicién, diligenciamiento'y gestién de los diferentes artefactos relacionados con ef
proceso de pruebas de software para el proyecto de Prueba Electrénica.

Actividad 1: Se diligencia la |nformaC|én requerida en la Plantilla de Sohcntud y Segulmlento de Pruebas
_Sprint_6 R1 ' '

Soporte: \\|cfesserv5\aferrer@contratlsta icfes.gov.co$\2018\Pago7\Evidencias\Disefio e

100%

\\icfesservs \aferrer@contratista.icfes.gov.cos\2018\Pago7\Evidencias \Ejecucion

\\icfesserv5\aferrer@contratista. icfes. gov.co$\2018\Pago7\Evidencias\Seguimiento

Obligacion 3: Apoyar a la subdireccién de Desarrollo de Aplicaciones en fa definicion, disefio y ejecucién de los
planes de pruebas funcionales y no funcionales para el proyecto de Prueba Electronica.
Actividad 1: Se diligencia la informacién requerida en la Plantilla de Solicitud y Seguimiento de Pruebas

‘ _Sprint_6 R1

Soporte: Soporte: 33icfesserv53aferrer@_contratista.icfes.gov.co§32018§Pago7SEvidenciaSSDiseﬁo
\\icfesserv5\aferrer@contratista.icfes.gov.co$\2018\Pago7\Evidencias\Ejecucién

\\icfesserv5\aferrer@contratista.icfes.gov.co§520183Pago7\Evidencias\Seguimiento

100%

Obligacién 4:
Apoyar la implementacién del uso de herramientas de automatizacién de las pruebas de regresion para los

sistemas de informacién que soporta el proyecto de Prueba Electrénica, de tal manera que se reduzcan los
tiempos necesarios para efectuar pruebas. :

Actividad 1:
Se Utiliza la herramienta Selenium Web driver con Java ecllpse para realizar la automatizacién de los escenarios

de pruebas.

Soporte:
\\icfesserv5\aferrer@contratista.icfes.gov.co$\2018\Pago7\Evidencias\PruebasAutomatizacién

100%

Obligacién 5: Apoyar la definicién y esquema de intégracion de los flujos de historias de usuario del proyecto de
Prueba Electrénica con los casos de prueba. :

Actividad 1:
| Se realiza Andlisis y Disefio de los posibles escenarios de pruebas funcionales para las HUS correspondientes al
R1_Sprint 8. '
> HU217-Asignar identificador a todos los componentes de PLEX!
» HU219-Refactorizar implementacién del Captcha
> HU216-Guardar PDF’s generados durante la aplicacién de oficiales de Policfa'en repositorio local
» HU106-Crear Componente de Cronémetro
Soporte:
\\|cfesserv5\aferrer@contratlsta |cfes gov. co$\2018\ngo7\Evndenc:as\Dlseno

100%

Este es un documento controlado; una vez se descargue o se imprima, se considerara NO CONTROLADO




' . Cédigo: G3-FT004
(Qfgg GOBIERNQ ADE_COLO»MBIA‘ »INF‘ORMI.E DE EJEQUCION CO;N/‘TRACI)TU/’,\L_‘ Version: 2

a

Obligacién 6: Apoyar la generacién de informes sobre la ejecucion de pruebas de los sistemas de informacién y
hacerlos conocer por parte de los responsables de los proyectos. . :

Actividad 1:
Se realiza generacion de informes de las pruebas funcionales y las pruebas de regresion ejecutadas hasta el
momento y se notifico al equipo de proyecto los resultados obtenidos. o :

100%

Soporte;

3§|cfesserv5Saferrer@contratlsta lcfes gov. co_S_320185Pago7§Evrdenmas§Segu|m|ento

Obligacion 7: Apovyar el cumplimiento y' la ejecucic’m de Ia metodologl’a definida para la automatizacién de
pruebas garantizando el cumpI|m|ento a cada fase, para el proyecto de Prueba Electrénica.

Actwndad 1:
Se realiza la creacion y ejecucnsn automatlzada de los diferentes casos de pruebas mediante java y Selenium Web

driver, cumpliendo con la metodologia definida para ia automatizacion de los casos de pruebas del médulo de
Aprovns;onam|ento Electrénico. .

Soporte:
\\lcfesserv5\aferrer(a)contratlsta icfes.qov.co$\2018\Pago7\Evidencias\PruebasAutomatizacién\Evidencias

icfesservS\aferrer@contratista.icfes.gov.co 20183Pago7§Ev1dencuas PruebasAutomatnzacnon Automatizacié
‘'n_Aprovisionamiento

35lcfesservsXaferrer@contratlsta icfes.gov. co§§2018§Pago7§EV|denc as\PruebasAutomatizacidon\Automatizacio

: glex

100%

10

1. Obligacién 8: Apoyar la generacién y presentacion de las diferentes métricas como resultado de ejecucién de las

pruebas automatizadas.

'ActIV|dad 1:

Se realiza la ejecucién de los diferentes escenarios de pruebas mediante TestNG version 6.12.0, y se valida nl
resultado.

Soporte:
\icfesservb\aferrer@contratista.icfes.gov.co$\2018\Pago7\Evidencias\PruebasAutomatizacion\Metricas ejecucion

100% -

11

Obligacién 9: Cumplir con la metodologia para el proceso de pruebas para los proyectos de software de la
Subdireccién de Desarrollo de Aplicaciones, siguiendo los lineamientos que el ICFES indique.

Actividad 1:
Se realiza el proceso de pruebas de acuerdo a la metodologia establecida por la subdireccion de desarrollo de

aplicaciones, y se plasman los resultados en los documentos. relacionados.

Soporte:

\\icfesservS\aferrer@contratista.icfes.gov.co$\2018\Pago7\Evidencias\Disefio
\\icfesserv5\aferrer@contratista.icfes.gov.co$\2018\Pago7\Evidencias\Ejecucion
\\icfesserv5\aferrer@contratista.icfes.gov.co$\2018\Pago7\Evidencias\Seguimiento

\\icfesserv5\aferrer@contratista.icfes.gov.co$\2018\Pago7\Evidencias\EjecuciénPruebasRegresién

100%

" Este es un documento controlado; una vez se descargue o.se imprima, se considerars NO CONTROLADOQ




Cédigo: G3-FT004

INFORME DE EJECUCION CONTRACTUAL Version: 2

ISy © GOBIERNO DE COLOMEIA

~5.'"PRODUCTOS ENTREGADOS (En caso de haber sido pactados)

G—CONSTANCIAS

hdd NN TN TNV I

El supervisor o interventor Marcela Canon Vargas acredité que el contrato se ejecuté en el porcentaje
correspondiente a satisfaccion, el contratista cumplié a cabalidad con las obligaciones pactadas en el mismo, y

no se le impusieron multas.
Marcela Cafién Vargas, en su calidad de superwsor del contrato deja constancia que en el marco de lo dispuesto
por el articulo 50 de la Ley 789 de 2002 y el articulo 23 de la Ley 1150 de 2007, el contratista ha dado

cumplimientb a los pagos por concepto de aportes a los Sistemas de Salud, Pensiones y Riesgos Profesionales
y a las Cajas de Compensacion Familiar, Instituto Colombiano de Bienestar Familiar y Servicio Nacional de

Aprendizaje segtn corresponda, .

7. OBSERVACIONES
(Relacionar las mejoras o dificultades presentadas en la ejecucion del contrato, asi como el concepto del

supervisor sobre el contratista)

En constancia de lo anterior, se firma el presente informe el (27) de (Agosto) de (2018)

S&MBM o ety | ooty

Adriana Ma ina Ferrer Valencia Marcela Cafion Vargas

Marcela Cafén Vargas

Subdirectora de desarrollo de

Subdirectora de desarrollo de

ntrati P icaci
Contratista aplicaciones aplicaciones
Elaboré Revisé Aprobd

Este es un documento controlado; una vez se descargue o se imprima, se considerara NO CONTROLADO




CUENTA DE COBRO

EL INSTITUTO COLOMBIANO PARA LA EVALUACION DE LA EDUCACION - ICFES
DEBE A:

Adriana-Marina:-Ferrer-Valencia:

C.C. No. 45.531.671 de Cartagena
Régimen Simplificado

LA SUMA DE: $ 5.431.600 Cinco millones Cuatrocientos Treinta y un mil seiscientos
pesos. M/cte.

POR CONCEPTO DE: "Prestacion de servicios profesionales como Analista de pruebas de
los aplicativos de software Del Proyecto Prueba Electrénica”, segin el contrato de
prestacion de servicios No. 289 de 24/01/2018. Pago N° 7.

DATOS PARA CONSIGNACION:

CUENTA DE AHORROS

Cuenta: No. 085270148 Ahorros
Banco: Banco de Bogota

Nombre: Adriana Marina Ferrer Valencia
Cédula: 45531671

Monto a consignar: $5.431.600

S%éﬁ oo eQué,
AD A MARINA FERRER VALENCIA

C.C 45531671

Bogota, D.C Agosto 27 de 2018



.Bogotd D.C., 27 de Agosto del 2018

Sefiores
Instituto Colombiano para la Evaluacion de la Educacién ICFES
Subdireccidn Financiera y Contable

Ciudad

—Asunto: solicitud disminucionesen labase de laretencionen la fuentede lacuentadel mesde ¢
Agosto de 2018.

‘De acuerdo en el articulo 17 de la Ley 1819 de 2016, y al pardgrafo 2 del articulo 383 del Estatuto
Tributario, informo que no tengo trabajadores a cargo y solicito la aplicacién de la tabla del articulo
383 del Estatuto Tributario para la retencion en la fuente como independiente por rentas de trabajo.

Conforme con los decretos 4713 de 2005, 2271 de 2009; la Ley 1819 del 2016 y demas normas
concordantes y complementarias, les solicito tener en cuenta las disminuciones de mi base de:

1. Dependiente:

Parentesco: Hija

Nombres y apellidos: Luisa Valeria Ferrer Valencia
Nimero T.I: 1.002.194.998

Edad: 16 afios

Parentesco: Hija

Nombres y apellidos: Sara Sofia Serrano Ferrer
NdGmero R.C: 1027285990

Edad: 7 afios

Parentesco: Hija

Nombres y apellidos: Isabella Serrano Ferrer
Numero R.C: 1027285990

Edad: 4 afios

2. Bajo la gravedad de juramento certifico que en la COPIA de la planilla de aportes a seguridad
social y ARL — APORTES EN LINEA fue descargada directamente de la pagina web y que anexo,
del mes Agosto, se incluyeron los devengos que obtuve del ICFES porel mismo periodo.
(Articulo 4 Decreto Regulatorio 2271 del 2009).

Cordialmente,

S

Adriana Marjna Ferrer Valencia
C.C. 45.531.671 de Cartagena DTy C
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacién dv Razon Soclal Clase Aportante Sucursal Principal Direcclon Cludad-Departamento Teléfono Exonerlag;FSENA e
CC 45531671 B} FERRER VALENCIA ADRIANA MARINA INDEPENDIENTE PRINCIPAL CLL 193 # 8-27 BOGOTA-BOGOTA D.E, 7125370 St
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Peripdo . Clave Tipo Fecha Pago
Pensién Salud Pago Planilla Planilta Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2018-08 20%8-08 358927414 8482465683 | 2018/08/17 2018/08/08 | BANCO DE BOGOTA ] $643,900

RESUMEN DE PAGO

'AFP (ADMINISTRADORAS: 1) - v S $347,700 %0 - §347,700
PORVENIR - 230301 800,224,808 8 B $347,700 0 $347,700
“ARL(ADMINISTRADORAS: 1), o ' S st 50 $11,400
—LIBERTY A8 860,008,645 7 1 R— T 50 30 §11,400
‘CCF (ADMINISTRADORAS: 1), SIS e B e300 L850 50 813,100
COMPENSAR 860,066,942 7 50 50 §13,100

EPS (ADMINISTRADORAS: 1)+ = = .
COMPENSAR

Pagina2 de2

1 $13,100
’ $274,700

§271,700
§271,700

2018/08/07 05:44 PM
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacién dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENAe
CC 45531671 ' FERRER YALENCIA ADRIANA MARINA )‘ INDEPENDIENTE PRINCIPAL CLL 193 # 8-27 BOGOTA-BOGOTA D.E. 7125370 Si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Penstén Salud Pago Planilla Planilta Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2018-08 2018-08 358927414 8482465683 { 2018/08/17 2018/08/08 | BANCO DE BOGOTA 0 $643,900
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS
No. { Identificactén Nombres Codigo |Dias 1BC Aporte Codigo |Dias .IBC Aporte Codigo |Dias 8C Aporte Codigo [Dias; I1BC
PR FA Afliads G00 a0 000 00 000 00 806
Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afillados) $2,173,000 $347,700 $2,173,000 $271,700 $2,173,000 $13,100 $2,173,000
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E, ( 1 Afiliados) $2,173,000 $347,700 $2,173,000 $271,700 $2,173,000 $13,100 $2,173,000
— —1—!cc— !45531671—!FERRER&DRIANA—I%I—JW $2,173,000|.— $347;700 | - Epsoos]. 30 52,173,000 - 527,700 - corad 30 - - enama000 | —sn3a00 | —qeae a0 sme00.
Yotal Afi]iados( 1) $2,173,000 $347,700 $2,173,000 $271,700 $2,173,000 $13,100 $2,173,000

Pagina 1 de 2

2018/08/07 05:44 PM
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Tipo de certificado rigia Acreditar
( jpo de certifica Datos Esenciales v _ Parenieeco
¢ Datos ;ielllnsm;itl‘) R . ) . i : S AR
i . : oo apeliidos v Nombrescomplefos T T
EE;EI{EIE LKLENCIA LUI%A VALERIA;Iniadl&x’l‘*\tth'ndnunditkbl‘nvuantﬂda’l’l‘léliu»uwn
Fecha de Nacimiento (Mes en !etraé) . . i Sexo (enlatras) ) Tipo Sanguineo
Afio 2 00 Mes O ¢ T pa 1 8 FEMENINO...... .. ivuvivends B +.... |
Lugar de nacimiento {Pals - Departamento - Municipio - Corregimiento e/o Irispeccion)
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