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totalidad, NO se puede radicar la cuenta en la Subdireccién Financiera y Contable). : 15/12/2017
Contrato No: 303 Fecha de contrato: | 30/03/2017 [fomPre 9| INTERRAPIDISIMO S.A
oapetplal AP fiopey  |CETD con st F | i 800.251.569-7
. e N/A Pago nimero: 8 f‘:""!" » [- 01/11/2017 |a 30/11/2017

DESCRIPCION DE LOS PRODUCTOS Y/SERVICIOS RECIBIDOS* (con base en el contrato y la forma de pago allf definidas):

*Relacione los productos y/o servicios prestados durante el periodo certificado, o informe de actividades
|presentado al supervisor del contrato, no es necesario relacionar las obligaciones del contrato.

Se certifica que el proveedor Inter rapidisimo S.A, presté el servicio de recoleccidn, curso y entrega de correo de
511 envios postales requeridos por el Icfes entre el 01 y 30 de noviembre de 2017. A continuacién se muestra la
cantidad de envios realizados:

Valor facturado

Valor descuento

El listado de los envios realizados en el mes de noviembre se conserva en la carpeta de supervisién del contrato 303
de 2017. Adicionalmente, se realizan descuentos por penalizaciones correspondientes por valor de $110.166.

El contratista ha dado cumplimiento a los pagos por concepto de aportes a los sistemas de salud, pensiones y
riesgos profesionales y a las cajas de compensacion familiar, Instituto Colombianc de Bienestar Familiar y Servicio
Nacional de Aprendizaje segln corresponda.

ASI MISMO, EN MI CALIDAD DE SUPERVISOR DEL CONTRATO CERTIFICO CON MI FIRMA LO SIGUIENTE:
1. Que los productos y/o servicios relacionados se recibieron a satisfaccién, se realizaron durante el periodo referido, y se|
|encuentran detallados en el informe presentado por el contratista, el cual reposa en la carpeta de supervisién del contrato.
2. Que el contratista anexa evidencia de pago al sistema de seguridad social y parafiscales.

3.Qu¢redbldoalmomammmeMﬂudmomyudﬂdmm
correspondiente.

Cédigo Centro de Nombre Centro de Costo* Monto a Pagar
CCCCO1 Gastos Generales 1 $ 3,824,334
Tipo de moneda Pesos colombianos Total (valor a Pagar) $ 3,824,334

*Para la asignacion y/o distribucion del (los) Centro (s) de costos del sistema de costeo ABC del Instituto por favor tener
en cuenta el instructive G6.3.A01 "Determinacién de centros de Costos”
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Con fundamento en lo establecido en el articulo 4 de la Ley 80 de 1993, y los articulos 82, 83,84 y
85 de la Ley 1474 de 2011 y lo establecido por la Resolucién 000474 de 2015, se procede a dar a
informe de ejecucién del contrato No. 303 de 2017 como sustento de la certificacion de

cumplimiento que fundamenta el pago a efectuar.

1. INFORMACION CONTRATISTA

CONTRATISTA: | INTERRAPIDISIMO C.C./C.E. No.: 800.251.569 -7

PERIODO DEL INFORME: \ Desde | 01/11/2017 Hasta 30/11/2017 | INFORME No.: 8
2. INFORMACION GENERAL DEL CONTRATO

Contrato N° 303 Fecha de inicio 30/03/2017 Fecha de terminacién 31/12/2017
Objeto del Contrato: De conformidad con la cldusula SEGUNDA, el objeto del contrato se establecié de la

siguiente manera: “PRESTACION DE SERVICIOS POSTALES ESPECIALIZADOS PARA LA RECOLECCION,
ADMISION, CURSO, ENTREGA Y DEMAS ENVIOS POSTALES QUE REQUIERA EL ICFES A NIVEL
NACIONAL, INTERNACIONAL Y URBANO”.

VALOR TOTAL DEL CONTRATO: Conforme a la|VALOR EJECUTADO A LA FECHA DEL PRESENTE
clédusula SEXTA del contrato, el valor del mismo fue por la | INFORME: E| valor ejecutado a la fecha es TREINTA Y
suma de SETENTA MILLONES NOVECIENTOS|UN MILLONES TREINTA MIL OCHOCIENTOS
SESENTA Y OCHO MIL CIEN PESOS ($70.968.100) | NOVENTA Y CUATRO PESOS M/CTE $31.030.894
MCTE, precio correspondiente a 96,1 salarios minimos

legales mensuales vigentes para el afio 2017.

SALDO DEL CONTRATO:

TREINTA Y NUEVE MILLONES NOVECIENTOS
TREINTA Y SIETE MIL QUINIENTOS DOCIENTOS SEIS
PESOS M/CTE

PLAZO DE EJECUCION: De acuerdo con la cldusula
NOVENA, el plazo de ejecucién del presente contrato
sera hasta el 31 de diciembre de 2017.

$ 39.937.206
DESARROLLO DEL El objeto del contrato se ha venido desarrollando de la siguiente manera:
CONTRATO: e El 30 de marzo de 2017 se suscribié el contrato entre las partes contratantes.

e El 31 de marzo de 2017 se firmé el acta de inicio del contrato, en su calidad
de supervisor del contrato No. 303 de 2017.

3. INFORMACION FINANCIERA

FORMA DE PAGO: De conformidad con lo establecido por la clausula SEPTIMA del contrato, la forma de
pago se indicé de la siguiente manera: “El Icfes pagaré al contratista, el valor del contrato
en mensualidades vencidas de acuerdo con el servicio efectivamente prestado y previa
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certificacion expedida por el supervisor del contrato sobre el cumphimiento del servicio”.

PAGOS QUE SE HAN EFECTUADO A LA FECHA: 7

En virtud de lo anterior, dicho contrato en el aspecto financiero se ejecuta de Ia siguiente manera:

No. cuenta | Fecha cuenta de
de cobro cobro

Concepto

Valor

114804 11/05/2017

Prestacion de servicios postales especializados y/o de
mensajeria expresa para la recoleccién, admisién,
curso, entrega de documentos y demas envios
postales.

$ 5.375.552

114920 01/06/2017

Prestacion de servicios postales especializados y/o de
mensajeria expresa para la recoleccién, admision,
curso, entrega de documentos y demas envios
postales.

$ 5.684.465

115649 11/07/2017

Prestacion de servicios postales especializados y/o de
mensajeria expresa para la recoleccion, admision,
curso, entrega de documentos y demas envios
postales.

$5.445.219

116238 16/08/2017

Prestacion de servicios postales especializados y/o de
mensajeria expresa para la recoleccién, admision,
curso, entrega de documentos y demas envios
postales.

$4.581.153

117006 20/09/2017

Prestacion de servicios postales especializados y/o de
mensajeria expresa para la recoleccién, admision,
curso, entrega de documentos y demas envios
postales.

$ 3.445.926

117795 13/10/2017

Prestacion de servicios postales especializados y/o de
mensajeria expresa para la recoleccion, admision,
curso, entrega de documentos y demas envios
postales.

$2.877.248

119102 16/11/2017

Prestacion de servicios postales especializados y/o de
mensajeria expresa para la recoleccién, admision,
curso, entrega de documentos y demas envios
postales.

$3.621.331

PAGO QUE SEEFECTUA A LA 1 2 3 4 5 6 7 8 9

FECHA DEL PRESENTE X
INFORME

10 11 12

4. DETALLE DE LA EJECUCION DEL CONTRATO

No.

ACTIVIDADES EJECUTADAS

Porcentaje de

ejecucion

Realizar los envios y las distribuciones de documentos, paquetes a los lugares y en la o

1 : o : 98%
modalidad solicitada por el supervisor del contrato.
Recoger en la sede del Icfes los documentos, la correspondencia y/o paquetes que deben

2 |ser distribuidos, el proveedor debe estar dispuesto a hacer la recoleccidén cuantas veces 99%
se requiera por parte del Instituto.

3 Entregar para la ejecucion del contrato y para cada uno de los pagos, copia del 100 %

comprobante de pago del aporte mensual al sistema de seguridad social y parafiscales.
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5. PRODUCTOS ENTREGADOS (En caso de haber sido pactados)

1 | No aplica.

6. CONSTANCIAS

El supervisor o interventor Maria Sofia Arango Arango acredité que el contrato se ejecut6 en el porcentaje
correspondiente a satisfaccién, el contratista cumplié a cabalidad con las obligaciones pactadas en el mismo.

Maria Sofia Arango Arango, en su calidad de supervisor 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
cumplimiento a los pagos por concepto de aportes a los Sistemas de Salud, Pensiones y Riesgos Profesionales
y a las Cajas de Compensacién Familiar, Instituto Colombiano de Bienestar Familiar y Servicio Nacional de

Aprendizaje segun corresponda.

7. OBSERVACIONES

A continuacion, se detallan las diferentes actividades desarrolladas en el mes de noviembre referentes al
contrato 303 de 2017:

Durante el mes de noviembre de 2017 se gestionaron 511 envios, de los cuales 456, es decir un 89% del total de
despachos fueron entregados a sus destinarios y se cuenta con prueba de envio, 50 se notifican como
devoluciones ratificadas, 4 se encuentran en proceso de entrega y se genera una indemnizacion por extravio.

Gestion de distribuciéon Cantidad
Dewolucién ratificada 50
Entregada 456
Indemnizado 1
En proceso 4
Total general 511

De acuerdo con lo establecido en la clausula séptima del contrato 303 de 2017 y en concordancia con lo
estipulado en el anexo técnico que hace parte integral del contrato, se realizaron las siguientes penalizaciones,
que se reflejan en la factura entregada por el proveedor, y son aplicadas en la factura namero 119889
correspondiente al mes de noviembre de 2017.
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N° GUIA O RADICADO TIPO DE PENALIZACION PORCENTAJE
Penalizacién - Incumplimiento en matriz de
1 20174001250481 tiempos de entrega. 0.2
Penalizacion - Incumplimiento en matriz de
2 20172101278291 tiempos de entrega. 02
Penalizacion - Incumplimiento en matriz de
3 20172101287941 tiempos de entrega. 0.2
Penalizacion - Incumplimiento en matriz de
4 20172101310791 tiempos de entrega. 02
Penalizacién - Incumplimiento en matriz de
5 20172101315981 tiempos de entrega. 0.2
Penalizacion - Incumplimiento en matriz de
6 20174001250491 tiempos de entrega. 0.2
Penalizacion - Incumplimiento en matriz de
7 20171201270161 tiempos de entrega. 0.2
Penalizacion - Incumplimiento en matriz de
8 20172101294441 tiempos de entrega. 0.2
Penalizacién - Incumplimiento en matriz de
9 20172101315671 tiempos de entrega. 0.2
Penalizacion - Incumplimiento recoleccién
10 Evento adverso de envios en alguna de las jornadas 0.5
pactadas. (recogida Bogota 14/11/2017)
Penalizacién - Incumplimiento recoleccién
11 Evento adverso de envios en alguna de las jornadas 0.5
pactadas. (recogida Bogota 21/11/2017)
TOTAL PENALIZACION 2.8%
En constancia de lo anterior, se firma el presente informe el 15 de diciembre de 2017.
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; 2 ~
KA2en (_ﬁ:rc{k. )J:L_. t_.f : .L‘"‘-(?ﬁ S “ D

Elaboro

Reviso (¥




mnm mﬂ ﬁ mo.

—————————— S s |
8 Activided Ecandemicn Principal $310.Tarifa ICA .64 « M7
P : I 119889

Raglarven Camiin Grandus Caniribuys . e FACTURA DE VENTA N°

Resolucién DIAN No. 18762005682520 de 2017/11/16 DEL 119172 al 135001 autorizada
NIT: 860024301 DIRECCION:
CLIENTE: INSTITUTO COLOMBIANO PARA LA EVALUACION DE LA : ; e :
EDUCACION ICFES Carrera 9 No. 115-06 Piso 17, Oficina 45, Edificio Tierra Firme
CIUDAD: FECHA DE EMISION: FECHA DE VENCIMIENTO:. FORMA DE PAGO:
BOGOTNCUND 11/12/2017 10/01/2018 Transferencla
‘ m M\f embre de 2017 $3.934. 500
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Favor girar cheque a Inter Rapldisimo S.A.con cobro tnico al primer b lo y/o reali; Ignaclén a nombre de Inter Rapidisimo cuenta corriente del
Banco CAJA SOCIAL No 21500045207,

FECHA DE REGIBIOG: { Mes £ A $ 3.934.500
NOMBRE QUIEN RECIBE: $ 110.166
IDENTIFICACION: FIRTRL.SaN0 s
TRES MILLONES OCHOCIENTOS VEINTICUATRO MIL TRESCIENTOS TREINTA Y -
VALOR EN LETRAS:
S CUATRO PESOS MICTE $ 3.824.334
Esta faclura de venla se rige por la ley (23) del 2008 y demas normas concordantes. En caso de mora en pago lotal & parcial se derda por inado el plazo p do y se hard exigible de | diato el total de la
obligacion pendiente sin necesidad de requerimiento previo. Esla factura causard interds de mora a partir de la fecha de i saguu lo ido por la § ia Fi iera a la ima lasa legal
vigente de conformidad con el Art 884 del codigo de Comercio mas gastos de cob p y agencias en . Las partes acuerdan de forma expresa que |a persona que recibe |a presente esta aulorizada
por el representante legal 6 quien haga de sus veces. Se hace conslar que el comp & beneficiario del icio acepta de manera ex; ] ido de la ¢ factura si dentro de los diez (10) dias calendario
sig tes a su pcion no se recl &n contra de su contenido, ademas se hace constar que la firma de una p distinla al implica que dmn asla rizad por asle para
aceplar la deuda y abligar al comprador. Autorizo a INTER RAPIDISIMO S.A, para que por cualquier medio dei inct de reportar al d Idnnlrﬂca:lan y/o Nit en cualguier basn de dalos de deudores
morosos & centrales de riesgo, -
BOGOTA D.C. CRA 30 7 - 45 - 560 5000 FAX: 562 5000 interrapidisimo.com 3000203920506 ORIGINAL

Guia de Correspondencia

tpreso po INTER RAPIDISIMO SA NIT.200251565.7 » Regimen comin + Taria LCA 9.66X1000

B R R TRE
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CERTIFICACION CUMPLIMIENTO ARTICULO 50 LEY 789 DE 2002

Yo TITO WILLIS SABOGAL ARDILA, identificado con CC. 79.248.891 expedida en Bogota, en mi calidad de
REVISOR FISCAL de la empresa INTER RAPIDISIMO S.A. con NIT No. 800.251.569-7 (en adelante "la
empresa") manifiesto que la empresa ha cumplido, con los pagos al sistema de seguridad social en salud,
pensiones y riesgos profesionales y con el pago de los aportes parafiscales de todos sus empleados
vinculados por contrato de trabajo , a las Empresas Promotoras de Salud -EPS-, Fondos de Pensiones,
Administradoras de Riesgos Profesionales -ARP-, Caja de Compensacion Familiar, Instituto Colombiano de
Bienestar Familiar -ICBF- y Servicio Nacional de Aprendizaje -SENA-,durante el mes de NOVIEMBRE de
2017.

En calidad de REVISOR FISCAL

Ciudad y fecha Bogota,D.C, 01 DICIEMBRE de 2017

Nota: La presente certificacién debe ser firmada por el Revisor Fiscal. En evento en que la empresa no tenga
Revisor Fiscal la certificacion debe ser firmada por el Representante Legal de la misma. En caso que la
empresa tenga menos de 6 meses de creada, debera certificar el cumplimiento a partir de la fecha de
constitucion.
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Resumen de Pago por Administradora

DATDS GENERALES DEL APORTANTE

Identificacién dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Cludad-Departamento Teléfono Exonerado SENA o
WIT 800251569 7 | INTER RaPiDISIMO 5.4, A - 200 O MAS COTIZANTES INTERRAPIDISIMO cra 30 745 BOGOTA-BOGOTA D.E. 456000 5t
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Peariode Clave Tipe Fecha Paga
pension |  salud Pago [ puaniia Planilla Limite | Pago Banco EE Valor
01710 [2017-11 195098966 |sam2r79013 3 2017411017 | 2017411417 | BANCO CAJa 5OCIAL | of 549,415,200

RESUMEN DE PAGO

RIESGO

COMFACOR CceFeis §91,080,005 1 1 §42,400 50 50
COMFAMILIAR HUILA cerc24 £91,180,008 2 1 548,100 50 50
COMF ASLICRE ccren 892,200,015 5 1 §59,600 50 50
COMFENALCO VALLE EPSO12 890,303,093 5 3 557,400 50 50
COMPARTA ESSC33 804,002,105 O 4 §171,900 50 50
COMPENSAR EPS008 860,066,942 7 182 511,071,100 50 50
" CONYIDA EPSC2Z 899,999,107 % 1 IR T ——— sinsEEgy
COOMEVA o ERSOT6 505,0000427 55 s, R G asud 50 é’? 50
COOSALUD MAVILIGAD = g‘f_i:s'ﬁ‘u so0, 249,241 0 : i \ sn.zoo;.‘j P 0 o 7w
cauz sLAfEA W oeme  offens o o JE T sendfin] Wowl BT @
Ecoopsos] | 8 Esscoi Bzo0m0 &h 2 i} A $47,500 1 1 :;] s | g E o
CEUT e N R T | ) el RIS
Enssanafl] | B | & Esos| [#aco3y T BR Rsthd] | Bow] ¥ T
ers surapTES Susallib) | [ BBsoro | sbo.ose oz 2 | 8 sed | B N s
FAmSANAR] 15 J B | esoir | Bopongs Tz | BB $10,679,700 | Ao == Ngp
ronca JH o | Serse P | Je ummsal o s o
us.olmgs_ e KI EPSOM4 | 9’('5.0;7,47:“495' i@ §12,195,600 50 50
NEDIMAS MDVILIDAD B Epsoas | sofionds s w1 578,500 50 50
muwm.g_t | Q r --1:‘5‘@7 186,008,394 7 2 562,700 50 50
NUEVA E,Q. g ] EPSO37 000,156,264 2 102 54,142,900 50 50
; ‘s.o.s, ss%@o OCEIDENTAL di?sme EPSO18 805,001,157 2 14 §523,500 50 50
SALUD TOTAL " EPS002 800,130,907 4 219 58,634,100 50 50
SALUDVIDA EPSO13 830,074,184 5 5 §148,200 50 50
SALUDVIDA 5.A. EPS MOVILIDAD EPSCI3 830,074,184 5 2 $72,500 50 50
SANITAS EPSO05 800,151,440 b 215 511,689,700 50 50
SAVIA SALUD EPS040 900,604,350 0 3 $95,900 50 50
ICBF (ADMINISTRADORAS: 1) 3 §1,366,500 50 s0
INSTITUTO COLOMBIAMND DE BIENESTAR PAICBF 899,999,239 z 3 51,366,500 50 50
FAMILIAR
SENA (ADMINISTRADORAS: 1) 3 911,100 50 50
SENA PASENA 899,999,034 1 3 $911,100 50 50
TOTAL 1622 $498,415,200 50 50
el VTR @&_&‘\ ;%;é:‘:’“ I': f}ﬂ 3
Pagina 1de 2 2017/11/17 03:27 PM

CODIGO NIT

AFILIADOS VALOR LIQUIDADO

INTERESES MORA

SALDOS E
INCAPACIDADES

VALOR A PAGAR

542,400
546,100
559,600
557,400
§171,900
511,071,100
571,800
$3,252,900
[
1] 53,643,900
0 sas0
Z§ :sai,‘iog_
- Sm.rugl
f 508
nsao,m'.iroa
o sarase0
§gs1z.ﬂg,goa.
0 smsoo
$62,700
54,142,900
$523,500

i
| s834,100
$148,200
§72,500
£11,689,700
$55,500
§1,368,500
§1,366,500

5911,100
$911,100
$498,415,200




Resumen de Pago por Administradora

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacian dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Depa Teléf €=omr:cd:r$!rdn .
HIT BOOZS156% 7 IMTER RAPIDISIWNG 5.4 A - 200 O MAS COTIZANTES INTEREAPIDISIMO cra 30 745 BOGOTA-BOGOTA D.E. 7456000 1]
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipa Fecha Pago
Pension |  Salud Pago | Planilla Planilla Limite | Pago Banco | oias ora | Valor
01710 201711 295098964 |sa72779033 [3 017011717 | 2017411717 | BAMCO Cal8 SOCIAL | of 498,415,200

RESUMEN DE PAGO

CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO  INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 5) 1,586 293,870,400 50 50 $293,870,400
COLFONDOS 231001 800,227,940 6 159 $26,837,300 50 50 26,837,300
COLPENSIONES 25-14 900,336,004 T 0 547,145,800 0 S0 547,145 800
OLD MUTUAL 230901 500,253,055 1 7 5849800 50 50 849,800
PORVENIR 230301 £00,224,808 & 779 136,829,700 50 50 136,829,700
PROTECCION 230201 800,229,739 O 443 482,207,800 50 50 582,207,800
ARL {ADMINISTRADORAS: 1) 1,622 53,057,500 53,057,900
ARP SURA (ANTES SURATEP) T Le L T883,087,900 X 53,057,900
CCF (ADMINISTRADORAS: 27) 570,208,300 570,208,300 <
caramaz’ ] \OH ey a@ﬁ_u.m s | I s19,70
cmmc.}_i \ g ccr33, gﬂ,m,m; é 5235400 § | f; $235,400
casasan | B jeers) B®0200,106 [T s1,389,800 ] ] 51,339,800
corem [ | | B fEeedl Browose FEETT L el | 1 930,00 : i ss.m.uogj
oo 7 [ (e | Womdn [l | 8B ke : 1 5100
ccw:.scgi s RJ ] §no | 'Ql,m,g'u "1.@ Q B,‘tw,&lnql |1 83,160,600
COMFACA | /| Efeeny | @.m,oq_? 1o - ff._smnh}!l 50 50 5 s
COMFACASANARE iy cCFey | 544,003,392 “ls964,300 s0 50 1 se4,300
cowracalica CeFtd | e5¥i00,182 $528,900 50 50 [l ssabo0
cnwnc%n r Ei‘:%! ;_sn.:m.gge __!; 12 5594,900 50 50 r: 5594,900
COMFACHOCO | Py 91600091 8 " $408,500 50 50 | $408,500
COMFACOR] J o cere 891,080,005 1 1 477,800 50 50 o s
COMFama’ ! o CCFO4 890,900,841  § 7 $2,636,300 50 50 a §2,636,300
COMFAMILIAR CARTAGENA cCFos 890,460,110 1 12 5338,700 50 50 T $338,700
COMFAMLIAR GUAJIRA CCF30 892,115,006 5 H 575,500 50 50 575,500
COMFAMILIAR HUILA CCF32 891,180,008 2 3 1,123,500 50 50 51,123,900
COMFAMILIAR NARINO CCF35 £91,280,008 1 2 5776,900 50 50 776,900
COMFAMILIAR PUTUMAYO CCFo2 891,200,337 8 10 $363,100 50 50 $363,100
COMFAMILIAR RISARALDA CCF44 891,480,000 1 k¥l $1,117,600 50 50 51,117,600
COMFANDI CCF57 890,303,208 5 b4 150,400 50 50 150,400
COMFANORTE CCF37 890,500,516 3 17 666,800 50 50 666,800
COMF ASUCRE CCF41 892,200,015 5 9 5409,100 50 50 409,100
COMFATOLIMA CCF48 800,211,025 1 3 $1,230,500 50 50 51,230,900 .
COMFENALCO QUINDIO CCF43 890,000,381 o 12 5481,%00 50 50 5483,900
COMFIAR CCFa87 BOO, 219,488 4 10 5349,700 50 50 $349,700
COMPENSAR CCF24 860,066,942 7 969 546,739,100 50 50 546,739,100
CONFAMILIARES CCF11 B0, 806 450 5 7 5897000 50 50 5897,000
EPS [ADMINISTRADORAS: 32| 1,622 £79,001,000 50 50 §79,001,000
ALIANSALUD EPS (ANTES COLMEDIC A) EPSO01 630,113,811 0 15 $6,532,700 50 50 56,532,700
AMBUQ ESSC76 518,000,140 0O 1 543,800 50 50 543,800
CAJACOPI ATLANTICO CCFCSS 690,102,044 1 7 280,400 50 50 5280,400
CAPITAL SALUD EPSCI4 900,198,372 9 14 $627,500 s0 $627,500
CAPRESOCA EPSC25 891,856,000 7 1 §31,900 S0 $33,900
COMFACHOCO CCFC20 891,600,091 8 3 g 5109500 R, S0 $109,500

A 5
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