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ID COMPROBANTE DE COBRO 3120002120

Fecha: 2025-12-11

Cliente: ASEGURADORA DEL SUR C. A.

Banco:

Son: 46 USD

oficina  MATRIZ JUNIN

Cédula/ RUC: 0190123626001

Forma de abono: POS Electronico

No. Doc: 4971

Orden | Factura

Concepto

Valor Total

#ORDEN: 59709
# FACTURA: 40721
ID FACT: 3120000819

FRAMKLIN WLADIMIR RAMIREZ 46.00 USD

HERNANDEZ, ADRIANA VILLACRES, ANA
GABRIELA BELTRAN

Fee de servicio

Realizado por:

Revisado por:




