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GRUPQ FUNERALES LOS ANGELES COMPARIA DE SERVICIOS INTEGRALES

S.AS. NIT 300867923
No somos Gran Contribuyente
No somos Agente Retenedor del Impuesto sobre las Ventas - VA

No somos Autorretenedor del Impuesto sobre {2 Renta y Complementarios

DATOS DEL EMISOR

Factura Electronica de Venta FLA-62

Representacion Grifica
Autorizacién Numeracion de Facturacidn Electronica
No. 18764001331205 de 28/07/2020 - 28/07/2021 autorlza FLA-1 a FLA-300

Tipo de Operacion
Fecha de Generacion
Fecha de Vencimiento
Forma de Pago

Medio de Pago
Maneda

Orden de Compra

Estandar

01/09/2020 0000
07/12/2020 20.11
Contado 97 DiAS
Consignacién bancaria
coP

FLAG2

DATOS DEL CLIENTE

Razdn Social

GRUPO FUNERALES LOS ANGELES
COMPANIA DE SERVICIOS

INTEGRALES S.AS.
NiT/Cédula 900867923 NIT/Cedula
Obligacién RESPONSABLE DE VA Obligacidn
f 1 il
Email grupofuneraleslosangelesi@gmai Email
.com
Teléfono 0386334294 Teléfono
. » Carrera 21 No 31 - 42 Barrio 20 de . »
Direccion Direccién

Julio
Ciudad, Depart.

YOPAL, CASANARE (CO)

Razdn Social

Ciudad, Depart.

Alcaldia Municipaf Hato Corozal

800012638
RESPONSABLE DE IVA
hacienda@hatocorozal-

casanare.gov.co
6378066

Calle t2#8-13
HATO CORGZAL, CASANARE (CO)

REF DESCRIPCION CANT. (EA) PRECIO IMP. SUBTOTAL TOTAL
1 SFI003 Servicio Funerario Integral (Levantamiento del 1 £3,100,000.00 VA% $3,100,000.00 £3,100,000.00
cuerpo, preservacion del cuerpo, cofre funebre,
Muebles de velacion, cfrenda floral, servicio de
carroza, oficios religiosos y destino final béveda
por cinco {5) aftos)
1
Subtotal $3,100,000.00
Total $3,100,000.00

Fallecidg: JULIO EDITH LOPEZ LOPEZ...C.C. N° 4,173,.818...CERTIFICADO DE DEFUNCION N*° 70538150-5

\\\"" ”w:/"/ Grupo Funerales

L

Yoo fageles |
"S0UBET.923-9 REGIMEN COMUN o

. 9
Cra: 2% N\AA-BRBIDR 20 de Julio

r

FIRMA CLIENTE

CUFE: 7822b9d178728f512735409778023b560258f721cbd9cf2f11ee0060fedad1c208d21786e90182dd3¢cd7dh3ahd5%e7al

Software propio FUNERALES fabricado por DATAICO SAS 901223648
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GRUPO FUNERALES LOS ANGELES COMPANIA DE SERVICIOS INTEGRALES

S.AS NIT 900867923
No somos Gran Contribuyente
No sames Agente Retenedor del fmpuesto sobre las Ventas - VA

Factura Electronica de Venta FLA-63

Representacion Grafica
Autorizacion Numeracion de Facturacion Electrénica
No. 18764001331205 de 28/07/2020 - 28/0772021 awtoriza FLA-1 a FLA-300

Tipo de Operacian
Fecha de Generacion
Fecha de Vencimiento
Forma de Pago
Medio de Pago

Moneda

Orgen de Compra

o somos Autorretenedor def iImpuesto sobre {a Renta y Complementarios

DATOS DEL EMISOR

Estandar

01/09/2020 0000
071272020 20:31
Contado 97 DIAS
Consignacién bancarta
cop

FLAB2

DATOS DEL CLIENTE

Razén Social

GRUPC FUNERALES LOS ANGELES
COMPARNIA DE SERVICIOS

INTEGRALES S.AS.
NIT/Cédula 900867923
Cbligacion RESPONSABLE DE IVA
rupofuneraiesiosangeles!@gmaii
Email grup geles1@g
.com
Teléfono 0386334294
. » Carrera 21 No 31 - 42 Barrioc 20 de
Direccion Julio

Ciudad, Depart.

YOPAL, CASANARE (CO)

Razon Social

NIT/Cédula
Obligacién

Emait

Teléfono

Direccion

Ciudad, Depart.

Alcaldia Municipal Hato Corozal

800012638
RESPONSABLE DE IVA
hacienda@hatocorozal-

casanare.gov.co
6378066

Calle12#8-13
HATO COROZAL, CASANARE (CO)

REF DESCRIPCION CANT. (EA) PRECIO iMP. SUBTOTAL TOTAL
1 SH003 Servicio Funerario Integral (Levantamlento del 1 $3,300,000.00 VA 0% %$3,300,000.00 $3,300,000.00
cuerpo, preservacion del cuerpo, servicio de
laboratorio, cofre finebre tipo extra, muebles
de velacion, ofrenda floral, servicio de carroza,
oficios religiosos y destino final béveda por
cinea {5) afios)
1
Subtotal $3,300,000.00
Total $3,300,000.00

Fallecido: AGUSTIN CETINA..C.C. N°..1.166.341 . .CERTIFICADO DE DEFUNCION N° 713208200

-42 Barrio X0 de Juhic — ~
FIRMA EMISOR

ST, Grupo Funergles
- w7 Los An eles)(\
: b AN

FIRMA CLIENTE

CUFE: 7951d8b94337d6a0e93a06952a0e 74074680017 ced4274121¢1212fBc746a20dfeabdbel1 0e07754f8e07 1 acebfoec70f
Software propio FUNERALES fabricado por DATAICO SAS 901223648
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Factura Electronica de Venta FLA-64

ol Representacion Grafica
Autorizacidn Numeracion de Facturacion Electronica
No. 18764001331205 de 28/07/2020 - 28/07/2021 autoriza FLA-1 a FLA-300

Tipo de Operacion Estandar

o Fecha de Generacion 01/09/2020 00.00

Fecha de Vencimiento 07/12/2020 20.37

GRUPO FUNERALES LOS ANGELES COMPANIA DE SERVICIOS INTEGRALES Forma de Pago Contado 57 DIAS

S.AS. NIT 900867923 Medio de Pago Consignacidn bancaria

No somes Gran Contribuyente Maneda CopP

No soros Agente Retenedor del Impuesto sobre las Ventas - VA Orden de Compra FLAG4
No somos Autorretenedor del Impuesio sobre {2 Renta y Complementarios

DATOS DEL EMISOR DATOS DEL CLIENTE

GRUPO FUNERALES LOS ANGELES
COMPANIA DE SERVICIOS

Razén Social

Razdn Social

Alcaldia Municipal Hato Corozal

INTEGRALES S.AS.
NIT/Cédula 900867923 NIT/Cédula 800012638
Obligacion RESPONSABLE DE IVA Obligacion RESPONSABLE DE IVA

. grupofuneralesiosangeies1@gmail . hacienda@hatocorozal-

Emait Email

.com casanare.gov.co
Teléfono 0386334294 Teléfono 6378066

1No31-4 o2

Direccién Jf-i?:;era 21 No3 2 Barrio 20 de Direccion Calle12#8-13

Ciudad, Depart. YOPAL, CASANARE (CO)

Ciudad, Depart.

HATQ COROZAL, CASANARE {CO)

REF DESCRIPCION CANT. (EA) PRECIO IMP. SUBTOTAL TOTAL
1 §FI003 Servitio Funerario integral (Levantamiento det 1 $3,100,000.00 VA (0% $3,100,000.00 £3,100,000.00
cuerpo, preservacion del cuerpo, cofre funebre,
Muebles de velacion, ofrenda floral, servicio de
carroza, oficios religiosos y destino final béveda
por cinco (5) afios)
1
Subtotal $3,100,000.00
Total $3,100,000.00

Fallecido: BENIGNO GUACHE..C.C, N°.4,154,194, ,CERTIFICADO DE DEFUNCION N° 70538151-2

FIRMA CLENTE

CUFE: 2bcc08bf5a9714f9f4d9341d0082bc79883a504817466ef5c3efa63177e92975f421b1530eeec37caed 791877322270

Software propio FUNERALES fabricade por DATAICO SAS 901223648 PAGINA 1/1



Hepublica de Culombia
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