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Pago PSE

~ Resuitado de su transaccion

Estado
Aprobado

Nl'_l:mero'de_aprobaciﬁn
00760600

- Fecha del pago
18/07/2019

~ Hora del pago
1235 PM -

Nimero de producto brige_r_; '
************9/200' N

_ Destino del pago

Patrimonio Autonomo Fondo Nacional del

Turismo

- RorcsDavkkenda 5 A Todes los dernahes sescreados 7047,

4

: Valpr‘. del pago
$ 793.000,00-

_Motivb :

Pago Lig No.356395-A%0 2019 Trim. 2.

Referencial =~
192.168.2.10 .

. Referencia2 .
S oc

_Reterencia's C
' 900301291 . -~

Codigo unico CUS
CA7T1760600
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