
_______ _ _ _ _ _____ _ _

___FACTURA
___67088

_____FACTURA
_____67088

EFRAIN ALEJANDRO ANGULO ALBARRACIN
______4 Grado

EFRAIN JOSE ANGULO PENA 
_______________________12.112.765

EFRAIN ALEJANDRO ANGULO ALBARRACIN
______4 Grado

EFRAIN JOSE ANGULO PENA 
_______________________12.112.765

_Mensualidad Julio _5461.27 _Mensualidad Julio _5461.27
_ _ _ _
_ _ _ _
_ _ _ _
_ _ _ _
_ _ _ _
_ _ _ _
_ _ _ _
_ _ _ _
_ _ _ _
_ _ _ _
_EXENTO _5461.27 _EXENTO _5461.27

5461.27 5461.27

Tipo Cob:Transferencia: 0 Abono: 
Punto De Venta: 5461.27 
Bolivares: 
Nro.Doc: 12.112.765 
Caracas 2024-06-28

_____________________ Tipo Cob:Transferencia: 0Abono: 
_____________________ Punto De Venta: 5461.27 
_____________________ _Bolivares: 
______________________Nro.Doc: 12.112.765 
______________________Caracas 2024-06-28


