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Medellin 26 de julio del 2024
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ASUNTO: Circularizacién de cartera a deudores con corte a 30 de junio de 2024.

Cordial saludo,

Mediante el presente oficio comedidamente solicitamos el cruce de la
cartera anexa en el Excel y finalmente el pago de las facturas a las cuales
haya lugar, toda vez que es de suma importancia para nuestra institucion
contar con un flujo de caja y una cartera depurada.

Agradezco su amable atencién y pronta respuesta,

OLGA CECILIA MEJ|A JA}AMILLO
Directora ejecutiva
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