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Proceso: Gestión Financiera
Nombre formato: Constancia de cumplimiento ATI – SAR
Etapa: Ejecutar y reconocer los hechos económicos y financieros


[SEDE]
[NOMBRE DE LA DEPENDENCIA]

EL SUSCRITO RESPONSABLE DEL SEGUIMIENTO
HACE CONSTAR QUE:
	1. Se cumplió a satisfacción en el plazo establecido con las obligaciones pactadas en el: 	

	ATI
      
☐
	SAR   

☐
	Número:
	Año:

	Adición
No. /  Año
	
	Otrosí 
No. /  Año
	
	Código Empresa  SGF – QUIPU
	

	SERVICIO ACADÉMICO REMUNERADO - SAR

	NOMBRE BENEFICIARIO 
	

	IDENTIFICACIÓN No.
	

	AUTORIZACIÓN TRANSFERENCIA INTERNA - ATI

	EMPRESA SGF- QUIPU
BENEFICIARIA  
	

	2. Se autoriza el pago

    ☐   Parcial No.____, por valor de $__________________

    ☐   Final, por valor de $___________________________

    ☐    Único, por valor de $__________________________
	




Se expide la presente constancia para efectos del respectivo pago en la ciudad de__________ el día ______ del mes  de_________ del año________.

[FIRMA]
____________________________________
[NOMBRE DEL RESPONSABLE DEL SEGUIMIENTO]
[No. Identificación]
[Correo electrónico] 
[Teléfono]

	[OBSERVACIONES]






La Universidad Nacional de Colombia, como responsable del Tratamiento de Datos Personales, informa que los datos de carácter personal recolectados mediante este formato, se encuentran bajo medidas que garantizan la seguridad, confidencialidad e integridad y su tratamiento se realiza de acuerdo al cumplimiento normativo de la Ley 1581 de 2012 y de la Política de Tratamiento de Datos de la Universidad Nacional de Colombia. Puede ejercer sus derechos como titular a conocer, actualizar, rectificar y revocar las autorizaciones dadas a las finalidades aplicables a través de los canales dispuestos y disponibles en www.unal.edu.co o e-mail: protecdatos_na@unal.edu.co.
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