
No de Documento
de Identidad del Suscriptor

Estrato del Suscriptor
Nombre Completo del 

Suscriptor
Periodo Facturado

MES
Fecha Pago Oportuno
Sin Recargo Adicional

Consecutivo Identi�cador
de Factura

Fecha de Pago con Recargo
Adicional

Código Interno del
Suscriptor 

Télefono de Contacto
Suscriptor 

Valor Individual del
Servicio 

Dirección de Residencia
del Suscriptor

Paquete Escojido
4M - 25M

Sub Total Sin IVA

Costo Impuesto IVA
(Solo en algunos casos)

Costo Total Periodo

Costo Periodo Anterior

Costo Total a Pagar

CONOCE LA FACTURA DE SERVICIO DE SERVYCOM


