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INFORME DE EJECUCION FINANCIERA

JARDIN CASTILLO SAN LUCAS

ASOCIADO: FUNDACION SOCIAL CASTILLO SAN LUCAS

Numero y fecha de suscripcion del 7902- | Fecha Acta de Inicio: 18/08/2020

Fecha de Terminacion:

2020 02/03/2021
Modificaciones: Si_ No x

Suspensiones: Si_ No Dias Habiles :

Adiciones:Si___ NoX $

Prérroga: Si XNo _  Tiempo 41dias

Periodo del Informe:01/01/2021 A

31/01/2021

Localidad: San Cristobal Direccion del predio: Calle 40B BIS 11 86 | Teléfono:3102932499

Representante Legal: Ligia Esmeralda Pértela

Montealegre

Correo Electrénico:peque_sabios@hotmail.com

Coordinador LUZ STELLA SAENZ PORTELA

Correo Electrénico:peque_sabios@hotmail.com

Cobertura Autorizada:176

Nifios(as) Matriculados:150

ASPECTOS FINANCIEROS

INFORMACION CUANTITATIVA DEL CONVENIO

No

OBLIGACION

DESCRIPCION DE ACTIVIDADES

SOPORTE

Registrar su actividad
financiera y contable de
acuerdo con lo
establecido  en las
Normas Internacionales
de Informacion
Financiera (NIIF).

se da cumplimiento con el paquete contable

Anexo 1: Libros auxiliares contables

Realizar el pago de
todas las obligaciones
adquiridas  para el
funcionamiento del
Jardin Infantil, durante
el término de ejecucién
del Convenio

Se realizan todos los pagos de las obligaciones
adquiridas para el funcionamiento del jardin durante
mes de Enero 2021

Anexo 2: Soporte informacion enviada al
apoyo de supervision Financiero al correo
electronico, con soportes de todos los
pagos ejecutados.

Pagar dentro de los 10
primeros dias
calendario del mes el
salario u honorarios
(segun sea el caso) y a
través de transferencia
electrénica en la cuenta
de ahorros o corriente
suministrada  por el
talento humano al
momento de ser
contratado, los salarios,
honorarios y
prestaciones sociales e
indemnizaciones

laborales, estas Ultimas
cuando haya lugar al
talento humano acorde
con los valores
establecidos en la
propuesta establecida

Se realiza pago el dia 30/01/2021 por medio de
transferencia dispersion de pagos

Anexo 2: Soporte informacion enviada al
apoyo de supervision Financiero al correo
electrénico, con libros auxiliares.

Cra. 7 No. 32 - 18/ Cjudadela San Martin
Secretaria Disirital de Integracion Sacial
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para el presente
proceso competitivo,
efectuando los pagos
de derechos laborales y
parafiscales a que haya

recursos publicos que
reciba, debido a Ila
suscripcion  Convenio,
para los gastos que
demande el
cumplimiento del objeto
de este y acorde con la
propuesta objeto del
presente proceso
competitivo.

lugar.
Destinar Se realizan los pagos de la ejecucién del mes de | Anexo 2: Soporte informacién enviada al
exclusivamente los | Enero de cada uno de los proveedores apoyo de supervision Financiero al correo

pagos ejecutados.

los recursos
econdémicos aportados
por el Asociado y
aportados por la SDIS,
de acuerdo con las
directrices dadas por la
SDIS y acorde con la
propuesta objeto del
presente proceso
competitivo.

Suministrar via correo | Se suministran
electronico al correo | magnéticos en CD tales como certificacion emitida
establecido  por el | por el revisor fiscal y/o facturas de los recursos
Supervisor, los soportes | econémicos o en especie aportados por el asociado | pagos ejecutados y libros auxiliares.
que evidencien la |y SDIS segun las directrices y acorde con la
adecuada ejecucion de | propuesta objeto del contrato 7902-2020.

los soportes fisicos y

1. INFORME DE EJECUCION DEL GASTO.

CONCEPTO DE GASTO

VALOR EJECUTADO

APORTE SDIS

APORTE ASOCIADO

TALENTO HUMANO

26.987.681

ESPACIO FiSICO FUNCIONAL

5.040.640

VIGILANCIA

DESGASTE Y USO DE LOS BIENES MUEBLES,
EQUIPOS INDUSTRIALES Y DOTACION

ELEMENTOS DE ASEO PERSONAL

20.000

ELEMENTOS DE ASEO INSTITUCIONAL

126.000

PAPELERIA

MATERIAL DIDACTICO

ALIMENTACION

9.932.550

SALIDA PEDAGOGICA (RECREACION)

TOTAL

37.046.231

5.060.640

2. TALENTO HUMANO

Cra. 7 No. 32 - 168/ Ciudadela San Martin
crefaria Distrital de Integracion Saocial

www.inlegraconsocsal gov.co
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PARA TODOS

electrénico, con soportes de todos los

Anexo 2: Soporte informacién enviada al
apoyo de supervision Financiero al correo
electrénico, con soportes de todos los
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NOMBRE PERFIL CARGO TIPO DE VINCULACION
LUZ STELLA SAENZ PORTELA Profesional Coordinador OPS
DIANA JUDITH VARGAS MAHECHA Profesional Docente OPS
MARIA DE LA PAZ VALERO VALERO Profesional Docente OPS
LUZ STELLA DIAZ RAMIREZ Profesional Docente OPS
JENNIFER EDITH ALONSO CAINABA Profesional Docente OPS
MARTHA ROSA VALLES Profesional Docente OPS
BLANCA LILIA UMANA REY Profesional Docente OPS
YENNY PAOLA LOZANO IBARRA Profesional Docente OPS
MARTHA VALLES Profesional Docente OPS
GLORIA INES VARGAS OVALLE Profesional Docente OPS
MARCELA FORERO MONCADA Profesional Docente OPS
TANIA SELEN PULIDO ROFRIGUEZ Profesional Docente OPS
DALGI ROCIO RAMIREZ Profesional Docente OPS
LAURA KATHERINE MATEUS Profesional Docente OPS
LEIDY MARQUEZ VELSCO Profesional Docente OPS
LOLA ESTEFANIA CEBALLOS PARDO Técnica Aux.Pedagogica OPS
SIRLEY POSADA BARBOSA Técnica Aux. Pedagogica OPS
MERY SAENZ PORTELA Técnica Aux.Pedagogico OPS
NATALIA SALAMANCA BARRERA Bachiller Apoyo Administra OPS
MIGUEL ANGEL DOMINGUEZ Bachiller Apoyo Administra OPS
JOHANY PARDO Bachiller Serv.Generales OPS
MARIA TRANSITO URREA Bachiller Serv.Generales OPS
CARLOS ANDRES MORALES técnico Serv.Generales OPS
MARILUZ NOVOA OCHOA Bachiller Manipulador OPS
JHONATAN JAVIER LEON RUIZ Bachiller Manipulador OPS
3. SOPORTES DE PAGOS DE SEGURIDAD SOCIAL
| TIPO DE CONTRATO | CANTIDAD | SOPORTE

-

Cra. 7 No. 32 - 16 / Cijudadela San Martin
Secretaria Disirital de Integracion Sacial

327 97 97

wwiwvinlegraconsocial.gov.co

MEJOR

PARA TODOS
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Revisado:
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Observaciones supervision:
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SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION SOCIAL CODIGO
JARDINES INFANTILES COFINANCIADOS VERSION
ASPECTOS FINANCIEROS Fecha
R < RELA(;ION SOPORTES Paginaldel
Dsi— BOGOEADC CONVENIO N° 7902 - ZONA 24 OPCION 2 - JARDIN INFANTIL CASTILLO SAN LUCAS Fecha visita:
retaria Diral
INTEGRACION SOCIAL SOPORTES CORRESPONDIENTES AL MES DE ENERO DE 2021 03/03/2021
TALENTO HUMANO
VINCULACION FECHA DE PAGO MEDIO DE PAGO ENTIDAD BANCARIA N DDEEBICTL/J\ED,\LTA APORTANTE '\I{S'II:SLR
SDIS ASOCIADO
PRESTACION DE SERVICIOS 1/02/2020 TRANSFERENCIA BANCO DE BOGOTA 174133025 26.987.681 $ 26.987.681
SI TIENE PERSONAL VINCUALDO POR CONTRATO LABORAL DILIGENCIE LA SIGUIENTE INFORMACION
SEGURIDAD SOCIAL FECHA DE PAGO I OPERADORPILA |  N°DEPLANILLA |  N° DE AFILIADOS SDIS ASOCIADO - VALOR
PROVISIONES Relacione el Valor de las Provisiones realizadas durante el mes $ -
TOTAL TALENTO HUMANO 26.987.681 | $ - $ 26.987.681
ESPACIO FISICO FUNCIONAL
CONCEPTO ] NOMBRE DEL REVISOR FISCAL O CONTADOR SDIS ASOCIADO VALOR
USO DEL INMUEBLE ] ARTURO SANDOVAL QUINAYA - $ 5.040.640 | $  5.040.640
TOTAL ESPACIO FISICO FUNCIONAL - $ 5.040.640 | $  5.040.640
VIGILANCIA
EMPRESA DE VIGILANCIA | N° FACTURA | FECHA FACTURA | FECHA DEL PAGO SDIS ASOCIADO VALOR
| $ -
TOTAL VIGILANCIA - $ - $ -
DESGASTE Y USO DE LOS BIENES MUEBLES, EQUIPOS INDUSTRIALES Y DOTACION
CONCEPTO | SOPORTE | TERCERO | FECHA SDIS ASOCIADO VALOR
| | | $ -
- $ - $ -
ELEMENTOS DE ASEO PERSONAL
PROVEEDOR Y/O TERCERO | NIT | SOPORTE | FECHA SDIS ASOCIADO VALOR
MIGUEL MATEUS | 1.030.627.236-3 | FV1646 I 19/01/2021 $ 20.000 | $ 20.000
TOTAL ELEMENTOS DE ASEO PERSONAL - $ 20.000 | $ 20.000
ELEMENTOS DE ASEO INSTITUCIONAL
PROVEEDOR Y/O TERCERO | NIT | SOPORTE ] FECHA SDIS ASOCIADO VALOR
MIGUEL MATEUS | 1.030.627.236-3 | FV1646 I 19/01/2021 126.000 $ 126.000
TOTAL ELEMENTOS DE ASEO INSTITUCIONAL 126.000 | $ - $ 126.000
PAPELERIA
PROVEEDOR Y/O TERCERO | NIT | SOPORTE | FECHA SDIS ASOCIADO VALOR
| | l $ -
TOTAL PAPELERIA R R _
MATERIAL DIDACTICO
PROVEEDOR Y/O TERCERO | NIT | SOPORTE ] FECHA SDIS ASOCIADO VALOR
TOTAL MATERIAL DIDACTICO - $ - $ -
ALIMENTOS
PROVEEDOR Y/O TERCERO NIT SOPORTE FECHA SDIS ASOCIADO VALOR
MIGUEL MATEUS 1.030.627.236-3 1604 6/01/2021 7.798.000 $  7.798.000
MIGUEL MATEUS 1.030.627.236-3 1645 19/01/2021 2.134.550 $ 2.134.550
TOTAL ALIMENTOS 9.932.550 | $ - $  9.932.550
SALIDA PEDAGOGICA
PROVEEDOR Y/O TERCERO | NIT | SOPORTE | FECHA SDIS ASOCIADO VALOR
TOTAL SALIDA PEDAGOGICA - $ - $ -
TOTAL EJECUCION MENSUAL | $ 37.046.231 | $ 5.060.640 | $ 42.106.871

* Para el concepto de Talento Humano se requiere adjuntar la hoja de trabajo.
* En los espacios donde no hay a lugar observaciones diligenciar N/A (no aplica)

Notas Aclaratorias:

1.Para los Asociados que estén obligados a tener Revisor fiscal, el soporte de ejecucion del rubro Espacio Fisico Funcional debe ser firmado por éste, de lo contrario debera ser firmado por el Contador.
2. Para la relacion de los soportes correspondientes a los rubros de aseo personal, aseo institucional, papeleria y material didactico solamente se deben incluir los soportes verificados en el jardin infantil

cofinanciado que presenten visto bueno de la supervision.

3. En el rubro de alimentos tnicamente se debe relacionar las facturas de los proveedores previamente verificados por el componente de nutricién y que cuenten con concepto higiénico favorable sin

observaciones.

4. En caso de presentarse facturas que contengan elementos que no presenten Vo.Bo, en la casilla de observaciones debera relacionar los elementos y/6 valores que NO seran tenidos en cuenta para el

mes verificado.
5. El presente formato NO contempla los Descuentos o Inejecuciones realizadas durante el mes verificado.




OBSERVACIONES DE QUIEN REALIZA LA VISITA:

EJECUCION DEL MES ENERO 2021 POR VALOR DE $42.106.871
EJECUCION SDIS POR VALOR DE $37.046.231

Talento Humano: Para este concepto, se verificaron los dias laborados del mes 13 dias del (18 al 30 de enero) y tres dias de paquete alimentario (4,5y 6 de enero), por el valor dia de cada perfil segln estructura de costos.

Del 1 al 17 de enero se proyectaron 2 dias laborados para el 50% del personal que corresponde a (1 Responsable Servicio, 7 Profesionales de Atencion a la primera infancia, 2 auxiliar pedagégica, 2 personas de Aseo e Higiene) y
3 dias laborados para el personal de alimentos por un valor total de $2.643.727. Igualmente 13 dias laborados del 18 al 30 de enero por valor de $26.502.710 para todo el personal.

El valor proyectado para el mes de enero es por $29.146.437, menos los descuentos de talento humano por $2.158.756, se llevé a la ejecucion el valor de $26.987.681

VINCULACION FECHA DE PAGO MEDIO DE PAGO ENTIDAD BANCARIA N° DE CUENTA APORTANTE
DEBITADA SDIS
PRESTACION DE SERVICIOS 1/02/2020 TRANSFERENCIA | BANCO DE BOGOTA 174133025 $  26.987.681

Elementos de Aseo Personal: El valor proyectado para el mes verificado es por $760.320, que corresponde a 10 dias habiles (18 al 30 de enero) por valor dia nifio $800 por la cobertura autorizada para el convenio segin
estructura de costos La Secretaria aporta en este concepto el 54%. La factura se tomé como aporte del asociado.

Elementos de Aseo Institucional: El valor proyectado para el mes verificado es por $1.936.000, que corresponde a 10 dias habiles (18 al 30 de enero) por valor dia nifio $1.100 por la cobertura autorizada para el convenio segln
estructura de costos. Se llevé el valor de $126.000

PROVEEDOR Y/O TERCERO [ NIT | SOPORTE [ FECHA SDIS
MIGUEL MATEUS | 1.030627.236-3 | FV1646 | 19/01/2021] $ 126.000
TOTAL ELEMENTOS DE ASEO INSTITUCIONAL $ 126.000

No se tom¢ la factura 1605 de fecha 06 de enero por valor de $476.900 debido a que la misma tenia fecha del 06 de enero de 2021 y este concepto se reconocié a partir del 18 de enero.
El asociado presentd la factura 1646 de fecha 19 de enero de 2021, del proveedor Miguel Mateus con Nit 1.030.627.236-3 por valor de $492.900, de los cuales $20.000 corresponden a aseo personal y $472.900 a aseo
institucional, Se llevo el valor de $126.000 en el concepto de Aseo Institucional, la diferencia es asumida por el Asociado.

Papeleria: El valor proyectado para el mes verificado es por $792.000 que corresponde a 10 dias habiles (18 al 30 de enero) por valor dia nifio $900 por la cobertura autorizada para el convenio segun estructura de costos. Para el
mes de enero no hubo entrega de kit pedagdgico. La Secretaria aporta en este concepto el 50%.

Alimentos: El valor proyectado del mes verificado de $23.584.000, que corresponde a 20 dias habiles (31 de diciembre al 29 de enero) por valor dia nifio $6.700 por la cobertura autorizada para el convenio segln estructura de
costos menos los descuentos de cobertura por $5.989.800.

PROVEEDOR Y/O TERCERO NIT SOPORTE FECHA SDIsS
MIGUEL MATEUS 1.030.627.236-3 1604 6/01/2021| $ 7.798.000
MIGUEL MATEUS 1.030.627.236-3 1645 19/01/2021| $ 2.134.550

TOTAL ALIMENTOS $ 9.932.550

Se llevé a la ejecucion el valor de $9.932.550

El asociado presentd la factura 1604 de fecha 06 de enero de 2021, del proveedor Miguel Mateus con Nit 1.030.627.236-3 por valor de $8.059.500, paquete alimentario del 31 de diciembre al 29 de enero (115 paquetes
alimentarios), se aplicé descuento por mayor cantidad factura por $261.500, se llevé a la ejecucion el valor de $7.798.000

El asociado presentd la factura 1645 de fecha 19 de enero de 2021, del proveedor Miguel Mateus con Nit 1.030.627.236-3 por valor de $2.247.350, se aplicé descuento por mayor cantidad facturada por $112.800, se llevé el valor
de $2.134.550.

EJECUCION ASOCIADO POR VALOR DE $5.060.640

Espacio Fisico funcional El valor proyectado para el mes de enero es por $5.040.640, que corresponde a 16 dias calendario (4,5 y 6 de enero y del 18 al 30 de enero) por valor nifio mes $53.700 por la cobertura autorizada segun
estructura de costos. El asociado presento certificado de Revisor fiscal por valor de $5.040.640

CONCEPTO [ NOMBRE DEL REVISOR FISCAL © CONTADOR ASOCIADO
USO DEL INMUEBLE [ ARTURO SANDOVAL QUINAYA $__ 5.040.640
TOTAL ESPACIO FISICO FUNCIONAL $  5.040.640

Elementos de Aseo Personal: El valor proyectado para el mes verificado es por $647.680, que corresponde a 10 dias habiles (18 al 30 de enero) por valor dia nifio $800 por la cobertura autorizada para el convenio segin
estructura de costos, El Asociado aporta en este concepto el 46%. Se llevo el valor de $20.000.

PROVEEDOR Y/O TERCERO [ NIT [ SOPORTE | FECHA ASOCIADO
MIGUEL MATEUS 1.030.627.236-3 FV1646 | 19/01/2021[ $ 20.000
El asociado present6 I factura 1646 de fecha 19 de enero de 2021 TdeT prozecdEMIDS! FPERBGD060.627.236-3 por valor de $492.900, de los cuales $20.00@@oo@$ponden a aseo personal y es aporte del Asociado.

Papeleria: El valor proyectado para el mes verificado es por $792.000 que corresponde a 10 dias habiles (18 al 30 de enero) por valor dia nifio $900 por la cobertura autorizada para el convenio segln estructura de costos. Para el
mes de enero no hubo entrega de kit pedagégico. El Asociado aporta en este concepto el 50%.

RELACION DE DESCUENTOS POR PERIODO DE DESEMBOLSO
Descuentos de cobertura enero 2021: 894 nifios y nifias a los que no fue entregado el paquete alimentario en los 20 dias habiles del mes verificado, por el valor unitario de $6.700, lo que equivale al valor total de $5.989.800

Descuentos de talento humano: Para el mes verificado se aplicaron descuentos por $2.158.757

-Se aplic6 descuento de 2 dias por cobertura de Arl (5y 6 de enero) de las siguientes 5 Profesionales de Atencion a la Primera Infancia (Diana Vargas, Marcela Forero, Yeny Lozano, Laura Matues y Delgi Rocio Ramirez) por valor
de $1.042.433.

-Se aplicé descuento de 2 dias por cobertura de Arl (5y 6 de enero) de las siguientes 2 personas de Aseo e Higiene (Carlos Morales y Maria Urrea) por valor de $201.640.
-Se aplicé descuento de 3 dias por cobertura de Arl (4,5 y 6 de enero) de Mary Luz Novoa -Personal de Servicio de Alimentos por valor de $157.140.

6 descuento de 3 dias por Personal de Servicio de Alimentos no contratada los dias (4,5 y 6 de enero) por valor de $157.140.

6 descuento de 2 dias por Auxiliar Atencién a la Primera Infancia no contratada los dias (5 y 6 de enero) por valor de $123.880.

-Se aplicé descuento de 1 dia por cobertura de Arl (18 de enero) de la Profesional de Atencién a la Primera Infancia Martha Rosa Valles por valor de $104.243

-Se aplicé descuento de 1 dia por cobertura de Arl (18 de enero) para 2 personas del Personal de Aseo e Higiene (Carlos Morales y Maria Urrea) por valor de $100.820.
-Se aplicé descuento de 1 dia por cobertura de Arl (18 de enero) para Auxiliar Atencion a la Primera Infancia Sirley Posada por valor de $61.940.

-Se aplicé descuento de 4 dias (18,19,20, y 21) Personal de Alimentos sin contratar por valor de $209.520

Nota: Los conceptos de gasto de Vigilancia, Desgaste y uso de los bienes muebles, Espacio Fisico Funcional, material didactico y salida pedagdgica no fueron ejecutados, dando alcance a lo establecido en la minuta del convenio
segundo proceso, en la cual determina que durante la emergencia sanitaria declarada por el COVID-19 seréan reconocidos los conceptos de Talento humano, Elementos de Aseo Personal, Elementos de Aseo Institucional,
Papeleria y Alimentos.

De acuerdo al modificatorio N1 los desembolsos se realizaran conforme a la modalidad Multimodal y la fecha de finalizacién segtin esta modalidad es el 02 de marzo de 2021, igualmente del 1 al 17 de enero se reconoceran asi
los siguientes conceptos: 50% Talento Humano (2 y 3 dias calendario), Alimentos (10 dias habiles) y Espacio Fisico Funcional (3 dias calendario) que corresponden a la entrega de paquete alimentario. Los conceptos de
Elementos de Aseo Institucional, Elementos de Aseo Personal y Papeleria se reconocerén una vez se inicie la prestacion del servicio.

\ )

FIRMA DE QUIEN RECIBE LA VISITA At Vel caaw | FIRMA DE QUIEN REALIZA LA VISITA o= i
NOMBRE:LUZ STELLA SAENZ PORTELA |CARGO: RESPONSABLE DEL SERVICIO NOMBRE: - I:ELI}_.\G-"fQLJ_J\/I‘/:K.CHAPARR_Q PUERTO
CEDULA DE CIUDADANIA: 51.703.872 CEDULA DE CIUDADANIA: 1.012.330.349




FUNDACION SOCIAL CASTILLO SAN LUCAS
CASTILLO SAN LUCAS CONVENIO 7902 OPCION 1
Libro Auxiliar entre el 06 y el 30 de Enero de 2021

| Tercero | Fecha | Notas | Factura |  Débitos | Créditos Saldo
51350501 SERVICIOS DE VIGILANCIA

Total para 51350501 SERVICIO DE VIGILANCIA 0,00 0,00 0,00
513510 PRESTACION DE SERVICIOS
30/01/2021  Servicios del 06 al 30 de Enero de 2021 (FCSL) T6 557.460 0,00 557.460
MERY SAENZ 30/01/2021 Servicios del 06 al 30 de Enero de 2021 (FCSL) T6 929.100 0,00 1.486.560
JHONATAN JA 30/01/2021 Servicios del 06 al 30 de Enero de 2021 (FCSL) T6 838.080 0,00 2.324.640
JOHANY PARL 30/01/2021 Servicios del 06 al 30 de Enero de 2021 (FCSL) T6 655.330 0,00 2.979.970
)S ANDRES M 30/01/2021 Servicios del 06 al 30 de Enero de 2021 (FCSL) T6 756.150 0,00 3.736.120
MARIA TRANS 30/01/2021 Servicios del 06 al 30 de Enero de 2021 (FCSL) T6 756.150 0,00 4.492.270
SIRLEY POSAI 30/01/2021 Servicios del 06 al 30 de Enero de 2021 (FCSL) T6 719.180 0,00 5.211.450
MARI LUZ NO 30/01/2021 Servicios del 06 al 30 de Enero de 2021 (FCSL) T6 838.080 0,00 6.049.530
HA VALLES PO| 30/01/2021 Servicios del 06 al 30 de Enero de 2021 (FCSL) T6 1.355.163 0,00 7.404.693

CEBALLOS PA 30/01/2021 Servicios del 06 al 30 de Enero de 2021 (FCSL) T6 805.220 0,00 8.209.913
DIANA JUDITI 30/01/2021 Servicios del 06 al 30 de Enero de 2021 (FCSL) T6 1.563.650 0,00 9.773.563
MARIA DE LA 30/01/2021 Servicios del 06 al 30 de Enero de 2021 (FCSL) T6 1.355.163 0,00 11.128.727
LEIDY ASTRIL 30/01/2021 Servicios del 06 al 30 de Enero de 2021 (FCSL) T6 1.563.650 0,00 12.692.377
LUZ STELLA L 30/01/2021 Servicios del 06 al 30 de Enero de 2021 (FCSL) T6 1.355.163 0,00 14.047.540
JENNIFER ED. 30/01/2021 Servicios del 06 al 30 de Enero de 2021 (FCSL) T6 1.563.650 0,00 15.611.190
GLORIA INES 30/01/2021 Servicios del 06 al 30 de Enero de 2021 (FCSL) T6 1.355.163 0,00 16.966.353
BLANCA LILIA 30/01/2021 Servicios del 06 al 30 de Enero de 2021 (FCSL) T6 1.355.163 0,00 18.321.517
YENNY PAOLA 30/01/2021 Servicios del 06 al 30 de Enero de 2021 (FCSL) T6 1.563.650 0,00 19.885.167
MARCELA FOF 30/01/2021 Servicios del 06 al 30 de Enero de 2021 (FCSL) T6 1.563.650 0,00 21.448.817
TANIA SELEN 30/01/2021 Servicios del 06 al 30 de Enero de 2021 (FCSL) T6 1.355.163 0,00 22.803.980
DALGI ROCIC 30/01/2021 Servicios del 06 al 30 de Enero de 2021 (FCSL) T6 1.563.650 0,00 24.367.630
THERIN MATE| 30/01/2021 Servicios del 06 al 30 de Enero de 2021 (FCSL) T6 1.563.650 0,00 25.931.280
L DOMINGUE{ 30/01/2021 Servicios del 06 al 30 de Enero de 2021 (FCSL) T6 748.367 0,00 26.679.647
LA SAENZ POR] 30/01/2021 Servicios del 06 al 30 de Enero de 2021 (FCSL) T6 1.976.250 0,00 28.655.897
Total para 513510 Prestacion de Servicios 28.655.896,67 0,00 0,00
516015 - Gastos Depreciacion Oficina

51601501 31/01/2021 Depreciacion Oficina (FCSL) DP O 0,00 0,00 0,00
Total para 51600501 Gastos Depreciacion 0,00 0,00 0,00
516020 - Gastos Depreciacion Equipo Computo

51602001 31/01/2021 Depreciacion Equipo Computo (FCSL) DP O 0,00 0,00 0,00
Total para 51602001 Gastos DepreciacionEquipo Computo 0,00 0,00 0,00
Fecha y Hora de Impresiéon: 08/02/2021 12:24 p.m Pagina 1 de 3

FUNDACION SOCIAL CASTILLO SAN LUCAS
CASTILLO SAN LUCAS CONVENIO 8844 - 31 OPCION 1
Libro Auxiliar entre el 06 y el 30 de Enero de 2021

| Tercero | Fecha | Notas | Factura |  Débitos | Créditos Saldo
516010 - Gastos Depreciacion Maquinaria y Equipo

51601001 31/01/2021 Bateria Cocina (FCSL) DP 0O 0,00 0,00 0,00
Total para 51601001 Gastos Depreciacion Bateria de COCINA 0,00 0,00 0,00
516010 Gastos Depreciacion

51601002 31/01/2021 Colchonetas (FCSL) DP O 0,00 0,00 0,00
Total para 51601002 Gastos Depreciacion Colchonetas 0,00 0,00 0,00
516010 Gastos Depreciacion

51601003 31/01/2021 Estibas (FCSL) DP O 0,00 0,00 0,00
Total para 51601003 Gastos Depreciacion Estibas 0,00 0,00 0,00
516010 -Gastos Depreciacion

5160104 31/01/2021 Armarios (FCSL) DP 0O 0,00 0,00 0,00
Total para 51601004 Gastos Depreciacion Armarios 0,00 0,00 0,00
516010 - Gastos Depreciacion Construcciones

51600501 31/01/2021 Construcciones (FCSL) DP 0O 0,00 0,00 0,00
Total para 51601005 Gastos Depreciacion construcciones 0,00 0,00 0,00
516010 - Gastos Depreciacion a cargo de terceros

51601005 31/01/2021 Otros (FCSL) DP O 0,00 0,00 0,00
Total para 51601006 Gastos Depreciacion a cargo de terceros 0,00 0,00 0,00
51952001-ELEMENTOS DE ASEO INSTITUCIONAL

MATEUS CAF 6/01/2021 Aseo Institucional (FCSL) FV 1605 476.900,00 0,00 476.900,00
MATEUS CAFM  19/01/2021 Aseo Institucional (FCSL) FV 1646 492.900,00 0,00 969.800,00
Total para 51952001 Elementos Aseo Inst. 969.800,00 0,00 969.800,00



51952002-ELEMENTOS DE ASEO PERSONAL
Total para 51952002 Elementos Aseo Personal 0,00 0,00 0,00

51959501-ALIMENTOS

MATEUS CAFR 6/01/2021 Alimentacion (FCSL) FV 1604 8.059.500,00 0,00 8.059.500,00
MATEUS CAM  19/01/2021 Alimentacion (FCSL) FV 1645 2.247.350,00 0,00 10.306.850,00
Total para 51959501 Alimentos 10.306.850,00 0,00 10.306.850,00
51953001 - Utiles Papeleria Fotocopias 0,00 0,00 0,00
Total para 51953001 - Utiles y Papeleria 0,00 0,00 0,00
Fecha y Hora de Impresion: 08/02/2021 12:24 p.m Pagina 2 de 3

FUNDACION SOCIAL CASTILLO SAN LUCAS
CASTILLO SAN LUCAS CONVENIO 8844 - 31 OPCION 1
Libro Auxiliar entre el 06 y el 30 de Enero de 2021

| Tercero | Fecha | Notas | Factura |  Débitos | créditos | Saldo |
51953002- SALIDA PEDAGOGICA 0,00 0,00 0,00
Total para 51953002 - SALIDA PEDAGOGICA 0,00 0,00 0,00

51959503 MATERIAL DIDACTICO
Total para 51959503 MATERIAL DIDACTICO 0,00 0,00 0,00

51959504 MATERIAL DE CONSUMO
Total para 51959504 MATERIAL DE CONSUMO 0,00 0,00 0,00

|Tota| Movimientos Débito y Crédito 39.932.546,67 0,00 11.276.650,00|
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FUNDACION SOCIAL CASTILLO SAN LUCAS
CASTILLO SAN LUCAS CONVENIO 7902 OPCION 1
Libro Auxiliar entre el 06 y el 30 de Enero de 2021

| Tercero | Fecha | Notas | Doc |  Débitos | Créditos | saldo |
23359501-ELEMENTOS DE ASEO INSTITUCIONAL
MATEUS CANAS MIGUEL ANGEL 6/01/2021 Aseo Institucic (FCSL) FV 1605 0,00 476.900,00 195.000,00
MATEUS CANAS MIGUEL ANGEL 19/01/2021 Aseo Institucic (FCSL) FV 1646 0,00 492.900,00 687.900,00
MATEUS CANAS MIGUEL ANGEL 6/01/2021 Aseo Institucic (FCSL) FV 1605 476.900,00 0,00 211.000,00
MATEUS CANAS MIGUEL ANGEL 19/01/2021 Aseo Institucic (FCSL) FV 1646 492.900,00 0,00 0,00
Total para 23359501 ELEMENTOS DE ASEO INSTITUCIONAL 969.800,00 969.800,00 0,00
51959503 MATERIAL DIDACTICO
Total para 51959503 MATERIAL DIDACTICO 0,00 0,00 0,00
23359502-ELEMENTOS DE ASEO PERSONAL
Total para 23359502 ELEMENTOS DE ASEO PERSONAL 0,00 0,00 0,00
23359503-ALIMENTOS
MATEUS CANAS MIGUEL ANGEL 6/01/2021 Alimentacion (FCSL) FV 1604 0,00 8.059.500,00 8.059.500,00
MATEUS CANAS MIGUEL ANGEL 19/01/2021 Alimentacion (FCSL) FV 1645 0,00 2.247.350,00 10.306.850,00
MATEUS CANAS MIGUEL ANGEL 6/01/2021 Alimentacion (FCSL) FV 1604 8.059.500,00 0,00 2.247.350,00
MATEUS CANAS MIGUEL ANGEL 19/01/2021 Alimentacion (FCSL) FV 1645 2.247.350,00 0,00 0,00
Total para 23359503 ALIMENTOS 10.306.850,00 10.306.850,00 0,00
23359504-PRESTACION DE SERVICIOS
NATALIA SALAMANCABARRERA 30/01/2021 06 al 30 de EI (FCSL) T6 0,00 557.460 557.460
MERY SAENZ PORTELA 30/01/2021 06 al 30 de EI (FCSL) T6 0,00 929.100 1.486.560
JHONATAN JAVIER LEON RUIZ 30/01/2021 06 al 30 de EI (FCSL) T6 0,00 838.080 2.324.640
JOHANY PARDO 30/01/2021 06 al 30 de EI (FCSL) T6 0,00 655.330 2.979.970
CARLOS ANDRES MORALES GOMEZ 30/01/2021 06 al 30 de EI (FCSL) T6 0,00 756.150 3.736.120
MARIA TRANSITO URREA 30/01/2021 06 al 30 de EI (FCSL) T6 0,00 756.150 4.492.270
SIRLEY POSADA BARBOSA 30/01/2021 06 al 30 de EI (FCSL) T6 0,00 719.180 5.211.450
MARI LUZ NOVOA OCHOA 30/01/2021 06 al 30 de EI (FCSL) T6 0,00 838.080 6.049.530
MARTHA ROSA VALLES PORTELA 30/01/2021 06 al 30 de EI (FCSL) T6 0,00 1.355.163 7.404.693
LOLA ESTEFANIA CEBALLOS PARDO 30/01/2021 06 al 30 de EI (FCSL) T6 0,00 805.220 8.209.913
DIANA JUDITH VARGAS MAHECHA 30/01/2021 06 al 30 de EI (FCSL) T6 0,00 1.563.650 9.773.563
MARIA DE LA PAZ VALERO VALERO 30/01/2021 06 al 30 de EI (FCSL) T6 0,00 1.355.163 11.128.727
LEIDY ASTRID MARQUEZ VELASCO 30/01/2021 06 al 30 de EI (FCSL) T6 0,00 1.563.650 12.692.377
LUZ STELLA DIAZ RAMIREZ 30/01/2021 06 al 30 de EI (FCSL) T6 0,00 1.355.163 14.047.540
JENNIFER EDITH ALONSO CAINABA 30/01/2021 06 al 30 de EI (FCSL) T6 0,00 1.563.650 15.611.190
GLORIA INES VARGAS OVALLE 30/01/2021 06 al 30 de EI (FCSL) T6 0,00 1.355.163 16.966.353
BLANCA LILIA UMANA REY 30/01/2021 06 al 30 de EI (FCSL) T6 0,00 1.355.163 18.321.517
YENNY PAOLA LOZANO IBARRA 30/01/2021 06 al 30 de EI (FCSL) T6 0,00 1.563.650 19.885.167
MARCELA FORERO MONCADA 30/01/2021 06 al 30 de EI (FCSL) T6 0,00 1.563.650 21.448.817
TANIA SELEN PULIDO RODRIGUEZ 30/01/2021 06 al 30 de EI (FCSL) T6 0,00 1.355.163 22.803.980
DALGI ROCIO RAMIREZ 30/01/2021 06 al 30 de EI (FCSL) T6 0,00 1.563.650 24.367.630
LAURA KATERIN MATEUS OLAYA 30/01/2021 06 al 30 de EI (FCSL) T6 0,00 1.563.650 25.931.280
MIGUEL ANGEL DOMINGEZ 30/01/2021 06 al 30 de EI (FCSL) T6 0,00 748.367 26.679.647
LUZ STELLA SAENZ PORTELA 30/01/2021 06 al 30 de EI (FCSL) T6 0,00 1.976.250 28.655.897
Total para 23359504-PRESTACION DE SERVICIOS 0,00 28.655.896,67 0,00
23359506 MATERIAL DE CONSUMO 0,00 0,00 0,00
Total para 23359506 MATERIAL DE CONSUMO 0,00 0,00 0,00
23359505 SERVICIOS DE VIGILANCIA
Total para 23359505 SERVICIOS DE VIGILANCIA 0,00 0,00 0,00
Fecha y Hora de Impresion: 08/02/2021 12:24 p.m Pagina 1 de 2
FUNDACION SOCIAL CASTILLO SAN LUCAS
CASTILLO SAN LUCAS CONVENIO 7902 OPCION 1
Libro Auxiliar entre el 06 y el 30 de Enero de 2021
| Tercero | Fecha | Notas | Doc |  Débitos | Créditos | saldo |
23359506-SALIDA PEDAGOGICA
Total para 23359506-SALIDA PEDAGOGICA 0,00 0,00 0,00



|Total Movimientos Débito y Crédito |  11.276.650,00 | 39.932.546,67 | 0,00 |
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FUNDACION SOCIAL CASTILLO SAN LUCAS
CASTILLO SAN LUCAS CONVENIO 7902 OPCION 1
Libro Auxiliar entre el 06 y el 30 de Enero de 2021

| Tercero | Fecha | Notas | Factura | Débitos |  Créditos | Saldo |
11100501 - Bancos Nacioni Saldos iniciales

TRANSFERENCIA DE TERCEROS 20.000.000,00 0,00 20.000.000,00
MATEUS CAF  6/01/2021 Aseo Institucic (FCSL) FV 1605 0,00 476.900,00 19.523.100,00
MATEUS CAF  19/01/2021 Aseo Institucic (FCSL) FV 1646 0,00 492.900,00 19.030.200,00
MATEUS CAF  6/01/2021 Alimentacion (FCSL) FV 1604 0,00 8.059.500,00 10.970.700,00
MATEUS CAF  19/01/2021 Alimentacion (FCSL) FV 1645 0,00 2.247.350,00 8.723.350,00

[Total para 11100501 Bancos Nacionales

20.000.000,00

11.276.650,00

8.723.350,00 |

Fecha y Hora de Impresion: 08/02/2021 12:24 p.m
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FUNDACION SOCIAL CASTILLO SAN LUCAS
CASTILLO SAN LUCAS CONVENIO 7902 OPCION 1
Libro Auxiliar entre el 06 y el 30 de Enero de 2021

| Tercero | Fecha | Notas | Factura | Débitos | Créditos | Saldo |
811505 - BIENES EN ARRENDAMIENTOS

JULIANA SAENZ 30/06/2020 Gastos Admion (FCSL) D.A 19 5.040.640,00 0,00 5.040.640,00
[Total para 811505-BIENES EN ARRENDAMIENTOS | 5.040.640,00] 0,00] 5.040.640,00]
Total Movimientos Débito y Crédito 5.040.640,00 0,00 5.040.640,00

Fecha y Hora de Impresion: 06/07/2020 12:24 p.m Pagina 1 de 1



FUNDACION SOCIAL CASTILLO SAN LUCAS
CASTILLO SAN LUCAS CONVENIO 7902 OPCION 1
Libro Auxiliar entre el 06 y el 30 de Enero de 2021
861505 - BIENES EN ARRENDAMIENTOS

JULIANA SAE 31/01/2021 Gastos Admio (FCSL) D.A 1 0,00  5.040.640,00 5.040.640,00
[Total para 861505-BIENES EN ARRENDAMIENTOS | 0,00  5.040.640,00] 5.040.640,00|
Total Movimientos Débito y Crédito | 0,00  5.040.640,00] 5.040.640,00|

Fecha y Hora de Impresién: 06/07/2020 12:24 p.m Pagina 1 de 1



 aportes Resumen General de Pago
enlinea

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacién dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerfg;FSENA e
CC 51703872 SAENZ PORTELA LUZ STELLA INDEPENDIENTE PRINCIPAL CARRERA 78 63B 69 BOGOTA-BOGOTA D.E. 5683803 Si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pensién Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2021-01 2021-01 1000002553 9415835327 | 2021/02/16 2021/02/08 | BANCO BOGOTA 0 $459,000
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacién Nombres Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Dias IBC Aporte
Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) $1,581,000 $253,000 $1,581,000 $197,700 $1,581,000
Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $1,581,000 $253,000 $1,581,000 $197,700 $0 $0 $1,581,000 $8,300 $o $o
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. ( 1 Afiliados) $1,581,000 $253,000 $1,581,000 $197,700 $0 $o $1,581,000 $8,300 $o $o
1 |cc |5170387Z |SAENZ Luz |231oo1 | 30 $1,581,000 $253,000|  EPS005| 30 $1,581,000 $197,700 0 $0 S0 14-23 30 $1,581,000 $8,300| 0 $0 $0
Total Aﬁ“ados( 1) $1,581,000 $253,000 $1,581,000 $197,700 $0 $0 $1,581,000 $8,300 $0 $0

Pagina 1 de 2 2021/02/08 06:18 AM
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d aportes Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacién dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
CC 51703872 SAENZ PORTELA LUZ STELLA INDEPENDIENTE PRINCIPAL CARRERA 78 63B 69 BOGOTA-BOGOTA D.E. 5683803 Si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pensién Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2021-01 2021-01 1000002553 9415835327 | 2021/02/16 2021/02/08 | BANCO BOGOTA 0 $459,000

RESUMEN DE PAGO

CODIGO NIT AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $253,000 $0 $0 $253,000
COLFONDOS 231001 800,227,940 6 1 $253,000 $0 $0 $253,000
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $8,300 $0 $0 $8,300
POSITIVA COMPARIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $8,300 $0 $0 $8,300
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $197,700 $0 $0 $197,700
SANITAS EPS005 800,251,440 6 1 $197,700 $0 $0 $197,700

$459,000

Pagina 2 de 2 2021/02/08 06:18 AM
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6/2/2021

Bancode Bogota

Fecha/Hora Ultimo Ingreso: 2021/02/05 15:01

Banco de Bogota

Fecha Actual: 2021/02/06 | Hora Ingreso: 18:01 IP: 201.233.40.188

Consultas
> Movimientos
> Hoy
Hoy ¢Ayuda?
Resumen
Parametros de consulta
Tipo Producto Nombre Producto No. Producto Valor a Consultar Valor Inicial Valor Final
Cuenta Ahorros CAH7530 *¥x4%3025 Débitos $100,000.00 $1,000,000.00
2021/02/08 Pago de servicio o comparendo 0000000000 $459,000.00 $0.00
2021/02/08 Pago de servicio o comparendo 0000000000 $277,400.00] $0.00,
2021/02/08 Pago de servicio o comparendo 0000000000 $263,8 00.051 g 0.05|
Detalle
Tipo Producto Nombre Producto No. Producto
Cuenta Ahorros CAH7530 *RX¥%3025
Fecha 2021/02/08
Transaccion Pago de servicio o comparendo
Oficina 0890
Desc. Oficina CANALES ELECTRONICOS
No. Documento 0000000000
Débitos $459,000.00
Créditos $0.00
Valor Efectivo $0.00
Valor Cheque $0.00

https://www.bancodebogota.com/icbs-web/Process?MID=02003&AID=HOME-0050&RQI=FA5001772B4C488C&CRFT=fa5001772b4c4749#10201
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P AGOS'MPLE I AUTOLIQUIDACION
S. I CONSOLIDADA
I m p e Fecha creacién reporte: 2021-02-03, 09:44:05AM  Tipo Planiila: I: PLANILLA INDEPENDIENTES Numéro Planilla: 1035394532
Perlodo Collzaclén:  onero de 2021 Perlodo Serviclo:  enero de 2021 Referencla pago (PIN): 8835523710
B » PAGADO 03/02/2021 )
|. DATOS DEL APORTANTE
Razén Social DIANA JUDITH VARGAS MAHECHA :
Documento CC52434347 Direocién CRA 19 G 83 28 SUR
Tipo de Empresa {INDEPENDIENTE Teléfono 7168840
Tipo Persona INATURAL Forma Presentacién (UNICO
Cludad {B0GOTAD.C. ) Departamento BOGOTAD.C.
Representants Legal - Identlificacion
Total Afiliadcs 1 ARP POSITVADESEGUROS
il. DETALLE DEL APORTANTE
Datos del Afiliado Novedades Penslones Salud Rlesgos Cajas Parafiscales Total
IRRR! E
— =gt T e [ ] e [ 2 =] = (== — (2= ==~ =] -
[ Basew l.:n:‘:"'- - S0 || il ||l l l ’ Em s “““"lm:ﬂ!w:t;! $900528( 5 NI 0z smazs|  sasmlcrmn o samss| bz 324 39 13 12 $ =2 30r)
NL.TOTALES .
E ! X Apertes Aporma - el TOTAL
8 Pormor BT Kabud IEZ Reswges T Capes Apares Pumsn Aportes Sslud |Apories Rissges | Aportss Cajas | Aportaw Sena Aportas ICBF ESAP Mo Educacise u::;lpd.—- ARP lnn:.‘nz !;-:? TOTAL FINAL
S s lu: ln_ml 3 SO 2% $ 145,400 $ 11100 $ 4.800] $ 18.200 30 30 so 30 so 32} 3252 oo !“-1' $ 222000
l i ol = -z = 5=¢
| ‘ : : EREE
N =l =7
(. - === 2=

Lineas de Servicio Fons SIMILE: Bopuis 343 2648 . Cail. 554 1515 - Madadiin: $14 66 48 - Bucaramanya: 643 80 $0 - Cartagena: 694 54 44 - Peselra: M0 25 82 - Barranquila: 141 82 50 - Raat dul Paia: 018030 371 871 |Mas que Facl, SIMPLE]

Asres Go kuprhin, sssguives Guw 64 (eabuwide recssario. Pictages ol niedio ambisnte esld on nuasiras mancs

|
Escaneado con CamScanner




aportes

Resumen General de Pago

enlinea

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
CC 52064771 VALERO VALERO MARIA DE LA PAZ INDEPENDIENTE PRINCIPAL CALLE 42A SUR 10 - 57ESTE. (BOGOTA-BOGOTAD.E. 5555555 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2021-01 2021-01 1000000997 9415778690 | 2021/02/16 2021/02/04 [ BANCO BOGOTA 0 $263,800
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombres Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias I1BC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Dias IBC Aporte

Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) $908,526 $145,400 $908,526 $113,600 $908,526
Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $908,526 $145,400 $908,526 $113,600 $0 $0 $908,526 $4,800 $0 $0
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. ( 1 Afiliados) $908,526 $145,400 $908,526 $113,600 $0 $0 $908,526 $4,800 $0 $0

1 |cc |szoe4771 |VALERO MARIA |25-14 I 30 $908,526 $145,400|  EPsoos| 30 $908,526 $113,600 0 50 so| 1423 30 $908,526 4,800 0 50 50
Total Af"iados( 1) $908,526 $145,400 $908,526 $113,600 $0 $0 $908,526 $4,800 $0 $0

EEMES 357
CORRESPONSAL
CR 4BE§¥QII§E SUR-64
BANCO DE BOGOTA
TEE: SIO0.923

[ {
** PAGO FACTURA **
TRANSACCION EXT?&A

RECAUDO — 00 200

FECHS PLAILL

\

SAL

A BREYNITEL 2
CR 4 ESTE 41B SUR-
BANCO DE BOGOTA

$ 263.800

TOTAL :

¥ 263.800

Escaneado con CamScanner
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gportes Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
CC 52064771 VALERO VALERO MARIA DE LA PAZ INDEPENDIENTE PRINCIPAL CALLE 42A SUR 10 - 57ESTE. | BOGOTA-BOGOTAD.E. 5555555 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2021-01 2021-01 1000000997 9415778690 | 2021/02/16 2021/02/04| BANCO BOGOTA 0 $263,800

RESUMEN DE PAGO

CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $145,400 $0 S0 $145,400
COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 1 $145,400 $0 $0 $145,400
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $4,800 $0 $0 $4,800
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $4,800 $0 $0 $4,800
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $113,600 $0 $0 $113,600
COMPENSAR EPS008 860,066,942 7 1 $113,600 $0 $0 $113,600

1 $263,800 $0 $0

3,800
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PAGOSIMPLE | REPORTE INDIVIDUAL

Fecha creacién reporte 2021-02-04, 03:35:26 PM Tipo Planilla | Numero Planilla 1035418372

Periodo Cotizacién 202101 Periodo Servicio 202101

Cliente:

PAGADA 2021-02-04

I. DATOS DEL APORTANTE

Razén Social LUZ STELLA DIAZ RAMIREZ
Documento CC 1033732145 Direccion CL 75B SUR #16 H - 99
Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 6355903

Tipo Persona NATURAL Forma Presentacion |UNICO Total Afiliados 1
Ciudad BOGOTAD.C. Departamento BOGOTAD.C.
Representante Legal Identificacion
1. DATOS DEL AFILIADO
Apellidos y Nombres Cddigo Ciudad - Centro de L
Documento |CC 1033732145 _ Departamento Trabajo Ubicacion Laboral
Residente Exonerado | N
Tipo Cotizante |57 00 DIAZ RAMIREZ LUZ STELLA 11001000 - 11 BOGOTAD.C.
1. APORTE POR CADA UNA DE LAS ADMINISTRADORAS ASOCIADAS AL AFILIADO:
Novedades Pension Salud Riesgos Caja Parafiscales
el w ole <olalo | [E[&IE[EF Tiposalario | Salarlo <y |codigo Total | Total | Total | oy ) ) ) ) ) Tarifa
e R R H Cotge |Tra'| e | mc | apone | apore | sport | 200 | COUg0 | TR | iceps | aponesaua | S | G0 | Sase | THIS | mcan poone messos SO0 | TR | mccer |aponecanl St | A | Tae | Ape
o|lojala
0 0 $908.526 230201 16 % $908.526 $145.400 $0 $0 EPS017 125% $908.526 $113.600 $0 14-23 1 0,522 % $908.526 $4.800 NIN-CC 0% $0 $0 0% $0 0% $0
IV.TOTALES
Total Aportes Pension Total Aportes FSP Total Aportes FSPS Total Aportes Salud Total Aportes Riesgos Total Aportes Cajas Total Aportes SENA Total Aportes ICBF Total Aportes ESAP | Total Aportes MEN
Total Final
PROTECCION (ING + POSITIVA DE
PROTECCION) FSP SOLIDARIDAD FSP SUBSISTENCIA FAMISANAR EPS SEGUROS NINGUNA CCF SENA ICBF ESAP MEN
$ 145.400 $0 $0 $113.600 $4.800 $0 $0 $0 $0 $0 $ 263.800
Paginalde 1

Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogota 343 2949 - Cali: 554 0515 - Medellin: 514 66 69 - Bucaramanga: 643 80 00 - Cartagena: 694 54 44 - Pereira: 340 25 82 - Barranquilla: 361 88 50 - Resto del Pais: 018000 971 971 -
iMas que Facil, SIMPLE!

iEl Poder

de lo SIMPLE!




Simple

Informacién de la Planilla Pagada

Nit de comercio Operador de Informacién 900097333-9
Razén Social del Operador de Informacion SIMPLE S.A.
Descripcién Pago de SuAporte
Fecha 2021-02-04, 03:29:17 PM
Periodo de Cotizacion Otros Riesgos enero de 2021
Periodo de Cotizacion Para Salud enero de 2021
Empresa LUZ STELLA DIAZ RAMIREZ
CEDULA CIUDADANIA CC 1033732145
Codigo Sucursal (Nombre) ()
Referencia de Pago/ Numero Planilla 1035418372
Tipo de Planilla |
Numero Transaccion Bancaria/ CUS 883207162
Banco (1051) - BANCO DAVIVIENDA
Valor $263.800
Estado de la Transaccién Aprobada
Direccién IP de Origen 10.0.19.58
Nit Cédigo Administradora Namero Afiliados Valor sin Mora Total Intéreses Mora
N800229739 230201 PROTECCION FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS 1 $ 145.400 $0
N830003564 EPS017 ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD FAMISANAR LIMITADA CAFAM-COLSUBSIDIO 1 $113.600 $0
N860011153 14-23  ARP - POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 1 $ 4.800 $0
SubTotales: $ 263.800 $0
Total a Pagar: $263.800
Péagina 1 de 1

Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogota 343 2949 - Cali: 554 0515 - Medellin: 514 66 69 - Bucaramanga: 643 80 00 - Cartagena: 694 54 44 - Pereira: 340 25 82 -
Barranquilla: 361 88 50 - Resto del Pais: 018000 971 971 - jMas que Facil, SIMPLE!

SIMPLE S.A. no se hace responsable de las planillas y pagos realizados a través de otros operadores de informacién dado que no tiene medios para corroborar la
veracidad de la misma, su alcance se limita a replicar la informacién suministrada directamente por el cliente.

iEl Poder

de lo SIMPLE!
Antes de imprimir, aseglrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.




‘. aportes Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
CC 1033720123 ALONSO CAINABA JENNIFER EDITH INDEPENDIENTE PRINCIPAL CR 3h N 56 59 SUR BOGOTA-BOGOTA D.E. 5555555 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2021-01 2021-01 888728790 9416171578 | 2021/02/05 2021/02/10 | BANCO DE BOGOTA 5 $263,800
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombres Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Dias 1BC Aporte
Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) $908,526 $145,400 $908,526 $113,600 $908,526
Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $908,526 $145,400 $908,526 $113,600 $0 $0 $908,526 $4,800 $0 $0
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. ( 1 Afiliados) $908,526 $145,400 $908,526 $113,600 $0 $0 $908,526 $4,800 $0 $0
1 |cc |10337201z3 |ALONso JENNIFER |Z30301 | 30 $908,526 $145,400 (  EPS008| 30 $908,526 $113,600 0 0 S0 14-23) 30 $908,526 $4,800| 0 $0 $0
Total Afiliados( 1) $908,526 $145,400 $908,526 $113,600 $0 $0 $908,526 $4,800 $0 $0

Pagina 1 de 2 2021/02/10 08:15 AM



3portes Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
CC 1033720123 ALONSO CAINABA JENNIFER EDITH INDEPENDIENTE PRINCIPAL CR 3h N 56 59 SUR BOGOTA-BOGOTA D.E. 5555555 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2021-01 2021-01 888728790 9416171578 | 2021/02/05 2021/02/10 | BANCO DE BOGOTA 5 $263,800

RESUMEN DE PAGO

CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO  INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $145,400 S0 S0 $145,400
PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $145,400 S0 S0 $145,400

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $4,800 S0 S0 $4,800
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $4,800 $0 $0 $4,800

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $113,600 $0 $0 $113,600
COMPENSAR EPS008 860,066,942 7 1 $113,600 $0 S0 $113,600

1 $263,800 $0 $0 $263,800

Pagina 2 de 2 2021/02/10 08:15 AM



Bancode Bogota CA»

Compras y Pagos Virtuales

Datos de Confirmacion de su compra o pago realizado
"Su transaccion ha sido exitosa."
Esta transaccion sera sujeta a verificacion
Este pago se realizé en: @ 00:00.58 seq

Numero de Autorizacién: 341202

Pagado Desde: (¢ enta de ahorros ******7109
Valor Pagado: $263 800.00
Pagado a: ApORTES EN LINEA

Nit del Comercio: 9999001472382

Numero de Factura: 9416171578
Numero Unico de Compra (CUS): 888728790

Fechay Hora de Pago: igrcoles, 10 de febrero de 2021, 8:13 AM

Direccion IP:  161.10.23.61



V/ 4
ASOPAGQS

RAZON SOCIAL :

MARTHA ROSA VALLES PORTELA

IDENTIFICACION:

CC-41745403

COD. DEPENDENCIA O SUCURSAL: 0
NOM. DEPENDENCIA O SUCURSAL: 0
FECHA GENERACION REPORTE: 2021-02-01
FECHA LIMITE DE PAGO: 2021-02-02
FECHA DE PAGO: 2021-02-01

ENTIDAD DE PAGO:

BANCO DE OCCIDENTE

PERIODO PENSION: 2021-01

PERIODO SALUD: 2021-01

NUMERO PLANILLA: 8611028855

TOTAL COTIZANTES: 1

REFERENCIA DE PAGO (PIN): 8600915275

TIPO DE PLANILLA: |

A INTERESES
EPS037 900156264 NUEVA E.P.S. S.A. 1 $1.250.920 $0 $0 $0 $ 156.400 $ 156.400
25-14 900336004 COLPENSIONES 1 $1.250.920 $0 $0 $0 $200.200 $200.200
14-23 860011153 POSITIVA 1 $1.250.920 $0 $0 $0 $ 6.600 $6.600
Total a pagar $0 $0 $0 $ 363.200 $ 363.200

FECHA DE PAGO DEL SIGUIENTE MES:

02/03/2021
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aportes

r

Resumen General de Pago

en lined
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
|dentificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Emner?{u::IE:FSEHA 5
CC 52950875 UMANA REY BLANCA LILIA INDEPENDIENTE PRINCIPAL Cll 36a sur # 3 06 BOGOTA-BOGOTA D.E. 1234567 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2021-01 2021-01 52014860 9415368839 | 2021/02/16 2021/02/03 | BANCO DE OCCIDENTE 0 $263,800
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCE RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombres Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Dias IBC Aporte

Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) $908,526 $145,400 $908,526 $113,600 $908,526 50

Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $908,526 $145,400 $908,526 $113,600 $0 50 $908,526 $4,800 50 $0

Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. ( 1 Afiliados) $908,526 $145,400 $908,526 $113,600 $0 50 $908,526 $4,800 50 $0
1 |cc [52950875  [UMANABLANCA  [25-14 | 30 $908,526 $145,400 |  EPS008 $908,526 $113,600 0 50 so|  1423] 30 $908,526 $4,800 | 0 $0 50

Total Afiliados( 1) $908,526 $145,400 $908,526 $113,600 $0 $0 $908,526 $4,800 S0 $0

Pagina 1 de 2 2021/02/03 09:42 AM

Escaneado con CamScanner



‘ apOrtes Resumen General de Pago

en linea

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
|dentificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
CC 52950875 UMANA REY BLANCA LILIA INDEPENDIENTE PRINCIPAL CllL 36a sur # 3 06 BOGOTA-BOGOTA D.E. 1234567 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2021-01 2021-01 52014860 9415368839 I 2021/02/16 2021/02/03 | BANCO DE OCCIDENTE 0 $263,800
RESUMEN DE PAGO

RIESGO CODIGO NIT AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $145,400 S0 S0 $145,400
COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 1 $145,400 S0 S0 $145,400

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $4,800 S0 S0 $4,800
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $4,800 S0 S0 $4,800

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $113,600 S0 S0 $113,600
COMPENSAR EPS008 860,066,942 7 1 $113,600 S0 S0 $113,600

$263,800 $263,800

Pagina 2 de 2 2021/02/03 09:42 AM

Escaneado con CamScanner
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

Bancoomeva
TATOS GENERALES DEL APORTANTE. DATOS GENERALES DELA PLANILA
TIPO IGENTIFICAG O% CEDULA DE GIUDADANIA  MUMERG DE IDENTIFIGAGION: 5274599 |[ ) e o o aNILA: 4375828683 TR0 DE PLANLLA - HNEPENENTES
NOMBRE O RAZON SOCIAL: VENNY ®=oS uES enera ARD 2071 PERIODO COTIZACION SALLD: uES e ARG 21
ClupAmUNE PO BOGOTA DISTRITO.CAPITAL - DEPARTAMENTO: ‘BOGOTA - BISTRITO CAPITAL : (3
RECCION: DIAG 804 02 TA DANUBIO - TELEFONO: SETS1R2 | | ECHA PAGD (assapremisar NG NUMERD AUTORIZACION seyrEna
: O2ANDEPENDIENTE  CLASE APORTANTE \NOEPENDIENTE
TIRO EVPRESA PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Acdaces regulasaras y lakaorns dela a3
FORMA DE PRESENTACION: umico
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICEF (REFORMA TRIBUTARIA) NO

[
TR )i
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I aportes Resumen General de Pago

» enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Telefono Emner?ggFSEHA e
CC 52601145 VARGAS OVALLE GLORIA IMNES INDEFENDIENTE PRIMCIPAL calle 56 4h 23 BOGOTA-BOGOTA D.E. 2075128 Mo
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pensian Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2021-01 201-0 50938657 9414585443 I 2021/02/10 2021/02/02 | BANCO DE OCCIDENTE 0 5363,200
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombres Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Dias IBC Aporte
Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliadas) 51,251,000 $200,200 $1,251,000 $1,251,000
Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $1,251,000 $200,200 $1,251,000 $156,400 50 50 $1,251,000 56,600 50 s0
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. ( 1 Afiliadas) $1,251,000 $200,200 $1,251,000 $156,400 50 50 $1,251,000 56,600 50 S0
1 |cc |s2601145 VARGAS GLORIA  [230301 30 $1,251,000 $200,200| EPS008| 130 $1,251,000 156,400 0 50 50 14.23] 0 $1,251,000 $6,600| 0 50 50
Total Afiliados( 1) 51,251,000 $200,200 $1,251,000 $156,400 S0 50 $1,251,000 56,600 50 S0

Pagina 1 de 2 2021/02/02 09:40 AM

Escaneado con CamScanner
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1506 PLANILLA AS APORTES
CORRESPONSAL BANCO DE OCCIGENTE
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PAG OS | M P L E | AUTOLIQUIDACION

S ° I CONSOLIDADA
I m p e Fecha creacion reporte: 2021-02-03, 03:02:07 PM  Tipo Planilla: I: PLANILLA INDEPENDIENTES Numéro Planilla: 1035543572

Periodo Cotizacion: enero de 2021 Periodo Servicio: enero de 2021 Referencia pago (PIN): 8836093720

PAGADO 03/02/2021

|. DATOS DEL APORTANTE

Razén Social MARCELA FORERO MONCADA

Documento CC52726696 Direcci6n CLL 28 CBISESTE #8 A 19 SUR
Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 3012418292

Tipo Persona NATURAL Forma Presentacion |UNICO

Ciudad BOGOTAD.C. Departamento BOGOTAD.C.

Representante Legal Identificacion

Total Afiliados 1 ARP POSITIVA DE SEGUROS

Il. DETALLE DEL APORTANTE

Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
aflonfalw
a Liolxo
- Apellidos y Nombres Tipo subtipo | o|f5| | Wlwlele|al |5l z|w <9 el5| e <| W] <O : IBC Aporte . IBC Aporte : 1BC Aporte - IBC Aporte | Aporte Aporte ESAP Aporte
dentificacion Cotizante| Cotzante |Z| 2| 3| 2| E[ 2| E(2|8|2|3|2|3(S|2| || 5| g| g|g|  Administradora Pension | Pension COTIETEERR salud Salud gate Riesgos | Riesgos Sdmnietor Caja Caja SENA ICBF Ministerio Total
[=1k=1f=1k=]
CC 52726696 MARCELA FORERO MONCADA 59 00 0 0 |(25-14) COLPENSIONES $908.526 $145.400|(EPS017) FAMISANAR EPS $908.526 $113.600 0,522 $908.526 $4.800 (NIN-CC) NINGUNA CCF $0 $0 $0 $0 $0 $0 $263.800
IILTOTALES
ERES NTEES (Incapacidades, Incapacidades | SUBTOTAL SIN TOTAL
IBC Pension IBC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pension Aportes Salud |Aportes Riesgos| Aportes Cajas Aportes Sena Aportes ICBF p AP e Licencias, Saldos ARP INTERESES DE INTERESES TOTAL FINAL
ESAP Min Educacion
a Favor) EPS MORA DE MORA
$908.526 $908.526 $908.526 $0 $ 145.400 $113.600 $4.800 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 263.800 $0 $ 263.800
Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogota 343 2949 - Cali: 554 0515 - Medellin: 514 66 69 - Bucaramanga: 643 80 00 - Cartagena: 694 54 44 - Pereira: 340 25 82 - Barranquilla: 361 88 50 - Resto del Pais: 018000 971 971 - jMé&s que Fé&cil, SIMPLE! iEl Poder

de lo SIMPLE!

Antes de imprimir, aseglrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.
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Bogotd, 02 de febrero de 2021

Apreciado usuario,
Le informamos que hemos recibido satisfactoriamente su Planilla Integrada a través de PAGOSIMPLE.

A continuacion relacionamos los datos de confirmacion:

Informacién de la empresa:
Razén Social: TANIA SELEN PULIDO RODRIGUEZ

Documento de Identidad: CC 1023906938
Usuario: TANIA PULIDO

Teléfono: 3228508810

Numero de Planilla: 1034622955

Fecha de Recepcién: 02 de febrero de 2021
Periodo de Cotizacion: 2021-01

Informacion relacionada a Pensiones

Administradora: 231001 - COLFONDOS
NuUmero de empleados: 1
Valor: $200.200

Informacién relacionada a Salud

Administradora: EPS002 - SALUD TOTAL S.A. ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD
NUmero de empleados: 1
Valor: $156.400

Informacién relacionada a Riesgos

Administradora: 14-23 - ARP - POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS
NUmero de empleados: 1
Valor: $6.600

Total Pagado: $363.200

Codialmente,

SERVICIO AL CLIENTE

SIMPLE S.A.

iMas que facil, SIMPLE! ®

FonoSIMPLE:Teléfonos Bogota: 343 2949 - Cali: 554 0515 - Medellin: 514 6669 - Bucaramanga: 643 8000 -
Cartagena: 694 5444 - Pereira: 340 2582 -Barranquilla: 361 88 50 - Resto del pais: 018000 971 971Chat
www.pagosimple.com/portal/chat;de Lunes a Viernes de 7:00 am a 7:00 pm y sabados de 8:00 am a 1:00 pm.O
déjenos su mensaje en nuestro formulario de contacto en www.pagosimple.com/portal/contactenos.



10/2/2021 Gmail - Servicio de Alertas y Notificaciones Bancolombia

M Gmall Tania Pulido <selenpulido@gmail.com>
Servicio de Alertas y Notificaciones Bancolombia

1 mensaje

Alertas y Notificaciones <alertasynotificaciones@notificacionesbancolombia.com> 2 de febrero de 2021 a las 14:36

Responder a: Alertas y Notificaciones <alertasynotificaciones@notificacionesbancolombia.com>
Para: selenpulido@gmail.com

Bancolombia le informa Pago por $363,200.00 a
SIMPLE Ol desde cta *3994. 02/02/2021 14:36.
Inquietudes al 0345109095/018000931987.

Esta es una notificacion automatica, por favor no responda este mensaje

Aqui algunos consejos y recomendaciones
para que protejas tus datos:

Nunca entregues tu informacién personal o
financiera por llamadas o correos. Ingresa siempre a la
Sucursal Virtual digitando la direccién en el navegador,
no por enlaces en paginas web, correos electrénicos o
buscadores.

Jamas entregues datos como: usuarios, claves,
numeros de tarjetas de crédito, fechas de vencimiento y
codigos de seguridad.

Nunca pierdas de vista tus tarjetas. Cuando realices
compras, verifica que te hayan devuelto la tuya, para
esto puedes marcarla y personalizarla para que la
reconozcas facilmente.

==

Bancolombia®™

Bancolombia nunca le solicitara datos financieros como usuarios,
claves, nimeros de tarjetas de crédito con sus cédigos de seguridad y
fechas de vencimiento mediante vinculos de correo electrénico o
llamadas telefonicas. Para verificar la autenticidad de este correo
electronico puede reenviarlo a correosospechoso@bancolombia.
com.co.

Si tiene alguna inquietud puede contactarnos en nuestras lineas de
atencion telefénica:

Bogota (571) 343 0000, Medellin (574) 510 9000,

Cali (572) 554 0505, Barranquilla (575) 361 8888, Bucaramanga
(577) 697 2525, Cartagena (575) 693 4400,

Resto del pais 018000912345

Sede principal Cra. 48 Nro. 26-85 Torre
Norte. Medellin — Colombia

Cancelar suscripcién

f ¥ in o

https://mail.google.com/mail/u/3?ik=eedeedabd8&view=pt&search=all&permthid=thread-f%3A1690613431139480959&simpl=msg-f%3A16906134311...
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mailto:correosospechoso@bancolombia.com.co
tel:+5713430000
tel:+5745109000
tel:+5725540505
tel:+5753618888
tel:+5776972525
tel:+5756934400
tel:018000912345
https://www.google.com/maps/search/Cra.+48+Nro.+26-85?entry=gmail&source=g
https://u16236262.ct.sendgrid.net/ls/click?upn=0HgJOUfO-2FwK-2FH6qIe2i5FeT125PHtD-2BinapawOMFYaEbCl4dfRRZtFJmNtU7TyVy-2BxFOtUQPX115p-2BxbGKL-2B8D-2Bl5A1V3oP7lRlZelRNnxuRdQMCN8w4VNvyYF-2FuQtSoKTsdtzyzpaeYrum2M6rbOueltGw7LZMd3vGSQ8aegtkdjTXCSWOAAb3ppuf9NYPObhkyYBTSH-2FC2VTuhAbJ-2BNhG5Xcz1v-2FJAeR-2BVxk5N0Qo-3DZKnO_HH8f4R2yQ37YSumtzxTx8GSyq3YlD8zreCDhzDJ-2BkLnSdB3zgxfoaNvNQb1uFAiVb2b-2Bh4nsZwKvfbOb2pnj6GtuBFEoW4YHRXoXddk4FWrxWwlZ0hf9hWXCH50lQ2JeelBN3RhqJ7hDdf5zYGxs2qQShERfM6T-2FJZ8WWnODgrQRq90IU2iF0s-2FBb-2Fbx6b3YdsD7LE6cBrF-2BYoEBoas4fwjrc25NkrokvEwjHfwVn1Iy8lDAxsuL2-2BAJvQEUZ-2FFWTaWLH29SltovWWaqRD5u1LlC87in3uFMJBqk5X3OgdTbCCa9gd9WepEAH6O3pWKkWV8qsWGpXjZJgQ-2BNii3ljazDFt7Bhj51mv5j7Z77AZGaeyzrzjwgbrYr4BRCDsZi8j7E0pLB9VQhGtdX9HXk1kChJvwm0FtiPl16RgvPa2k05vGrBssR4ElhxG4wKh83xzb6nIvRoHy2SlfL9Ffej3Fhs5YB7CLP8uIuyfz96vSk5X9SIFj2qNEdjZD585mr6HBeN4VkDgOPTQk-2B1cTAPQbnuQHYa9O1l99DJ4qgHKnFOogYjL5G-2BtBZjbr9xWhnk4zkF0uj0hjUgJo0IOBqz-2BMbPKG34o6rio7fovGhChM-3D
https://u16236262.ct.sendgrid.net/ls/click?upn=0HgJOUfO-2FwK-2FH6qIe2i5FeBvLQ04xYqIQZ-2BUnYG126EPu53-2BD14IAHhScsuhgAmfeV08IimO1g0OPh65SnBebGVmfV3kDE3QxE7o2JI78r60G4G1Al0-2FfqgL8Kk-2Bco3frmukB8m5YuMvyjhzXeXkyw-3D-3DDWlr_HH8f4R2yQ37YSumtzxTx8GSyq3YlD8zreCDhzDJ-2BkLnSdB3zgxfoaNvNQb1uFAiVb2b-2Bh4nsZwKvfbOb2pnj6GtuBFEoW4YHRXoXddk4FWrxWwlZ0hf9hWXCH50lQ2JeelBN3RhqJ7hDdf5zYGxs2qQShERfM6T-2FJZ8WWnODgrQRq90IU2iF0s-2FBb-2Fbx6b3YdsD7LE6cBrF-2BYoEBoas4fwjrc25NkrokvEwjHfwVn1Iy8lDAxsuL2-2BAJvQEUZ-2FFWTaWLH29SltovWWaqRD5u1LlC87in3uFMJBqk5X3OgdTbCCa9gd9WepEAH6O3pWKkP60TUJdNUUge-2BhRT231jWQDWtFihwpruzIXGN-2Fe68F5SXaIokrZQz5y53CphxOxQ8XxqJu0i4cyIZ-2FqEYni30CzerPlaensRqAhLAVgLEAj4Xd-2BTDjRtB0WKKe1IyCGCsGXwl7KEZWXTVobdrEMfofS2MSpFyCeGPttIdzx6JiPMblErXXVBjCkIFFf4-2BEoLlYZeXYARM4xOnmhWzwSowsnWnjXfnZrtQK-2F52HqFceKpXt8ikCks7-2BXoBe-2B4LTyRvEa50UhhkmUrIL6Tnvrq08TItPNpnSmyfPnGyjq-2BW5A-3D
https://u16236262.ct.sendgrid.net/ls/click?upn=0HgJOUfO-2FwK-2FH6qIe2i5FWJ90Q0IpxUwTqgldQ-2BFqYfzeW7lpmB7iRcfApSX09ABarLDIU8J17cm-2BZgewMeyEl2P10P7HSUJxZL-2B0y6RI8e63RLCLC5-2BvlAo-2FzynpfMxMqdJiInfVaXqYYU4NiTF0A-3D-3DMDiM_HH8f4R2yQ37YSumtzxTx8GSyq3YlD8zreCDhzDJ-2BkLnSdB3zgxfoaNvNQb1uFAiVb2b-2Bh4nsZwKvfbOb2pnj6GtuBFEoW4YHRXoXddk4FWrxWwlZ0hf9hWXCH50lQ2JeelBN3RhqJ7hDdf5zYGxs2qQShERfM6T-2FJZ8WWnODgrQRq90IU2iF0s-2FBb-2Fbx6b3YdsD7LE6cBrF-2BYoEBoas4fwjrc25NkrokvEwjHfwVn1Iy8lDAxsuL2-2BAJvQEUZ-2FFWTaWLH29SltovWWaqRD5u1LlC87in3uFMJBqk5X3OgdTbCCa9gd9WepEAH6O3pWKkDljsSkiQ7bf6L-2B1tzczC8uyAmYDTNqNRYyj5zqdhn9ebnYt8HOD9vCIL0JaOm9615zJdSYP3XWp8srcmWzKU9IJW5XR-2Fj7SiejJzgdBVFe4QviNDz3Zbqeb6btMpDci1lY97JuVA6cMWqmhkYHT4NIbjjvne4D54igQlVfpA4U7T0Pv47WGWWvv1l5p5wr0k2BKPCMU7n348ymxtjmpI8OzMJU6ujGF2td0FnFZjkW-2FIsMF0HeHcOO-2BJzsd6-2BWdrJA8ksJczvgugYz03TbsvYqYVyrA86QukZkW0TApcblU-3D
https://u16236262.ct.sendgrid.net/ls/click?upn=0HgJOUfO-2FwK-2FH6qIe2i5FSdAKw6H3xknnVkKFfGT7UeAhiiz3YDjkYgLnoxGxkSylPXRZX8vMlv6sc3t9p3prm-2BJvkAIgBalLgp-2BkjYcfapNSja-2BoRvhAP1jmmY4f7h94hG0zpVbqza1IYqdgFCeQw-3D-3DxnfP_HH8f4R2yQ37YSumtzxTx8GSyq3YlD8zreCDhzDJ-2BkLnSdB3zgxfoaNvNQb1uFAiVb2b-2Bh4nsZwKvfbOb2pnj6GtuBFEoW4YHRXoXddk4FWrxWwlZ0hf9hWXCH50lQ2JeelBN3RhqJ7hDdf5zYGxs2qQShERfM6T-2FJZ8WWnODgrQRq90IU2iF0s-2FBb-2Fbx6b3YdsD7LE6cBrF-2BYoEBoas4fwjrc25NkrokvEwjHfwVn1Iy8lDAxsuL2-2BAJvQEUZ-2FFWTaWLH29SltovWWaqRD5u1LlC87in3uFMJBqk5X3OgdTbCCa9gd9WepEAH6O3pWKkrSwu0uteji5HL-2FLn83JEspEr0Syg8pJMXCmhJaIfN5x1rzbgynC0WvhCR-2BsodMjQjB0fkucJziCz-2B7wynfTPQwZvf5V5VQOqvh-2F6UljynJTTfnixkeOX-2BLx0XfQugQo-2BGnr3R2EeHHVF5jwR2TuzHD1hPOv8OLeolaLbFdPoDjpZqZGHsG6HJ2DLfiawiIF-2BLJhXMzheBbrTl4QBfE1ZJu-2Fg0ZULOa-2BMBef4A2SBYAaa9JLOmFsuppPYy-2F3Fra0o9etiBLldi7ozKuhhRophutAmh4fLbjtgBUYhTUQu6Tg-3D
https://u16236262.ct.sendgrid.net/ls/click?upn=0HgJOUfO-2FwK-2FH6qIe2i5FS1arr1YlrIGXQS95h-2BQ5XSaLtYdmYMPBewvpq6Whjy8WnbBowjW0umYYkD2yNONipn0a-2BjiKm-2BUY1a1WgdB4nVFBqzZnhfdB9TSHORzi-2BfVzrnGKMWGyTX9-2FsL4FMUIFA-3D-3Db22L_HH8f4R2yQ37YSumtzxTx8GSyq3YlD8zreCDhzDJ-2BkLnSdB3zgxfoaNvNQb1uFAiVb2b-2Bh4nsZwKvfbOb2pnj6GtuBFEoW4YHRXoXddk4FWrxWwlZ0hf9hWXCH50lQ2JeelBN3RhqJ7hDdf5zYGxs2qQShERfM6T-2FJZ8WWnODgrQRq90IU2iF0s-2FBb-2Fbx6b3YdsD7LE6cBrF-2BYoEBoas4fwjrc25NkrokvEwjHfwVn1Iy8lDAxsuL2-2BAJvQEUZ-2FFWTaWLH29SltovWWaqRD5u1LlC87in3uFMJBqk5X3OgdTbCCa9gd9WepEAH6O3pWKkJnOH4Pu6-2FmlRt0kWIVtNiZLMG6GVW-2FT8zPrQD3u-2FmZWo-2Fof3FadonXXiVmfR0v61vwcM8-2FTc8ZsXuO67RVadlmgF4nFhy5FN0ze6mLVaKnL2HSryLZLqKQ8JbhPeCDmnCQEN3-2FKiFTM4UncOj6Sh0nmlbcYtJJ7grovFePcuCCW5a8a76JjoewUzWu58uyDM6ZBCQY7xiLMiCcoBmEFD0WbMotKI42GOLeSrpb8t90C5usRc7lcfSESJBvqh-2FRrtFFp1rpdkbFcgiy8uli3iG2Yyaodm7QxzNE6dLzWzUZE-3D
https://u16236262.ct.sendgrid.net/ls/click?upn=0HgJOUfO-2FwK-2FH6qIe2i5FTt0jsv330sG7Iuvcp1yqsSCYiAjbcrg3SO57c-2Bhpye0baofXKXp3-2BXwsOzM8ZXlNGaoXGTj93kv94cX46JzxDgimLlU3Q8VmRBgiLZ7HVpb4kkijuJ9p-2BXSmc87MwabNKuRhW9K79IIVsRZZSKXAos-3DXbGE_HH8f4R2yQ37YSumtzxTx8GSyq3YlD8zreCDhzDJ-2BkLnSdB3zgxfoaNvNQb1uFAiVb2b-2Bh4nsZwKvfbOb2pnj6GtuBFEoW4YHRXoXddk4FWrxWwlZ0hf9hWXCH50lQ2JeelBN3RhqJ7hDdf5zYGxs2qQShERfM6T-2FJZ8WWnODgrQRq90IU2iF0s-2FBb-2Fbx6b3YdsD7LE6cBrF-2BYoEBoas4fwjrc25NkrokvEwjHfwVn1Iy8lDAxsuL2-2BAJvQEUZ-2FFWTaWLH29SltovWWaqRD5u1LlC87in3uFMJBqk5X3OgdTbCCa9gd9WepEAH6O3pWKkIbe1xBm38dvQSgLswgoDPchQlRzn37BXQhngre4ZAsDrB8NtOG1QGmFCJyERo5ORmyQMvF6wdW29XMmK7G-2F0Ky2WyM-2B3qfBL6TrSPu-2F9Mqs83A-2F-2B70vThoapkNDsxK4E6me0Mb9jU6lUHu-2FfUF2HDmj6x08OvQYuGhxZrsf2Pu-2B4tGg01f-2BMeLP9aGKACYBtvB-2FCrafGyx5KOx26RZKzyb6UXLNN2-2Bk0TytjkzeObhYHYXY6CMLBgf5DNERO0Xe7kZuPNtsw2EXirZPVScPw3zUB9oqTuNftu7-2BE7NWu8GI-3D

aportes

il

Resumen General de

Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
CC 52241399 RAMIREZ DALGI ROCIO INDEPENDIENTE PRINCIPAL Calle 65A #30-15SUR BOGOTA-BOGOTA D.E. 7313078 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2021-01 2021-01 9415530979 9415530979 | 2021/02/22 2021/02/04 | BANCO BOGOTA 0 $263,800
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombres Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Dias IBC Aporte
Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) $908,526 $145,400 $908,526 $113,600 $908,526
Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $908,526 $145,400 $908,526 $113,600 $0 $0 $908,526 $4,800 $0 $0
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. ( 1 Afiliados) $908,526 $145,400 $908,526 $113,600 $0 $0 $908,526 $4,800 $0 $0
1 |cc |52241399 |RAMIREZ DALGI |Z30301 | 30 $908,526 $145,400 (  EPS005| 30 $908,526 $113,600 0 $0 S0 14-23) 30 $908,526 $4,800| 0 $0 $0
Total Afiliados( 1) $908,526 $145,400 $908,526 $113,600 $0 $0 $908,526 $4,800 $0 $0

Pagina 1 de 2
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3portes Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
CC 52241399 RAMIREZ DALGI ROCIO INDEPENDIENTE PRINCIPAL Calle 65A #30-15SUR BOGOTA-BOGOTA D.E. 7313078 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2021-01 2021-01 9415530979 9415530979 | 2021/02/22 2021/02/04 | BANCO BOGOTA 0 $263,800

RESUMEN DE PAGO

CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO  INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $145,400 S0 S0 $145,400
PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $145,400 S0 S0 $145,400

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $4,800 S0 S0 $4,800
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $4,800 $0 $0 $4,800

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $113,600 $0 $0 $113,600
SANITAS EPS005 800,251,440 6 1 $113,600 $0 S0 $113,600

1 $263,800 $0 $0 $263,800

Pagina 2 de 2 2021/02/04 02:18 PM



impreso por. B dspapeles SA_ NIT: 8600285802 76151

Bancode Bogota

NIT. 860.002.964-4

Esta transaccién estd sujeta a verificacion posterior. El(los)
cheque(s) depositado(s) se reciben “Salvo buen cobro” de
manera que la operacién solo se entiende efectiva si el (los)
cheques(s) son pagado(s) por el (los) banco(s) librados. En caso
de que el(los) cheque(s) sean devuelto(s) sin pago, esta
operacion se reversard y el (los) titulo(s) se entregara(n) por parte
del Banco al titular de la cuenta en la que se deposita (ron). En
consecuencia, el comprobante de pago que se entrega al
depositario timbrado por el Banco, no implica constancia de pago
respecto a las sumas no consignadas en efectivo.

El pago con tarjeta Débito/Crédito aplica Gnicamente para
convenios de empresas autorizadas. En caso de inconveniente
comuniquese con la entidad emisora de su tarjeta.

Verifique que la informacién impresa en este formato sea correcta

ey e R

Comprobante de Recaudos
ESPACIO PARA EL TIMBRE

VALOR §

21303332 (CRE_FOR_005 V1 21/01/2016)



‘ aportes Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacién dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
CC 1032426418 MATEUS OLAYA LAURA KATHERIN INDEPENDIENTE PRINCIPAL CALLE 55 NO 5G- 46 SUR BOGOTA-BOGOTA D.E. 7146570 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pensién Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2021-01 2021-01 52887572 9415140082 I 2021/02/04 2021/02/03 | BANCO DE OCCIDENTE a $263,800
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombres Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias 1BC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias 1BC Aporte i IBC Aporte
Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) $908,526 $908,526
Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $908,526 $145,400 $908,526 $113,600 s0 S0 $908,526 $4,800 $0 so
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. ( 1 Afiliados) §908,526 $145,400 $908,526 §113,600 so so $908,526 $4,800 $o so
1 |cc lwmzuu |MATEUS LAURA Pmm [ 30 $508,526 s145,400|  epsoog| 30 908,526 $113,600 [} s0 so| 1423 30 $908,526 se800| 0 s0 s0
Total Afiliados( 1) $908,526 $145,400 $908,526 $113,600 so so $908,526 $4,800 S0 so

Pagina 1 de 2 2021/02/03 04:42 PM



‘ aportes Resumen General de Pago

enlinea

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Depar ICBFSINA e
CC 1032426418 MATEUS OLAYA LAURA KATHERIN INDEPENDIENTE PRINCIPAL CALLE 55 NO 5G- 46 SUR BOGOTA-BOGOTA D.E. 7146570 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensién Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2021-01 2021-01 52887572 9415140082 I 2021/02/04 2021/02/03 | BANCO DE OCCIDENTE Q $263,800

RESUMEN DE PAGO

CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $145,400 S0 50 $145,400
PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $145,400 S0 S0 $145,400
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $4,800 S0 S0 $4,800
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $4,800 S0 S0 $4,800
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $113,600 S0 S0 $113,600
COMPENSAR EPS008 860,066,942 7 1 $113,600 S0 S0 $113,600
TOTAL 1 $263,800 $0 S0 $263,800
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LHERESA: CELETIVI LT,
NI 131093
Calle 96 No. 1255 Bogata

PAGD DL FACTIRAS

1506 PLANILLA AS APORTES (N LINEA
CORRESPUNSAL BANCO DE UCEIDENTE

REFERENCIA 9415140062
NUMERO DE APROGACION 867572
F%cha: 03/02/2021 15:00:41
V. 299716
NUH. TRANSACCION 1029328116
Valor 6263.600,00

CORRESPONGAL BANGARLO PARA BANCO DE
(CCIDENTE. LA IKPRESION OF ESTE TIOUETE
IHPLICA SU ACEPTACION, VERIF I0UE LA
[NFORHAC 10K ESTE ES FL URICO RECTED
OFICIAL DE PAGO. LINEA NAGIONAL:
018000512825, ANTES DE RETIRARSE DEL
PUNTO DE ATENG 10N VERIF 10U REFERENCIA
OF PAGO, CONVENIO, LA FECH R, TIPO

ECHA, H
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PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

C

150/ 1EG
27001

PAG 1de 2

DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
ASOCIADA (DIA/MES/ANO)
cc 52897154 LEIDY ASTRID MARQUEZ CRA 93 D 00-40 4777211 LEMARLI@HOTMAILES PONERADOHAED TIPO FECHA PAGO | NOMERO | EMPLEADOS uPe
PARAgfﬁféES Y PLANILLA | (DIA/MES/ARO) | PLANILLA 1 0
FORMA CLASE NOMBRE - PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES
PRESENTACION APORTANTE SUCURSAL CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO TOTAL A PAGAR
UNICA | - Independiente BOGOTA D. C. BOGOTA. D.C. NO 2021-01 2021-01 ! 03/02/2021 48046448 $263.800
TOTALES POR SUBSISTEMAS
TOTALES SALUD
Caodigo EPS Nombre NIT Cotizacion Obligatoria | UPC Adicional Incapacidades Licencia Maternidad Dias Mora Valor Mora Total a Pagar | No. Afiliados
Valor Mora UPC
No. Autorizacién Valor No. Autorizacién Valor Cotizacién
EPS008 Compensar EPS 860066942-7 113.600 0 0 0 0 0 0 113.600 1
TOTALES PENSION
. Cotizacién Aporte Voluntario Aporte Voluntario Aporte FSP - Aporte FSP - - Valor Mora Valor Mora No.
Codluciibn Rontie e Obligatoria Afiliado Aportante Solidaridad Subsistencia DIES (i) Cotizacion FSP otallzlzana) Afiliados
230201 Proteccion (ING + Proteccion) 800229739-0 145.400 0 0 0 0 0 0 145.400 1
TOTALES RIESGOS LABORALES
Codigo ARL Nombre NIT Cotizacion Incapacidades Aportes Otros Valor Neto Dias Valor Mora Subtotal No. Radicado Valor Saldo a Fondo Total a Pagar No. Afiliados
Obligatoria | No. Autorizacién Valor Sistemas Cotizacion Mora Cotizacion Cotizacién | Saldo a Favor Favor Solidaridad
14-23 Positiva Seguros 860011153-6 4.800 4.800 0 0 4.800 48 4.800 1
TOTALES CAJAS
Codigo CCF Nombre NIT Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar | No. Afiliados
TOTALES PARAFISCALES TOTALES POR SUBSISTEMA
p - " P No. Administradoras valor antes de IGE, LMA,
Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados Tipo Administradora Reportadas IRP y Mora Total a Pagar
SENA Salud 1 113.600 113.600
0 0 | 0 | 0 | 0 Pension 1 145.400 145.400
ICBF Riesgos Laborales 1 4.800 4.800
0 0 [ 0 [ 0 [ 0 ccF 0 ) [)
ESAP ESAP 0 0 0
[ [ | ICBF 0 0 0
MEN MEN 0 0 0
| | | SENA 0 0 0
TOTALES 8 263.800 263.800

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién



@ . .
o“compznsar ' miplanilla.com

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

C

150/ 1EG
27001

PAG 2de 2

DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANLLA | FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
ASOCIADA (DIA/MES/ANO)
cc 52897154 LEIDY ASTRID MARQUEZ CRA 93 D 00-40 4777211 LEMARLI@HOTMAILES PONERADOHAED TIPO FECHA PAGO | NOMERO | EMPLEADOS uPe
PARA;ESDLES Y PLANILLA | (DIA/MES/ARO) | PLANILLA 1 0
FORMA CLASE NOMBRE A PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES
R T, e S cODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO TOTAL A PAGAR
UNICA | - Independiente BOGOTA D. C. BOGOTA. D.C. NO 2021-01 2021-01 ! 03/02/2021 48046448 $263.800
DETALLE POR COTIZANTE
INFORMACION COTIZANTE INFORMACION NOVEDADES PENSION SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES
2]z 3 L : : Fondo Fondo ) . E': -
. — ELE LR el el o[elele[zlo] 2 |o] 2z | oenrm [ootencn | s |t | oenions |55 g | coneos | mceps Fotcont] St | mcare | § [comacon| 0880 | i cor | 2gane | jacoros | e | spone | sore | g
s i g solidaridad | SUPSistencia 3
© 5}
1|cc 52897154 MARQUEZ VELASCO LEIDY ASTRID 59| 0 N X 230201 | 908.526 145.400 0 0 0 EPS008 908.526 113.600 14-23 908.526 1 4.800 0 0 0 0 0 0 0

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién




T DNAVIVIENDN

Pago PSE

Caddigo tnico CUS
880968495

Destino de pago
COMPENSAR-OI

Motivo
MiPlanilla.com Pago Proteccion Social

Fecha
02/02/2021

Numero de aprobacion
00968495

Direccion IP
186.86.33.192

Valor transaccion

$ 263.800,00
Referencia 1 Referencia 2 Referencia 3
186.86.33.192 CC 52897154

Banco Davivienda S.A. Todos los derechos reservados 2017. ?_‘;'%.‘ DAVIVIENDN




aportes
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Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
CC 1033723743 CEBALLOS PARDO LOLA ESTEFANIA INDEPENDIENTE PRINCIPAL DG 52A SUR # 4 69 BOGOTA-BOGOTA D.E. 5555555 Si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2021-01 2021-01 9415871764 9415871764 | 2021/02/10 2021/02/08 | BANCO BOGOTA 0 $282,000
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombres Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Dias IBC Aporte

Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) $908,526 $145,400 $908,526 $113,600 $908,526 $908,526

Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $908,526 $145,400 $908,526 $113,600 $908,526 $18,200 $908,526 $4,800 50 50

Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. ( 1 Afiliados) $908,526 $145,400 $908,526 $113,600 $908,526 $18,200 $908,526 $4,800 $0 $0
1 |CC |10337Z3743 |CEBALLOS LOLA |Z30301 | 30 $908,526 $145,400 EPS005| 30 $908,526 $113,600 CCF24{ 30 $908,526 $18,200 14-23| 30 $908,526 94,800 30 S0 S0

Total Afiliados( 1) $908,526 $145,400 $908,526 $113,600 $908,526 $18,200 $908,526 $4,800 $0 $0

Pagina 1 de 2

2021/02/08 10:22 AM




3portes Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
CC 1033723743 CEBALLOS PARDO LOLA ESTEFANIA INDEPENDIENTE PRINCIPAL DG 52A SUR # 4 69 BOGOTA-BOGOTA D.E. 5555555 Si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2021-01 2021-01 9415871764 9415871764 | 2021/02/10 2021/02/08 | BANCO BOGOTA 0 $282,000

RESUMEN DE PAGO

CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO  INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $145,400 S0 S0 $145,400
PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $145,400 S0 S0 $145,400

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $4,800 S0 S0 $4,800
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $4,800 S0 S0 $4,800

CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $18,200 $0 $0 $18,200
COMPENSAR CCF24 860,066,942 7 1 $18,200 $0 $0 $18,200

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $113,600 S0 S0 $113,600
SANITAS EPS005 800,251,440 6 1 $113,600 S0 S0 $113,600

TOTAL 1 $282,000 $0 $0 $282,000

Pagina 2 de 2 2021/02/08 10:22 AM
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aportes
enlinea

Resumen General de Pago

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono ExonerlaggFSENA e
CC 1023866349 POSADA BARBOSA SIRLEY INDEFENDIENTE PRINCIPAL Cra3AZ55B-81 BOGOTA-BOGOTA D.E. 5693156 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensién Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2021-01 2021-01 9210372143934855 9415803923 I 2021/02/10 2021/02/08 | BANCO DE OCCIDENTE (1] 5114,400
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES

Identificacion
NCIPAL (1 Afiliadas)

$393,695

563,000

IBC
$393,695

$49,300

IBC
$393,695

Aporte

Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliades) $393,695 $63,000 $393,695 $49,300 50 0 $393,695 52,100 $0 50
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. ( 1 Afiliades) $393,695 563,000 $393,695 $49,300 50 $0 $393,695 52,100 0 50

1 |cc ||mzam49 |msmmmsv |15-|4 | 1 $393,695 s63,000| Epsoos| 13 5393,655 $45,300 0 0 50 1423 13 193,695 2,100 0 50 0
Total Afiliados( 1) $393,695 $63,000 $393,695 549,300 50 50 $393,695 $2,100 50 50

Pagina 1 de 2

2021/02/06 03:22 PM

Escaneado con CamScanner




aportes

Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GEMERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono | Exonerado SENA e
ICBF
CC 1023866349 POSADA BARBOSA SIRLEY INDEFENDIENTE PRINCIPAL Cra3 A2 558 - 81 BOGOTA-BOGOTA D.E. 5693156 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pensidn Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2021-01 2021-01 9210372143934855 9415803923 I 2021/02/10 2021/02/08 | BANCO DE OCCIDENTE 1] 5114,400

RESUMEN DE PAGO
CODIGO

AFILIADOS VALOR LIQUIDADO

INTERESES MORA

SALDOS E

VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1)

COLPENSIONES 25-14
ARL (ADMINISTRADORAS: 1)

POSITIVA COMPARIA DE SEGUROS 14-23
EPS (ADMINISTRADORAS: 1)

SANITAS EPS005
TOTAL

Pagina 2 de 2

900,336,004 7

860,011,153 6

800,251,440 6

1 563,000
1 $63,000
1 52,100
1 52,100
1 549,300
1 $49,300
1 $114,400

INCAPACIDADES
S0
50
S0
S0
S0
50

563,000
563,000
52,100
52,100
549,300
549,300
$114,400

2021/02/06 03:22 PM

Escaneado con CamScanner
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‘. aportes Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
CC 1030674662 SALAMANCA BARRERA NATALIA INDEPENDIENTE PRINCIPAL calle 58 sur 67 H 40 BOGOTA-BOGOTA D.E. 6595764 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2021-01 2021-01 891053831 9416211386 | 2021/02/12 2021/02/12 | BANCO DE BOGOTA 0 $79,300
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombres Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Dias 1BC Aporte
Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) $272,558 $272,558 $272,558
Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $272,558 $43,700 $272,558 $34,100 $0 $0 $272,558 $1,500 $0 $0
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. ( 1 Afiliados) $272,558 $43,700 $272,558 $34,100 $0 $0 $272,558 $1,500 $0 $0
1 |cc |1030674662 |SALAMANCA NATAL|A|25-14 | 9 $272,558 $43,700| EPSO17| 9 $272,558 $34,100 0 0 S0 1423 9 $272,558 $1,500| 0 $0 $0
Total Afiliados( 1) $272,558 $43,700 $272,558 $34,100 $0 $0 $272,558 $1,500 $0 $0

Pagina 1 de 2 2021/02/12 09:31 AM



3portes Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
CC 1030674662 SALAMANCA BARRERA NATALIA INDEPENDIENTE PRINCIPAL calle 58 sur 67 H 40 BOGOTA-BOGOTA D.E. 6595764 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2021-01 2021-01 891053831 9416211386 | 2021/02/12 2021/02/12 | BANCO DE BOGOTA 0 $79,300

RESUMEN DE PAGO

CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO  INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $43,700 S0 S0 $43,700
COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 1 $43,700 S0 S0 $43,700

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $1,500 S0 S0 $1,500
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $1,500 $0 $0 $1,500

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $34,100 $0 $0 $34,100
FAMISANAR EPS017 830,003,564 7 1 $34,100 $0 $0 $34,100

1 $79,300 $0 $0 $79,300

Pagina 2 de 2 2021/02/12 09:31 AM



Bancode Bogota CA»

Compras y Pagos Virtuales

Datos de Confirmacion de su compra o pago realizado
"Su transaccion ha sido exitosa."
Esta transaccion sera sujeta a verificacion
Este pago se realizé en: @ 00:01:23seg

Numero de Autorizacién: 101202

Pagado Desde: (¢ enta de ahorros ******6258
Valor Pagado: $79.300.00
Pagado a: ApORTES EN LINEA

Nit del Comercio: 9999001472382

Numero de Factura: 9416211386
Numero Unico de Compra (CUS): 891053831

Fechay Hora de Pago: jiernes 12 de febrero de 2021, 9:31 AM

Direccion IP:  191.156.63.209



aportes

" enlinea

Resumen General de Pago

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificacién dv Razon Social

Clase Aportante

Sucursal Principal

Direccion

Ciudad-Departamento

Teléfono Exonerado SENA e

ICBF

CC 51798737 SAENZ PORTELA MERY

INDEPENDIENTE

PRINCIPAL

carrera 78 # 63 b 69 villaluz

BOGOTA-BOGOTA D.E.

5683803 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

Periodo Clave

Tipo

Fecha

Pago

Pensién Salud Pago

Planilla Planilla

Limite

Pago

Banco

Dias Mora

Valor

2020-12 2020-12 1000000207

9414377804 |

2021/01/13

2021/01/13

BANCO BOGOTA

0 $277,400

LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO

PENSION

SALUD

CCF

RIESGOS

PARAFISCALES

No. | Identificacion Nombres

Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados)

Codigo |Dias

IBC
$955,606

Aporte

$152,900

Codigo |Dias

IBC
$955,606

Aporte

$119,500

Codigo |Dias

IBC

IBC
$955,606

Aporte Codigo |Dias

Aporte

1BC Aporte

Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $955,606 $152,900 $955,606 $119,500 $0 $0 $955,606 $5,000 $o $o
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. ( 1 Afiliados) $955,606 $152,900 $955,606 $119,500 $0 $o $955,606 $5,000 $o $o

1 |CC |51798737 |SAENZ MERY |231001 | 30 $955,606 $152,900 EPS001| 30 $955,606 $119,500 0 $0 $0 14-23| 30 $955,606 $5,000] 0 $0 $0
Total Aﬁliados( 1) $955,606 $152,900 $955,606 $119,500 ) S0 $955,606 $5,000 S0 )

Pagina 1 de 2

2021/01/13 11:15 AM
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http://www.docu-track.com/buy/

d aportes Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacién dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono ExonerTg;FSENA e
CC 51798737 SAENZ PORTELA MERY INDEPENDIENTE PRINCIPAL carrera 78 # 63 b 69 villaluz | BOGOTA-BOGOTA D.E. 5683803 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2020-12 2020-12 1000000207 9414377804 | 2021/01/13 2021/01/13 | BANCO BOGOTA 0 $277,400

RESUMEN DE PAGO

CODIGO NIT AFILIADOS VALOR LIQUIDADO  INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $152,900 N N $152,900
COLFONDOS 231001 800,227,940 6 1 $152,900 S0 S0 $152,900
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $5,000 N N $5,000
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $5,000 S0 N1 $5,000
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $119,500 N N $119,500
ALIANSALUD EPS (ANTES COLMEDICA) EPS001 830,113,831 0 1 $119,500 S0 S0 $119,500

$277,400

Pagina 2 de 2 2021/01/13 11:15 AM
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http://www.docu-track.com/buy/

6/2/2021 Banco de Bogota

Fecha Actual: 2021/02/06 | Hora Ingreso: 18:01 IP: 201.233.40.188

Bancode Bogota

Fecha/Hora Ultimo Ingreso: 2021/02/05 15:01

DETALLE

Tipo Producto Nombre Producto No. Producto

Cuenta Ahorros CAH7530 HHA*X3025

Fecha 2021/02/08
Transaccion Pago de servicio o comparendo
Oficina 0890
Desc. Oficina CANALES ELECTRONICOS
No. Documento 0000000000
Débitos $277,400.00
Créditos $0.00
Valor Efectivo $0.00
Valor Cheque $0.00

https://www.bancodebogota.com/icbs-web/Process?MID=02003&AID=HOME-0050&RQI=FA5001772B4C488C&CRFT=fa5001772b4c4749#10201 11




‘. aportes Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
CC 1136885541 zgg\lEltGUEZ CRISTANCHO MIGUEL INDEPENDIENTE PRINCIPAL DIG 36 SUR N 1 36 ESTE BOGOTA-BOGOTA D.E. 2071477 Si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2021-01 2021-01 890870692 9416218337 | 2021/02/09 2021/02/12 | SCOTIABANK COLPATRIA 3 $123,200
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombres Codigo |Dias 1BC Aporte Codigo |Dias 1BC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Dias 1BC Aporte
Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) $423,979 $67,900 $423,979 $53,000 $423,979
Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $423,979 $67,900 $423,979 $53,000 $o $0 $423,979 $2,300 $0 $0
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. ( 1 Afiliados) $423,979 $67,900 $423,979 $53,000 $o $0 $423,979 $2,300 $0 $0
1 |cc |1136885541 |DOMINGUEZ MIGUEL |230301 | 14 $423,979 $67,900|  EPSO17[ 14 $423,979 $53,000 0 0 S0 14-23) 14 $423,979 $2,300| 0 S0 $0
Total Afiliados( 1) $423,979 $67,900 $423,979 $53,000 $0 $0 $423,979 $2,300 $0 $0

Pagina 1 de 2 2021/02/11 10:22 PM



3portes Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
CC 1136885541 DOMINGUEZ CRISTANCHO MIGUEL INDEPENDIENTE PRINCIPAL DIG 36 SUR N 1 36 ESTE BOGOTA-BOGOTA D.E. 2071477 Si
ANGEL
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2021-01 2021-01 890870692 9416218337 | 2021/02/09 2021/02/12 | SCOTIABANK COLPATRIA 3 $123,200

RESUMEN DE PAGO

CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $67,900 $0 $0 $67,900
PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $67,900 $0 $0 $67,900
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $2,300 $0 $0 $2,300
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $2,300 S0 S0 $2,300
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $53,000 $0 $0 $53,000
FAMISANAR EPS017 830,003,564 7 1 $53,000 $0 $0 $53,000

1 $123,200 S0 S0 $123,200

Pagina 2 de 2 2021/02/11 10:22 PM



‘. aportes Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
CC 26521194 PARDO YOHANY INDEPENDIENTE PRINCIPAL DG 52A SUR # 4 69 BOGOTA-BOGOTA D.E. 5555555 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2021-01 2021-01 9416213331 9416213331 | 2021/02/22 2021/02/11 | BANCO BOGOTA 0 $263,800
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombres Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Dias 1BC Aporte
Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) $908,526 $145,400 $908,526 $113,600 $908,526
Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $908,526 $145,400 $908,526 $113,600 $0 $0 $908,526 $4,800 $0 $0
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. ( 1 Afiliados) $908,526 $145,400 $908,526 $113,600 $0 $0 $908,526 $4,800 $0 $0
1 |cc |26521194 |PARDO YOHANY |25-14 | 30 $908,526 $145,400 (  EPS005| 30 $908,526 $113,600 0 0 S0 14-23) 30 $908,526 $4,800| 0 $0 $0
Total Afiliados( 1) $908,526 $145,400 $908,526 $113,600 $0 $0 $908,526 $4,800 $0 $0

Pagina 1 de 2 2021/02/11 10:55 AM



3portes Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
CC 26521194 PARDO YOHANY INDEPENDIENTE PRINCIPAL DG 52A SUR # 4 69 BOGOTA-BOGOTA D.E. 5555555 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2021-01 2021-01 9416213331 9416213331 | 2021/02/22 2021/02/11 | BANCO BOGOTA 0 $263,800

RESUMEN DE PAGO

CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO  INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $145,400 S0 S0 $145,400
COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 1 $145,400 S0 S0 $145,400

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $4,800 S0 S0 $4,800
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $4,800 $0 $0 $4,800

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $113,600 $0 $0 $113,600
SANITAS EPS005 800,251,440 6 1 $113,600 $0 S0 $113,600

1 $263,800 $0 $0 $263,800

Pagina 2 de 2 2021/02/11 10:55 AM
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aportes

Planilla Resumen

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
CC 1023922860 MORALES GOMEZ CARLOS ANDRES INDEPENDIENTE PRINCIPAL Cll42sur#7este-24 BOGOTA-BOGOTA D.E. 5555555 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2021-01 2021-01 55310527 9415926652 I 2021/02/12 2021/02/08] BANCO DE OCCIDENTE 0 $140,800

RESUMEN DE PAGO

CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $77,600 $0 $0 $77,600
PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $77,600 $0 $0 $77,600
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $2,600 $0 $0 $2,600
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $2,600 $0 $0 $2,600
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $60,600 $0 $0 $60,600
SALUD TOTAL EPS002 800,130,907 4 1 $60,600 $0 $0 $60,600
TOTAL 1 $140,800 S0 S0 $140,800

Pagina 2 de 2 2021/02/12 09:54 AM



aportes
enlinea

Resumen General de Pago

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

NCIPAL (1 Afiliados)

$393,695

563,000

$393,695

$49,300

$393,695

Identificacidn dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono ExonerlaggFSENA e
CC 52345415 URREA MARIA TRANSITO INDEFENDIENTE PRINCIPAL calle 40 B bis #11-86 BOGOTA-BOGOTA D.E. 2079023 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensién Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2021-01 2021-01 52641628 9415804774 I 2021/02/04 2021/02/03 | BANCO DE OCCIDENTE (1] 5114,400
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion IBC IBC Aporte

Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliades) $393,695 $63,000 $393,695 $49,300 50 0 $393,695 52,100 $0 50
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. ( 1 Afiliades) $393,695 563,000 $393,695 $49,300 50 s0 §393,695 52,100 0 50

1 |cc |52u54|5 |umm ARIA |zmzm | 1 5393,695 se3,000| epsoos| 13 5393,695 545,300 0 50 50 1423 13 5193,685 52,000 0 50 0
Total Afiliados( 1) $393,695 $63,000 $393,695 549,300 50 50 $393,695 $2,100 50 50

Pagina 1 de 2
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aportes

Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GEMERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono | Exonerado SENA e
ICBF
CC 52345415 URREA MARIA TRANSITO INDEFENDIENTE PRINCIPAL calle 40 B bis #11-86 BOGOTA-BOGOTA D.E. 2079023 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pensidn Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2021-01 2021-01 52641628 9415804774 I 2021/02/04 2021/02/03 | BANCO DE OCCIDENTE 1] 5114,400

RESUMEN DE PAGO
CODIGO

AFILIADOS VALOR LIQUIDADO

INTERESES MORA

SALDOS E

VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1)

PROTECCION 230201
ARL (ADMINISTRADORAS: 1)

POSITIVA COMPARIA DE SEGUROS 14-23
EPS (ADMINISTRADORAS: 1)

COMPENSAR EPS008
TOTAL

Pagina 2 de 2

800,229,739 0

860,011,153 6

860,066,942 7

1 563,000
1 $63,000
1 52,100
1 52,100
1 549,300
1 $49,300
1 $114,400

INCAPACIDADES
S0
50
S0
S0
S0
50

563,000
563,000
52,100
52,100
549,300
549,300
$114,400

2021/02/03 02:28 PM

Escaneado con CamScanner



L L.

Calle 86 ﬁnf 12-5¢ Boaots
FAGH DE FACTURAS

1306 PLANILLA A4S APORTES EM LINEA
CORRESPONSHL BANCO DE OCCIDENTE

FEFERENCTA 9415604774
HUMERD DE APROBACION 64162t

EEEHB;PQ SACCION e If}]%ﬁgégg
alor L si?i.j i f

WL
L
y F_ﬁf, o I it }E : REEREN h

u% E qu .glﬂgfil r Egﬁtﬂﬁé gEhthE i

'EQ %Abﬁﬁai‘ Eﬁfﬁfﬁ[‘rff&, iy

A

Hﬂfi g *'bEQtE{Pfﬂru H Eu% i
| EE EHkEEE héﬁﬁ ISEEEEEﬁﬁﬁL'ﬂﬁs

[ Hacnudunuf:EE 19: ]EULUHHHS CRi 4

Cajera: JUFSOUAR

Recibi Conforne;

aaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaa



aportes
enlinea

Resumen General de Pago

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

NCIPAL (1 Afiliados)

$908,526

$145,400

$908,526

$113,600

$908,526

Identificacidn dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono ExonerlaggFSENA e
CC 51994064 NOVOA OCHOA MARI LUZ INDEFENDIENTE PRINCIPAL calle 48] sur 5D 90 int42 302 | BOGOTA-BOGOTA D.E. 7390588 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensién Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2021-01 2021-01 53654591 9415805839 I 2021402115 2021/02/04 | BANCO DE OCCIDENTE (1] 5263,300
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion IBC IBC Aporte

Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliades) $908,5126 $145,400 $908,526 $113,600 50 0 $908,526 54,800 $0 50
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. ( 1 Afiliades) 5908,526 $145,400 $908,526 113,600 50 s0 $908,526 54,800 0 50

1 |cc |5199m |anmmw |15-|4 | 30 5308, 526 s145,400|  epscaq] 30 5508,526 $113,600 0 0 50 1423 30 508,526 sa800( O 50 0
Total Afiliados( 1) $908,526 $145,400 $908,526 $113,600 50 50 $908,526 54,800 50 50

Pagina 1 de 2

2021/02/04 04:31 PM

Escaneado con CamScanner




aportes

Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GEMERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono | Exonerado SENA e
ICBF
CC 51994064 NOVOA OCHOA MARI LUZ INDEFENDIENTE PRINCIPAL calle 48] sur 5D 90 int42 302 | BOGOTA-BOGOTA D.E. 7390588 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pensidn Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2021-01 2021-01 53654591 9415805839 I 2021/02/15 2021/02/04 | BANCO DE OCCIDENTE o 5263,800

RESUMEN DE PAGO
CODIGO

AFILIADOS VALOR LIQUIDADO

INTERESES MORA

SALDOS E

VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1)

COLPENSIONES 25-14
ARL (ADMINISTRADORAS: 1)

POSITIVA COMPARIA DE SEGUROS 14-23
EPS (ADMINISTRADORAS: 1)

CAPITAL SALUD EPSC34
TOTAL

Pagina 2 de 2

900,336,004 7

860,011,153 6

900,298,372 9

1 $145,400
1 $145,400
1 54,800
1 54,800
1 $113,600
1 $113,600
1 $263,800

INCAPACIDADES
S0
50
S0
S0
S0
50

$145,400
$145,400
54,800
54,800
$113,600
$113,600
$263,800

2021/02/04 04:31 PM

Escaneado con CamScanner






I aportes Resumen General de Pago

en linea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Telefono Exnner?ggr SENA e
CC 1012447755 LEON RUIZ JHONATAN JAVIER INDEPENDIENTE FRINCIPAL calle 693 surd 87-04 BOGOTA-BOGOTA D.E. 5555555 Mo
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2021-0 2021-0 1000000848 3415413549 I 2002170411 2021/02/08 | BANCO BOGOTA 0 5167,200
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | ldentificacion Nombres Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias |BC Aporte Dias IBC Aporte
Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) 5575,400 §92,100
Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $575,400 $92,100 $575,400 $72,000 50 50 $575,400 $3,100 50 S0
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. ( 1 Afiliados) $575,400 $92,100 $575,400 $72,000 50 S0 $575,400 $3,100 50 50
1 |cc [1012447755  |LEON JHONATAN  [230301 19 $575,400 $92,100 | EPsoos| 19 575,400 $72,000 0 50 50 14.23] 19 $575,400 s3,100| © $0 50
Total Afiliados( 1) $575,400 $92,100 $575,400 $72,000 50 S0 $575,400 $3,100 50 S0
Pagina 1 de 2 2021/02/08 06:17 AM

Escaneado con CamScanner



‘ aportes Resumen General de Pago

F

en linea

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
CC 1012447755 LEON RUIZ JHONATAN JAVIER INDEPENDIENTE FRINCIPAL calle 6%a surd 87-04 BOGOTA-BOGOTA D.E. 5555555 Mg
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2021-01 2021-01 1000000343 9415413549 I 202102411 2021/02/08 | BANCO BOGOTA 0 5167,200
RESUMEN DE PAGO

RIESGO CODIGO NIT AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $92,100 S0 S0 592,100
PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 592,100 S0 S0 592,100

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $3,100 S0 50 $3,100
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 & 1 $3,100 S0 S0 53,100

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 572,000 S0 S0 572,000
COMPENSAR EPS008 860,066,942 7 1 572,000 S0 50 572,000

TOTAL 1 $167,200 S0 50 $167,200

Pagina 2 de 2 2021/02/08 06:17 AM

Escaneado con CamScanner
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CERTIFICACION

APORTES PARAFISCALES

ARTURO SANDOVAL QUINAYA , identificada con C.CN°7686068 expedida
en NEIVA en mi calidad de REVISOR FISCAL y bajo la gravedad de juramento
manifiesto que la FUNDACION SOCIAL CASTILLO SAN LUCAS con NIT
900119083 se encuentra a PAZ Y SALVO con los pagos al sistema de
seguridad social (Salud EPS [fondo de pensiones AFP.administradora de
riesgos profesionalesARL)y aportes parafiscales (Caja de Compensacion
Familiar CCF ,Instituto Colombiano de Bienestar Familiar ICBF y Servicio
Nacional de Aprendizaje Sena)durante el convenio, Lo anterior, para dar
cumplimiento a lo establecido en el art. 50 ley 789 de 2002 y la ley 1150 de
2007.

La presente se expide a los (02) dias del mes de Marzo de 2021 en la ciudad

de Bogota DC.

ARTURO SANDOVAL QUINAYA
Revisora fiscal TP. 182163-T
C.C 7686068 DE NEIVA
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