AXA COLPATRIA

AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA S.A.
ADMINISTRADORA DE RIESGOS LABORALES
Nit. 860.002.183 -9

CERTIFICA

Que el personal relacionado a continuacién pertenece a la empresa ALCALDIA DISTRITAL DE
BARRANQUILLA como trabajador independiente con nimero de afiliacibn 157237 y con numero de NIT
890.102.018, esta afiliado a LA ADMINISTRADORA DE RIESGOS LABORALES DE AXA COLPATRIA para el

cubrimiento de las contingencias de accidente de trabajo y enfermedad laboral, segin se describe a
continuacion:

Nombre T. I Ndmero de Fecha de Fecha Clase de Tasa de Centro de
Identificacion inicio deTerminacion Riesgo  Riesgo Centro trabajo
cobertura del Contrato de trabajo
LISBETH PAOLA MARIANO C.C.  55.304.170 25/05/2021 31/12/2021 RIESGO Il 2.436 PERSONAL
LOPEZ TASA 2.436%

Cordialmente,
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NANCY SEQUERA VERGARA
LIDER DE OPERACIONES NO MONETARIOS
AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA S.A.

La presente se expide a través de la pagina de internet www.axacolpatria.co, el martes 31 de agosto de 2021 a las 10:14:44 a.m.

Cualquier informacion adicional que requieran sobre el particular, pueden solicitarla a través de nuestra linea nacional 018000-512620 6
en Bogota 4235757.

Pag 1del



- - DISTRITO ESPECIAL INDUSTRIAL Y PORTUARIO DE BARRANQUILLA
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GERENCIA DE GESTION DE INGRESOS
I ML RennaniniLLe RECIBO OFICIAL DE PAGO DE IMPUESTOS VARIOS Usuario JPOLO
Declarante: | C 55304170 LISBETH PAOLA MARIANO LOPEZ Fecha Emision: 12-07-2021 No. Recibo Pago
Asociada: | ALCALDIA DE BARRANDUILL CD-11-2021-3268 ~ |Fecha Vence. 16-07-2021 577847
llmpueslo 112 ESTAMPILLA ADULTO MAYOR Base / Canlidad 45,000,000 8
z
lConcepm Descnpcion Concepto Tarifa Banco l{;aNumm Cuentap s ny o i .JTotal Concepto 2
4 CLUCPO
999 INTERESES MORATORIOS 28000 BANCO DAVIVIENDA * w1 02660016 L $28,000 %
Co8 ESTAMPILLA FRO- DOTACION (TERCERA 25% BANCO DAVIVIENDA 51 !2“00 ”.94 ZU $1,125,000 g
. 2021 z
s el m
rl'l’«J Qeiearans ..,:,__..,..._._..’..__, %
SRR ST,
SRk f*fADO .,
* Interes de moratonos calculados desde fecha suscripcién 27/05/2021 hasta 16/07/2021, sobre una
estampilla por valor de: $1,125,000 Valor Total a Pagar: $1,153,000
CHEQUE DE GERENCIA A NOMBRE DE
FIDUCIARIA LA PREVISORA S.A NIT
860.525.148-5
0001 15300
g _
'. —— DISTRITO ESPECIAL INDUSTRIAL Y PORTUARIO DE BARRANQUILLA
!I pe=s L0 SOY BARRANQUILLA BAQ
! GERENCIA DE GESTION DE INGRESOS
f ol ol e ] RECIBO OFICIAL DE PAGO DE IMPUESTOS VARIOS Usuario JPOLO
[Declarante:| C 55304170 LISBETH PAOLA MARIANO LOPEZ Fecha Emision: 12-07-2021 No. Recibo Pago
| Ascciada: | ALCALDIA DE BARRANQUILL CD-11-2021-3268 Fecha Vence: 16-07-2021 577846
llmpueslci 111 ESTAMPILLA PROCULTURA OTROS Base / Cantidad 45,000,000 8
z
i Concepto Descripcion Conceplo Tarifa Banco Numero Cuenta Total Concepto ;'_u’
I ]
99¢ INTERESES MORATORIOS 6000 $6,000 5
cos ESTAMPILLA PROCULTURA 0,5% $225.000 g
m
Enddades Recaudo: BANCO DAVIVIENDA
* Interes de moratorios calculados desde fecha suscripcién 27/05/2021 hasla 16/07/2021, sol $231,000

estampilla por valor de: $225,000
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CHEQUE DE GERENCIA A NOMBRE DE
FIDUCIARIA LA PREVISORA S.A NIT

GERENCIA DE GESTION DE INGRESOS

860.525.148-5
(415)7707277260135(8020)
== DISTRITO E:SPECIAL, INDUSTRIAL Y PORTUARIO DE BARRANQUILLA
—je SOY BARRANQUILLA BAQ

o ol e iy RECIBO OFICIAL DE PAGO DE IMPUESTOS VARIOS Usuario YCALDERON
Declarante:| C 55304170 LISBETH PAOLA MARIANO LOPEZ Fecha Emision: 16-06-2021 No. Recibo Pago
Asociada: | ALCALDIA DE BARRANQUILL contrato No. CD-11-2021-3268 Fecha Vence: 30-06-2021 572402
Impuesto: 95 ESTAMPILLA ITSA Base / Cantidad 45,000,000

ipci Tari nco Numer Total Concepto
Concepls_ |Deccrpdion Corbopho arta 4&“?\ pan I RCIHE oms> 1191 P
999 INTERESES MORATORIOS N E OCCIDENTE  RECAUDO CODIBRIBARFAS k4943 $2,000
C95  ESTAMPILLAITSA occipENTE 16314141 2 6}&{ /Qb(l MNormal 809 $135,000
137,000.00 D
43990459 137,000.00 EF
-y -
Icul desde fech 21 hasta 30/06/2021 sobre“@; %1
* Interes de moratorios calculados desde fecha susc asta ' erendiaar Total a P
estampilla por valor de: $135,000 "COPIA" P $137,000
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CHEQUE DE GERENCIA A NOMBRE DE
FIDUCIARIA LA PREVISORA S.A NIT

860.525.148-5

Escaneado con CamScanner



Barranquilla, 19 de octubre de 2021

Sefiores
Fiduprevisora
Barranquilla

REF: CERTIFICACION PARA EFECTOS DE RETENCION EN LA
FUENTE LEY 1819 DE 2016 -RENTAS DE TRABAJO

CERTIFICACION BAJO LA GRAVEDAD DE JURAMENTO

Yo, LISBETH PAOLA MARIANO LOPEZ, identificado con cédula de ciudadania
No. 55.304.170 expedida en BARRANQUILLA, con el fin de dar cumplimiento a las
disposiciones establecidasen la ley 1819 de 2016 y del pardgrafo 2 de
articulo 383 del Estatuto Tributario, manifiesto bajo la gravedad de juramento
que:

Para efectos de la aplicacion de la tabla de retencién en la fuente establecida
en el articulo 383 del Estatuto Tributario, la cual se le aplica a los pagos o
abonos en cuenta por concepto de ingresos por honorarios y por
compensacion por servicios personales, “He contratado o vinculado mas de un
trabajador asociado a mi actividad econdmica”.

(Paréagrafo 2 art 383 E.T)

SI() NO (X)

De la misma manera, en el momento en que contrate o vincule mas de un trabajador
asociado a mi actividad econémica, me comprometo a informar.

Cordialmente,

ST T 1 “ 1 -
J“%ba&.h P Yoo ‘o2z -
NOMBRE COMPLETO: LISBETH PAOLA MARIANO LOPEZ

NUMERO DE CEDULA: 55.304.170
TELEFONO: 3016560191




EL DISTRITO, ESPECIAL, INDUSTRIAL Y PORTUARIO DE BARRANQUILLA

DEBE A:

LISBETH PAOLA MARIANO LOPEZ
CC 55304170 DE BARRANQUILLA

La suma de UN MILLON QUINIENTOS MIL PESOS M/L ($1.500.000), por
concepto de “OBJETO DEL CONTRATO (DE ACUERDO CON CONTRATO)
EJEMPLO: PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES PARA DAR
RESPUESTA AL PLAN NACIONAL DE VACUNACION COVID-19 EN EL
DISTRITO DE BARRANQUILLA. De acuerdo con Contrato N.° CD-11-2021-3268
el dia 31 del mes mayo de 2021.

Cuenta 01: Periodo correspondiente al 31 de mayo del 2021.

CUENTA DE AHORROS No. 027370016407 DEL BANCO DAVIVIENDA
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LISBETH PAOLA MARIANO LOPEZ

CC 55304170 DE BARRANQUILLA
Celular. 3016560191




Barranquilla, 19 de octubre 2021

Sefior (es) .
LIGIA INES OVIEDO CASTANO
Jefe Oficina salud Publica
Secretaria de Salud Barranquilla

ASUNTO: Informe de actividades realizadas en virtud del contrato de prestacion

de servicio N.° CD-11-2021-3268

Me permito presentar a ustedes el informe en virtud del contrato de PRESTACION
DE SERVICIOS PROFESIONALES PARA DAR RESPUESTA AL PLAN
NACIONAL DE VACUNACION COVID-19 EN EL DISTRITO DE BARRANQUILLA
correspondiente a un primer pago al 31 de mayo del 2021

OBLIGACION CONTRACTUAL

PRODUCTO

Desarrollar el cronograma de asesoria,
asistencias técnicas con supervision y
seguimiento a compromiso en los
diferentes componentes del programa;
asi como consolidar, analizar los
hallazgos del programa PAI incluyendo
la vacuna nueva covid-19

Se desarrollo el cronograma de las visitas a
las IPS vacunadoras a fin de verificar y hacer
seguimientos a compromiso adquiridos en
visitas anteriores.

Realizar en EPS e IPS asistencias
técnicas y visitas de seguimientos de
los hallazgos de todas las IPS
incluyendo la vacuna nueva covid-19

Durante el periodo no realizaron visitas a las
IPS.

Desarrollar plan de capacitacién a los
integrantes de los equipos PAI de sus
IPS asignadas, otros actores como
madres comunitarias, lideres vy
comunidad en general en vacunacién
especialmente, de nuevas vacunas
covid 19

Durante las visitas a las IPS se capacitara al
talento humano en la vacuna del Covid-19

Seguimiento y apoyo a la jornada
Nacional contra covid-19

Se realizo seguimiento a las jornadas masivas
contra covid-19 realizadas en los diferentes
puntos de la ciudad

Detectar y hacer seguimientos de las
causas de no vacunacion segun los
motivos, a fin revisar las estrategias

Se realizo seguimiento por EPS del personal
que no tenia esquema completo de
vacunacion a fin de crear estrategias.

Realizar seguimiento a las bases de
datos de la poblacion susceptible del
programa incluyendo vacunaciones
nuevas tecnolégicas: covid-19

Se realizo seguimiento a las bases de datos
de la poblacién susceptible de la vacunacion
contra covid-19.

Cordialmente,

(] I
IRIeth P Waiuo oz, -
LISBETH PAOLA MARIANO LOPEZ
C.C.55.304.170
Contrato N° CD-11-2021-3268




‘. 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 55304170 MARIANO LOPEZ LISBETH PAOLA INDEPENDIENTE PRINCIPAL calle 96 71 37 BARRANQUILLA-ATLANTICO 3056144 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2021-05 2021-05 977596741 9419274683 | 2021/06/18 2021/05/04 | BANCO DAVIVIENDA 0 $522,200
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 1BC Aporte
Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) $1,798,882 $287,900 $1,798,882 $224,900 $1,798,882
Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $1,798,882 $287,900 $1,798,882 $224,900 $0 $0 $1,798,882 $9,400 $0 $0
Ciudad: BARRANQUILLA Depto: ATLANTICO ( 1 Afiliados) $1,798,882 $287,900 $1,798,882 $224,900 $0 $0 $1,798,882 $9,400 $0 $0
1 |cc |55304170 |MARIANO LISBETH |Z30301 | 30 $1,798,882 $287,900  EPS005| 30 $1,798,882 $224,900 0 0 S0 14-11] 30 $1,798,882 $9,400| 0 $0 $0
Total Afiliados( 1) $1,798,882 $287,900 $1,798,882 $224,900 $0 $0 $1,798,882 $9,400 $0 $0
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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 55304170 MARIANO LOPEZ LISBETH PAOLA INDEPENDIENTE PRINCIPAL calle 96 71 37 BARRANQUILLA-ATLANTICO 3056144 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2021-05 2021-05 977596741 9419274683 | 2021/06/18 2021/05/04 | BANCO DAVIVIENDA 0 $522,200

RESUMEN DE PAGO

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

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $287,900 S0 S0 $287,900
PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $287,900 S0 S0 $287,900

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $9,400 S0 S0 $9,400
ARL SURA 14-11 890,903,790 5 1 $9,400 $0 $0 $9,400

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $224,900 $0 $0 $224,900
SANITAS EPS005 800,251,440 6 1 $224,900 $0 S0 $224,900

TOTAL 1 $522,200 $0 $0 $522,200
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