_ VERSION: 4
= qesssNacion o8 FORMATO :
@ Boyaca CODIGO: A-GF-GI-F-008
CONSTANCIA DE RADICACION CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVICIOS FECHA: 24/Jun/2022
Contrato No. 592
Contratista: DORELY FLECHAS CESPEDES

Teléfono y Correo Electrénico: 3124561687 - dorelyflechasc@gmail.com

Periodo Informe Supervisién:  DEL 22 DE JUNIO AL 21 DE JULIO ANO 2022

Certificacion bancaria: Banco BBVA Colombia Ahorros X Corriente No 0349201053
DESTINO
DOCUMENTO CENTRAL DE CUENTAS

Constancia de Radicacion Contratos de Prestacion de Servicios

Registro Presupuestal. RPC Para primer pago o pago Unico. X
Registro Presupuestal. RPC SPGRSSF Sistema Genera de Regalias Para primer pago o pago unico. X
Certificacion Bancaria, a nombre del contratista para Primer Pago o pago unico.

Nota: Anexar cada vez que se realice cambio en la cuenta bancaria X
Copia Contrato. (Adicionales y Modificatorios si los hubiere. 1er pago o pago unico. X
IAsignacion de Apoyo Supervision. Primer Pago y Acta entrega Supervision o Interventoria cuando X
aplique

Nota: El oficio de asignacién de supervision se debe presentar sélo en los eventos en que no se

identifique el supervisor en la minuta del contrato

Acta de Iniciacion Contrato. primer pago o pago unico. X
Acta de aclaracion X
Actas de suspension X
Actas de reiniciacion X
Acta parcial X
Nota: Dejar Claridad en observaciones cuando exista cesién de Derechos Econémicos y cuando el

contrato sea financiado por 2 o mas fuentes de financiacion (Revisar instructivo del formatoacta parcial)

Factura electrénica o Documento Equivalente (Articulo 617 y 618 de Estatuto Tributario) X
Acta de Terminacion X
IActa de recibo final X
Nota: Dejar Claridad en observaciones cuando exista cesién de Derechos Econémicos y cuando el

contrato sea financiado por 2 o mas fuentes de financiacion (Revisar instructivo del formato acta de recibo

ffinal)

Acta liquidacion X
Acta aclaratoria acta de liquidacion Contrato de Prestacion de servicios X

Planillas aportes en seguridad social del periodo autorizado a pagar X
Para Personas Naturales Certificacion por parte del contratista de aportes en seguridad social y para

efectos de Retencion en la fuente de acuerdo al Art. 18 de la Ley 1819 de 2016 que adiciona el Art. 388 X
del Estatuto Tributario; en lo que compete a Numero de Empleados informando el régimen al que

pertenece

Certificacion de Pago Seguridad Social y Parafiscales para personas juridicas, suscrito por el

representante legal y/o revisor Fiscal, con tarjeta profesional y certificado de antecedentes emitido por I3

Junta Central de Contadores, cuando aplique. X

Registro Unico Tributario. RUT. Impreso o con fecha de generacién maximo 3 meses de vigencia y X
actualizado segun la Normatividad vigente.

Certificacion de Afiliacion ARL X

Certificacion de paz y salvo del sistema de informacién documental Quyne unicamente para pago final X

Radicado No. S-2022-002642-HACDRF

OBSERVACIONES:

1. Los datos consignados son tomados de los documentos originales que reposan en el expediente contractual suscrito por los intervinientes y bajo su absoluta responsabilidad.
2. Los datos registrados varian de acuerdo con la naturaleza del contrato.

3. Los soportes precontractuales reposan en el expediente, incluidos los estudios previos..

4. Los rendimientos que llegaren a producir los recursos entregados al contratista a titulo de anticipo perteneceran al Tesoro.

5. Los documentos deben ser radicados en el orden relacionado en la Constancia de radicacion.
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VERSION: 0

CcODIGO: A-AD-GC-F-042

ACTA PARCIAL FECHA: 24/Jul/2019
ACTA PARCIAL
FECHA PRESENTE ACTA E/07l2022
CONTRATO _ X CONVENIO 92 IDE FECHA: 22/01/2022

OBJETO

[PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION EN LOS DIFERENTES TRAMITES DE LOS CONTRIBUYENTES AL SERVICIO DE LA
[DIRECCION DE RECAUDO Y FISCALIZACION SECRETARIA DE HACIENDA 1 16 6

CONTRATISTA

IDORELY FLECHAS CESPEDES

NIT:46663037-4

C.C:46663037

INTERVENTOR Y/O SUPERVISOR

IALIDA MORENO SIERRA

C.C:46350357

VALOR DEL CONTRATO/

VALOR INICIAL :

$ 19.320.000,00

APORTE DEL DEPARTAMENTO:

$ 0,00

CONVENIO :
APORTE DE CONTRAPARTE: $ 0,00
ADICIONAL N° VALOR $0.00
ADICIONAL N° VALOR $0.00
VALOR TOTAL CON ADICIONES $ 19.320.000,00
PLAZO INICIAL [OCHO (8) MESES Y CERO (0)DIAS
PRORROGAN® Tiempo: N.A De Fecha: N.A.
PRORROGAN® Tiempo: N.A De Fecha: N.A.
PLAZO TOTAL [OCHO (8) MESES Y CERO (0)DIAS
FECHA DE INICIACION [22/01/2022
ACTA DE SUSPENSION N° De Fecha: N.A
ACTA DE REINICIACION N° De Fecha: N.A
FECHA DE TERMINACION 21/09/2022
FECHA DE TERMINACION REAL NA
ERIODO AUTORIZADO A PAGAR DEL 22 DE JUNIO AL 21 DE JULIO ANO 2022
RBPP N° 2027 00415 0233
No/s Y ANO DE REGISTRO/S PRESUPUESTALES QUE RESPALDAN EL PAGO DE LA PRESENTE ACTA: RPC No:_785 ANO: _ 2022 RPC No
ANO

En las oficinas de_ SECRETARIA DE HACIENDA se reunieron los sefiores, _ ALIDA MORENO SIERRA  Interventor / Supervisor y el sefior
CESPEDES _ como representante legal o contratista, con el fin de suscribir la presente acta.

DORELY FLECHAS

En visita al lugar de los trabajos se constatd, que lo ejecutado esta de acuerdo con las especificaciones, caracteristicas y condiciones estipuladas en el contrato o convenio y
registradas en los informes, por tanto el suscrito supervisor recibe satisfactoriamente y autoriza el pago como lo registra la presente acta; igualmente certifica que el
CONTRATISTA cumplié con sus aportes al régimen de Seguridad Social en Salud, Pension, Riesgos profesionales y Parafiscales (Cuando Aplique) de acuerdo a la(s) planilla (s)
N° JUNIO - JULIO del mes (es) 4451582829 - 4456718095 de conformidad con la normatividad vigente.

CONTROL ANTICIPOS

Valor Anticipo $0,00
Sumatoria Amortizaciones $0,00
Saldo por Amortizar $0,00

*Nota al anticipo: En los ¢

os en los que existan diferentes fuentes de financiacion debe discriminarse el anticipo por cada fiente de financiacion, segun hoja anexa de fuentes de financiacion (aclarar

dentro de las observaciones), diligenciar y copiar cuadro el cual debe reflejarse en el espacio asignado en observaciones o aclaraciones de la presente acta.

BALANCE DE PAGO

CONCEPTO DEBE HABER
Valor del contrato $ 19.320.000,00 $0,00
Amortizacion Anticipo $0,00 $0,00
Valor a pagar de la presente acta $0,00 $2.415.000,00
Valor Total actas pagadas $ 0,00 $ 12.075.000,00
Saldo por ejecutar $0,00 $4.830.000,00
Sumas iguales $ 19.320.000,00 $ 19.320.000,00

*Nota al balance: En los casos en los que existan diferentes fuentes de financiacion debe discriminarse el balance por cada fuente segun hoja anexa (fuentes de financiacion- Balance), diligenciar
y copiar cuadro el cual debe reflejarse en el espacio asignado en observaciones o aclaraciones de la presente acta.
CUENTA BANCARIA EN LA QUE SE CONSIGNA EL PAGO DE LA PRESENTE ACTA

No. CUENTA: 0349201053 BANCO: BBVA Colombia AHORROS:X CORRIENTE:

*Las cantidades y valores consignados en la presente acta son responsabilidad exclusiva del contratista e interventor y/o supervisor. El pago de la presente acta se realizarg|
con base en el principio de confiabilidad y responsabilidad con que el Interventor y/o Supervisor y el contratista realizan las mediciones en campo y las revisiones efectuadas g
los informes por parte del Interventor y/o Supervisor.

OBSERVACIONES O ACLARACIONES:

No siendo otro el objeto de la presente reunion se firma el acta por los que en ella intervinieron.

e
@%; Z éff"“’ ==
e

Firma: Firma:
Nombre: ALIDA MORENO SIERRA Nombre: DORELY FLECHAS CESPEDES
INTERVENTOR Y/O SUPERVISOR CONTRATISTA

Radicado No. S-2022-002641-HACDRF
* Si se requieren se pueden adicionar mas firmas.

ANEXO: PLANILLA DE PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL DEL MES CORRESPONDIENTE ANEXO:

LIQUIDACION PARAFISCALES (CUANDO APLIQUE)
ANEXO: FORMATO SABANA - CUADRO DE CONDICIONES ACTUALIZADAS DE CANTIDADES (CUANDO APLIQUE) ANEXO: INFORME COMPLETO
DE ACTIVIDADES FIRMADO POR EL CONTRATISTA Y EL SUPERVISOR Y/O INTERVENTOR. %

e

m GOBERNACION DE BOYACA
SECRETARIA DE CONTRATACION
TRAMITADOQ
Jaime Alejandro Walteros
Fecha; 26/08,/2022
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INFORME DE AVANCE DEL CONTRATISTA FECHA: 24/Jul/2019
PERIODO REPORTE: DEL 22 DE JUNIO AL 21 DE JULIO ANO 2022 CONTRATO No. 592

REGISTRO BPyP No.: 2021 00415 0233

FECHA INICIACION:22/01/2022 FECHA TERMINACION: 21/09/2022

CONTRATISTA: DORELY FLECHAS CESPEDES INTERVENTOR: ALIDA MORENO SIERRA

OBJETO DEL CONTRATO: PRESTACION DE SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION EN LOS DIFERENTES TRAMITES DE LOS CONTRIBUYENTES AL SERVICIO DE LA DIRECCION
DE RECAUDO Y FISCALIZACION SECRETARIA DE HACIENDA 1 16 6

REPORTE DEL CONTRATISTA REPORTE DEL INTERVENTOR
VERIFICACION
ITEM ACTIVIDADES PACTADAS ACTIVIDADES EJECUTADAS EJECUCION DE OBSERVACIONES
ACTIVIDADES
T P N
REVISAR LAS PRELIQUIDACIONES
PREFERENTES AL IMPUESTO DE REGISTRO X
1 IALLEGADAS EDIANTE EL SISTEMA DE SE HACE EL REGISTRO Y REVISION DE LAS SOLICITUDES DE
GESTION DOCUMENTAL QUYNE LIQUIDACION EN LA PLATAFORMA VUR DE IMPUESTO DE]
REGISTRO.
EN EL PERIODO DEL 22 DE JUNIO AL 21 DE JULIO DE 2022
IAST:
LIQUIDACIONES DE BOLETAS FISCALES REGISTTRADAS A
TRAVES DE VUR
APROBADAS 41
PAGADAS 109
TOTAL 150

APROBACION DE BOLETAS FISCALES DE LAS
DIFERENTES NOTARIAS A TRAVES DE VUR

APROBADAS 63
DEVUELTAS 15
PAGADAS 327
TOTAL 405




BRINDAR INFORMACION A LOS
CONTRIBUYENTES A TRAVES DEL SISTEMA |SE DA TRAMITE Y RESPUESTA A LAS SOLICITUDES

QUYNE, CORREO ELECTRONICO Y RECEPCIONADAS A TRAVES DE CORREO ELECTRONICO,
VENTANILLA UNICA DE REGISTRO Y WHATSSAP DENTRO DE LOS TERMINOS Y TIEMPOS
VEHICULOS. ESTABLECIDOS.
EN EL PERIODO DEL 22 DE JUNIO AL 21 DE JULIO DE 2022
ASI:

LIQUIDACION DE VEHICULOS GENERADOS EN EL
SISTEMA

LIQ CANCELADAS 107

SIN PAGO 116

TOTAL LIQUIDACIONES 223

SOLICITUDES DE VEHICULOS EN WHTSAAP

GENERADAS Y ENVIADAS | 21
LIQ
VARIOS Y SIN REGISTRO 8
SE GENERARON PAZ Y | 56
SALVOS DE VELHICULOS
ESTADO CTA

TOTAL 85

REVISAR Y EXPEDIR PAZ Y SALVOS DEL

IMPUESTO VEHICULAR.
SE DIO RESPUESTA A LAS SOLICITUDES DE PAZY SALVOS

(QUE SE RECEPCIONARON EN EL CORREO IMPUESTO DE
[VEHICULOS Y WHATSSAP DEL 22 DE JUNIO Y 21 DE JULIO

SOLICITUDES DE CORREO IMPUESTO. VEHICULOS
ESTADO DE CTA CORREO Y | 98

TRAMITES POR CORREO INST
TOTAL 98

SOLICITUDES DE VEHICULOS EN WHTSAAP
SE  GENERARON PAZ Y | &5
SALVOS DE VELHICULOS Y
TRAMITES EN GENERAL

TOTAL 85




INGRESAR LA INFORMACION DE LOS
CONTRIBUYENTES EN SISTEMA VUR.

SE INGRESA INFORMACION DE LOS CONTRIBUYENTES
CUANDO SE GENERA LA LIQUIDACION EN LAS
PLATAFORMAS SE MANEJAN ARCHIVOS DIGITALALIZADOS
[QUE SE CARGAN AL SISITEMA EN EL MOMENTO DE
GENERAR LAS LIQUIDACIONES DE BOLETA FISCAL,
CAMARAS DE COMERCIO Y VEHICULOS

EN IMPUESTO DE REGISTRO 139

EN IMPUESTOS DE VEHICULOS 223

EN NOVEDADES DSE VEHICULOS 65

TRAMITAR LAS DIFERENTES PETICIONES
CONCERNIENTES A LOS TRIBUTOS
DEPARTAMENTALES.

SE DIO RESPUESTA A LAS SOLICITUDES DE LOS|
CONTRIBUYENTES A TRAVES DE LOS CORREQ
INSTITUCIONALES Y WHATSSAP DE IMPUESTO DE
VEHICULOS Y REGISTRO DEL 22 DE JUNIO AL 21 DE
JULIO

CORREO DE VEHICULOS 98
WHATSSAP 85
CORREO DE REGISTRO YCAM | 122
CO

TOTAL 692

REGISTRO DE NOVEDADES DE VEHICULOS

MATRICULAS INICIALES 49
RADICADOS DE CUENTA 12
CAMBIO DE PROPIETARIO 0
ACTUALIZACION DE

DATOS 4
TOTAL 65

APOYAR EN LA REVISION DE LAS
PRELIQUIDACIONES DEL IMPUESTO
DE VEHICULOS Y/O REGISTRO.

VERIFICACION Y APROBACION DE PRELIQUIDACIONES DE
LAS NOTARIAS REGISTRADAS EN LA PLATAFORMA VUR DE
BOLETAS FISCALES DEL 22 DE JUNIO AL 21 DE JULIO 2022

APROBACIONES 118
NOTARIAS
DEVOLUCIONSES 21

PAGADAS 414




RESOLVER LAS (PQR) QUE SOLICITEN LOS

PARA PERIODO DEL 22 DE JUNIO AL 21 DE JULIO NO

7 CONTRIBUYENTES ISURGIO ACTIVIDAD PARA ESTA OBLIGACION X
PRESTAR ASISTENCIA EN LAS VISITAS DE PARA PERIODO DEL 22 DE JUNIO AL 21 DE JULIO NO
8 CONTROL ANTICONTRABANDO SURGIO ACTIVIDAD PARA ESTA OBLIGACION X
' —_—
ycfo forer S-
Firma: Firma: —_—

Nombre: ALIDA MORENO SIERRA
INTERVENTOR Y/O SUPERVISOR

RADICADO No: S-2022-002640-HACDRF

T: Cumple totalmente las actividades pactadas. P:

Cumple parcialmente las actividades pactadas. N:

No cumplié las actividades pactadas.

Nombre: DORELY FLECHAS CESPEDES

CONTRATISTA

TRAMITADO
Jaime Algjandro Walteros

B pec 26/08/2022

/I—\ GOBERNACION DE BOYACH
@ SECRETARIA DE CONTEATACION




PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

SOPORTE DE PAGO GENERAL

A

ancoomeva

[ DATOS GENERALES DEL APORTANTE

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 46663037 NUMERO PLANILLA: 4451582829  TIPO DE PLANILLA: I-INDEPENDIENTES
NOMBRE O RAZON SOCIAL: DORELY FLECHAS CESPEDES FLECHAS CESPEDES || pERi0pO COTIZACION OTROS MES junio ANO 2022  PERIODO COTIZACION SALUD: MES junio ARO 2022
CIUDAD/MUNICIPIO: TUNJA DEPARTAMENTO: BOYACA DIAS DE MORA: 0
DIRECCION: CALLE 45NO 5-24  TELEFONO: 7455555 || EECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2022/06/28  NUMERO AUTORIZACION: 9990422588
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades reguladoras y facilitadoras de la act
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
( TOTAL APORTES A PENSION
ADMINISTRADORA . APORTES VOLUNTARIOS FSP MORA TOTALES
CODIGO NOMBRE No. COTIZANTES COTIZACION EMPLEADOR COTIZANTE SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA COTIZACION FSP APORTES MORA VALOR PAGADO
25-14 25-14 COLPENSIONES 1 $ 160.000 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 160.000 $0 $ 160.000
'SUBTOTALES: $ 160.000 $0 $ 160.000
( TOTAL APORTES A SALUD
INCAPACIDAD POR ;
ADMINISTRADORA No. ENFERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
) COTIZANTES NUMERO NUMERO . VALOR . VALOR
CODIGO NOMBRE AUTORIZAGION VALOR AUTORIZAGION VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPS042 EPS042 - COOSALUD 1 $0 $0 $0 $ 125.000 $0 $0 $0 $ 125.000 $0 $0 $ 125.000
SUBTOTALES: $ 125.000 $0 $0 $ 125.000
( TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA No. coTizaifTES INCAPACIDAD IRP SALDO A FAVOR LIQUIDACION TOTALES
CODIGO NOMBRE ' NUMERO AUTORIZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
14-23 14-23-POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S.A. 1 $0 $0 $0 $5.300 $5.300 $0 $0 $5.300
SUBTOTALES: $5.300 $0 $0 $5.300
( LIQUIDACION DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
ol < PENSION SALUD ARP _ CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
IDENTIFICA TIPO SUBTIPO | SALARIO |TIPO DE % E 5 g O | F|lUuooX a = P = W < O o o 5 FSP HOIRIIES INDICADOR| 5 |C_) CENTRO 8
N° . NOMBRES : S| Zlo5|z|wegggov | v | F 9lo|l=| & 39| O : VIOLUNTARIOS TOTAL O .|| VALOR| TOTAL O TOTAL || IBC TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
CION COTIZANTE|COTIZANTE| BASICO |SALARIO = | X ||| > > " = > < > = |
HEE 3] 3] 3 ADMIN 9 IBC [COTIZACION TARIFA | \oOBTE | ADMIN @ IBC  |COTIZACION| \poec| aporTE | APMIN 2 IBC DE |\ poRTES ADMIN |\ 5 A TEAPORTEAPORTEAPORTE APORTE
Slx| ™ x = SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD | EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL 3 = TRABAJO o
1 [cc (F:LEggEgsé < LrI\ITDEEPENolE $ 1.000.000 NO 25-14 30 $ $160.000 $0 $0 $0 $0 Normal $ 160.000EPS042 - (30 $  $125.000 $0 $125.00014-23- 30 $ 46663037 | $5.300 $0 $0 $0 $0 $0 $0
6663037 - Y CONTRATO COLPENSI| | 1.000.000 COOSALU | | 1.000.000 POSITIVA | | 1.000.000
PRESTACION ONES D ICOMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGUROS
S.A.
2022/07/192:12PM  USUARIO: SOl CC1049638122 PAGINA 1 DE 1



PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

SOPORTE DE PAGO GENERAL

A

ancoomeva

[ DATOS GENERALES DEL APORTANTE

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 46663037 NUMERO PLANILLA: 4456718095  TIPO DE PLANILLA: I-INDEPENDIENTES
NOMBRE O RAZON SOCIAL: DORELY FLECHAS CESPEDES || pER|0DO COTIZACION OTROS MES julio ANO 2022  PERIODO COTIZACION SALUD: MES julio ANO 2022
CIUDAD/MUNICIPIO: TUNJA DEPARTAMENTO: BOYACA DIAS DE MORA: 0
DIRECCION: CALLE 45NO 5-24  TELEFONO: 7455555 || EECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2022/07/26  NUMERO AUTORIZACION: 9990812321
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades reguladoras y facilitadoras de la act
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
( TOTAL APORTES A PENSION
ADMINISTRADORA . APORTES VOLUNTARIOS FSP MORA TOTALES
CODIGO NOMBRE No. COTIZANTES COTIZACION EMPLEADOR COTIZANTE SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA COTIZACION FSP APORTES MORA VALOR PAGADO
25-14 25-14 COLPENSIONES 1 $ 160.000 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 160.000 $0 $ 160.000
'SUBTOTALES: $ 160.000 $0 $ 160.000
( TOTAL APORTES A SALUD
INCAPACIDAD POR ;
ADMINISTRADORA No. ENFERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
) COTIZANTES NUMERO NUMERO . VALOR . VALOR
CODIGO NOMBRE AUTORIZAGION VALOR AUTORIZAGION VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPS042 EPS042 - COOSALUD 1 $0 $0 $0 $ 125.000 $0 $0 $0 $ 125.000 $0 $0 $ 125.000
SUBTOTALES: $ 125.000 $0 $0 $ 125.000
( TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA No. coTizaifTES INCAPACIDAD IRP SALDO A FAVOR LIQUIDACION TOTALES
CODIGO NOMBRE ' NUMERO AUTORIZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
14-23 14-23-POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S.A. 1 $0 $0 $0 $5.300 $5.300 $0 $0 $5.300
SUBTOTALES: $5.300 $0 $0 $5.300
( LIQUIDACION DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
ol < PENSION SALUD ARP _ CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
IDENTIFICA TIPO SUBTIPO | SALARIO |TIPO DE % E 5 g O | F|lUuooX a = P = W < O o o 5 FSP HOIRIIES INDICADOR| 5 |C_) CENTRO 8
N° . NOMBRES : S| Zlo5|z|wegggov | v | F 9lo|l=| & 39| O : VIOLUNTARIOS TOTAL O .|| VALOR| TOTAL O TOTAL || IBC TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
CION COTIZANTE|COTIZANTE| BASICO |SALARIO = | X ||| > > " = > < > = |
HEE 3] 3] 3 ADMIN 9 IBC [COTIZACION TARIFA | \oOBTE | ADMIN @ IBC  |COTIZACION| \poec| aporTE | APMIN 2 IBC DE |\ poRTES ADMIN |\ 5 A TEAPORTEAPORTEAPORTE APORTE
Slx| ™ x = SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD | EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL 3 = TRABAJO o
1 [cc (F:LEggEgsé < LrI\ITDEEPENolE $ 1.000.000 NO 25-14 30 $ $160.000 $0 $0 $0 $0 Normal $ 160.000EPS042 - (30 $  $125.000 $0 $125.00014-23- 30 $ 46663037 | $5.300 $0 $0 $0 $0 $0 $0
6663037 - Y CONTRATO COLPENSI| | 1.000.000 COOSALU | | 1.000.000 POSITIVA | | 1.000.000
PRESTACION ONES D COMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGUROS
S.A.
2022/07/28 3:28 PM  USUARIO: SOl CC46663037 PAGINA 1 DE 1



