SAN AGUSTIN HUILA 31 JULIO DE 2023

CUENTA DE COBRO
EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
HOSPITAL" ARSENIO REPIZO VANEGAS”
NIT. 891180113-8
DEBE A:

CARLOS HERNAN ORTIZ CRIOLLO la suma de un millén ciento treinta y
cuatro mil quinientos cuarenta pesos ($ 1.134.540) por concepto de
fotocopias suministradas a diferentes areas de la ESE, en el mes de JULIO.

DEPENDENCIA TOTAL VALOR | VALOR
FOTOCOPIAS UNIDAD | TOTAL
OPERETIVO 2480 $ 180 $ 446.400
GERENCIA 3823
ADMINISTRATIVO $180 | $688.140
TH
VALOR TOTAL $ 1.134.540

CARLOS NAN ORTIZ CRIOLLO
CC. No. 12143.302 SAN AGUSTIN HUILA
CEL.3107889462
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S0 / - PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

Banco de Bogot
COMPROBANTE DE PAGO (
TIPO IDENTIFICACION: e - S — -y
CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION 12143302
NOMBRE O RAZON SOCIAL:
CIUDADIMUNICIPIO: CARLOS HERNAN ORTIZ CRIOLLO
DIRECEIAR: ;i SAN AGUSTIN DEPARTAMENTO; HUILA
TIPD APOR'i'ANTE- CALLE 5 NRO 15-54 TELEFONO: 8361220
TIPO EMPRESA: 02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE: |-INDEPENDIENTE
¢ PRIVADA A D H funebres y actividades
FORMA DE PRESENTACION: Umcg CTIVIDAD ECONOMICA. Pompas fune y
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA); NO
| BUCGONGT r
NUMERO PLANILLA: 7885940139 TIPO DE PLANILLA: . : I-INDEPENDIENTES
PERIODO COTIZACION MES: julio PERIODO COTIZACION - MES: Julio
DIAS DE MORA: 0 . \
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2023/07/13 NUMERO AUTORIZACION: ; 44479072
e TOTALES
- : vantid Faoy b A COTIZANTES | TOTAL PAGADQ
SRR R e ) PENSTON bl e n it s A e R ey
ADMINISTRADORA
NIT cODIGO NOMBRE ‘
900336004 25-14 5-14 COLPENSIONES 1 $ 185.600
SUBTOTAL: = 1 . ' $185.60
L RRE S SALUD A e e R AR,
ADMINISTRADORA F T ramhY |
NIT cODIGO NOMBRE =% ) K I
800251440 | EPS005 [EPS005-SANITAS S.A. p— g w—J E 1 $ 145.000
\ SUBTOTAL: i B I L 1 0 T 1$145,00
: BT e e v, 4 RIESGOS PROFESIONALES i AR R i i vl sl T
~ ADMINISTRADORA
NIT CcODIGO : NOMBRE
890903790 14-11  [14-11-ARLSURA O, il 1 $ 6.100
' SUBTOTAL: ' ' i ; » | 1 $6.100
riid oYy ‘ |
VALOR SIN MORA: $ 336.700
VALOR MORA: $0
TOTAL PAGADO: $ 336.700
USUARIO: SOI - CC12143302 PAGINA 1 DE 1
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