PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

" Bancoomeva
( DATOS GENERALES DEL APORTANTE ) ( DATOS GENERALES DE LA PLANILLA
TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 7482400 || NOMERO PLANILLA: 4516716367  TIPO DE PLANILLA: LINDEPENDIENTES
NOMBRE O RAZON SOCIAL: JHONNY BERNAL VENEDAS || pER|0DO COTIZACION OTROS MES septiembre ARO 2023  PERIODO COTIZACION SALUD: MES septiembre ARO 2023
CIUDAD/MUNICIPIO: BARRANQUILLA DEPARTAMENTO: ATLANTICO || DiAS DE MORA. 0
DIRECCION: CRA67N 7641 TELEFONO: 3683988 || FECcHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2023/10/02 NUMERO AUTORIZACION: 9995994498
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE  CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades reguladoras y facilitadoras de la act
FORMA DE PRESENTACION: SUCURSAL SUCURSAL / DEPENDENCIA: -
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
( TOTAL APORTES A SALUD
INCAPACIDAD POR .
ADMINISTRADORA \o. ENFERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
. COTIZANTES|  NUMERO NUMERO . VALOR . VALOR
CcODIGO NOMBRE AUTORIZACION VALOR AUTORIZACION VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPS002 EPS002-SALUD TOTAL 1 $0 $0 $0 $200.000 $0 $0 $0 $200.000 $0 $0 $ 200.000
'SUBTOTALES: $200.000 $0 $0 $200.000
( TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA No. COTIZANTES INCAPACIDAD IRP SALDO A FAVOR LIQUIDACION TOTALES
CcODIGO NOMBRE ' NUMERO AUTORIZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
14-23 14-23-POSITIVA COMPARIA DE SEGUROS S A. 1 $0 $0 $0 $8.400 $8.400 $0 $0 $8.400
'SUBTOTALES: $8.400 $0 $0 $8.400
( LIQUIDACION DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
ool . < PENSION SALUD ARP _ CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
IDENTIFICA TIPO SUBTIPO | SALARIO | TIPO DE % E E g O | F|lUuooX a = z = w < Q ol - o 5 FSP APORTES INDICADOR 5 6 CENTRO 8
Ne ) NOMBRES A s|Zlo5|z|uigggglel oo Z|0|o|=| £ 29| O . VOLUNTARIOS TOTAL o .. |VALOR| TOTAL o TOTAL | IBC TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
CION COTIZANTEICOTIZANTE, BASICO |SALARIO = | X ||| > > w0 = > < > = I
S O O - ADMIN |g IBC  COTIZACION TARIFA | \popre | ADMIN o IBC |COTIZACION|\pees| apogre | ADMIN | 1BC DE APORTE ADMIN | 5o DO P TE APORTEAPORTE APORTE
SIx|EF = SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD | EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL 3 = TRABAJO
1  |CC 7482400 BEEEQ; < :\II\ITDEEPENDIE EESSCUMP $1.600.000 NO $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 0EPS002- 30 $ $200.000 $0 $200.00014-23- 30 $ 7482400 | $8.400 $0 $0 $0 $0 $0 $0
S N N TRATO SALUD 1.600.000 POSITIVA | | 1.600.000
ARTURO  |PRESTACION| TOTAL ICOMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGUROS
SA.
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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: 7482400 || NOMERO PLANILLA: 4511010806  TIPO DE PLANILLA: LINDEPENDIENTES
NOMBRE O RAZON SOCIAL: JHONNY BERNAL VENEDAS || pER|0DO COTIZACION OTROS MES agosto ANO 2023  PERIODO COTIZACION SALUD: MES agosto ANO 2023
CIUDAD/MUNICIPIO: BARRANQUILLA DEPARTAMENTO: ATLANTICO || DiAS DE MORA. 4
DIRECCION: CRA67N 7641 TELEFONO: 3683988 || FECcHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2023/09/08 NUMERO AUTORIZACION: 9995756300
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE  CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades reguladoras y facilitadoras de la act
FORMA DE PRESENTACION: SUCURSAL SUCURSAL / DEPENDENCIA: -
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
( TOTAL APORTES A SALUD
INCAPACIDAD POR .
ADMINISTRADORA \o. ENFERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
. COTIZANTES|  NUMERO NUMERO . VALOR . VALOR
CcODIGO NOMBRE AUTORIZACION VALOR AUTORIZACION VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPS002 EPS002-SALUD TOTAL 1 $0 $0 $0 $200.000 $0 $900 $0 $200.000 $900 $0 $200.900
'SUBTOTALES: $200.000 $900 $0 $200.900
( TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA No. COTIZANTES INCAPACIDAD IRP SALDO A FAVOR LIQUIDACION TOTALES
CcODIGO NOMBRE ' NUMERO AUTORIZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
14-23 14-23-POSITIVA COMPARIA DE SEGUROS S A. 1 $0 $0 $0 $8.400 $8.400 $ 100 $0 $8.500
'SUBTOTALES: $8.400 $ 100 $0 $8.500
( LIQUIDACION DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
ool . < PENSION SALUD ARP _ CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
IDENTIFICA TIPO SUBTIPO | SALARIO | TIPO DE % g E g O | F|lUuooX a = z = w < Q ol - o 5 FSP APORTES INDICADOR 5 6 CENTRO 8
Ne . NOMBRES A s|Zlo5|z|uigggglel oo Z|0|o|=| £ 29| O ) VOLUNTARIOS TOTAL o .. |VALOR| TOTAL o TOTAL | IBC TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
CION COTIZANTEICOTIZANTE, BASICO |SALARIO = | X ||| > > w0 = > < > = I
SIHEE O O - ADMIN |g IBC  COTIZACION TARIFA | \popre | ADMIN o IBC |COTIZACION|\pees| apogre | ADMIN | 1BC DE  \pORTES ADMIN | 5o DO P TE APORTEAPORTE APORTE
Ol | ®E = SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD | EMPLEADOR| EMPLEADO | ESPECIAL 3 3 TRABAJO e
1  |CC 7482400 BEEEQ; < :\II\ITDEEPENDIE EESSCUMP $1.600.000 NO $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 0EPS002- 30 $ $200.000 $0 $200.00014-23- 30 $ 7482400 | $8.400 $0 $0 $0 $0 $0 $0
S N N TRATO SALUD 1.600.000 POSITIVA | | 1.600.000
IARTURO  |PRESTACION TOTAL COMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGUROS
SA.
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POSITIVA

COMPANIA pDE SEGUROS

CERTIFICADO DE AFILIACION
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S.A.

HACE CONSTAR QUE:

Verificada la base de datos de afiliacién en el ramo de Riesgos Laborales de POSITIVA COMPANIA DE
SEGUROS S.A, se identifico que JOHNNY ARTURO BERNAL VENEGAS con CC No. 7482400, registra afiliacidon
en nuestra ARL, con la siguiente informacidn:

Datos del Contratante Datos de la Relacion Laboral

Fecha de ultima cobertura: 26/05/2023

Estado Afiliacion: ACTIVO

Tipo Vinculacion: TRABAJADOR INDEPENDIENTE
Fecha de inicio de Contrato: 29/03/2023

Fecha fin de Contrato: 28/10/2023

Clase de Riesgo: 1

Cargo : ABOGADOS

Fecha fin de Retiro: SIN FECHA DE RETIRO

Contratante: NI 890102018 - ALCALDIA DE
BARRANQUILLA, DISTRITO ESPECIAL, INDUSTRIALY
PORTUARIO

Recuerde que una vez cumplida la fecha fin de contrato, el sistema aplica de forma automadtica la novedad
de retiro, por lo anterior, en caso de tener un nuevo contrato o prorroga debera realizar la correspondiente
‘ novedad a través de nuestro portal www.positivaenlinea.gov.co, para continuar con la cobertura.

Para validar la informacién emitida en este certificado, visite nuestra pagina web y seleccione la opcion
'VALIDAR CERTIFICADOS'. Ingrese el siguiente codigo (valido por un mes): 202301015466446.

Esta certificacidn se expide en la ciudad de Bogota D.C. a los 25 dias del mes de mayo de 2023.

Cordialmente

GERENCIA DE AFILIACIONES Y NOVEDADES
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S.A.

MIS 4 1.3 FRI5 v 06

Positiva Compaiia de Seguros S.A.
Nit: 860.011.153-6 - Linea gratuita nacional: (+57) 01-8000-111-170 Teléfono: +57 (601) 330-7000 - www.positiva.gov.co

Defensor del Consumidor Financiero: Ana Maria Giraldo Rincén - defensordelcliente@positiva.gov.co . e MINISTERIO DE HACIENDA Y
Carrera 11A No 96 - 51 Oficina 206 Bogota. Teléfono: (601) 610 8164 \ j L= CREDITO PUBLICO
At

Positiva Compania de Sequros @PositivaCol PositivaColombia PositivaCol



SaludTotal.

BQUILLA, Mayo 24 de 2023

Sefior:

BERNAL VENEGAS JOHNNY ARTURO
CC. 7482400

CR 67 76 41 AP 106 - 3096774

Ciudad

Ref: M-PYGA-F065. SOLICITUD INFORMACION - AFILIACION SALUD TOTAL EPS S.A.

En relacion con el asunto de la referencia, y atendiendo su solicitud, nos permitimos informarle que a la fecha de expedicién de la
presente comunicacién consta en nuestra base de datos que su afiliacién al régimen contributivo de Salud Total EPS S.A. se
realiz6 a partir de Enero 29 de 2022. Los usuarios inscritos en su afiliacion son:

Nombre Documento | Tipo | Afiliacion |Sem cot [Sem Ant| Parentesco Estado Fecha de Estado | Discapacidad

Afiliacion | desafiliacion EPS Actual

BERNAL VENEGAS JOHNNY ARTURO 7482400 C Ene-29-2022 52 26 COTIZANTE VIGENTE Ninguna

De acuerdo con los registros de la base de datos, su grupo familiar presenta la siguiente relacion laboral:

Razoén social del aportante Usuario en  [Tipo de contrato Estado de
contrato contrato

EMPLEADOR SAT TEMPORAL 7482400 Dependiente CERRADO
JOHNNY ARTURO BERNAL VENEGAS 7482400 Contrato de VIGENTE

prestacion de
servicios Superior a
im

CARTA NO VALIDA PARA TRASLADO

En Salud Total apreciamos la confianza que usted ha depositado en nosotros y esperamos que usted y su familia continlien
disfrutando de nuestros servicios de salud con Calidad total. Cualquier informacion adicional, con gusto serd atendida por el
personal de servicio al cliente de la sede administrativa de su ciudad, o puede comunicarse con nuestra linea gratuita 018000 1
14524 a nivel nacional o en Bogota al teléfono 4854555.

Cordialmente,

Gerente de Operaciones Comercial
SALUD TOTAL EPS S.A.

NOTA: En caso requerido, este certificado es valido para la atencion a través del Régimen Subsidiado o como poblacién vinculada,
si el Estado Actual es afiliacién cancelada, novedad de retiro de trabajo, afiliacion no efectiva, exclusion o anulacién de la afiliacion,
siempre y cuando al momento de retiro o exclusién no haya reportado mora. Si es mora, 0 cancelacion por falta de pago, debe
informar a su aportante que debe ponerse al dia en los pagos



~ Motaria SNR =
JAIME HORTA DIAZ, Notario

DECLARACION EXTRAPROCESAL (C.G.P., Art. 188)

No. 797

En Barranquilla, D.E.I.P., el primero (1°) de marzo de dos mil veintitrés (2023), ante la Notaria
Once de Barranquilla a cargo del abogado JAIME HORTA DIAZ comparecio JOHNNY
ARTURO BERNAL VENEGAS, identificado con la cédula de ciudadania numero 7.48_2.400
de Barranquilla, con el fin de rendir bajo la gravedad del juramento, en forma libre y
espontanea, una declaracion con fines extraprocesales (C.G.P., art.188).

GENERALIDADES DE LEY: Me identifico como esta anotado, de estado c.ivil en unioéon
marital de hecho, de profesion: Abogado, domiciliado en Barranquilla, con residencia en la
Carrera 67 # 76 — 41 Barrio La Concepcién, teléfono: 3114356318 - 3683988.

DECLARACION: De acuerdo a la normatividad legal vigente y en razén a que soy adulto
mayor de sesenta y nueve (69) afios de edad, me encuentro excluido e imposibilitado para
cotizar en pension ante el Sistema General de Pensiones en Colombia; estando solamente
obligado a cotizar en materia de Salud. Lo anterior conforme a lo contemplado en el Articulo '
2 del Decreto 758 de 1990, Ley 100 de 1993 y la Circular externa 003 de mayo de 2007 del |
Ministerio de la Proteccién Social. Asi mismo y de conformidad con lo dispuesto en la Ley ===

1246 de 2008 no estoy obligado a aportar la Libreta Militar por ser adulto mayor de sesenta“,
(60) arios de edad.

B
Py
Acto seguido el Notario da por terminada la presente diligencia y ordena la entrega del original de la misma, dejando constancia que la presente declaracién se redactd a ruego de la pans‘: ==
interesada y que el declarante manifestd que todos los datos suministrados corresponden a la verdad, razén por la que se firma por los que en ella hemos intervenido. El declarante hace, .
constar, que ha verificado cuidadosamente el contenido de esta declaracién manifestando que toda la informacién consignada en este documento es la correcta. { RE; “_:D
A AR Y]

CONSTANCIA NOTARIAL. Se le impuso al declarante que de conformidad con el Decreto 0019 de 2.012, las declaraciones extrajuicio solo son necesarias, si las entidades privadas las: 5‘&‘?-',_1-;\ w?
solicitan. La presente declaracién no requiere reconocimiento de firma y contenido adicional y se recibe a insistencia del declarante, con destino a la parte interesada. Leida y aprobada ‘iﬁ_iﬂ.ﬁg{ Al
firman los que intervinieron. Derechos: $16.500 + IVA $3.135, ($19.635). La suscrita BELINDA SUSANA BARRERA DE LA VEGA fue encargada de la Notaria Once de Barranquilla segun <=0l
Resolucién No. 01722 del 24 de febrero de 2023 de la Superintendencia de Notariado y Registro. - it

DECLARANTE,

eahrasy -
-

K
USANA BARRERA DE LA VEGA
ARIA ONCE DE BARRANQUILLA (E)

s
TR
S

Notaria 11 de Barranquilla
Notario Jaime Horta Diaz
Direccion: Carrera 46 No. 93 - 60

) Teléfono: 3736230
PROSPERIDAD Emai: oncebarranquilla@supemotariado.gov.co

& E P _ notaria11barranquilla@ucnc.com.co
ARA TODO! www.notaria11barranquilla.com.co
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En la ciudad de Barranquilla, Dep

mil veintitres (2023), en la Notaria Once (11) del Circulo de Barranquilla, comparecio: JOH

VENEGAS, identificado con Cédula de Ciudadania / NUIP 7482400.
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01/03/2023 - 09:52:23

----- Firma autografa-----

El compareciente no fue identificado mediante biometria en linea debido a: Imposibilidad de captura de huellas.
Acorde a la autorizacién del usuario, se dio tratamiento legal relacionado con la proteccion de sus datos
personales y las politicas de seguridad de la informacién establecidas por la Registraduria Nacional del Estado

Civil. '
Esta acta, forma parte de la declaracion extra-

AUTENTICACION BIOMETRICA PARA DECLARACION EXTRA-PROCESO

proceso IMPOSIBILIDAD DE COTIZAR PENSION.

-~
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15920025

artamento de Atlantico, Republica de Colombia, el primero (1) (e marzo de dos
NNY ARTURO BERNAL

Notario Once (11) del Circulo de Barranquilla, Departamento de Atlantico - Encargado }i5=:

Consulte este documento en www.notariasegura.com.co
Numero Unico de Transaccion: nOm8qyy569mo

Acta 3
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