CUENTA DE COBRO N° 8

Bogota D.C, FEBRERO 2024

HOSPITAL CENTRAL DE LA POLICIA NACIONAL
NIT: 830067597-4
DEBE A:

ANGIE YULIETH GONZALEZ PAREDES_identificada con Cédula
de Ciudadania No. 1069748940 expedida en FUSAGASUGA _la
suma de $ 3.516785,58_por concepto de las actividades
desempeiiadas eh. el mes del FEBRERO del presente afio, de
acuerdo al objeto y obligaciones pactadas en el contrato de

prestaciones de servicios ENFERMERA JEFE suscrito con el

Hospital Central de la Policia Nacional para prestar mis servicios

como ENFERMERA JEFE

Favor consignar en la cuenta de ahorros N° 0550488408000013 del
Banco DAVIVIENDA de acuerdo al contrato estipulado.

Atentamente, '

Firma: dl// | _ '

Nombres y apellidos: ANGIE YULIETH GONZALEZ PAREDES

CC. 069748940
Teléfono: 3212894109
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SUCURSAL: PRINCIPAL (1 Afiliados) 51,406,745 $225,100 §1,406,715  $175,900 $1,406,715 $28,200 §1,406,715 334,300 spet i

Centro de Trabajo: PRINCIPAL (1 Afiliados)
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~ |Votal $1,406,71 $28,200 $1,406,715 $34,300 463,500

~%1,406,715 $225,100 $1,406,71 $175,90C
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DATOS OmmeZ.mm DEL APORTANTE .

Identificacion n Razon Social Clase Aportante EE Ciudad-Departamento . Teléfono Exonerado SENA e
_nam
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DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION | B WA PO ot 5
Ili!i Pago . .
EE'EEE' Banco | DlasMora | Valor

2024-02 2024-02 509786103 9463384006 2024/03/11 2024/03/12 | BANCO DAVIVIENDA 1 9464,100

RESUMEN DE PAGO : . :
RIESGD CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 - $225,100 . $200 %0 $225,300
PORVENIR ' 230301 800,224,808 | & 1 $225,100 200 . $0 $225,300

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) , 1 $34,300 $100 $0° $34,400
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $34,300 $100 n 7y iegy $34,400

CCF (ADMINISTRADORAS: 1) . 1 $28,200 $100 $0 628,300
COMPENSAR CCF24 860,066,942 7 1 $28,200 ~ $100 (- 780 . $28,300

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) L . $175,900 $200 S0 , ‘ §176,100
COMPENSAR EPSO08 860,066,942 7 1 $175,900 $200 . S0 $176,100 -

FRTI $463,500 $600 $0 $464,100 ,
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