
 

CUENTA DE COBRO No. 01 

 

CONCEJO DISTRITAL DE BARRANQUILLA 
NIT. 802.003.327-6 

 

 
DEBE A: 

EDNA MICHELLE SUAREZ RIVERO 
CC. 1.140.834.966 

 
LA SUMA DE: $ 1.625.000 

 

SON: UN MILLON SEISCIENTOS VEINTICINCO MIL PESOS M/L. 

 
POR CONCEPTO DE: PRESTACION DE SERVICIO COMO UNIDAD DE APOYO NORMATIVO 
AL HONORABLE CONCEJAL CINTHYA PEREZ ACOSTA, PARA EL CUMPLIMIENTO DE TODAS 
LAS ACTIVIDADES ASIGNADAS DE CONFORMIDAD A LO DISPUESTO EN LA LEY 617 DE 2000, 
LAS REGLAS DE ACUERDO No.015 DE 2008, MODIFICADO POR EL ACUERDO 020 DE 2017 Y 
DEMAS NORMAS QUE LO REGLAMENTEN, ADICIONEN O MODIFIQUEN. 

 
 

Correspondiente al periodo: Del veintiséis (26) de enero de 2024 al treinta 

y uno (31) de enero de 2024. 

 
 

 
De acuerdo a lo contemplado en el contrato No. UAN.014-2024-04 

 
 
 
 

 
Cordialmente, 

 

 

 

EDNA MICHELLE SUAREZ RIVERO 
C.C. 1.140.834.966 de Barranquilla 



INFORME DE GESTION No. 01 

No. de contrato: UAN-014-2024-04 

Contratista: EDNA MICHELLE SUAREZ RIVERO 

C.C. 1.140.834.966 

Teléfono/Celular: 3233512330 
Correo electrónico: Michelle_sr27@hotmail.com 

OBJETO DEL CONTRATO PRESTACION DE SERVICIO COMO UNIDAD DE APOYO NORMATIVO AL 
HONORABLE CONCEJAL CINTHYA PEREZ ACOSTA, PARA EL CUMPLIMIENTO 
DE TODAS LAS ACTIVIDADES ASIGNADAS DE CONFORMIDAD A LO 
DISPUESTO EN LA LEY 617 DE 2000, LAS REGLAS DE ACUERDO No.015 DE 
2008, MODIFICADO POR EL ACUERDO 020 DE 2017 Y DEMAS NORMAS QUE 
LO REGLAMENTEN, ADICIONEN O MODIFIQUEN. 

DESCRIPCIÓN GENERAL DE LOS RESULTADOS 

Periodo de informe: Del 26 de enero de 2024 al 31 de enero de 2024 

No. de informe: 01 

No. de cuota 01 ☐ 02☐ 03☐ 04☐ 05☐ 06☐ 07☐ 08☐ 09☐ 10☐ 11☐ 12☐ 

Periodo de Pago al Sistema de 
Seguridad Social (Salud, Pensión y ARL) 

CERTIFICADO DE AFILIACION EPS, SALUD Y ARL 

ACTIVIDADES DESARROLLADAS 

Conforme al objeto del contrato, me permito manifestar que, realicé las siguientes actividades: 

1- acompañamiento a la concejal Cinthia Pérez Acosta, a la posesión del señor alcalde Alex char . 

2-  acompañamiento a la honorable concejal Cinthia Pérez Acosta a la instalación del concejo por parte del alcalde 

Alex char 

3-  acompañamiento a la honorable concejal Cinthia Pérez Acosta, a la elección de la mesa directiva del concejo 

distrital de Barranquilla 

… 

ANEXOS 

 

 
INFORME MENSUAL DE ACTIVIDADES 

 

 

Certifico bajo la gravedad de juramento, que los documentos y soportes de pago de aportes 

obligatorios al Sistema General de Seguridad Social en Salud, Pensión y Riesgos Laborales, 

cumplen con los requisitos de ley. 
 

 

 

 

 
 

 

 
 

V.B. 

Contratista: Edna Michelle Suarez Rivero Concejal Postulante: CINTHYA PEREZ ACOSTA 
No. Identificación: 1.140.834.966 No. Identificación: 1045689507 
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Bogotá D.C., 09 de febrero de 2024 

Señores 
A QUIEN PUEDA INTERESAR 
Ciudad 

Nos permitimos certificar que nuestro cliente EDNA MICHELLE SUAREZ RIVERO identificado con CC N° 1140834966, 
se encuentra vinculado a nuestra entidad financiera desde 09-04-2012 a través del (los) producto (s): 

Producto Nro Producto Estado Fecha Apertura 

 
Cuenta De Ahorros 620172413 Activo 09/04/2012 

 
 

 

La (s) cuenta (s) corriente (s) o de ahorros que se incluyen en este certificado, pertenece (n) al código 06 para 
transferencias ACH. 

 
La expedición del presente documento no acredita como exonerado al cliente por las obligaciones respaldadas a título de codeudor, avalista, 
garante y/o a favor de un tercero. Si existen obligaciones pendientes con avalistas o garantes de su obligación, esta certificación no se extiende 
a dichas operaciones, las cuales estarán facultadas a cobrar las sumas que hubieran cancelado a Itaú. 

 
En caso de error y/o inconsistencia en cualquier liquidación de las obligaciones expresamente mencionadas en este documento, se podrán hacer 
las correcciones a las que haya lugar en los términos del artículo 880 del Código de Comercio, con el propósito de obtener su rectificación. 

 
Las anteriores sumas de dinero corresponden a saldos a la fecha, no incluyen otros gastos, costos, honorarios que se causen con ocasión de la 
cobranza extrajudicial o judicial adelantada y se modifican diariamente de conformidad con la causación de intereses. Todo prepago o mora 
podrá dar lugar a la modificación del valor contenido en el presente documento. 

 

La presente certificación se expide a solicitud del interesado, a los 09 días del mes de febrero de 2024. 

 
Cordialmente, 

 

Gerencia de Servicio 
 
 
 

 

José José Federico Ustáriz González – Defensor del Consumidor Financiero principal, Pablo Valencia Agudo – Suplente. Carrera 11 A No. 96 – 51 Oficina 203, Bogotá D.C., 

teléfono 6108161/4. Horario: lunes a viernes de 8:00 am a 6:00 pm en jornada continua, correo electrónico defensoriaitau@ustarizabogados.com, página web 

www.ustarizabogados.com. Funciones: dar trámite a las quejas contra las entidades vigiladas en forma objetiva y gratuita, actuar como conciliador entre los consumidores 

financieros y la entidad, de los asuntos de su competencia, es decir, aquellos que no se encuentren dentro del artículo 14 de la Ley 1328 de 2009, servicio gratuito, que podrá 

solicitar de manera explícita directamente ante el Defensor sin formalidad alguna, de conformidad con lo previsto en el numeral 11 del artículo 2.34.2.1.5 del Decreto 2555 de 

2010 y la Ley 640 de 2001, el documento en el cual conste la conciliación realizada entre las partes prestará mérito ejecutivo y hará tránsito a cosa juzgada. Ser vocero de los 

consumidores financieros ante la Institución, lo cual implica la posibilidad de dirigir en cualquier momento a las Juntas Directivas o Consejos de Administración de las entidades 

recomendaciones, propuestas y peticiones. 

mailto:defensoriaitau@ustarizabogados.com
http://www.ustarizabogados.com/


  
 
 
 
 

 

LA ADMINISTRADORA COLOMBIANA DE PENSIONES - COLPENSIONES 
 
 
 

 
CERTIFICA QUE 

 
 
 

 
Verificada la base de datos de afiliados, el/la señor/a EDNA MICHELLE SUAREZ RIVERO identificado/a con 

documento de identidad Cédula de Ciudadanía número 1140834966, se encuentra afiliado/a desde 01/06/2017 al 

Régimen de Prima Media con Prestación Definida (RPM) administrado por la Administradora Colombiana de 

Pensiones COLPENSIONES. 

 
La presente certificación se expide en Bogotá, el día 05 de enero de 2024. 

 

Darlynne Amalia Mejia Olmos 
Dirección de Afiliaciones (A) 

 

 
Nota: Certificado generado desde la página Web. Este documento no es válido para el reconocimiento de 
prestaciones económicas, está sujeto a verificación y no tiene costo alguno. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 



 
 

 
CE-006 - 0000000100 – 2024 

 
CERTIFICA 

Que la(s) persona(s) relacionada(s) a continuación está(n) o ha(n) estado afiliada(s) a 

 

 

 

TIPO Y NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN CC 1140834966 

 

NOMBRES Y APELLIDOS Suarez Rivero,Edna Michelle 

 

TIPO DE AFILIADO Titular 

 

TIPO DE TRABAJADOR Dependiente 

FECHA DE AFILIACIÓN AL REGIMEN 04/11/2016 

ESTADO DE AFILIACIÓN 

ESTADO DE SERVICIO 

REGIMEN 

Vigente 

Habilitado 

Contributivo 

 

 

 

 

 

 

 

 

La presente se expide a nombre de Suarez Rivero,Edna Michelle, a los 05 días del mes de enero del año 

2024. 

 

NOTA: Esta certificación no constituye aprobación de traslado, ni es documento válido para solicitar 

servicios médicos. 

 

 

Banny Yeritza Sarmiento Vanegas 

Coordinador Gestión de la Afiliación



 



 
CERTIFICADO DE AFILIACIÓN

POSITIVA COMPAÑÍA DE SEGUROS S.A.

HACE CONSTAR QUE:

Verificada la base de datos de afiliación en el Ramo de Riesgos Laborales se evidenció que, EDNA MICHELLE
SUAREZ RIVERO identificado con CC No. 1140834966, registra la siguiente información.

Datos del Contratante Datos de la Relación Laboral

CONCEJO DISTRITAL DE BARRANQUILLA - NI.
802003327

Fecha de inicio de cobertura: 10/05/2024
Estado Afiliación: ACTIVO
Fecha de inicio de Contrato: 01/01/2024
Fecha fin de Contrato: 31/12/2024
Tipo Vinculación: TRABAJADOR INDEPENDIENTE
Clase de Riesgo: 1

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

Para validar la información emitida en este certificado, visite nuestra página web y seleccione la opción
'VALIDAR CERTIFICADOS'. Ingrese el siguiente código (válido por un mes): 202401015149076.

Esta certificación se expide en la ciudad de Bogotá D.C. a los 9 días del mes de mayo de 2024.

Cordialmente,

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

 

 
 
 

https://www.positivaenlinea.gov.co/nuevo/

