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|. DATOS DEL APORTANTE

Razo6n Social DORA ISABEL OLIVARES REYES

Documento CC32750352 Direccion CR 9K #94 - 35

Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 3045360565

Tipo Persona NATURAL Forma Presentacion |UNICO

Ciudad BARRANQUILLA, DISTRITO ESP, INDUSTRIAL Y PORTUARIO Departamento ATLANTICO
Representante Legal Identificacion

Total Afiliados 1 ARP POSITIVA DE SEGUROS

Il. DETALLE DEL APORTANTE

Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
aflonfalw
a Liolxo
" Apellidos y Nombres Tipo subtipo | o|f5| | Wlwlele|al |5l z|w <9 el5| e <| W] <O : IBC Aporte . IBC Aporte : 1BC Aporte - IBC Aporte | Aporte Aporte ESAP Aporte
liatifiteg 9 Cotizante| Cotizante | Z| & E 2I2R[E|218|2|3| 2| 3| 5|2(8(% 2| a| 2| 2 AemITEEER Pension | Pension CEINEELE salud Salud T Riesgos | Riesgos GChil=taccls Caja Caja SENA ICBF Ministerio el
[=1k=1f=1k=]
Cearrsoasa | pOnAISABEL OLIVARES 59 03 [x c 00 [30[30| 0 |(NIN-AF) NINGUNA AFP 50 $0|(EPS002) SALUD TOTAL EPS $1.300.000|  $162.500 2,436 $1.300.000|  $31.700|(NIN-CC) NINGUNA CCF 50 50 50 s0 $0 $0 $194.200
CC 32750352 ggsés'SABEL CLEERES 03 03 X A 00 (30| 0| 0 |(NIN-AF) NINGUNA AFP $0 $0|(EPS002) SALUD TOTAL EPS $1.300.000( $162.500 0,000 $0 $ 0| (NIN-CC) NINGUNA CCF $0 $0 $0 $0 $0 $0 $162.500
IILTOTALES
TRRES NTEES (Incapacidades, Incapacidades | SUBTOTAL SIN TOTAL
IBC Pension IBC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pension Aportes Salud |Aportes Riesgos| Aportes Cajas Aportes Sena Aportes ICBF p AP e Licencias, Saldos ARP INTERESES DE INTERESES TOTAL FINAL
ESAP Min Educacion
a Favor) EPS MORA DE MORA
$0 $0 $ 1.300.000 $0 $0 $0 $31.700 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $31.700 $500 $32.200
Paginaldel
Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogotéa 601 4446634 - Cali: 602 5540577 - Medellin: 604 5146669 - Bucaramanga: 607 6438000 - Cartagena: 605 6945444 - Pereira: 606 3402582 - Barranquilla: 605 3618850 - Resto del Pais: 018000 971 971 - jMas que Facil, SIMPLE! iEl Poder

de lo SIMPLE!

Antes de imprimir, aseglrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.




Notarlazbarra.nqul1la@hotma:u.1 com
ARTICULOS 183,187 Y. 188_DEL C.G.B.

En la 01udad de.Barranqullla D.E.I. ?_
Atlantlco, Republlca de Folombla,

DOLORES - MEZA eABALLEm, 'Notaria segu da' del CL
" Bar ranqullla, comparec1o” DORA. - ISABEL O&IVBRES REYES
identificado{a) i con la. cedula de “c1udadana 1
expedlda en’: barranquilla ar
naci onalldad ‘Colombiana,.
en la caile 61 n° 20b-37 barrio- PumareJK*
bajo la gravedad del juramento el cual se ent
sola Ffirma de este documento,- manlfesto.'

declarante aflrma no ‘tener ninguna’ cla
moral para rendlr estas declaraciocnes: juramentadas las cualesy
presta bajo su Unica y entera xesponsabllldad “SEGUNDO: Que conoce;
la responsabilidad gque implica jurar en’ falSo,conforme al: Codlgoj
Penal. TERCERO: Que las declaracxones que aqul 8e: rlnden versanV
soore hechos de 108 CUQlES da plena fe . ghifel ' i

en 1o . qae ‘concierne.” ~ CUARTO:
manifiesto gue  nunca he cotlzaao pen51on
pensional.” . La resente prueba sumarla
INTERESADA , CON FINES PERTINENTES.”. Lelda
por quienes'en ella ‘hemos- 1nterven1do“ '

Dacreto 0019 del 10 de enero
lzs declaraciocnes extrajuiciocs. :
1995, modificande por la ley 962 de 2005,;
10. Prohibicién de las dGCLaIaC1ones S ekt
exigir como requlslto para el
adm1nlstratlva declaraClones




AUTENTIGACIGN BIOMETRICA PARA DECLARACION EXTRA-PROCESO

En la ciudad de Barranquilla, Departamento de Atléntico, Repubhca de Coiombaa ei catorce (1 4) de agos’co de i
dos mil veinticuatro (2024}, en la Notarfa segunda {2) del Clreulo de Barranqurﬂa comparecno DORA ESABEL

OLIVARES REYES, 1c§entsﬂcade con Ceduia de Ciudadania / NU FP 0532750352

-------- Firma autégrafa-------- | 14/08/202415:1225

Conforme al Articuio 18 del Decreto - Ley 019 de 2012, el comparecrente fue ldentlf;cado medlame cotejo :
biométrico en finea de sy huella dactilar con I informacion blografrca v bzometrlca de !a base de datos de la'___;:_,

Registradur{a Nacional def Estado Civil. ey
Acorde 3 la autorizacion del usuario, se dio tratamiento iega : et

sonado'con - proiecc:ton de sus cfatosf’

Civit,

-----

personales v las politicas de meguridad de la informacién e‘stablec;das por ia Reg:stradurza NaClOna! dei Esta do.?gf__ i




Derachos: $18.000,00 (DECRETO 2723 DE 2014
Resclucidn 00755 de 26" de enero de 2 022)."

EL DECLARANTE
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