CUENTA DE COBRO
FUNDACION MANOS UNIDAS DE COLOMBIA
JARDIN INFANTIL COLOR KIDS 7595 DEL 2024
NIT 900026353-2

PERIODO ELABORADO: 01 AL 31 DE OCTUBRE 2024
DEBE A: LORENA JAZMIN CUERVO MARIN

C.C 1.016.053.252

LA SUMA DE: $3.666.000 (m/cte.)

POR CONCEPTO DE: PROFESIONAL DE ATENCION A LA PRIMERA
INFANCIA

DIAS LABORADOS: 30
VALOR TOTAL: $3.666.000 (m/cte.)

VALOR EN LETRA: TRES MILLONES SEISCIENTOS SESENTA Y SEIS MIL
PESOS (m/cte)
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NOMBRE: LORENA CUERVO
C.C 1.016.053.252

“Nota: para fuentes de retencion en la fuente me acojo a la ley 1607 de 2012 y
certifico que sobre estos valores pague los aportes a seguridad social”
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Proveedor Lorena Jazmin Cuervo Marin
Nit 1.016.053.252-6

Direccion Cl14b119a 71

item Descripcion

1 | Honorarios

Valor en Letras:

Teléfono
Ciudad

Factura - iSiigo

FUNDACION MANOS UNIDAS
DE COLOMBIA
Nit 900.026.353-2
CARRERA 107 # 22H - 35
Tel: (031) 4219307
Bogota - Colombia

Documento soporte por compras a
sujetos no obligados a facturar
No. DS 678

Fecha de compra Fecha de Vencimiento

Tres millones seiscientos sesenta y seis mil pesos m/cte

Condiciones de Pago:
Transaccién Color Kids

Observaciones:
Pago de OPS de Octubre del 2024

(000) 3166193055 - Ext. 000
2024-10-31 -
Bogoté - Colombia
Cantidad Vr. Unitario Vr. Total
1.00 3,666,000.00 3,666,000.00
Total Bruto 3,666,000.00
$ 3,666,000.00
Total a Pagar 3,666,000.00

A este Documento se le aplican las normas relativas del Documento Soporte en adquisidores efectuadas a sujetos no obligados a facturar (Resolucién 167 de 30 de diciembre de 2021).
Numero Autorizacion 18764076814101 aprobado en 20240808 prefijo DS desde el numero 501 al 2000 Vigencia: 24 meses.

CUDS: a48e964fa782f39eed589e2945e9009bac3df1be7de0f19f781ee84335156e734ef517fb82f8b7f7b20cd4616c09a6e3

about:blank

Elabarado por Siigo S.A.S Nit: £30.048.145-8
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

. . 1 - # _
| - [T T
| Pagesa SOPORTE DE PAGO GENERAL At A Banco O
-s::i3- Caja Social ES3
|'I * * Su Banco amigo.
( DATOS GENERALES DEL APORTANTE ) ( DATOS GENERALES DE LA PLANILLA
TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 1016053252 | | NUMERO PLANILLA: 7043360205  TIPO DE PLANILLA: LINDEPENDIENTES
NOMBRE O RAZON SOCIAL: LORENA JAZMIN CUERVO MARIN | | bER|0DO COTIZACION OTROS MES octubre ANIO 2024  PERIODO COTIZACION SALUD: MES octubre ARO 2024
CIUDAD/MUNICIPIO: BOGOTA DISTRITO CAPITAL DEPARTAMENTO: BOGOTA - DISTRITO CAPITAL || Dias DE MORA. 0
DIRECCION: CALLE 14D 119 A71 CASA 221  TELEFONO: 4861597 || FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2024/11/05 NUMERO AUTORIZACION: 1024883968
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE  CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Otros trabajos de edicion.
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
\ TOTAL APORTES A PENSION
ADMINISTRADORA ) APORTES VOLUNTARIOS FSP MORA TOTALES
CcODIGO NOMBRE No. COTIZANTES COTIZACION EMPLEADOR COTIZANTE SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA COTIZACION FSP APORTES MORA VALOR PAGADO
25-14 25-14 COLPENSIONES 1 $236.000 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $236.000 $0 $236.000
SUBTOTALES: $236.000 $0 $236.000
TOTAL APORTES A SALUD
INCAPACIDAD POR ;
ADMINISTRADORA o, ENEERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
] COTIZANTES NUMERO NUMERO . VALOR . VALOR
cODIGO NOMBRE AUTORIZAGION VALOR AUTORIZAGION VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPS008 EPS008-COMPENSAR 1 $0 $0 $0 $ 184.400 $0 $0 $0 $184.400 $0 $0 $184.400
SUBTOTALES: $184.400 $0 $0 $184.400
TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA No. coTZAES INCAPACIDAD IRP SALDO A FAVOR LIQUIDACION TOTALES
CODIGO NOMBRE ' NUMERO AUTORIZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
14-11 14-11 - ARL SURA 1 $0 $0 $0 $7.700 $7.700 $0 $0 $7.700
SUBTOTALES: $7.700 $0 $0 $7.700
TOTAL APORTES A CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR
ADMINISTRADORA TOTALES
CODIGO NOMBRE No. COTIZANTES APORTES MORA VALOR PAGADO
CCF24 CCF24-COMPENSAR 1 $8.900 $0 $8.900
SUBTOTALES: $8.900 $0 $8.900

LIQUIDACION DETALLADA APORTES

DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
212 . < PENSION SALUD ARP _ CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
IDENTIFICA TIPO | SUBTIPO | o oo l1ipopE |3 5 22| o | - wiwlalale o | = | 2 |5 | w|<| o o - a 5 FSP APORTES INDICADOR 0 5 CENTRO S
N° - NOMBRES|COTIZANTE/COTIZANTE| 1 s Zz/o5|z|wlggglglgl g |9 | F |0 o= 2 2|9 O COTIZACION VOLUNTARIOS TOTAL 8] ~n| VALOR| TOTAL O TOTAL || IBC TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
CION BASICO [SALARIO|ZIZ LR |Z | |FFFFOl > |>|® |0 |2 |3| > |2 > %] ADMIN |5 IBC TARIFA ADMIN |5| IBC  |COTIZACION ADMIN || IBC DE 2 ADMIN
Qo @ APORTE @ ADRES| APORTE @ APORTE S APORTE/APORTE/APORTE|APORTE/APORTE
Sl o 3 SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD |EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL 3 3 TRABAJO
1 [cC CUERVO  INDEPENDIE $ 1.474.632 NO 25-14 30 $ $236.000 $0 $0 $0 $0 Normal $ 236.000EPS008- [30 §  $184.400 $0 $184.40014-11- |30 $101605325| $ 7.70030 $CCF24- $8.900 $0 $0 $0 $0
1016053252 W/RIN — NTE Ao COLPENSI| | 1.474.632 COMPENS| | 1.474.632 ARL SURA | | 1.474.632 1.474.632COMPENS
JAZMIN PRESTACION ONES AR AR
DE
SERVICIOS
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SALDO BOLSILLO SALDO TOTAL
$20.000,00 $27.194 .42

TARJETA DEBITO ASOCIADA
********'k'k**g 5 6 ‘]

Ahorro bolsillo

Débito automatico ahorro bolsillo

PERIODICIDAD DEL AHORRO DfA(S) DE AHORRO
Mensual 01

VALOR DEL AHORRO PROGRAMADO
$20.000,00

ULTIMOS MOVIMIENTOS GRAFICA CHEQUES DEVUELTOS

Internet

Compra Internet -$437.000,00

DOCUMENTO
24883968

INFORMACION ADICIONAL
7943360205 Pago De La Planilla Integrada De Seguridad



NOTIFICACION DE
TRANSACCION(PAGO PSE BANCA
PERSONAL) ID:00.0150250654

Recibidos

° notificador@banc... Hace 5 dias @ <

parami v

De notificador@bancocajasocial.com

Responder a notificador@bancocajasocial.com

Para lorejaz93@gmail.com
Fecha 3 nov 2024, 10:26 a. m.

0 Encriptacion estandar (TLS)
Ver detalles de seguridad

Estimado cliente con cuenta Nro.*******1718:

Banco Caja Social le informa que el dia 2024.11.03 a las 10:26 se
realizo una transaccion de PAGO PSE BANCA PERSONAL
EXITOSA por un valor de $437,000.00 a traves del canal PSE
BANCA PERSONAS. Oficina/Terminal: , que cumple con las
condiciones de notificacion establecidas por usted.

Nos complace contar con clientes como usted.




