
CUENTA DE COBRO No. 001 

 
CONCEJO DISTRITAL DE BARRANQUILLA 

NIT. 802.003.327-6 

 
 

DEBE A: 
 

VANESSA PAOLA GUTIERREZ MARTINEZ 
CC. 55.300.573 

 
LA SUMA DE: $ 7.400.000  

 

SON: SIETE MILLONES CUATROCIENTOS MIL PESOS 

 

POR CONCEPTO DE: "PRESTACIÓN DE SERVICIOS PROFESIONALES PARA 
ASESORAR Y ACOMPAÑAR LOS TRAMITES Y PROCESOS DE LA OFICINA 
FINANCIERA DEL CONCEJO DISTRITAL DEL BARRANQUILLA" 
 
 

Correspondiente al periodo: Diciembre 2024 

 
               
 

De acuerdo a lo contemplado en el contrato No. CPS-221-2024 

 
 
 
 
Cordialmente, 
 
 

 
 
VANESSA PAOLA GUTIERREZ MARTINEZ 
C.C. 55.300.573 
CUENTA DE AHORROS N° 0087250635 
BANCO BBVA 
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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. 

 

Atentamente, 

 

                                                 

--------------------------------------------------------- 
VANESSA PAOLA GUTIERREZ MARTINEZ 
C.C No 55.300.573 
Cel: 3004525309 
 

 

 

 

 

INFORME DE GESTION No.  01 

No. de contrato: CPS-221-2024 

Contratista: VANESSA PAOLA GUTIERREZ MARTINEZ 

C.C. 55.300.573 

Teléfono/Celular: 3004525309 

Correo electrónico: VANEPAO8419 @HOTMAIL.COM 

OBJETO DEL CONTRATO "PRESTACIÓN DE SERVICIOS PROFESIONALES PARA ASESORAR Y 
ACOMPAÑAR LOS TRAMITES Y PROCESOS DE LA OFICINA FINANCIERA DEL 
CONCEJO DISTRITAL DEL BARRANQUILLA" 

DESCRIPCIÓN GENERAL DE LOS RESULTADOS   

Periodo de informe:  diciembre 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) 

DICIEMBRE 2024 

ACTIVIDADES DESARROLLADAS 

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

1 - Acompañe en la evaluación de la eficacia de los sistemas de gestión de la información financiera.  

2. Brinde los servicios en la eficiencia de los sistemas de información financiera utilizados por la Oficina.  

3. Realice la clasificación, organización y archivo de documentos financieros, tanto físicos como digitales, 

asegurando que se mantenga un registro actualizado y accesible de los trámites. 

 4. Asesore en la preparación y revisión de informes financieros y presupuestales bajo la supervisión del equipo 

contable de la oficina financiera 

 

 



LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. Identificación Nombres Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Días IBC Aporte

Sucursal: Principal (1 Afiliados) $2,960,000 $473,600 $2,960,000 $370,000 $0 $0 $2,960,000 $15,400 $0 $0

Centro de Trabajo: Principal ( 1 Afiliados) $2,960,000 $473,600 $2,960,000 $370,000 $0 $0 $2,960,000 $15,400 $0 $0

Ciudad: BARRANQUILLA Depto: ATLANTICO ( 1 Afiliados) $2,960,000 $473,600 $2,960,000 $370,000 $0 $0 $2,960,000 $15,400 $0 $0

1 CC 55300573 GUTIERREZ VANESA 230201 30 ($1,400,000) ($224,000) EPS037 30 ($1,400,000) ($175,000) 0 $0 $0 14-23 30 ($1,400,000) ($7,400) 0 $0 $0

2 CC 55300573 GUTIERREZ VANESA 230201 30 $4,360,000 $697,600 EPS037 30 $4,360,000 $545,000 0 $0 $0 14-23 30 $4,360,000 $22,800 0 $0 $0

Total         Afiliados( 1) $2,960,000 $473,600 $2,960,000 $370,000 $0 $0 $2,960,000 $15,400 $0 $0

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

CC 55300573 VANESA PAOLA GUTIERREZ MARTINEZ INDEPENDIENTE Principal cra 40 #45-43 BARRANQUILLA-ATLANTICO 3004525309 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2024-12 2024-12 1132158663 9478889805 N 2025/01/20 2024/12/17 BANCOLOMBIA 0 $859,000
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

CC 55300573 VANESA PAOLA GUTIERREZ MARTINEZ INDEPENDIENTE Principal cra 40 #45-43 BARRANQUILLA-ATLANTICO 3004525309 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2024-12 2024-12 1132158663 9478889805 N 2025/01/20 2024/12/17 BANCOLOMBIA 0 $859,000

RESUMEN DE PAGO
RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E 

INCAPACIDADES
VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $473,600 $0 $0 $473,600

     PROTECCION 230201 800,229,739 0 1 $473,600 $0 $0 $473,600

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $15,400 $0 $0 $15,400

     POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $15,400 $0 $0 $15,400

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $370,000 $0 $0 $370,000

     NUEVA E.P.S. EPS037 900,156,264 2 1 $370,000 $0 $0 $370,000

TOTAL 1 $859,000 $0 $0 $859,000
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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, VANESSA PAOLA
GUTIERREZ MARTINEZ identificado con CC No. 55300573, registra la siguiente información.

Datos del Contratante Datos de la Relación Laboral

CONCEJO DISTRITAL DE BARRANQUILLA - NI.
802003327

Fecha de inicio de cobertura: 22/12/2024
Estado Afiliación: ACTIVO
Fecha de inicio de Contrato: 01/12/2024
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): 202401022531799.

Esta certificación se expide en la ciudad de Bogotá D.C. a los 21 días del mes de diciembre de 2024.

Cordialmente,

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

 

 
 
 

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

