SEGURIDAD SOCIAL INTEGRAL Y APORTES PARAFISCALES

El (los) suscrito(s) a saber: LORENZO ANTONIO GELIZ COTERA , identificado con C.C 1.067.927.179
de Monteria quien obra en nombre propio manifiesto bajo la gravedad de juramento, que me encuentro al
dia con el pago de mis obligaciones en los sistemas de salud, riesgos profesionales, pensiones y aportes
a las Cajas de Compensaciéon Familiar, Instituto Colombiano de Bienestar Familiar y Servicio Nacional de
Aprendizaje, de los ultimos seis (6) meses, lo anterior en cumplimiento con lo previsto en la Ley 789 de
2002, Ley 828 de 2003 y Ley 1150 de 2007.

Lorenzo Antonio Geliz Cotera
C.C.1.067.927.179 de Monteria
Calle 41# 15-15 Barrio Villa Caribe

lorenzogelizcotera@gmail.com
Monteria, Cérdoba
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DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
ASOCIADA (DIAIMES/ANO)
cc 1067927179 LORENZ%Q?ES;“O GELIZ ¢l 41 25 15 villa caribe | 3138645929 disucolgyg@gmail.com EXONERADO PAGO TIPO FECHA PAGO | NUMERO EHALZEES e
PARAEE&?{;—ES Y PLANILLA | (DIA/MES/ARO) | PLANILLA 1 0
FORMA CLASE NOMBRE - PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES
PRESENTACION APORTANTE SUCURSAL CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO TOTAL A PAGAR
UNICA | - Independiente CORDOBA MONTERIA NO 202507 202507 ! 03/07/2025 67972638 $ 2.805.280
TOTALES POR SUBSISTEMAS
TOTALES SALUD
Codigo EPS Nombre NIT Cotizacion Obligatoria | UPC Adicional Incapacidades Licencia Maternidad Dias Mora Valor Mora Total a Pagar | No. Afiliados
Valor Mora UPC
No. Autorizacién Valor No. Autorizacién Valor Cotizacién
EPS037 Nueva EPS 900156264-2 1.000.000 0 0 0 0 0 0 1.000.000 1
TOTALES PENSION
A Cotizacién Aporte Voluntario Aporte Voluntario Aporte FSP - Aporte FSP - ’ Valor Mora Valor Mora No.
Codigo/ARR MNombre NI} Obligatoria Afiliado Aportante Solidaridad Subsistencia | PasMora | cqiizacion FSP TotallaPagar Afiliados
230301 Porvenir 800224808-8 1.280.000 0 0 0, 0 o 0 0 1.280.000 1
TOTALES RIESGOS LABORALES
Coédigo ARL Nombre NIT Cotizacion Incapacidades Aportes Otros Valor Neto Dias Valor Mora Subtotal No. Radicado | Valor Saldo a Fondo Total a Pagar No. Afiliados
Obligatoria | No. Autorizacion Valor Sistemas Cotizacion Mora Cotizacion Cotizacion | Saldo a Favor Favor Solidaridad
14-23 Positiva Seguros 860011153-6 125.280 0 0 0 125.280 0 125.280 1
TOTALES CAJAS
Caodigo CCF Nombre NIT Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados
TOTALES PARAFISCALES TOTALES POR SUBSISTEMA
- - " I No. Administradoras valor antes de IGE, LMA,
Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados Tipo Administradora Reportadas IRPy Mora Total a Pagar
SENA Salud 1 1.000.000 1.000.000
160.000 0 | 0 | 160.000 | 1 Pensi6n 1 1.280.000 1.280.000
ICBF Riesgos Laborales 1 125.280 125.280
240.000 0 [ 0 [ 240000 | 1 ccF 0 ) 0
ESAP ESAP 0 0 0
[ [ [ ICBF 1 240000 240,000
MEN MEN 0 0 0
| | | SENA 1 160.000 160.000
TOTALES 5 2.805.280 2.805.280

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién
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DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
ASOCIADA (DIA/MES/ANO)
cc 1067927179 LORENZ%Q?ES;“O GELIZ ¢l 41 25 15 villa caribe | 3138645929 disucolgyg@gmail.com EXONERADO PAGO TIPO FECHA PAGO | NUMERO EHALZEES e
PARAgEﬁﬁ;ES Y PLANILLA | (DIA/MES/ARO) | PLANILLA 1 0
FORMA CLASE NOMBRE - PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES TOTAL A PAGAR
RSN AGIGN ARANTE SURUREAL CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO
UNICA | — Independiente CORDOBA MONTERIA S 2025-07 2025-07 ! 03/07/2025 67972838 $ 2.805.280
DETALLE POR COTIZANTE
INFORMACION COTIZANTE INFORMACION NOVEDADES PENSION SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES
2l o8 HE é Koo Fondo %
. No. de HEEHHAAAAAARENEAAE M cod. - .| voluntari | voluntario | pensional X Icotizacion 7| cod. € . | cedigo Aporte | IBCotros | Aporte | Aporte | Aporte | Aporte
No- 1 TiPo [ gentificacin UL 212 (2121 EL215)5 2 (B2 2 2 (7] 8135 | =| 3] 2 || are | 'BCAFP |cetzacion | oaitiado | Aportante de pensional de | COd.EPS | IBCEPS [\aiorupc | arL [ IBCARL [ & ) Cotizacion) “eop” | IBCCCR | “cop” | parafiscales [ SEna | “iceF | ‘Esap [ mEN
¢ o & < solidaridad 8
© o
1 cc 1067927179 GELIZ COTERA LORENZO ANTONIO 57| 0 N 230301 | 8.000.000 1.280.000 0 0 0 0 EPS037 8.000.000 1.000.000 14-23 8.000.000 1 125.280 0 0 0 160.000|240.000 0 0

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién
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jHola, Lorenzo Geliz!

Estado de la Transaccion:

Los signientes son los datos de fu transaccion:

Valor: $ 2.805.280

Empresa: MIPLANILLA

Descripcion: Pago Seguridad Social
Fecha de la transaccién: 03/07/2025

CUS: 1474853995

Gracias por utilizar nuestro servicio.

Diez encuenta estos consejos de seguridad:
& Jza dizpositivos personales o de confianza para realizar tus pagos.
w No zbras enlaces sospechosos.
Cambia tus confrasefizs con regularidad.
= Digita manualmente 1a URL del portal de tu entidad financiera.

| Fecuerda que PSE nunca te contactarad para solicitarte informacion personal.

e Para mayor informacion comunicate con nosotros:
-

L / = En Bogota: +57 (601) 3808890 Opcion S

L

N

& Contactanos: https/www.pse.com.co/persona-centro-de—-ayuda




