
CERTIFICACIÓN DE CUMPLIMIENTO  DE CONTRATO U ORDEN DE 
PRESTACIÓN DE SERVICIOS (OPS) PARA PROCESO DE PAGO POR 

TESORERIA 

Versión 3

Fecha de 
aprobación

2/15/2018

Código: 04-02-FO-0002

INFORMACIÓN DEL CONTRATISTA

NOMBRE DEL CONTRATISTA: DERLY KATERINE MONROY BRIÑEZ

TIPO DE DOCUMENTO: C.C X C.E No. 1022340156

CORREO ELECTRONICO: derlykmonroy03@gmail.com CELULAR: 3241090278

UNIDAD DE PRESTACIÓN DE SERVICIOS DE SALUD: SUBRED

UBICACIÓN DEL SERVICIO:
ADM DIRECCION DE SERVICIOS DE 

URGENCIA USS OCCIDENTE DE KENNEDY
SEDE: SUBRED

CENTRO DE 
COSTOS:  

Centro de 
costo

%

KE10U07 100

ENTIDAD 
FINANCIERA:

BANCO CAJA SOCIAL S.A. TIPO DE CUENTA: AHORRO

NUMERO DE CUENTA BANCARIA 24097298535 PENSIONADO NO

INFORMACIÓN PARA EL PAGO DEL CONTRATO U ORDEN DE PRESTACIÓN DE SERVICIOS

NÚMERO DE CONTRATO 2807 VIGENCIA 2025

NÚMERO DE CDP 1363 FECHA
2025-06-12 
10:22:59.000

NÚMERO DE CRP 29756 FECHA
2025-06-25 
00:00:00.000

OBJETO DEL CONTRATO: RADIOPERADOR

PERIODO CERTIFICADO: DESDE
FECHA INICIAL

HASTA
FECHA FINAL

2025-06-01 2025-06-30

VALOR HONORARIOS MENSUALES: $1,683,192

TIPO DE SERVICIOS Administrativo RESERVA DE GLOSA 0% N/A

OBSERVACIONES: (Descuentos, incapacidades, licencias de maternidad y pagos por porcentaje. O cualquier otra novedad que repercuta en el pago de honorarios, alivios 
tributarios) es de anotar que para los alivios tributarios se debe allegar los soportes.

CONTROL DE  EJECUCIÓN DEL CONTRATO

CONCEPTO VALORES

VALOR TOTAL DEL CONTRATO MAS ADICIONES: $10,760,406

VALOR EJECUTADO $8,656,416

VALOR A PAGAR AL CONTRATISTA $1,683,192

VALOR A LIBERAR $0

SALDO POR EJECUTAR $2,103,990

PORCENTAJE DE EJECUCIÓN 80%

El interventor o supervisor del contrato CERTIFICA QUE:

Se verifica  el cumplimiento del mínimo valor de  los aportes al sistema de seguridad social en salud y pensiones pagado en el mes. Los honorarios inferiores a $2.194,507 el 
valor para IBC debe ser sobre un salario mínimo legal vigente.

Número de Planilla IBC DE COTIZACION APORTE A SALUD 12.5% IBC
APORTE PENSION 

16% IBC
NIVEL 

ARL
APORTE 

ARL
TOTAL APORTES

9486590747 $908,526 $113,566 $145,364 3 $22,132 $281,062

Dado en Bogotá a los treinta(30) días del mes de Junio de 2025. Lo anterior para que surta el pago pertinente. 

KAREN VIVIANA VASQUEZ SAAVEDRA 
1024517336 
Supervisor

Constancia virtual de la cuenta de cobro aprobada por la Subred Integrada de Servicios de Salud 
Sur Occidente E.S.E. 

Todos los derechos reservados de la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente E.S.E.. 
Copyright © 2021



CERTIFICACIÓN DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS

OBLIGACIÓN ACTIVIDADES PRODUCTOS

Operar el equipo de radio asignado transmitir, recibir, registrar mensajes aplicando 
códigos

Realizar actividades propias de 
radioperador , concoer códigos, establecer 
mecanismos de comunicación con las 
demás entidades

Gestion de la referencia ( Generar informe 
de productividad por radioperador, y de 
oportunidad en el inicio de la referencia ) 
al revisar la base de datos de SIRC y 
CREAT

Establecer contactos con el Centro Regulador de Urgencias, las instituciones o 
ambulancias que den respuesta oportuna

Realizar actividades propias de 
radioperador , conocer códigos, establecer 
mecanismos de comunicación con las 
demás entidades

Gestión del proceso de referencia de 
manera oportuna incluyendo gestiòn de la 
ambulancia

3. Solicitar asesoría e instrucciones al médico para determinar el estado del paciente 
pidiendo remisión y medio de transporte.

Realizar la presentación de pacientes para 
el respectivo proceso de referencia

Gestión propia de la ubicación de 
pacientes y repsuesta de ( diligenciamiento 
del SIRC tanto para traslados internos 
como para referencias)

Mantener ordenado el lugar y equipos designados para el desarrollo de sus actividades 
y los equipos en óptimas condiciones velando por su mantenimiento preventivo y 
correctivo

Realziar actividades propias para 
manetener en orden, limpieza y cuidado de 
equipos e insumos asignados para la 
gestión

Desarrollo de sus actividades

5. Diligenciar en el registro correspondiente las remisiones realizadas en cada turno.
Diligeniamiento del SIRC en la gestión de 
cada paciente

Diligenciamiento completo del SIRC de 
pacientes por persona ( informe por parte 
de Lider y apoyo profesional de proceso) 
Presentaciòn de pantallazo de RUR de 
cada unidad

Informar al médico y la enfermera la aceptación del paciente remitido y la 
disponibilidad de ambulancia según contratación.

Diligeniamiento del SIRC en la gestión de 
cada paciente

Pacientes informados ( diligenciamiento 
del libro Informativo) gestiòn diaria de 
informar a los servicios

Reportar al líder las novedades presentadas así como las fallas en el funcionamiento de 
los equipos.

Actividad propia de la gestión de 
referencia de un paciente

Actas o gestion de Ticket en cada caso que 
sea pertinente

Identificar la estación de radio y reportar los casos particulares establecidos según la 
reglamentación.

Generar los reportes requeridos dentro del 
proceso de la referencia de pacientes

Informes generadoso reportar casos 
especiales

Reportar a la secretaria Distrital de Salud sobre camas disponibles diariamente según 
horarios establecidos y recurso médico, paramédico existente en caso de emergencias 
como catástrofes, inundaciones y alertas rojas que necesiten de prioridad.

Generar reporte de ocupación por correo a 
las diferentes entidades que solicitan este

Reporte relaizado diariamente a las EPS y 
entes de control

Al Identificar problemas de seguridad social realizar contacto con Trabajo Social para 
la gestión pertinente

Diligeniamiento de Libro de notificación a 
trabajo social a fin de notificar las 
necesidades de acción en cada paciente

Gestion reportada por trabajo social en el 
SIRC de manera completa, realizar 
seguimeinto a los diferentes casos

Diligenciar de manera clara y completa todos los documentos y formatos necesarios 
para la remisión del usuario

Gestionar la base de datos de CREAT, y de 
SIRC de manera completa

Verificar la Base de datos de SIRC y 
CREAT de cada una de las unidades ( 
comparción de la base de datos de SIRC y 
CREAT ) establecer oportunidad en la 
gestión

Diligenciar de manera clara, completa y oportuna, los instrumentos que le sean 
encomendados para el ejercicio de su actividad.

Gestionar la base de datos de CREAT, y de 
SIRC de manera completa, dar respuesta a 
solicitudes requeridas

Verificar la Base de datos de SIRC y 
CREAT de cada una de las unidades.

KAREN VIVIANA VASQUEZ SAAVEDRA 
1024517336 
Supervisor 

Constancia virtual de la cuenta de cobro aprobada por la Subred Integrada de Servicios de Salud 
Sur Occidente E.S.E. 

Todos los derechos reservados de la Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente E.S.E.. 
Copyright © 2021



DOCUMENTO EQUIVALENTE A FACTURA 

LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E 

NIT: 900.959.048-4 

 
 

 
DEBE A: 

 
 

 
DERLY KATERINE MONROY BRIÑEZ 

C.C 1022340156 DE BOGOTA 

 
 

 
La suma ($1.683.192), por concepto de actividades en REFERENCIA Y CONTRAREFERENCIA 
durante el periodo de 01 al 30 de JUNIO del 2025 de Conformidad con lo establecido en el 

contrato de prestación de servicios No: 2807-2025 

 
 

 
 
 
 

 

DERLY KATERINE MONROY BRIÑEZ 

C.C.1.022.340.156 DE BOGOTA 

 
• CUENTA DE AHORROS BANCO CAJA SOCIAL 

NUMERO 24097298535 



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) $1,423,500 $227,800 $1,423,500 $178,000 $0 $0 $1,423,500 $34,700 $0 $0

Centro de Trabajo: Principal ( 1 Afiliados) $1,423,500 $227,800 $1,423,500 $178,000 $0 $0 $1,423,500 $34,700 $0 $0

Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. ( 1 Afiliados) $1,423,500 $227,800 $1,423,500 $178,000 $0 $0 $1,423,500 $34,700 $0 $0

1 CC 1022340156 MONROY DERLY 25-14 30 $1,423,500 $227,800 EPS008 30 $1,423,500 $178,000 0 $0 $0 14-11 30 $1,423,500 $34,700 0 $0 $0

Total         Afiliados( 1) $1,423,500 $227,800 $1,423,500 $178,000 $0 $0 $1,423,500 $34,700 $0 $0

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

ICBF

CC 1022340156 MONROY BRIÑEZ DERLY KATERINE INDEPENDIENTE PRINCIPAL calle 37 sur 87i 48 BOGOTA-BOGOTA D.E. 3192420769 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-05 2025-05 1575282927 9486590747 I 2025/06/13 2025/06/24 NEQUI 11 $443,800
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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 1022340156 MONROY BRIÑEZ DERLY KATERINE INDEPENDIENTE PRINCIPAL calle 37 sur 87i 48 BOGOTA-BOGOTA D.E. 3192420769 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-05 2025-05 1575282927 9486590747 I 2025/06/13 2025/06/24 NEQUI 11 $443,800

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

INCAPACIDADES
VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $227,800 $1,700 $0 $229,500

     COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 1 $227,800 $1,700 $0 $229,500

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $34,700 $300 $0 $35,000

     ARL SURA 14-11 890,903,790 5 1 $34,700 $300 $0 $35,000

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $178,000 $1,300 $0 $179,300

     COMPENSAR EPS008 860,066,942 7 1 $178,000 $1,300 $0 $179,300

TOTAL 1 $440,500 $3,300 $0 $443,800
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   1 2 3 4    37 Registros en 4 Paginas

MAESTRO AFILIADOS COMPENSADOS

"El Ministerio de Salud y Protección Social comunica que la información dispuesta en esta consulta contiene los datos reportados conforme a las
fechas definidas en el Decreto 780 de 2016 por las Empresas Promotoras de Salud - EPS y Entidades Obligadas a Compensar - EOC que han superado
el proceso de validación y cruce definidos en las normas y en las especificaciones técnicas; por lo tanto esta información se debe utilizar como
complemento al marco legal y técnico definido y nunca como único criterio para denegar la prestación de los servicios de salud a las personas. Si
Usted encuentra una inconsistencia en la información publicada, por favor remítase a la EPS o EOC y solicite la corrección de su información a fin de
que esta remita la novedad correspondiente a la Administradora de los Recursos del Sistema General de Seguridad Social en Salud - ADRES y ésta
proceda a la actualización en las bases de datos."

CONSULTA AFILIADO COMPENSADOS

INFORMACIÓN BÁSICA DEL AFILIADO

TIPO
IDENTIFICACION

NÚMERO DE
DOCUMENTO

PRIMER
APELLIDO

SEGUNDO
APELLIDO

PRIMER
NOMBRE

SEGUNDO
NOMBRE

ÚLTIMO PERÍODO
COMPENSADO

EPS / EOC TIPO
AFILIACIÓN

CC 1022340156 MONROY BRIÑEZ DERLY KATERINE 2025-02
EPS

COMPENSAR
COTIZANTE

INFORMACIÓN DE PERÍODOS COMPENSADOS

EPS / EOC PERÍODOS COMPENSADOS DÍAS COMPENSADOS TIPO AFILIADO OBSERVACIÓN *

EPS COMPENSAR 02/2025 29 COTIZANTE Pago con cotización

EPS COMPENSAR 01/2025 29 COTIZANTE Pago con cotización

EPS COMPENSAR 12/2024 14 COTIZANTE Pago con cotización

EPS COMPENSAR 11/2024 29 COTIZANTE Pago con cotización

EPS COMPENSAR 10/2024 29 COTIZANTE Pago con cotización

EPS COMPENSAR 09/2024 29 COTIZANTE Pago con cotización

EPS COMPENSAR 08/2024 29 COTIZANTE Pago con cotización

EPS COMPENSAR 07/2024 30 COTIZANTE Pago con cotización

EPS COMPENSAR 06/2024 28 COTIZANTE Pago con cotización

EPS COMPENSAR 05/2024 29 COTIZANTE Pago con cotización

Pago Normal: corresponden a los afiliados que compensaron en estado activo en la Base de Datos Única de Afiliados - BDUA, en el marco del Decreto 780 de 2016.
Estado Emergencia: corresponden a los afiliados que compensaron en estado activo por emergencia, en el marco del artículo 15 del Decreto 538 de 2020. Dicho lo
anterior estos afiliados no cuentan con un pago o cotización al Sistema General de Seguridad Social en Salud.
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
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Se certifica que DERLY KATERINE MONROY BRIÑEZ identificado(a) con CC 1022340156 realizó los siguientes 
aportes al Sistema de Seguridad Social:

MONROY BRIÑEZ DERLY KATERINE CC 1022340156

Periodo Clave Planilla Novedades

Pensión Salud Pago Planilla Tipo Fecha Pago ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

2025-05 2025-05 1575282927 9486590747 I 2025-06-24                  

Riesgo Administradora Días Tarifa IBC Cotización

AFP COLPENSIONES 30 16% $1,423,500 $227,800

ARL ARL SURA 30 2.436% $1,423,500 $34,700

EPS COMPENSAR 30 12.5% $1,423,500 $178,000

Periodo Clave Planilla Novedades

Pensión Salud Pago Planilla Tipo Fecha Pago ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

2025-04 2025-04 1507393372 9485213591 I 2025-05-26                  

Riesgo Administradora Días Tarifa IBC Cotización

AFP COLPENSIONES 30 16% $1,423,500 $227,800

ARL ARL SURA 30 2.436% $1,423,500 $34,700

EPS COMPENSAR 30 12.5% $1,423,500 $178,000

Periodo Clave Planilla Novedades

Pensión Salud Pago Planilla Tipo Fecha Pago ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

2025-03 2025-03 1437128309 9484036793 I 2025-04-28                  

Riesgo Administradora Días Tarifa IBC Cotización

AFP COLPENSIONES 30 16% $1,423,500 $227,800

ARL ARL SURA 30 2.436% $1,423,500 $34,700

EPS COMPENSAR 30 12.5% $1,423,500 $178,000

Periodo Clave Planilla Novedades

Pensión Salud Pago Planilla Tipo Fecha Pago ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

2025-02 2025-02 1361044104 9482327482 I 2025-03-26                  

Riesgo Administradora Días Tarifa IBC Cotización

AFP COLPENSIONES 30 16% $1,423,500 $227,800

ARL ARL SURA 30 2.436% $1,423,500 $34,700

EPS COMPENSAR 30 12.5% $1,423,500 $178,000

Periodo Clave Planilla Novedades

Pensión Salud Pago Planilla Tipo Fecha Pago ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

2025-01 2025-01 1277965471 9480842189 I 2025-02-19       X           

Riesgo Administradora Días Tarifa IBC Cotización

AFP COLPENSIONES 30 16% $1,423,500 $227,800

ARL ARL SURA 30 2.436% $1,423,500 $34,700

EPS COMPENSAR 30 12.5% $1,423,500 $178,000
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MONROY BRIÑEZ DERLY KATERINE CC 1022340156

Periodo Clave Planilla Novedades

Pensión Salud Pago Planilla Tipo Fecha Pago ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

2024-12 2024-12 1208811992 9479451753 I 2025-01-21                  

Riesgo Administradora Días Tarifa IBC Cotización

AFP COLPENSIONES 30 16% $1,300,000 $208,000

ARL ARL SURA 30 2.436% $1,300,000 $31,700

EPS COMPENSAR 30 12.5% $1,300,000 $162,500

Periodo Clave Planilla Novedades

Pensión Salud Pago Planilla Tipo Fecha Pago ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

2024-11 2024-11 1127986200 9477883140 I 2024-12-16                  

Riesgo Administradora Días Tarifa IBC Cotización

AFP COLPENSIONES 30 16% $1,300,000 $208,000

ARL ARL SURA 30 2.436% $1,300,000 $31,700

EPS COMPENSAR 30 12.5% $1,300,000 $162,500

Periodo Clave Planilla Novedades

Pensión Salud Pago Planilla Tipo Fecha Pago ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

2024-10 2024-10 1067681941 9476436702 I 2024-11-22                  

Riesgo Administradora Días Tarifa IBC Cotización

AFP COLPENSIONES 30 16% $1,300,000 $208,000

ARL ARL SURA 30 2.436% $1,300,000 $31,700

EPS COMPENSAR 30 12.5% $1,300,000 $162,500

Periodo Clave Planilla Novedades

Pensión Salud Pago Planilla Tipo Fecha Pago ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

2024-09 2024-09 994973940 9473583625 I 2024-10-21                  

Riesgo Administradora Días Tarifa IBC Cotización

AFP COLPENSIONES 30 16% $1,300,000 $208,000

ARL ARL SURA 30 2.436% $1,300,000 $31,700

EPS COMPENSAR 30 12.5% $1,300,000 $162,500

Periodo Clave Planilla Novedades

Pensión Salud Pago Planilla Tipo Fecha Pago ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

2024-08 2024-08 927578282 9471879787 I 2024-09-23                  

Riesgo Administradora Días Tarifa IBC Cotización

AFP COLPENSIONES 30 16% $1,300,000 $208,000

ARL ARL SURA 30 2.436% $1,300,000 $31,700

EPS COMPENSAR 30 12.5% $1,300,000 $162,500
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MONROY BRIÑEZ DERLY KATERINE CC 1022340156

Periodo Clave Planilla Novedades

Pensión Salud Pago Planilla Tipo Fecha Pago ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

2024-07 2024-07 861190700 9470506631 I 2024-08-22                  

Riesgo Administradora Días Tarifa IBC Cotización

AFP COLPENSIONES 30 16% $1,300,000 $208,000

ARL ARL SURA 30 2.436% $1,300,000 $31,700

EPS COMPENSAR 30 12.5% $1,300,000 $162,500

Periodo Clave Planilla Novedades

Pensión Salud Pago Planilla Tipo Fecha Pago ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

2024-06 2024-06 794295463 9469160547 I 2024-07-23                  

Riesgo Administradora Días Tarifa IBC Cotización

AFP COLPENSIONES 30 16% $1,300,000 $208,000

ARL ARL SURA 30 2.436% $1,300,000 $31,700

EPS COMPENSAR 30 12.5% $1,300,000 $162,500

Periodo Clave Planilla Novedades

Pensión Salud Pago Planilla Tipo Fecha Pago ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

2024-05 2024-05 722274040 9467747760 I 2024-06-24                  

Riesgo Administradora Días Tarifa IBC Cotización

AFP COLPENSIONES 30 16% $1,300,000 $208,000

ARL ARL SURA 30 2.436% $1,300,000 $31,700

EPS COMPENSAR 30 12.5% $1,300,000 $162,500

Periodo Clave Planilla Novedades

Pensión Salud Pago Planilla Tipo Fecha Pago ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

2024-04 2024-04 644452511 9466252827 I 2024-05-17                  

Riesgo Administradora Días Tarifa IBC Cotización

AFP COLPENSIONES 30 16% $1,300,000 $208,000

ARL ARL SURA 30 2.436% $1,300,000 $31,700

EPS COMPENSAR 30 12.5% $1,300,000 $162,500

Periodo Clave Planilla Novedades

Pensión Salud Pago Planilla Tipo Fecha Pago ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

2024-03 2024-03 583045917 9464882439 I 2024-04-18                  

Riesgo Administradora Días Tarifa IBC Cotización

AFP COLPENSIONES 30 16% $1,300,000 $208,000

ARL ARL SURA 30 2.436% $1,300,000 $31,700

EPS COMPENSAR 30 12.5% $1,300,000 $162,500
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MONROY BRIÑEZ DERLY KATERINE CC 1022340156

Periodo Clave Planilla Novedades

Pensión Salud Pago Planilla Tipo Fecha Pago ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

2024-02 2024-02 519558332 9463507767 I 2024-03-18                  

Riesgo Administradora Días Tarifa IBC Cotización

AFP COLPENSIONES 30 16% $1,300,000 $208,000

ARL ARL SURA 30 2.436% $1,300,000 $31,700

EPS COMPENSAR 30 12.5% $1,300,000 $162,500

Periodo Clave Planilla Novedades

Pensión Salud Pago Planilla Tipo Fecha Pago ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

2024-01 2024-01 464366612 9462150838 I 2024-02-19       X           

Riesgo Administradora Días Tarifa IBC Cotización

AFP COLPENSIONES 30 16% $1,300,000 $208,000

ARL ARL SURA 30 2.436% $1,300,000 $31,700

EPS COMPENSAR 30 12.5% $1,300,000 $162,500

Periodo Clave Planilla Novedades

Pensión Salud Pago Planilla Tipo Fecha Pago ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

2023-12 2023-12 414277334 9461019337 I 2024-01-24                  

Riesgo Administradora Días Tarifa IBC Cotización

AFP COLPENSIONES 30 16% $1,160,000 $185,600

ARL ARL SURA 30 2.436% $1,160,000 $28,300

EPS COMPENSAR 30 12.5% $1,160,000 $145,000

Periodo Clave Planilla Novedades

Pensión Salud Pago Planilla Tipo Fecha Pago ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

2023-11 2023-11 354756045 9459485548 I 2023-12-22                  

Riesgo Administradora Días Tarifa IBC Cotización

AFP COLPENSIONES 30 16% $1,160,000 $185,600

ARL ARL SURA 30 2.436% $1,160,000 $28,300

EPS COMPENSAR 30 12.5% $1,160,000 $145,000

Periodo Clave Planilla Novedades

Pensión Salud Pago Planilla Tipo Fecha Pago ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

2023-10 2023-10 301645273 9458168682 I 2023-11-28                  

Riesgo Administradora Días Tarifa IBC Cotización

AFP COLPENSIONES 30 16% $1,160,000 $185,600

ARL ARL SURA 30 2.436% $1,160,000 $28,300

EPS COMPENSAR 30 12.5% $1,160,000 $145,000
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MONROY BRIÑEZ DERLY KATERINE CC 1022340156

Periodo Clave Planilla Novedades

Pensión Salud Pago Planilla Tipo Fecha Pago ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

2023-09 2023-09 247701435 9456830095 I 2023-10-31                  

Riesgo Administradora Días Tarifa IBC Cotización

AFP COLPENSIONES 30 16% $1,160,000 $185,600

ARL ARL SURA 30 2.436% $1,160,000 $28,300

EPS COMPENSAR 30 12.5% $1,160,000 $145,000

Periodo Clave Planilla Novedades

Pensión Salud Pago Planilla Tipo Fecha Pago ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

2023-08 2023-08 189560104 9455462940 I 2023-10-02                  

Riesgo Administradora Días Tarifa IBC Cotización

AFP COLPENSIONES 30 16% $1,160,000 $185,600

ARL ARL SURA 30 2.436% $1,160,000 $28,300

EPS COMPENSAR 30 12.5% $1,160,000 $145,000

Periodo Clave Planilla Novedades

Pensión Salud Pago Planilla Tipo Fecha Pago ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

2023-07 2023-07 127878940 9454122246 I 2023-08-30                  

Riesgo Administradora Días Tarifa IBC Cotización

AFP COLPENSIONES 30 16% $1,160,000 $185,600

ARL ARL SURA 30 2.436% $1,160,000 $28,300

EPS COMPENSAR 30 12.5% $1,160,000 $145,000

Periodo Clave Planilla Novedades

Pensión Salud Pago Planilla Tipo Fecha Pago ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

2023-06 2023-06 76835957 9452807110 I 2023-08-01                  

Riesgo Administradora Días Tarifa IBC Cotización

AFP COLPENSIONES 30 16% $1,160,000 $185,600

ARL ARL SURA 30 2.436% $1,160,000 $28,300

EPS COMPENSAR 30 12.5% $1,160,000 $145,000

Periodo Clave Planilla Novedades

Pensión Salud Pago Planilla Tipo Fecha Pago ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

2023-05 2023-05 17644427 9451572243 I 2023-06-30                  

Riesgo Administradora Días Tarifa IBC Cotización

AFP COLPENSIONES 30 16% $1,160,000 $185,600

ARL ARL SURA 30 2.436% $1,160,000 $28,300

EPS COMPENSAR 30 12.5% $1,160,000 $145,000
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MONROY BRIÑEZ DERLY KATERINE CC 1022340156

Periodo Clave Planilla Novedades

Pensión Salud Pago Planilla Tipo Fecha Pago ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

2023-04 2023-04 2104124900 9450106345 I 2023-05-29                  

Riesgo Administradora Días Tarifa IBC Cotización

AFP COLPENSIONES 30 16% $1,160,000 $185,600

ARL ARL SURA 30 2.436% $1,160,000 $28,300

EPS COMPENSAR 30 12.5% $1,160,000 $145,000

Periodo Clave Planilla Novedades

Pensión Salud Pago Planilla Tipo Fecha Pago ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

2023-03 2023-03 2047112463 9448755288 I 2023-04-27                  

Riesgo Administradora Días Tarifa IBC Cotización

AFP COLPENSIONES 30 16% $1,160,000 $185,600

ARL ARL SURA 30 2.436% $1,160,000 $28,300

EPS COMPENSAR 30 12.5% $1,160,000 $145,000

Periodo Clave Planilla Novedades

Pensión Salud Pago Planilla Tipo Fecha Pago ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

2023-02 2023-02 1991974956 9447547303 I 2023-03-28                  

Riesgo Administradora Días Tarifa IBC Cotización

AFP COLPENSIONES 30 16% $1,160,000 $185,600

ARL ARL SURA 30 2.436% $1,160,000 $28,300

EPS COMPENSAR 30 12.5% $1,160,000 $145,000

Periodo Clave Planilla Novedades

Pensión Salud Pago Planilla Tipo Fecha Pago ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

2023-01 2023-01 1932271525 9446195550 I 2023-02-23                  

Riesgo Administradora Días Tarifa IBC Cotización

AFP COLPENSIONES 30 16% $1,160,000 $185,600

ARL ARL SURA 30 2.436% $1,160,000 $28,300

EPS COMPENSAR 30 12.5% $1,160,000 $145,000

Periodo Clave Planilla Novedades

Pensión Salud Pago Planilla Tipo Fecha Pago ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

2022-12 2022-12 1879180962 9444870699 I 2023-01-24                  

Riesgo Administradora Días Tarifa IBC Cotización

AFP COLPENSIONES 30 16% $1,000,000 $160,000

EPS COMPENSAR 30 12.5% $1,000,000 $125,000
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MONROY BRIÑEZ DERLY KATERINE CC 1022340156

Periodo Clave Planilla Novedades

Pensión Salud Pago Planilla Tipo Fecha Pago ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

2022-12 2022-12 9446195431 9446195431 N 2023-01-30        C          

Riesgo Administradora Días Tarifa IBC Cotización

ARL ARL SURA 30 2.436% $1,000,000 $24,400

Periodo Clave Planilla Novedades

Pensión Salud Pago Planilla Tipo Fecha Pago ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

2022-11 2022-11 47731023 9443614968 I 2022-12-16                  

Riesgo Administradora Días Tarifa IBC Cotización

AFP COLPENSIONES 30 16% $1,000,000 $160,000

ARL ARL SURA 30 2.436% $1,000,000 $24,400

EPS COMPENSAR 30 12.5% $1,000,000 $125,000

Periodo Clave Planilla Novedades

Pensión Salud Pago Planilla Tipo Fecha Pago ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

2022-10 2022-10 1779032242 9441929708 I 2022-11-28                  

Riesgo Administradora Días Tarifa IBC Cotización

AFP COLPENSIONES 30 16% $1,000,000 $160,000

ARL ARL SURA 30 2.436% $1,000,000 $24,400

EPS COMPENSAR 30 12.5% $1,000,000 $125,000

Periodo Clave Planilla Novedades

Pensión Salud Pago Planilla Tipo Fecha Pago ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

2022-09 2022-09 1720772932 9440594719 I 2022-10-24                  

Riesgo Administradora Días Tarifa IBC Cotización

AFP COLPENSIONES 30 16% $1,000,000 $160,000

ARL ARL SURA 30 2.436% $1,000,000 $24,400

EPS COMPENSAR 30 12.5% $1,000,000 $125,000

Periodo Clave Planilla Novedades

Pensión Salud Pago Planilla Tipo Fecha Pago ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

2022-08 2022-08 1670371386 9439294970 I 2022-09-26                  

Riesgo Administradora Días Tarifa IBC Cotización

AFP COLPENSIONES 30 16% $1,000,000 $160,000

ARL ARL SURA 30 2.436% $1,000,000 $24,400

EPS COMPENSAR 30 12.5% $1,000,000 $125,000
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MONROY BRIÑEZ DERLY KATERINE CC 1022340156

Periodo Clave Planilla Novedades

Pensión Salud Pago Planilla Tipo Fecha Pago ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

2022-07 2022-07 1613554614 9437922038 I 2022-08-22                  

Riesgo Administradora Días Tarifa IBC Cotización

AFP COLPENSIONES 30 16% $1,000,000 $160,000

ARL ARL SURA 30 2.436% $1,000,000 $24,400

EPS COMPENSAR 30 12.5% $1,000,000 $125,000

Periodo Clave Planilla Novedades

Pensión Salud Pago Planilla Tipo Fecha Pago ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

2022-06 2022-06 1570639394 9437871710 I 2022-07-26                  

Riesgo Administradora Días Tarifa IBC Cotización

AFP COLPENSIONES 30 16% $1,000,000 $160,000

ARL ARL SURA 30 2.436% $1,000,000 $24,400

EPS COMPENSAR 30 12.5% $1,000,000 $125,000

Periodo Clave Planilla Novedades

Pensión Salud Pago Planilla Tipo Fecha Pago ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

2022-05 2022-05 1517875325 9435382420 I 2022-06-22                  

Riesgo Administradora Días Tarifa IBC Cotización

AFP COLPENSIONES 30 16% $1,000,000 $160,000

ARL ARL SURA 30 2.436% $1,000,000 $24,400

EPS COMPENSAR 30 12.5% $1,000,000 $125,000

Periodo Clave Planilla Novedades

Pensión Salud Pago Planilla Tipo Fecha Pago ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

2022-04 2022-04 1470404234 9434098990 I 2022-05-23                  

Riesgo Administradora Días Tarifa IBC Cotización

AFP COLPENSIONES 30 16% $1,000,000 $160,000

ARL ARL SURA 30 2.436% $1,000,000 $24,400

EPS COMPENSAR 30 12.5% $1,000,000 $125,000

Periodo Clave Planilla Novedades

Pensión Salud Pago Planilla Tipo Fecha Pago ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

2022-03 2022-03 1423854122 9432839806 I 2022-04-22                  

Riesgo Administradora Días Tarifa IBC Cotización

AFP COLPENSIONES 30 16% $1,000,000 $160,000

ARL ARL SURA 30 2.436% $1,000,000 $24,400

EPS COMPENSAR 30 12.5% $1,000,000 $125,000
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MONROY BRIÑEZ DERLY KATERINE CC 1022340156

Periodo Clave Planilla Novedades

Pensión Salud Pago Planilla Tipo Fecha Pago ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

2022-02 2022-02 1378208380 9432552280 I 2022-03-22 X                 

Riesgo Administradora Días Tarifa IBC Cotización

AFP COLPENSIONES 7 16% $233,334 $37,400

ARL ARL SURA 7 2.436% $233,334 $5,700

EPS COMPENSAR 7 12.5% $233,334 $29,200

Este certificado se expide el día 2025-07-03 a las 08:03.
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EL PROGRAMA DE EPS DE LA CAJA DE COMPENSACIÓN FAMILIAR 

COMPENSAR

NIT 860.066.942-7

CERTIFICA QUE

Que el (la) señor (a) DERLY KATERINE MONROY BRIÑEZ identificado (a) con Cedula Ciudadania No. 

1022340156, afiliado (a) independiente a la EPS Compensar, ha cancelado los aportes al Sistema 

General de Seguridad Social en Salud, hasta Mayo de 2025. A la fecha se encuentra en estado Activo.

A continuación se relacionan los últimos aportes realizados, entre el 2025/01/01 hasta el 2026/01/31.

Periodo de 

cotización
Valor PagadoValor IBCFecha de PagoNúmero de Planilla

9486590747 20250624 202505 $ 178,000$ 1,423,500

9485213591 20250526 202504 $ 178,000$ 1,423,500

9484036793 20250428 202503 $ 178,000$ 1,423,500

9482327482 20250326 202502 $ 178,000$ 1,423,500

9480842189 20250219 202501 $ 178,000$ 1,423,500

Es importante tener en cuenta que para el reconocimiento económico de Incapacidades, Licencias de 

Maternidad y Paternidad se aplican las normas establecidas en su momento, entre otras las siguientes:

Para la liquidación de las licencias de maternidad y Paternidad, se realiza la verificaci ón de las 

cotizaciones, las cuales se deben realizar teniendo en cuenta la fecha m áxima de pago según los dos 

últimos dígitos del documento del aportante, según lo contemplado en el decreto 1990 del diciembre de 

2016, donde se establecen los plazos para la autoliquidación y el pago de los aportes al Sistema de 

Seguridad Social Integral y Aportes Parafiscales. Cuando la cotización se realiza de manera 

extemporánea no es procedente el reconocimiento económico según lo contemplado en el “Decreto1427 

de julio de 2022: "Habrá lugar al reconocimiento de la licencia de siempre y cuando el pago de la 

totalidad de las cotizaciones correspondientes al periodo de gestaci ón se haya realizado máximo en la 

fecha límite de pago del periodo de cotización en el que inicia la licencia junto con sus intereses de 

mora, cuando haya lugar”.

Se expide el presente certificado a solicitud del (la) interesado(a), en Bogotá a los 3 dias del mes de 

Julio de 2.025
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Información sujeta a verificación por parte de COMPENSAR EPS, cualquier aclaración con gusto será 

atendida en nuestra Línea (601) 4441234.

Cordialmente,

COMPENSAR EPS.

Elaboró: Lina Chat Bot

CER-CAR {Consecutivo}
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EL PROGRAMA DE EPS DE LA CAJA DE COMPENSACIÓN FAMILIAR 

COMPENSAR

NIT 860.066.942-7 

CERTIFICA QUE

Que el(la) señor(a) DERLY KATERINE MONROY BRIÑEZ identificado(a) con Cedula Ciudadania 

1022340156, se encuentra  AFILIADO en el Plan  de Beneficios de Salud PBS, de la EPS Compensar  

como cotizante Independiente contrato de prestación según información contenida a la fecha en nuestra 

base de datos.

Fecha Afiliación Fecha Retiro

20250401 VIGENTE

El presente certificado se expide a solicitud del (la) interesado(a), a los 3 días del mes de Julio de 2.025

Observaciones:

Con destino a:

SUBRED OCCIDENTE

Información sujeta a verificación por parte de COMPENSAR EPS, cualquier aclaración con gusto será 

atendida en la línea (601) 4441234 - Documento no válido como autorización de traslado ni aclaración de 

multiafiliación en el SGSSS..

Cordialmente,

COMPENSAR EPS.

Elaboró: Lina Chat Bot                               CER-AFI 29151679
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