DOCUMENTO EQUIVALENTE A FACTURA

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

NIT: 900.959.048-4

DEBE A:

MARLICETH CONSUEGRA DE LA HOZ

C.C. 1.007.205.601 DEBOGOTA

La suma de (5$1.542.240) pesos m/cte, por concepto de: Prestar servicios de apoyo a la
gestion administrativa y/o asistencial en el drea de Enfermeria como ENFERMERA dentro
de los diferentes procesos y procedimientos de la SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE
SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E. de acuerdo al requerimiento institucional, durante el periodo
de 1 al 31 de MARZO de 2025 de conformidad con lo establecido en el contrato de
prestacion de servicio No. 3249- 2025.
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MARLICETH CONSUEGRA DE LA HOZ
CC: 1.007.205.601
CUENTA DE AHORROS : BANCO COLPATRIA
NUMERO: 7002014750




‘. aportes Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono ExonerngFSENA e
CC 1007205601 CONSUEGRA DE LA HOZ MARLICETH INDEPENDIENTE PRINCIPAL Calle 164a #15-08 BOGOTA-BOGOTA D.E. 7777777 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-02 2025-02 1312643089 9481570334 | 2025/03/04 2025/03/05 | NEQUI 1 $489,000
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombres Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Dias 1BC Aporte
Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) $1,578,720 $252,600 $1,578,720 $197,400 $1,578,720
Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $1,578,720 $252,600 $1,578,720 $197,400 $0 $0 $1,578,720 $38,500 $0 $0
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. ( 1 Afiliados) $1,578,720 $252,600 $1,578,720 $197,400 $0 $0 $1,578,720 $38,500 $0 $0
1 |cc |1007205601 CONSUEGRA |Z3OZU1 | 30 $1,578,720 $252,600(  EPS008| 30 $1,578,720 $197,400 0 0 S0 14-23) 30 $1,578,720 $38,500| 0 $0 $0
MARLICETH
Total Afiliados( 1) $1,578,720 $252,600 $1,578,720 $197,400 $0 $0 $1,578,720 $38,500 $0 $0
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
CC 1007205601 CONSUEGRA DE LA HOZ MARLICETH INDEPENDIENTE PRINCIPAL Calle 164a #15-08 BOGOTA-BOGOTA D.E. 7777777 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-02 2025-02 1312643089 9481570334 | 2025/03/04 2025/03/05 | NEQUI 1 $489,000

RESUMEN DE PAGO

CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO  INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $252,600 $200 S0 $252,800
PROTECCION 230201 800,229,739 0 1 $252,600 $200 S0 $252,800

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $38,500 $100 S0 $38,600
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $38,500 $100 $0 $38,600

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $197,400 $200 $0 $197,600
COMPENSAR EPS008 860,066,942 7 1 $197,400 $200 S0 $197,600

1 $488,500 $500 $0 $489,000

Pagina 2 de 2 2025/03/06 07:06 AM



