Recaudo de Estampillas

N
‘ CONVENINS GENERALES - ey e
~-Jm ose ' R I NI Tipo de Doc. NI
N3 Nombre
= Y Direccién
§ :RRO HOSPITAL $576.800  mynicipio
B O uIs $576.800
=
c
5 ||
Q
Total $1.153.600
Ordenanza 012 $115.360
Jotal a Pagar‘g $1.268.960 ,

Gobernacién de Santander
Secretaria de Hacienda

Libertod y Orden:

Recibo N2
2502500506812

Nimero 9003791293

ASOCIACION CENTRO VIDA DEL ADULTO MAYOR DE CHARALA SANTA MAT

Teléfano

I

Departamento

AN

Ll

8020 0230250050581 2(3900)00000001268960(96)20250814

Fecha de Expedicicn 2025/08/08
Condesting 2. Alcaldia di havalé - CHARALA

C

a" ‘ % Gobernacién de Santander i
'-} Secretaria de Hacienda Recsudo ds EStamp'"as

Fecha Limite de Pago 2025/08/14

Recibo N2
2502500506812

te CONVENIOS GENERALES

i Condestinoa: Alealdia de Charals . CHARALA

{ TipodeDoc Ny,
i Nombre:  ASCCIACION CENTRO viDA DEL ADULTO MAYOR C
DHLEU-’" o

1 VALOR ORDEN DE PAGO

VALOR TOTAL CONVENIO
NUMERO ORDEN DE PAGO
NRO. CONVENIO
Nimero: 8003791293 VALOR BASE
FECHA CONVENIO
Teléfono:

VALOR ORDEN DE PAGC 28.340.000
VALOR TOTAL CONVENIO 86.9¢0.0Co
NUMERO ORDEN DE PAGO 1
NRO. CONVENIC 1M
VALOR BASE 28.340.009
FECHA CONVENIO 06/68/2025

14 $1.153.600
28.840.000 ) $115.360
0610612025 1\“;\"3 pagar $1.268.960)
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~)|AN FACTURA ELECTRONICADEVENTA . D | AN

» Representacion Grafica

~__ Datos del Documento

Cédigo Unico de Factura - CUFE :

db1cB5a705¢81cb32dd58406184def59dB351d0e92a96aa6d229937164d5 a3 ccc453939¢1 acef0b5938f10eel a ‘0}‘\ a3 .
Numero de Factura: FE-23 Forma de pago: Contado ’

Fecha de Emisiéon: 04/08/2025 Medlo de Pago: Efectio

Fecha de Vencimiento: 04/08/2025 Orden de pedido:

Tipo de Operacién: 10 - Estandar Fecha de orden de pedido:

Datos del Emisor / Vendedor

Razon Social: ASOCIACION CENTRO VIDA DEL ADULTO MAYOR DE CHARALA "SANTA MARTHA "
Nombre Comercial: ASOCIACION CENTRO VIDA DEL ADULTO MAYOR DE CHARALA "SANTA MARTHA *

Nit del Emisor: 900379129 Pals: Colombia

Tipo de Contribuyente: Persona Juridica Departamento: Santander
Régimen Fiscal:R-99-PN Municipio / Ciudad: Charab
Responsabilidad tributaria: ZZ - No apica Direccién: CR 11 25189
Actividad Econémica: 8810 Teléfono / Mévil: 3203976648

Correo: contadoracharab@gmailcom

Datos del Adquiriente / Comprador

( Nombre o Razén Social: MUNICIPIO DE CHARALA
Tipo de Documento: NIT Pals: Colombia
Numero Documento: 890205063 Departamento: Santander
Tipo de Contribuyente: Persona Juridica Municipio / Ciudad: Charak
Régimen fiscal: R-99-PN Direccion: CRA 1724-11 PALACIO MUNICIPAL
Responsabilidad tributaria: ZZ - No aplca Teléfono / Mévil: 7258008

Correo: tesoreria@charak-santander.gov.co

Detalles de Productos

IMPUESTOS | Precio unitario
Mo. Codigo | Descripcidn U/M | Cantidad | Preciounitario |Descuento detalle] Recargodetalle | IVA |% | INC | % | deventa

| Convenio CA 114 2025 at
' encién integral del adulto
! or en b modaiidad del
1 | ACQV centrovida del municipiod| NIU 60,00 $ 4B0.666,67| $ 0,00/ $ 0,00 4 28.840.000,00
',e charala santander conm
| ayor incidencias de usuari
‘ 0 del sector urbano

« Notas Finales

Linea de negocio:
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Datos Totales

e A 20 o
Documento generado ek
04/08/2025 16:49:28
Documento validado por la
DIAN:

04/08/2025 16:49:29

XML Generado por: Soludcon
Gratuita DIAN

B00197268

PDF Generado por:

Solucion Gratuita DIAN
Net:B00197268

MONEDA cor| “ |monepa cop
TASA DE CAMBIO 0 TASA DE CAMBIO
L -
Subtotal 28840000 Subtotal 28.840.000,00
Descuento detalle 0,00 Descuento detale 0,00
Recargo detale 0,00 Recargo detalle 0,00
Total Bruto Factura 28840000 Total Bruta Factura 28.840.000,00
VA 0,00 IVA 0,00
INC ' 0,00 NG 0,00
Bolsas 0,00 Bokas 0,00
Otros mpuestos 0 Otros impuestos 0,00
Total impuesto (=) 0 Total impuesta (=) 0,00
Total neto factura (=) 28840000 Total neto factura (=) 28.840.000,00
Descuento Ghbal (-) 0,00 Descuento Global (-) 0,00
Recargo Global (+) 0,00 Recargo Global (+) 0,00
Total factura (=) COP § $ 28840000 Total factura (=) COP $ $28.840.000,00
Valores informativos Valores informativos
ANTICIPOS ANTICIPOS
Anticipos 0 Anticipos 0,00
| RETENCIONES | RETENCIONES
Rete fuente 0,00 Rete fuente 0,00
Rete IVA 0,00 Rete IVA 0,00
Rete ICA 0,00 Rete ICA 0,00

Numerp de Autprizacion: 18764080546141 Rango desde: 18 Rango hasta: 1000 Vigenda: 2025-09-30
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:..‘:l:';, SOI / vy PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES ﬁ
DO . COMPROBANTE DE PAGO Bancoomeva
e e DATOS GENERALES DEL APORTANTE
TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 37707087
NOMBRE O RAZON SOCIAL: NUBIA MONROY PICO
CIUDAD/MUNICIPIO: CHARALA DEPARTAMENTO: SANTANDER
DIRECCION: CARRERA 11N 25- 189 TELEFONO: 9999999
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Comercio al por mayor de
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
DATOS GENERALES DE LA PLANILLA
NUMERO PLANILLA: 4616419907 TIPO DE PLANILLA: I-INDEPENDIENTES
PERIODO COTIZACION MES: agosto PERIODO COTIZACION MES: agosto
OTROS SUBSISTEMAS: ANO: 2025 SALUD: ANO: 2025
DIAS DE MORA: 0
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2025/08/12 NUMERO AUTORIZACION: 9993645030
( s NOVEDADES
ING | RET | TDE | TAE | TDP | TAP | COR | VSP![i VSTJ|-SLN |COM| IGE | LMA | VAC | AVP | VCT | IRP
( LIQUIDACION GENERAL
TOTALES
COTIZANTES | TOTAL PAGADO
PENSION :
ADMINISTRADGORA 5
NIT cODIGO ‘NOMBRE s . 00
8002248088| 230301 230301-PORVENR] 11 ] 1 $ 227.800
SUBTOTAL: 1 $ 227.800
[ v
SALUD
ADMINISTRADORA
NIT CcODIGO NOMBRE
0002267153| ESSC24 : ESSC24-COOSALUD ESS 1 $ 178.000
SUBTOTAL: 1 $ 178.000
~i - = A2
RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA
NIT CODIGO NOMBRE
8600111536 14-23 14-23-POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S.A. 1 $7.500
SUBTOTAL: 1 $ 7.500
VALOR SIN MORA: $ 413.300
VALOR MORA: $0
TOTAL PAGADO: - $413.300
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CONSTANCIA DE PAGO
ASO PAG O S Periodo Pensién: 2025-08

S.d. Perfodo Salud : 2025-08

Se certifica que en la fecha 2025-08-13 la empresa GLORIA PORRAS VANEGAS con documento de
identificacion CC 41580457 sucursal 0, canceld los aportes de seguridad social correspondientes al cotizante
PORRAS VANEGAS GLORIA identificado con CC-41580457, dirigido a las siguientes entidades
administradoras:

Datos Aportante

ldentificacion Razén Social

CC-41580457 GLORIA PORRAS VANEGAS

Datos Planilla

Numero Planilla Tipo Planilla}  Fecha de Pago Tarifa Riesgos Laborales

8637495621 | 2025-08-13 0,00522

Datos Administradoras

Tipo NIT ' Codlgo " Nombre Dias
EPS 900156264 EPS037 NUEVA EMPRESA PROMOTORA DE SALUD S.A. 6
LA EQUIDAD SEGUROS DE VIDA ORGANISMO
ARL 830008686 14-29 COOPERATIVO LA EQUIDAD VIDA 6

pPagina 1 13-08-2025 4:11 PM
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CONSTANCIA DE PAGO
AS O PAG 9§ Periodo Pensidn: 2025-08

Periodo Salud : 2025-08

Se certifica que en la fecha 2025-08-13 la empresa OLINDA ESTEVEZ DE GARCIA con documento de
identificacién CC 28097576 sucursal 0, cancelo los aportes de seguridad social correspondientes al cotizante
ESTEVEZ DE GARCIA OLINDA identificado con CC-28097576, dirigido a las siguientes entidades
administradoras:

Datos Aportante
Identificacién | Razén Social
CC-28097576 OLINDA ESTEVEZ DE GARCIA
Datos Planilla
NGmero Planilla  (Tipo Planilla| ~ FechadePago |  Tarifa Riesgos Laborales
8637495546 1 2025-08-13 0,00522 3

Datos Administradoras

Tipo NT | cédigp

~ Nombre Dias

EPS 800251440 EPS005 - | ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD SANITAS S.A. 6

- | LA EQUIDAD SEGUROS DE VIDA ORGANISMO
ARL 830008686 |14-29 COOPERATIVO LA EQUIDAD VIDA 6

Pagina 1 13-08-2025 4:10 PM
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/A
ASO P AGOS CONSTANCIA DE PAGO

Periodo Pensién: 2025-08
S.da. Perfodo Salud : 2025-08

Se certifica que en la fecha 2025-08-13 la empresa BLANCA ELVIRA BERDUGO DE BLANCO con documento
de identificacion CC 28096930 sucursal 0, canceld los aportes de seguridad social correspondientes al cotizante
BERDUGO DE BLANCO BLANCA ELVIRA identificado con CC-28096930, dirigido a las siguientes entidades
administradoras:

Datos Aportante

Identificacion i ~ Razén Social

CC-28096930 BLANCA ELVIRA BERDUGO DE BLANCO

Datos Planilla

Namero Planilla Tipo Planilla| ~ FechadePago | Tarifa Riesgos Laborales
8637495575 | 2025-08-13 0,00522

Datos Administradoras

Tipo NIT ~ coédigo | Dias
EPS 901037916 MINO0O2 ADMINISTRADORA DE LOS RECURSOS SS ADRES 6
LA EQUIDAD SEGUROS DE VIDA ORGANISMO
ARL 830008686  |14-29 COOPERATIVO LA EQUIDAD VIDA 6

pPagina 1 13-08-2025 4:17 PM
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/: PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

i SOl / COMPROBANTE DE PAGO B OVIVIENDN

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 1098408569
NOMBRE O RAZON SOCIAL: ANA MILENA PICO MEZA
CIUDAD/MUNICIPIO: . CHARALA DEPARTAMENTO: SANTANDER
DIRECCION: CALLE 9 17 09 TELEFONO: 9999999
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE: INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Comercio al por mayor de
FORMA DE PRESENTACION: UNICO

APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

NUMERO PLANILLA: 7980222173 TIPO DE PLANILLA: I-INDEPENDIENTES

PERIODO COTIZACION MES: jullo PERIODO COTIZACION MES: Julio

OTROS SUBSISTEMAS: ANO: 2025 SALUD: ARO: 2025

DIAS DE MORA: 0

FECHA PAGO (asaa/mm/dd): 2025/07/22 NUMERO AUTORIZACION: 1646784761
NOVEDADES

ING [ RET | TDE | TAE | TDP | TAP [COR | VSP:| VST |-SLN [COM| IGE |LMA | VAC | AVP | VCT | IRP

LIQUIDACION GENERAL

TOTALES
COTIZANTES | TOTAL PAGADO
PENSION &5
ADMINISTRADORA
NIT cODIGO NOMBRE....... L
9003360047| 25-14 ' 2514 COLPENSIONES | & 1 $ 393.600
SUBTOTAL: 1 $ 393.600
' SALUD
ADMINISTRADORA
NIT cODIGO NOMBRE
2001562642| EPS037 EPS037-NUEVA EPS 1 $ 307.500
SUBTOTAL: 1 $ 307.500
RIESGOS PROFESIONALES -
ADMINISTRADORA
NIT cODIGO NOMBRE
8909037905|  14-11 14-11 - ARL SURA’ 1 $ 12.800
SUBTOTAL: ; 1 $ 12.900
VALOR SIN MORA: $ 714.000
VALOR MORA: $0
TOTAL PAGADO: - $714.000
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