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S ° I CONSOLIDADA
I m p em Fecha creacion reporte:  2025-12-05, 09:39:58 AM Tipo Planilla: I: PLANILLA INDEPENDIENTES Ndmero Planilla: 1077786619

Periodo Cotizacion: diciembre de 2025 Periodo Servicio: diciembre de 2025

L PAGADA 05/12/2025

|. DATOS DEL APORTANTE

Razon Social FRANCISCO JAVIER GOMEZ RIVERA
Documento CC16766104 Direccion CL 28 #100 - 133 VALLE DEL LILI
Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 3103779955
Tipo Persona NATURAL Forma UNICO
Ciudad CALI Departamento VALLE DEL CAUCA
Representante Legal Identificacion
Total Afiliados 1 ARP NINGUNA ARP
Il. DETALLE DEL APORTANTE
Datos Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total

e} i . E12],16 Aport

Reptiicaccy Apellidos y Nombres Co;?:me Ciliigt;?\?e 2 E E § g é % é § @ é 8 % g % § & é % 3 g Administradora Pelr?gt‘)n é’;‘i?:n Administradora SI:IS i ’;pa?s: Tarifa Ri:aigos l‘:izgggs Administradora éBa(j; Aggir;e Ag::: Alg';;e ESAP Min‘?:te?io Total
= ala| [5

CC 16766104 ;?\fENR(iSCO JAVIER GOMEZ 3 0 0/3030| 0 | O |(25-14) COLPENSIONES $2,178,000 $348,500|(EPS010) EPS SURA $2,178,000 $272,300 0.000 $0 $0|(NIN-CC) NINGUNA CCF $0 $0| $0| $0| $0| $0| $620,800

Il. TOTALES

P (Incapacidades,licer 5 SUBTOTAL SIN TOTAL
IBC Pensi6n IBC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pension | 0105 salud | Aportes Riesgos | Aportes Cajas Aportes Sena Aportes ICBF Aé’gzis Min‘g’;lj‘;scién cias,saIdEo:Sa Favon| "PR00 INT R DE |r\$ |E FEE TOTAL FINAL
$2,178,000 $2,178,000 $0| $0| $348,500 $272,300 $0 $0 $0| $0 $0 $0 $q $0 $620,80Q $0 $620,800
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Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogota 4446634 - Cali: 554 0515 - Medellin: 514 66 69 - Bucaramanga: 643 80 00 - Cartagena: 694 54 44 - Pereira: 340 25 82 - Barranquilla: 361 88 50 - Resto del Pais: 018000 971 971 - {M&s que Facil, SIMPLE! 1 Podk
iEl Poder

de lo SIMPLE!
Antes de imprimir, aseglrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.



Informacién de la Planilla Pagada

Nit de comercio Operador de Informacién 8900097333-9
Rarén Social del Operador de Informacién SIMPLE S A
Descripcién Pago de SuAporte
Fecha 2025-12-05,0922:03 AM
Periodo de Cotizacién Otros Riesgos diciembre de 2025
Periodo de Cotizacién Para Salud diciembre de 2025
Empresa FRANCISCO JAVIER GOMEZ RIVERA
CEDULA CIUDADANIA CC 16766104
Cédigo Sucursal (Nombre) ()
Referencia de Pago/ Nimero Planilla 1077786619
Tipo de Planilia i
Namero Transacciéon Bancaria/ CUS 1984243420
Banco (1052) - BANCO AV VILLAS
Valor $ 620.800
Estado de la Transaccién Aprobada
Direccién IP de Origen 172.29.10.57
Nit Cédigo Administradora NGmero Afillados Valor sin Mora Total intéreses Mora
NS00336004 25-14  COLPENSIONES | 1 $ 348.500 30
SubTotales: $ 620.800 $0
Total a Pagar: $ 620.800
——— Bt - ‘ :Faaina 1 de 1

Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogoté 601 4446634 - Call: 602 5540577 - Medellin: 604 5146669 - Bucaramanga: 607 6438000 - Cartagena: 605 6945444 - Pereira
3402582 - Barranqullla: 605 3618850 - Resto del Pals: 018000 971 971 - |Mas que Facll, SIMPLE!

SIMPLE S.A. no se hace responsable de las planillas y pagos realizados a través de otros operadores de Informaclon dado que no tiene medios para corroborar la - l’ﬂ
veracldad de la misma, su alcance se limita a replicar la Informacién suministrada directamente por el cliente. i Poder

de lo SIMPLE!

Antes de imprimir, aseglrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.
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A FINANCIERA

SUPERINTENDENCY

AFD_13_2_2_FRI v 08

MIS_4_1_3_FR15 v_010

DE COLDMEIA

@) POSITIVA

COMPANIA DE SEGUROS

LA GERENCIA DE AFILIACIONES Y NOVEDADES
CERTIFICA QUE:

FRANCISCO JAVIER GOMEZ RIVERA identificado con Cédula Ciudadania 16766104 registra la siguiente
informacion en el ramo de Riesgos Laborales:

INFORMACION DEL CONTRATANTE
Nombre y/o Razén Social MUNICIPIO DE SANTIAGO DE CALI
Tipo y Numero de Documento NIT 890399011
INFORMACION DEL CONTRATISTA
Fecha de Inicio de Cobertura 2025/11/18
Estado de Afiliacién Activo
Tipo de Vinculacién Independiente
Fecha de Inicio del Contrato 2025/11/01
Fecha Fin del Contrato 2025/12/31
Cdédigo Actividad Econdmica Principal 1841201
Clase de Riesgo 1
Fecha de Retiro 2025/12/31

Esta certificacion se expide a los 2025/11/18.

Recuerde que una vez cumplida la fecha fin del contrato, el sistema aplica de forma automatica la novedad de
retiro, por lo anterior, en caso de tener un nuevo contrato o prérroga deberd realizar la correspondiente
novedad.

Cordialmente,

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

Positiva Compania de Seguros S.A:
Nit. 860.01.153-6 | Linea Gratuita Nacional: (+57) 01-8000-111-170 - Teléfone: +57 (601) 330 7000

Defensor del Consumidor Financiero: Ana Maria Giraldo (Prino’\po\) - Pablo Valencia (Suplentg) | defensordelcliente@ positiva.gov.co | Carrera 10 #97A - 13, Oficina 502 LA ASEGURADORA
Bogotda | +57 (601) 610 8164 | Lunes a Viernes 8:00 a. m. - B:00 p.m. | El Defensor, resolverd las quejas o reclamos, actuard coma Conciliador ante Positiva. DE TODOS LOS
Mas informacion hittps:/ www.positiva.gov.co/web/guest/defensoria-del-consumidor. Puedes interponer una queja ante Positiva, o el Defensor, o la SFC u otro COLOMRBIANOS

organismo de autorregulacion.

o Positiva Compania de Seguros @ @PositivaCol Pos'\tivc:CoI @F’Dsitivosgguros WWW.pOSitiVQ.gOV.CO
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