Manizales, abril de 2026

SENORES

DEFENSORIA DEL PUEBLO

ASUNTO: Cuenta de cobro abril de 2026.

ANGELA MARIA GUARIN HERNANDEZ, identificada con la cédula de ciudadania No. 30.320.671 de
Manizales, en calidad de Defensora de Victimas del Circuito de Manizales, Caldas, Contrato
CDDP3687-2025, me permito presentar la cuenta de cobro correspondiente al mes de abril de 2026,
honorarios equivalentes a cinco millones cuatrocientos setenta y tres mil pesos ($5.473. 000.00).

Anexo: Planilla de pago a seguridad social, salud, pension y ARL, tres (3) folios correspondientes al
mes de abril de 2026.

Cordialmente,
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ANGELA MARIA GUARIN HERNANDEZ
C.C. No. 30.320.671 de Manizales

T.P. No. 118.442 del C.S.J.

Contrato CD-DP No. 3687-2025

Victimas



“Declaracion bajo la gravedad de juramento, (articulo 442 del Codigo
Penal):

Por medio de la presente certifico que a la fecha (30/04/2026) y luego
de realizar depuracion procesal, tengo a mi cargo 271 (Total numero
de procesos), de los cuales se encuentran activos 240 e inactivos 31”

i

Firma Defensor/a

Nombre del Defensor: ANGELA MARIA GUARIN HERNANDEZ
Cédula de Ciudadania: No. 30.320.671 de Manizales
NUmero del Contrato: CD-DP No. 3687-2025

Claudia Lucia Ramirez Duque
Profesional Administrativa y de Gestion
Defensoria del Pueblo Regional Caldas



= Bancolombia

Comprobante en linea
Pago PSE

Pago exitoso
CUS 219650157

Comercio
ASOPAGOS

Fecha
13 Abr 2026 14:23:56

NUumero de factura
36736215

Descripcion del pago
Pago de seguridad Social Integrado

Numero de comprobante
TR1423000157

Producto origen

Ahorros - Bancolombia
**xx 0246

Referencia 1
10.10.11.80

Referencia 2
CC

Referencia 3
30320671

Valor del Pago
$1.944.500

Costo de la transaccion
$0

/

13 Abr 2026 14:23:56

SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
VIGILADO DE COLOMBIA



/[ RAZON SOCIAL : GUARIN HERNANDEZ ANGELA MARIA

ASOPAGOS IDENTIFICACION: CC-30320671

> COD. DEPENDENCIA O SUCURSAL: 0
NOM. DEPENDENCIA O SUCURSAL: 0
FECHA GENERACION REPORTE: 2026-04-13
FECHA LIMITE DE PAGO: 2026-05-20
FECHA DE PAGO: 2026-04-13
ENTIDAD DE PAGO: BANCOLOMBIA
PERIODO PENSION: 2026-04
PERIODO SALUD: 2026-04
NUMERO PLANILLA: 36736215
TOTAL COTIZANTES: 1
REFERENCIA DE PAGO (PIN): 36736215
TIPO DE PLANILLA: |

comeo | wowere | vERo | oo | rovee | rowo | TomL | WSREAAT | yaomeaoan
EPS002 800130907 SALUD TOTAL 1 $ 6.700.000 $0 $0 $0 $ 837.500 $ 837.500
25-14 900336004 COLPENSIONES 1 $ 6.700.000 $0 $0 $0 $ 1.072.000 $ 1.072.000
14-25 800226175 COLMENA 1 $ 6.700.000 $0 $0 $0 $ 35.000 $ 35.000
Total a pagar $0 $0 $0 $1.944.500 $1.944.500

FECHA DE PAGO DEL SIGUIENTE MES: 18/06/2026
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ASOPAGOS

PLANI LLA DE AUTOLI QUI DACI ON DE APORTES
PLANI LLA NRO. 36736215
REFERENCI A DE PAGO (PIN):
Fecha Pago Pl anilla: 2026-04-13

DATOS DEL APORTANTE

RAZON soct AL | RN FERNANDEZ | 11 po DE PERSONA Nat ur al L o Seaut Jadss
| DEI\I\FIIEIO#I CI?AECI N 30320671 D. V. 0 A-FI;IOI;‘(I')AEI'I'EE | ndependi ent e
C%FEQEES%C&%\'ENDC'? a3 A2 AT DEPARTAMENTO CALDAS MUNI CI PI O MANI ZALES
A 8299 Lo Aﬁwﬂé%m TELEFONO 8943936
FAX 0 SUCURSAL 0 NOVBRE _SUCURSAL 0
TI PO DE ENTI DAD Privada ARL COLMENA agioffaﬁtee | ndependi ent e
REPRESENTANTE LEGAL
| DENTLE! Cogt N PRI MER APELLI DO SEGUNDO APELL| DO
PRI MER NOVBRE SEGUNDO NOVBRE

PERI ODO COTI ZACI ON PENSI ON

PERI ODO COTI ZACI ON SALUD

FORMA DE PRESENTACI ON

Afio: 2026 | Mes: 04 Afio: 2026 | Mes: 04 Uni co
Nro. DE TRABAJADORES VIr. TOTAL NOM NA Nro. DE RADI CACI ON
1 $0 36736215

Pagina 1 2026-04-13
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| DENTI FI CACI ON DEL AFI LI ADO Sal ari o
. Sub
Ti po - | Ext . - .
tip Col onbi Activid| Tipo de . ‘o
I denti ficaci on Vi ncul a o | M0 lano ext| DPpto Min ad Eco Sal ario Nombr es Sal ario Basico
cion | obl
CC- 30320671 59 No | No No 17 1 1691001 Sal ari o GUARI N HERNANDEZ ANGELA NMARI A $6. 700. 000
NOVEDADES
| Fecha R Fecha T|T|T|{T|V| Fecha |V|V|S| Fecha | Fecha |I | Fecha | Fecha |[L| Fecha | Fecha |V| Fecha | Fecha |A|V| Fecha | Fecha Fecha | Fecha
I dentificaci on N n E Ret D|A|D|A|S| Nov [T|S|L| SIn SIn |G| Ige lge |M Lma Lma |A| Vac Vac |V|C| Vct Vet I RL Irp lrp
G 9 |1 E[E|P|P[P| Vsp |E[T|N|lInicio| Fin |[E|lnicio| Fin |Allnicio| Fin |Cllnicio| Fin |P[T|lnicio| Fin Iniciol Fin
CC - 30320671 0
S| STEMA GENERAL DE PENSI ONES
I denti ficaci 6n AFP Di as | BC pensi 6n Tarifa Cot ol Cot Vol Cot Vol Tot al Cot Fondo Sol Subgiogsgnci VIr no ret
Cot i zados P Af il Apor t a
CC - 30320671 COLPENSI ONES 30 $6. 700. 000 | 0.1600000 | $1.072.000 $0 $0 $1.072. 000 $0 $0 $0
S| STEMA GENERAL DE RI ESGCS
S| STEMA GENERAL DE SALUD PROFES| ONAL ES
Di Di o
L . as . . NOm Aut NOm Aut . as | BC .
I dentificacio6n EPS Co | BC sal ud Tarifa Cot ol UPC Adi ¢ EG Val or EG Lic Val or Lic Co | Riesgos C?T Tarifa Cot ol
t {
80
01
cC - 30320671 | SALUD TOTAL |30 | *6- 700-0010 1250000 | $837. 500 $0 0 $0 0 $0 30 | %6-790-001 86 | 0. 0052200 | $35. 000
06
1
APORTES PARAFI SCALES
Ce - Di as Cot ; Tarifa Aporte Tarifa Aporte Tarifa Aporte Tarifa Aporte Tarifa Aporte
| denti fi caci on CCF a ccr |!BC CGaas CCF CCF SENA SENA | CBF | CBF ESAP ESAP Mn Edu | Mn Edu
CC- 30320671 SIN CCF 0 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0
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TOTALES PARA EL PERI ODO 2026 -

04

TOTAL APORTES DEL PERi ODO A PENSI ON POR ADM NI STRADORA

VLR VLR
VLR VLR VLR APORTE | VLR APORTE
ADM NLSTRADO| - \im AFT L VLR TOTAL | o511 zac N | coTl zAG ON FONDO FONDO Di AS MORA VLR | NTERESES | | NTERESES | +5rp  pagarR
RA cor oBL VOL AFI L VOL APOR | PENSI ON SOL | PENSI ON SUBS | NTERESES FONDO DE FONDO _DE
SOLI DARI DAD | SUBSI STENCI A
COLPENSI ONES 1 $1. 072. 000 $0 $0 $0 $0 0 $0 $0 $0 $1. 072. 000
TOTAL APORTES DEL PERi ODO A SALUD POR ADM NI STRADORA
VLR VLR RADI CA Eﬁl\_/g SALDO
, VLR AUT NCoNE el WLR | sueTor | susTor| croN | AR FAVOR | TOTAL | 1ora | Eonbo
ADMNISTRA| NOM | TOTAL | VLR | AUT. | VLR | 5ot~ | WR [ ,SETO | pias |'NIERE| | NTERE| AL AL |autaLl |PERIOD | peRi oD | PAGAR | LOTAL | FONDO | roTaL
DORA AFIL | cor | wpec | 1T | 1ce LNVA MORA SES | APORTE|APORTE| Q o cor PAGAR
LVA S DE cor ANTERI UPC | SALUD
OBL WC |scor| s |INCA ANTER | OBL
cor OBL OR COT
L LT OR UPC
SALUD $837.5 $837.5 $837.5 $837.5 $837.5
SALLE 1 so | o | so | o | so (%8375 o | so | so (%815 g0 | o | so | so [%375] g0 | so |8
TOTAL APORTES DEL PERi ODO A Rl ESGOS PROFESI ONALES POR ADM NI STRADORA
. VLR .
NUM AUT NOM RAD | SALDO A | FONDO SOL
ADM NESTRA |\ apr L | VLR TOTAL PACO 1, NCXPLARCI DA PﬁcP;gSTogSA \Q_P%:{NI'EJSO Di AS Mora | | NT MORA %Iag%% AUTALI QUID| FAVOR R ESCOS TOTAL
DORA COT OBL |1 NCAPACI DA A COoT OBL ACI ON PERI ODO |PROFESI ONA|  PAGAR
DES OTROS | COTI ZACI ON cor
DES INFCIAL | ANTERI OR LES
R ESGOS
COLMENA 1 $35. 000 0 $0 $0 $35. 000 0 $0 $35. 000 0 $0 $0 $35. 000
TOTAL APORTES PARAFI SCALES
NOVBRE ENTI DAD NOM DE AFI L VLR TOTAL APORTES Di AS MORA | NTERESES NMORA TOTAL A PAGAR
SIN OCF 1 $0 0 $0 $0
SENA 0 $0 0 $0 $0
| CBE 0 $0 0 $0 $0
ESAP 0 $0 0 $0 $0
M nEdu 0 $0 0 $0 $0
TOTAL A PAGAR
CONCEPTO TOTAL ENTI DADES VALOR
SALUD 1 $837. 500
PENSI ONES 1 $1. 072. 000
RI ESGOS PROFESI ONALES 1 $35. 000
CAJAS DE COVPENSACI ON 0 $0
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TOTAL A PAGAR

CONCEPTO TOTAL ENTI DADES VALOR
SENA 1 $0
| CBF 1 $0
ESAP 1 $0
M NI STERI O DE _EDUCACI ON 1 $0
GRAN TOTAL 1 $1. 944. 500
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