CIUDAD: Bogota

FECHA: 1/07/2026

CUENTA DE COBRO

(Aplicable para Personas Naturales que pertenecen al Régimen Simplificado Art. 499 Estatuto Tributario)

ADQUIRIENTE DEL SERVICIO Y NIT: ADMINISTRADORA DE LOS RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL DE SEGURIDAD
SOCIAL EN SALUD- ADRES. NIT: 901037916-1

DEBE A:
NOMBRE: JENNY ISABEL GARAVITO BURGOS
IDENTIFICACION: cc NIT [ No. 52.494.416
CONTRATO No.: ADRES-CPS-516 de 2026

Prestar servicios profesionales juridicos a la Direccion de Otras Prestaciones de la ADRES en laejecucion, seguimiento y
revision de las actividades relacionadas con el procedimiento de determinaciondel deudor y las que se requieran,
derivadas de los reconocimientos efectuados por presupuestosmaximos, servicios y tecnologias en salud no financiados
con la UPC y prestacion de servicios de saluda victimas de los eventos descritos en el articulo 167 de la Ley 100 de 1993
OBJETO: asi como en los tramitesnecesarios en el proceso de seguimiento, elaboracion de los insumos requeridos por la Oficina
Asesoraduridica con ocasién a acciones de tutela, fallos de primera y segunda instancia, incidentes de desacatoy demas
que se derivan del proceso de revision y verificacion de las prestaciones de servicios de saluda victimas de eventos de
origen natural, de eventos terroristas, de las victimas de accidentes de transitocuando no exista cobertura por parte del

SOAT. ID-242-DOP

PERIODO COMPRENDIDO DESDE: 1/06/2026 HASTA: 30/06/2026

NUEVE MILLONES CIENTO OCHENTA Y DOS MIL DOSCIENTOS CINCUENTA PESOS M/CTE ($ 9.182.250.00)
LA SUMA DE:

POR CONCEPTO DE HONORARIOS

DIRECCION: Cra. 75A #20 31

TELEFONO: 3213801677

Ten baasido /

FIRMA :
C.C. 52.494.416




‘_ aportes Planilla Resumen

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e ICBF
CC 52494416 GARAVITO BURGOS JENNY ISABEL INDEPENDIENTE PRINCIPAL calle 65 111 21 BOGOTA-BOGOTA D.E. 7742313 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2026-06 2026-06 430832596 9507214910 | 2026/07/06 2026/06/30 | BANCOLOMBIA 0 $1,066,100

LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombre ingfret pfcor|vst/sinfige [imaj irl |vip[codigo| Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Tarifa | Aporte |Dias IBC Aporte :gﬁzerngr Total Aportes
e

SUCURSAL: PRINCIPAL (1 Afiliados) $3,672,900  $587,700 $3,672,900  $459,200 $3,672,900 $19,200 $1,066,100
Centro de Trabajo: PRINCIPAL (1 Afiliados) $3,672,900]  $587,700) $3,672,900]  $459,200) 50 $0 $3,672,900) $19,200) $0 $0 $1,066,100
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. (1 Afiliados) $3,672,900  $587,700 $3,672,900]  $459,200) 50 50 $3,672,900 $19,200 50 50 $1,066,100

1 [cc [52494416  JoaRaviTO JENNY | | | | | | | | | | | | | | paoz0 | 0 | saerzso0f - sser.roofepsoos] 0 [ s3erzo00]  $4s9.200 0 50| so| 1423 30 | $3,672,900[ 0.5223 $19,200( 0 50 sof N $1,066,100
Total Afiliados( 1) $3,672,900 587,700 53,672,900 459,200 50 50 $3,672,900) $19,200) 50 50 $1,066,100
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aportes Planilla Resumen
enlinea

RESUMEN DE PAGO

INTERESES MORA

SALDOS E
INCAPACIDADES

VALOR A PAGAR

CODIGO AFILIADOS  VALOR LIQUIDADO
AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $587,700
PROTECCION 230201 800,229,739 0 1 $587,700
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $19,200
POSITIVA COMPARIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $19,200
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $459,200
SANITAS EPS005 800,251,440 6 1 $459,200

$1,066,100
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