CUENTA DE COBRO 1

EL MUNICIPIO DE MUTATA NIT: 890980950-5

DEBE A:

DAVINSON ALBERTO BALLESTERO ALVAREZ

C.C 1040804460 de Mutata

LA SUMA DE: DOS MILLONES SETENTA Y DOS MIL PESOS M.L ($ 2.072.000)

CONCEPTO: CONTRATO CPS-087-2026 POR CONCEPTO DE “PRESTACION DE
SERVICIOS DE APOYO PARA LAS LABORES DE CONSERJERIA Y APOYO
LOGISTICO DE LAS INSTALACIONES DEL CENTRO DE DESARROLLO INFANTIL C.D.I
EL PROGRESO DEL MUNICIPIO DE MUTATA- ANTIOQUIA MEDIANTE EL CONVENIO
N°05017552025 CELEBRADO ENTRE EL INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR
FAMILIAR ICBF Y EL MUNICIPIO DE MUTATA-ANTIOQUIA”. ACTIVIDADES
CORRESPONDIENTES AL PERIODO DEL 01 DE FEBRERO AL 28 DE FEBRERO DEL
2026.

Cuenta de ahorros 54969495786 cuenta de ahorros Bancolombia.

Mutata, 28 de febrero del 2026

Deavingon A. Balleshoo alvarz

DAVINSON ALBERTO BALLESTERO ALVAREZ
C.C 1040804460 de Mutata

CELULAR: 3005483398

CORREQ: alvarezdavinson023@gmail.com


mailto:alvarezdavinson023@gmail.com

SOl

PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

SOPORTE DE PAGO GENERAL

A

ancoomeva

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO |DENT|F|CAC|ONZ CEDULA DE C|UDADANIA NUMERO DE |DENT|F|CAC|ONZ 1040804460 NUMERO PLANILLA: 4643365576 TIPO DE PLANILLA: I-INDEPENDIENTES
NOMBRE O RAZON SOCIAL: DAVINSON ALBERTO BALLESTERO ALVAREZ || pER|ODO COTIZACION OTROS MES febrero ANO 2026 PERIODO COTIZACION SALUD: MES febrero ANO 2026
CIUDAD/MUNICIPIO: MUTATA DEPARTAMENTO: ANTIOQUIA || DAS DE MORA: 0
DIRECCION: CRA6#9-43 TELEFONO: 9999999 | | FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2026/02/19  NUMERO AUTORIZACION: 9995773514
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE ~ CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PR!VADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Comercio al por mayor de computadores, equipo per
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
TOTAL APORTES A PENSION
ADMINISTRADORA N TZANTE TZACION APORTES VOLUNTARIOS FSP MORA TOTALES
CODIGO NOMBRE 0.CO S COTIZACIO EMPLEADOR COTIZANTE SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA COTIZACION FSP APORTES MORA VALOR PAGADO
230201 230201- PROTECCION 1 $ 280.200 $ $ ¢ $ ¢ $ ¢ $ ¢ $ ( $ 280.20C $ ¢ $ 280.20C
SUBTOTALES: $ 280.200 $ $ 280.20
TOTAL APORTES A SALUD
INCAPACIDAD POR .
ADMINISTRADORA No. ENFERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
] COTIZANTES NUMERO NUMERO . VALOR . VALOR
CODIGO NOMBRE AUTORIZAGION VALOR AUTORIZAGION VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPS040 EPS040 - SAVIA SALUD EPS $ ( $218.900 $ ¢ $ $ ¢ $ 218.900 $ ¢ $ ¢ $ 218.900
SUBTOTALES: $ 218.90( $0 $0 $ 218.90(
ADMINISTRADORA SALDO A FAVOR LIQUIDACION TOTALES
CODIGO NOMBRE PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
14-11 14-11 - ARL SURA $ $9.200 $9.200 $ ¢ $ $9.200
SUBTOTALES: $9.200 $ ( $( $9.20
DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SOCIAL PARAFISCALES
° SALUD ARP CCF SENA| ICBF| ESAP| MINED
AHEE: 5
= =
IDENTIFICA TIPO SUBTIPO | SALARIO |TIPODE |@|2| X fE O FWyojox o = z = L < O & kK o Q Q CENTRO O
N° P Cion  INOVBRES ey are comizane | BASICO |sALARD 25| 03 2| ERRERS 2] 2 3| 8 &8 5 £z ¢ ¢ | aomN S Bc | cotizacion YALOR TOTAL |\ O ge pE | TOTALg  IBC Apmin | TOTAL TOTAL TOTAL TOTAL TOTAL
SR : @ ADRES APORTE 2, APORTES APORTI APORT| APORT| APORT| APORT
g%k < < TRABAJQ
1 ccC BALLESTER |NDEPENDIE $ 1.750.905 NO ) EPS040- |3 $218.90 $| $218.90(14-11- |3 10408044¢ $ 9.20 $ $ $ $ $ $
1040804460 (0 Ay AREE N AT SAVIA 1.750.90 ARLSURA | 1.750.90!
ALBERTO  |PRESTACION SALUD
DE EPS
ISERVICIOS
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