11/5/22, 14:31 Correo: Juzgado 01 Promiscuo Circuito - Cundinamarca - La Palma - Outlook

EJECUTIVO LABORAL RAD. 2021-00059-00

HENRY OVAM PENA ARANDA <abogadohenrypena@hotmail.com>
Mar 10/05/2022 4:11 PM

Para: Juzgado 01 Promiscuo Circuito - Cundinamarca - La Palma
<j01prctolapalma@cendoj.ramajudicial.gov.co>;FERNANDO ARRIETA <fernando@arrietayasociados.com>

Sernior
JUEZ PROMISCUO DEL CIRCUITO DE LA PALMA CUNDINAMARCA
E S. D.

Referencia: EJECUTIVO LABORAL

DE: PROTECCION S.A.

CONTRA: ALCALDIA DE LA PALMA
CUNDINAMARCA

RAD: 2021-00059-000

ASUNTO: CONTESTACION DE DEMANDA

HENRY OVAN PENA ARANDA, mayor de edad, domiciliado vy residente en el
municipio de Purificacion Tolima, identificado con la cedula de ciudadania No.
93.203.991del Purificacion, abogado en ejercicio y portador de la Tarjeta Profesional No.
101.324 del C.S de la J, obrando en nombre y representacion legal del Municipio de la
Palma Cundinamarca Nit: 899999369-1, segtin poder conferido para actuar por el Dr.
JHON JAIRO PULIDO PULGARIN, 1dentificado con cedula de ciudadania No.
80.502.346 expedida en La Palma, en su condicion de Alcalde y Representante Legal de la
entidad territorial, en término y con el debido respeto, me permito presentar escrito de

CONTESTACION DE DEMANDA junto con sus anexos.

Es de aclarar que en el mismo acto se corre traslado del escrito al apoderado judicial de la
parte demandante.

Cordialmente,
HENRY OVAN PENA ARANDA

C.C. No. 93.203.991 de Purificacion
T.P. No. 101.324 del C.S de la].
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Senor
JUEZ PROMISCUO DEL CIRCUITO DE LA PALMA CUNDINAMARCA
E S. D.

Referencia:  EJECUTIVO LABORAL
DE: PROTECCION S.A.
CONTRA: ALCALDIA DE LA PALMA CUNDINAMARCA
RAD: 2021-00059-000

ASUNTO: CONTESTACION DE DEMANDA

HENRY OVAN PENA ARANDA, mayor de edad, domiciliado v residente en
el municipio de Purificaciéon Tolima, 1dentificado con la cedula de crudadania
No. 93.203.991del Purificacion, abogado en ejercicio y portador de la Tarjeta
Profesional No. 101.324 del C.S de la J, obrando en nombre y representacion
legal del Municipio de la Palma Cundinamarca Nit: 899999369-1, segin poder
conferido para actuar por el Dr. JHON JAIRO PULIDO PULGARIN,
1dentificado con cedula de ciudadania No. 80.502.346 expedida en La Palma, en
su condicion de Alcalde y Representante Legal de la entidad territorial, en
térmmo y con el debido respeto, me permito presentar escrito de
CONTESTACION DE DEMANDA, la cual sustento en los siguientes

términos:
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I HECHOS, RAZONES, FUNDAMENTOS DE LA DEFENSA Y

EXCEPCIONES DE MERITO

Integro los hechos, razones y fundamentos de la defensa dentro del mismo
justificante factico y juridico que sustenta las excepciones de mérito, las cuales,

solicito a su Senoria se tengan y declaren probadas:

1. PAGO TOTAL DE LA OBLIGACION

De conformidad a la informacién ofrecida por la Secretaria de Hacienda y

Oficina de Talento Humano de la Alcaldia Municipal de La Palama
Cundinamarca, mi representado MUNICIPIO DE LA PALMA, a la fecha no

adeuda la totalidad de sumas de dinero reclamadas por el ejecutante ($44.038.301)

PROTECCION S.A. por concepto de aportes a la Seguridad Social en materia
de Pension Obligatoria de trabajadores que prestaron o prestan sus servicios a la

entidad territorial y que fueron discriminados por afiliado en el ESTADO DE
CUENTA ANEXO A LA DEMANDA (F/ cual hace parte integral del Titulo

Fjecutivo).

La presente aseveracion encuentra su razén de ser en el hecho, de que con

fundamento en la documentacion que reposa en los archivos se pudo evidenciar:
1) Que para algunos periodos (Agosto de 2015), el municipio cancelo el valor de

los aportes de los trabajadores relacionados y; 11) Para otros, respecto del periodo

senalado por el ejecutante y del cual hace devenir el pago de la mentada

obligacion, no se encontraban vinculados los trabajadores al municipio.

A efectos de corroborar y sustentar la presente exceptiva, junto al presente me

permito acompanar como prueba el documento denomimmado ANEXO 1 -
CUADRO DISCRIMINATORIO, suscrito por la Secretaria General y de
Gobierno y Oficina de Talento Humano de la alcaldia municipal, donde su
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Senoria al confrontar este (Anexo 1) con las demas pruebas documentales que al
1igual se aportan, podra determinar con alcance de certeza, QUE LAS SUMAS
DE DINERO RECLAMADAS POR EL EJECUTANTE, FUERON
CANCELAS EN SU MOMENTO POR EL MUNICIPIO, Y OTRAS,
SENCILLA Y LLANAMENTE NO SE CAUSARON DEBIDO A QUE EL
TRABAJADOR PARA LA EPOCA NO LABORABA PARA EL
MUNICIPIO.

2. INEXISTENCIA DE LA OBLIGACION RECLAMADA.

Con fundamento en la anterior exceptiva, para el suscrito apoderado judicial es
claro, que la ejecutante en su apresurado afin de demostrar la existencia de la
reclamada obligaci6n, no adelanto las debidas y correspondientes “Actuaciones

Adnmunistrativas” tendientes a determinar s1 el Municipio de La Palma

Cundinamarca habia cumplido con el pago de sus obligaciones a cargo por
concepto de Aportes a la Seguridad Social en materia de Pension Obligatoria de
los trabajadores relacionados, obligaciones que al ser confrontada con las pruebas
documentales existentes en los archivos que reposan en la entidad, dio lugar a
determinar, que las obligaciones reclamadas habian sido cumplidas en su
momento por el ejecutado. Luego entonces, tanto las sumas de dinero respecto
del cual se requiere su pago como los intereses tazados, son mexistentes.

Como se dijo con antecedencia, la sociedad reclama el pago de los aportes a
pension a favor de diferentes trabajadores conforme lo demanda el articulo 24
de la Ley 100 de 1993, con el fin de ejecutar el cumplimiento de la obligacion
que tienen los empleadores del pago de su aporte y el de su trabajador (articulo

22 ibidem).
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Lo primero que hay que advertir, es que la obligacion del empleador de realizar
el aporte al sistema general de seguridad social en pension, nace a partir de la
entrada en vigencia del vinculo laboral con el trabajador, asi lo senala el articulo
17 de la Ley 100 de 1993, modificado por el articulo 4 de la Ley 797 de 2008.
Implica, entonces, que la obligacion legal del empleador concluye en el mismo
momento en que el vinculo laboral termina.

Si bien es cierto, existe la posibilidad de no generarse o informarse la novedad
de retiro por parte del empleador a la administradora de pensiones y que, por
ello, la entidad desconozca la terminacién, esta omisién no cuenta con la fuerza
juridica para obligar al empleador a realizar aportes donde no existidé prestacion
personal del servicio, pues, como se dyo, la obligacion se encontrard vigente
siempre y cuando el vinculo también lo esté.

En el caso en particular de hiquidacion de ejecuta, debo senalar que existen
periodos que se reclaman donde el trabajador no tenia una vinculacion laboral
vigente, es decir, la obligacion de hacer los aportes era nexistente, tal como
explico a continuacién:

En el caso de HECTOR HERNANDO LINARES BELTRAN, Ia
administradora de fondo de pensiones hquida los aportes para los periodos
comprendidos entre el julio de 2017 a julio de 2018, sin embargo, se tiene que
la relacion laboral finalizo el 28 de febrero de 2016, es decir, no existio
vinculacion laboral para el periodo reclamado, conforme a los actos
administrativos anexos.

En el caso de PAOLA ANDREA VERGEL USECHE, la admimistradora de
fondo de pensiones liquida los aportes para los periodos comprendidos entre el
febrero y octubre de 2016, sin embargo, se tiene que la relacion laboral finalizé
del 1° de enero de 2016, es decir, no existié vinculacion laboral para el periodo
reclamado, conforme a los actos administrativos anexos.
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En el caso de JOSE LEONARDO ARAQUE CONTRERAS, la administradora
de fondo de pensiones liquida los aportes para los periodos comprendidos entre
enero y marzo de 2020 y julio de 2020, sin embargo, se tiene que la relacion
laboral finalizé en diciembre de 2019, es decir, no existié vinculacion laboral para
el periodo reclamado, conforme a los actos administrativos anexos.

En consideracion a lo expuesto, solicito al senor Juez declarar probada esta
excepcion y ordenar la terminacion del proceso.

II. PRUEBAS QUE SE APORTAN Y SE SOLICITAN SER
TENIDAS EN CUENTA Y VALORADAS.

Solicito se decreten como pruebas las siguientes:

» ANEXO 1 - CUADRO DISCRIMINATORIO, suscrito por la Secretaria
General y de Gobierno y Oficina de Talento Humano de la alcaldia municipal,
con el cual se realiza analisis a las obligaciones reclamadas por el ejecutante
(relacion de trabajadores) y que se dieron a conocer el documento anexo.

» Resolucion No. 001 de 2012, expedida por el Honorable Concejo de La Palma
Cundinamarca, con la cual se surti6 el nombramiento para periodo fijo del Dr.
HECTOR HERNANDO LINARES BELTRAN, el cual termino el 28 de
febrero de 2016.

» Copia del oficio de fecha 10 de diciembre de 2015 y Resolucion 0244 de 2015,
con los cuales se solicito y acepto la renuncia de los seiior JAIME MONTALVO
RODRIGUEZ y PAOLA ANDREA VERGEL USECHE, a partir del 1 de
enero de 2016.
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» Decreto No. 014 del 29 de febrero de 2012, con el cual se acepta la renuncia del
seinior FREDY HERNAN MONTANEZ RAMIREZ, a partir del 1 de marzo de
2012.

» Copia del oficio de fecha 27 de diciembre de 2019 y Resolucion No. 449 de
2019, con los cuales se solicitdé y acepto la renuncia de los senor JOSE
LEONARDO ARAQUE CONTRERAS.

» Copia de la planilla integrada de hiquidacion detallada de aportes, del periodo
2015-07 al 2015 08, No. 7618822954 del Banco Agrario de Colombia, en el cual
se da cuenta del pago realizado durante dicho periodo a los trabajadores a los
senores HUESO ANSOLA AVELARDO, CARLOS FERNANDO
RODRIGUEZ VERA, PEDRO CALVO RICO.

» Copia de comprobantes de Egresos diferentes periodos.

» Copia planillas integradas autoliquidacion aportes comprobantes de pago

III. ANEXOS

1. Poder conferido para actuar
2. Los documentos relacionados en el acapite de pruebas.

3. ANEXO 1, cuadro discriminatorio en el cual se da cuenta de manera
pormenorizada y detallada los pagos realizados y periodo de vinculacion
laboral de los trabajadores; el cual hace parte integral del presente escrito
de contestacion y sustentacion de la exceptiva propuesta

IV. NOTIFICACIONES

Mi Representado municipio de La Palma Cundinamarca, en la Carrera 4* No.
4A - 4 5, Edificio sede Alcaldia municipal - Parque Principal, Email:
alcaldia@lapalma-cundinamarca.gov.co..
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El suscrito en la en el Correo Electronico: abogadohenrvpena@hotmail.com

Celular: 3105756645.

Notificaciones fisicas en la Carrera 9 No 8-236 barrio Ospina Pérez -
Purificacién Tolima.

Del senor Juez,

r
|

(-

RY OV "Z&XRANDA
N» - 5 .
C.C. 93;03.991 de Purificacion.

T. P. No. 101.324 del C. S. de la].
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RESOLUCION ADMINISTRATIVA No. 449 DE 2019
(Diciembre 27)

ZOR MEDIO DE LA CUAL SE ACEPTAN UNAS RENUNCIAS A UNOS EMPLEADOS
UNICIPALES.

EF AI,CALDE MUNICIPAL DE LA PALMA CUNDINAMARCA, en uso de sus
:tnbuelonoe constitucionales, legales, en especial las conferidas en el numeral 2 Literal D
el articulo 91 de la Ley 136 de 1994 modificado por el articulo 29 de la Ley 1551/2012, y:

CONSIDERANDO

Que el sefior JAMES ARLEY SANCHEZ RIVERA, identificado con la cédula de
dud_adan!a No. 1.064.840.073 expedida en Rio de Oro, Cesar mediante comunicacion
escrita, ha presentado renuncia irrevocable al cargo de Secretario General y de Gobierno
con Cédigo 020 Grado 03 del Municipio de La Paima Cundinamarca.

Que el sefor JUAN SEBASTIAN REUTO DURAN, identificado con la cédula de
ciudadania No. 1.127.141.850 expedida en santa Rosalia, mediante comunicacién
escrita, ha presentado renuncia irrevocable al cargo profesional universitario adscrito a
despacho alcalde con Cédigo 219 Grado 04 del Municipio de La Palma Cundinamarca.

Que la Sefiora JANQUELINA RODRIGUEZ CASTANEDA, identificada con la cédula de
ciudadania No. 20.891.692 expedida en San Cayetano, mediante comunicacion escrita,
ha presentado renuncia irrevocable al cargo de Secretaria ejecutiva Despacho Alcaide
con Cédigo 438 Grado 04, del Municipio de La Palma Cundinamarca.

Que la sefiora DENYS YANETH NINO MAHECHA, identificada con la cédula de
‘ciudadania No. 52.200.467 expedida en Bogotd , mediante comunicacién escrita, ha
presentado renuncia irrevocable al cargo de Secretaria de Hacienda Municipal con Cédigo
020 Grado 03, del Municipio de La Palma Cundinamarca.

Que el Sefior JOHN SNEYDER DIAZ TIBANTA, identificado con la cédula de ciudadania
No. 1.018.444.447 expedida en Bogotd, mediante comunicacién escrita, ha presentado
renuncia irevocable al cargo de Secretario de Planeacion con Cédigo 020 Grado 03, del
Municipio de La Paima Cundinamarca.

Que el Sefior JOSE LEONARDO ARAQUE CONTRERAS, identificado con la cédula de
ciudadania No. 1.049.393.861 expedida en Cubara, mediante comunicacién escrita, ha
presentado renuncia irrevocable al cargo de Jefe de Oficina de Obras Publicas, vivienda y
de Servicios Plblicos con Cédigo 008 Grado 01, del Municipio de La Palma
Cundinamarca.

Que la sefiora FRANCY LORENA REAL VEGA, identificada con la cédula de ciudadania
No. 1014207288 expedida en Bogotd , mediante comunicacién escrita, ha presentado
renuncia irrevocable al cargo de Secretaria de Desarrollo Agropecuario y Medio Ambiente
Municipal con Cédigo 020 Grado 03, del Municiplo de La Palma Cundinamarca.

Que el Sefior LUIS FERNANDO MAHECHA HERNANDEZ, identificado con la cédula de
cludadania No. 80.501.684 expedida en La Paima, mediante comunicacion escrita, ha
renuncla irrevocable al cargo de Secretario Asistenclal con Cddigo 440 Grado
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ﬁ”‘ se hace necesario aceptar la renuncia presentada por los funcionarios antes
in:cgiganl;dos. a cada uno de los cargos que venian ostentando, por ser de caracter
e.

En mérito de anteriormente expuesto,
RESUELVE

ARTICULO PRIMERO: Aceptase la renuncia presentada por el sefior JAMES ARLEY
SANQHEZ RIVERA, identificado con la cédula de ciudadania No. 1.084.840.073 expedida
en Rio de Oro al cargo de Secretario General y de Gobierno con Cédigo 020 Grado 03,
naturaleza de Libre Nombramiento y Remocién, a partir del primero (1°.) de Enero del
afio dos mil diecinueve (2019).

ARTICULO SEGUNDO: Aceptase la renuncia presentada por el sefior JUAN SEBASTIAN
REUTO DURAN, identificado con la cédula de ciudadania No. 1.127.141.850 expedida en
santa Rosalia, al cargo de profesional universitario adscrito a despacho aicalde con
Cédigo 219 Grado 04 del Municipio de La Palma Cundinamarca, naturaleza de Libre
Nombramiento y Remocién, a partir del primero (1°) de Enero del afio dos mil

diecinueve (2019).

ARTICULO TERCERO: Aceptase la renuncia presentada por la Sefiora
JANQUELINA RODRIGUEZ CASTANEDA, identificada con la cédula de ciudadania No.
20.891.692 expedida en San Cayetano, al cargo de Secretaria ejecutiva Despacho
Alcalde con Cédigo 438 Grado 04, naturaleza de Libre Nombramiento y Remocion, a
partir del primero (1°.) de Enero del afio dos mil diecinueve (2019).

ARTICULO CUARTO: Aceptase la renuncia presentada por la sefiora DENYS
YANETH NINO MAHECHA, identificada con la cédula de ciudadania No. 52.200.467
‘expedida en Bogota, del cargo de Secretario de Hacienda Municipal, mediante
comunicacién escrita, ha presentado renuncia irrevocable al cargo de Secretaria de
Hacienda Municipal con Cédigo 020 Grado 03, naturaleza de Libre Nombramiento y
Remocién, a partir del primero (1°.) de Enero del afio dos mil diecinueve (2018).

ARTICULO QUINTO: Aceptase la renuncia presentada por el Sefior JOHN SNEYDER
DIAZ TIBANTA, identificado con la cédula de ciudadania No. 1.018.444.447 expedida en
Bogota ,dolurgodoSocmtnﬂldelnfmutmctunyPlanudbn.concbdboonGndo
03, naturaleza de Libre Nombramiento y Remocién, a partir del primero (1°.) de Enero
del afio dos mil diecinueve (2019).

ARHCULOSEXTO:AcoptmhnnundnpmunhdapordsworJOSELEONARoo
ARAQUE CONTRERAS, identificado con la cédula de ciudadania No. 1.049.393.861
expedida en Cubara, del cargo de Jefe de Oficina de Obras Publicas, vivienda y de
s«wdooPObﬂoouooncwmoooendom.ddMunldpbdoumm
NmbudoUbnNombmnbntoyRomocMn.npumrdolprtmrou‘.)doEnom del

afio dos mil diecinueve (2019).

ARTICULO SEPTIMO: Aceptase la renuncia presentada por la sefiora FRANCY LORENA
REAL VEGA, Identificada con la cédula de cludadania No. 1.014.207.288 expedida en
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Alcalde Myn;
Ciudad

NDO ROJAS LATORRE
Cipal

As e
unto. Carta de renuncia irrevocable

Cordial saludo,

En primera Instancia quiero extender mi mas sincero agradecimiento por la

oportunidad que me otorgs Ia al seleccionarme para desarrollar el cargo de
Secretaria de Hacienda; entiendo que con ello deposité en mi toda su confianza y

ac!e_rpés reconocié mis destrezas y habilidades para contribuir con mi trabajo en la
mision del Municipio.

Deseo informar mi decision de finalizar la relacién laboral con ustedes desde 12 de
Mayo de 2014. Esta renuncia a mi cargo es irrevocable.

La presente decisién responde a motivos estrictamente profesionales ya que,
estamos en entrega de administracién y no tengo ningun profesional que me
apoye, el contador esta sin contrato desde el mes de octubre y el apoyo juridico
tiene contrato pero nunca esta presente ni mucho menos contesta las solicitudes
que se le hacen, me siento sobrecargada de trabajo, no hay ninguna solucién por
su parte y la falta de toma de decisiones que permitan hacer una entrega con
todas las garantias.

Agradezco su atencion. : >

mente,

Paola Andrea Vergel Useche

CC. 1.000.145.175 Aguachica, Cesar

-



Escaneado con CamScanner




Escaneado con CamScanner




BIPOmLY A (E COLOVE - Cinbgm 1 Llu.uy&
7

0
: BIA
o OF LA PA VA CLAT P SpT—
NT RPN weryaliee

- o O e——— ,,'

POOIRTS |
I B

L2 Paima Cundnamarca 9 da mayo ds 2022

53;; PROMISCVO DEL CIRCUITO DE LA PALSDA‘ CUNDINAMARCA
E
Reforenca EJECUTIVO LABORAL

pc PROTCCCION B.A.

CONTRA ALCALDIA DE LA PALMA CUNDINAMARCA
RAD 2021-00059-000

ASUNTO. PODER

JONN JAIRO PULIDO PULGARIN, mayor da ecad, comicindd wummcmem’:ncuo
g Lo Palma Curdnamarca, idertfcaco con la oidJse do cludadania No. 89 502.246
ewpecdaa e La Palma, cbrando en nombee y representacn kg’ oM MUNICIPIO QE LA
PALMA CUNDINAMARCA - NIT. BS%400333-1 e oo citn da Acalde, pef medn dal
presente eachilo Maniiesto 3 su Sedoris, Qo confinre PODER ESPECIAL, AMPLIO Y
SUFICIENTE 3l daster HENRY OVAN PENA ARANDA, mayor ce ecad identifcaco con d
crafa 08 ciudadania No. €3 203 €31 de Punfizaciin, abogads en efercing, 1830 de Iy
Tarmts Profesceal No. 101,324 del CS. da B J. pard Qe asuma B cefenta y
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ALCALDIA MUNICIPAL DE LA PALMA

- Nit: 899999369-1
COMPROBANTE DE EGRESO

Fecha: 07/03/2016 NéGmero: 2016000283
AFAVORDE SOl SERVICIO ORGANIZACIONAL INTEGRADO LTDAEN CC-NIT 8600685252

BANCO CUENTA

CHEQUENo 1 Fecha 07/03/2016 Cheque por valor de 14,752,818.00

POR VALOR DE CATORCE MILLONES SETECIENTOS CINCUENTA Y DOS MIL OCHOCIENTOS DIEZ Y
a OCHOQO PESOS MC.

<ONCEPTO PAGO DE SSGS NOMINA ADM CENTRAL CORRESPONDIENTE AL MES DE FEBRERO 2016 SE

DETALLE PAGO DE SSGS NOMINA ADM CENT

SEGUN PLANILLA No 7630894375
COMPROBANTE AFECTADO COM Nro. 0

RAL CORRESPONDIENTE AL MES DE FEBRERO 2016

i MOVIMIENTO CONTABLE :
(Cédigo Contable  |Nombre de la Cuenta ' CenCos Débito. Crédito|
24251801 Pension (Empleado) 001 1,856,876.00 00.00
24251802 Pension (Patrono) 4,380,350.00 00.00
24251901 Salud (Empleado) 001 1,792,788.00 00.00
24251802 Salud (Patrono) 3,055,112.00 00.00
24252001 Aportes a Cajas de Compensacion 1,541,100.00 00.00
24252002 Aportes al iICBF 1,155,700.00 00.00
24252003 Aportes al Sena 192,596.00 00.00
24253201 Aporte Riesgos Profesionales 201,100.00 00.00
24254101 Aportes a Escuelas Ind ¢ Institutos e Institutos técnicos 384,600.00 00.00
71254102 Esap 192,596.00 00.00
1110050181 BANCOLOMBIA FDS COMUNES 34147537283 00.00 14,752,818.00
i SUMAS IGUALES 14,752,818.00 14,752,818.00

Elabors: Revisé:
AUILIAR ;

Firma y Sello Beneficiario

Vol/8o. CONTABILIDAD-CONTADOR

m.___

c.c ¢ Nit

Elaborg: AUKXILIAR CONTABLE

\3



SOl

PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

COMPROBANTE DE PAGO
%’o‘ G

-
Bancolombia >

(endro |

} DATOS GENERALES DEL APORTANTE
TIPO IDENTIFICACION: NIT NUMERO DE IDENTIFICACION: 809099369 S 6\‘
NOMBRE O RAZON SOCIAL: MUNICIPIO LA PALMA, | AN -,_,o \
CIUDAD/MUNICIPIO: LA PALMA DEPARTAMENTO; CUNDINAMARCA Y Vv
DIRECCION: CARRERA 4 # 4 45 TELEFONO: 8505005 \.
TIPQ APORTANTE: 1-EMPLEADOR CLASE APORTANTE:; B-MENOS DE 200 COTIZANTES | ¢ (9 0"
TIPO EMPRESA: PUBLICA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades ejecutivas de la g 1% 3
FORMA DE PRESENTAGION: UNICO \J\ ?:8
LAPORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO @@
iz DATOS GENERALES DE LA PLANILLA
NUMERO PLANILLA: 7630894375 TIPO DE PLANILLA: E-EMPLEADOS
PERIODO COTIZACION MES: febreroSERIODO COTIZACION MES: marzo ¢
OTROS SUBSISTEMAS: AND: 2046 SALUD: ANO: 2016
DIAS DE MORA: 0
FECHA PAGO (asaa/mm/dd): 2016/03/07 NUMERO AUTORIZACION: 186742328
e LIQUIDACION GENERAL
- TOTALES
yhain 77l e COTIZANTES | TOTAL PAGADC
PENSION .
ADMINISTRADORA
NIT CODIGO NOMBRE
800229738 | . 230201 12380201- PROTECCION (ING+PROTEC.) 4 §813.513 -
900338004 | 2514  [25-14 COLPENSIONES 2 $ 848.600 ?{,
800227840 | 231001 P231001-COLFONDOS 4 §818.300 | _cf B
800253055 | 230801 1230801-SKANDIA OBLIGATORIO ' 1 $217.800 iié
800224808 | 230301 1230301-PORVENIR _ 17 $3.539.013
SUBTOTAL: 28 $ 6.237.226
{ T SALUD
ADMINISTRADORA .
NIT CODIGO NOMBRE 7,
830003564 | EPS017 EPS017-FAMISANAR 22 $ 8.623.800 q‘b
800251440 | EPS005 EPS005-SANITAS S.A. §236.800 _.g, -
BOD140948 | EPS003 [EPS003-CAFESALUD $ 659.200 \.}G\
900156264 | EPSQ37 |[EPS037-NUEVA EPS 1 $ 157.900
880086942 | EPS008 EPS00B-COMPENSAR 1 $170.1
SUBTOTAL: 28 § 4.847.900
CAJA DE COMPENSACION.
ADMINISTRADORA
NIT CODIGO NOMBRE
860013570 | CCF21 ICCF21-CAFAM 28 $ 1.541.100
SUBTOTAL: 28 $4.541.400 o >
RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA
NT | copieo NOMBRE i
860011153 | 14-23  [14-23-POSITIVA COMPARNIA DE SEGUROS S.A. 28 $ 201.100 T
SUBTOTAL: 28 $ 201400 ¥ 4
OTROS PARAFISCALES
ADMINISTRADORA
NIT CODIGO | NOMBRE
898999034 | PASENA PASENA-SENA 28 $ 192,596
890999239 | PAICBF |PAICBF-ICBF 28 $ 1.155.700
895999054 | PAESAP PAESAP-ESAP 28 § 192.508
802998004 | PAMIED PAMIED-MINISTERIO DE EDUCACION 2g $ 384.800
2016/03/05 11:00 AM USUARIO: SOt - CC1000145175 PAGINA1 DE2

|



SUBTOTAL: : i I $ 1.925.492

TOTAL PAGADO: § 14.752.819

2016/03/05 11.00 AM USUARIO: 8Ol - CC1000145175 PACINAZDE 2



- Planilla Integrada

| @A Banco Aarario de hp_,_oszm i

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificacién | dv Razan Social Clase Aportante Direccion Ciudad Departamento Teléfono Dia Pago

NIT 899999369 1 ALCALDIA MUNICIPAL LA PALMA B MENOS DE 200 COTIZANTES JCRA4 4 45 LA PALMA CUNDINAMARCA 8505348 i3

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

Periode Clave Fecha Pago

Pension Salud Pago Planilla Vencimiento “ Pago Banco Dias Mora Valor

2015-07 201508 EEE:A_ 2015/08/14

LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

Sucarsal: MUNICIPIO DE LA PALMA Ciudad: LA PALMA Departamento: CUNDINAMARCA

Centro Trabajo: ADMINISTRACION CENTRAL

EMPLEADO NOVEDADES SALARIO PENSION
S el = & D ECEEEEE EE D E K Rl i s | VS | s b | ‘oo
Empleador Afiliado Pensional

¢ 20699631/ANGULO CONSUELD IDependiente Mo | Wa §1.263,623] Ha 231001 3 ?E.asg Sof [ §
i ee m%a [Bependiente Ho | Ha $1,237,835] rin 230201 30| §1,238,000) 5108, 100) 50 50) § wl___ §
I 11276134 CANON JUAR Ipependiente Ho | Mo 5§1,895,434] Ho 230301 3G, 3_398___ :,.x_ 303,200 S0 <0 50 S_ St
1 cc uuosa,sum%_zo?eﬁ |pependicnte No | No $1,263,623| Ho 230301 0] m..~i.§_ §.._ 202,200 50 SM 50 S0 ES
5| CC | 1069052077|GAITAN MARIA IDependiente Na | No 51,046,600] Ho 230301] 30| 51,047,000 V6% 5167,500) S0l S0/ o <0 [
LI 52935209{HOVO5 XIDMARA [Dependiente No | o . 51,482,823] Nu 230201 30 $1,483,600 :L §237,300) 50 § 50 50 3
7 [Dependiente No | Wo $1,263,623] Ho 31001] 30| 51,264,000] 1e%] 50 50 $0) <] 5
i Bependiente Vo | 1o SGi706 To | m0aen] 36| 5645000 50 % m\’ 5| 5
i€ Dependiente No | o §1,163,623] to 7303G1 30| 51,264,000 ma_ 5 B

|s_ [€3 [Dependiente Ho | N 1,895,434 tlo 2514 30| s+.895,0000  16% ﬁ mI“_ S0l E;

||_“— =3 [pependiente Ho | Na 51,487,823| Ho 2514 30 51,483, 6} [ 50 €
o 80362202{PADILLA EDGAR [Oependiente No | No 644,706 No 230301 6] §645,000] ;a_ maﬂ&_ E_ § S0 S0 S
ul e 20697079(PAVAS RAFAELA lDependiente No | No §1,805,434] o 230301) 30| §1,895,000] 6%l 5303, 5o 50 S0) 0| St
W e 20698711{PINZON ROSA Dependiente No | No $507,586] No 230301 30 $903,G00) “L 2#.& 50 50 l?A 50 B

|5_ (4 é@z»ﬂa [Pependiente Ho | No $1,263,623) No 230301]  36]  §1,264,0 1ot §202, S B 50) i
IC A E0502375{RODRIGUEZ CARLDS [Dependieite Ho | Na 1,895,434 1o 730201 30| 51,695,000 i@ 103, 50| sa/ M[(j
A 3077891 [TRIANA GERMAN [Dependiente No | Na "$644,706] No 230301) 39 w..m.qu ,5_ 103,200 50| 54 .ﬁ 50) E
LN 20700691[TRIANA SANDRA [Dependiente Ho | Ha §1,263,623| tla 730301 30| 51,264,000 201,200/ 50| %0 5
ul e 3077396(USECHE LUIS [Dependiente Ho | Ne §1,263,623| Ha 230301 ﬂ 51,264,000 $202,200 50 mla_ M H St
W CC | 1049620085VELANDIA DIANA Dependiente No | Na §1,895,434] Na 230301) 30 m..a&.sa_ §303,200) 50) 3_ 50) 8_\ E
U ec _SE.a._d%mamm_, PAOLA Dependiente Ho | No §1,695,434] No 230201) 30| $1,895,000] ;m_ 5303, 2600 M So| H Sof 5
ol cc 9152978ZVILLAMIZAR HEYSON [Dependiente No | No §1,462,823 o 231001 30 $1,483,000) e¥]  $237,300 5 50 5 50) St

[ B« ~§.%Mﬁ>~na<§< [Dependicnte No | No 51,482,823| No 231001 30| m..au.es_ 16% $237,300 Sof 50/ S0} St
ul cc Nﬁcqmsmgcga ANA [Dependiente Ho | Mo $902,588 Mo 2303011 300 §903,000 6% §144,500 50 54 Bl il &

SubTotal  Afliados(24)

Péagina 1 de 0 2015/08/10 09:55 a.m.



Planilla Integrada

SALUD CGF RIESGOS PARAFISCALES
Total [ Hueva AFP [Admi Dias 15C Tarlfa Valor Valor UPC Total Nueva EF5 [Ad: rad| Dias [[3 Tarifa Valor  [Administrad] Dias | 1BC Tarifa | Clase Riesgo | Valor IBC Valor

ora Cotizacidn ora Cotizacion ara Cotizacitn Cotizacitn
) §202,200 EpS017] 30 §4,2e4,000] 1zmAl SR, 50) 158,000 cEFzi| 30| $1,264,000 [ T 14-3| 30| §1,264,000 1 So,600]  §1,264,000 m..w..j
1 5198, 100 EPS017)  30] S1,238,000] 12.5%  $154, %D) $154,700 ccFzil  30f 51,238,000 A% 549, 14-23| 0] §1,238, . 1 56, 51,238,000 561,
3 ugu_u&_ EPS037| 30 ﬂ_sm_ms_ 12.5% 5236, 50 236,900 cerzi[ 3o 51,895,000 M 575, 14-23) Sm §1,895, % 1 59, 51,695,000 [
b mEp.NS_ EPS017| ..E_ §1,264,0 12.5% 2%.8@_ ma_ $158,006| cerzi| 30 mrmi.as_ ms.So_ 14-23 30 §1,264.00 1 6,600 51,264,000 ma;j
1 5167, Eps017] 3ol S1,047,0000  12.5% 130,900 50) $130,900 [S 3 T 2.233_ 45) 541, 14:23) 30| §1,047,000} o.mmk_ 1 §5,5000 91,047,000 - %52,
) §237,300 EPS017) 30  §1,483,000) Fi 5185, 50 $185,400 ccFzi| 30 &..,E.So_ 45 559,300 14-23| 30| $1,483,000 0.5225%) § §7,700( 1,483,000 574,1
1 §202,200 EPSO17| 30| 54,264,000 m_ma.as_ 50) cerzt 14.23] 30| §1,264,000] 0.522% 1 56,6000 51,264,000 $63,1
b §103, EPS017]  30f «ﬁm.gg 6 0 [{e7]] 14-23] 0.5223] i $3,400] §645,000) mFﬁJ
b $202,200 EPSD17] .s_ £1,264,000 X 1 il 158,000 CCF2 14-23) 34 ?E.Su_ 0.572%) 1 $6,600) w._.E.RJ E.EJ
3 EE.HM EPs017] 30 ua_mom.nm_ g hl“_ 50| 5236, cer| 51,895,000 14-23) 30| $1,895, 0.5724) 1 $9,90 mrnmm.na_ 3934
) §137, EPSO17] 30 §1,483,0 12.5%] 5183, 50| §185,400] ccrzi| a0 43| 559,300 i4-23| 30| $1,483,000 n.mmlk._ 1 57, 51,483, 574,101
3 $103,200 EpS017| 30| s645.000(  12.5% £80,600| S_ m.q.mj ccrz1|  3g mma._j 43 «ﬁ_us_ 1423 30 R&SQ_ 0.522) 1 53, 5645, 532,251
b $343,200] EPs00Y| 30| $4,895,000]  12.5%] mﬁm..se_ 50 6236,900] ccFz1|  30[ $1,895,000] 4] 575,800 14-23] 30| $1,895,000] 0.522% 1 %.Eo_ m_.wa.ﬁi 594,70
7 §144,500 EPSOT7| 36|  $903,000]  12.5%) Sm.so_ 50 $112,900 ccFz1| 30| 593,000 4] $36,100] 14230 30| S903,0000 0.522% 1 ﬂ.xs_ §903, 545,100
] §202,200 EFSD17| 30| 59,264,000 12 $158 §158,000) cerzt| 30| 4] 550,600] 1423 30 m_um_..sa_ 0.527%) 1 aobs_ 51,264, 563,100
b $303,200| EPS017] wm_ §41,895,600 12 5136, § ﬂ#mﬂ CCRA| 4% 575,800 1423 3] w._..uﬁ.os_ 0.522% 1 59,9000 51,595, 594,
] 503,200 EPSO37[ 3g] : ¢ CCF21 45 §25,800) 1423 30 E&.ﬂm_ a.mum“ 1 53, 5645, $32,
b 522,200 Epsot7| 30| 5 ccrzi| 36| 51,264, 550,600 1423 30| §1,264,000] ©. 1 56,6000 S1,264, 563,100
) §202,200] EPSD17| 30 CCF21| 30| 51,264,000 550,600 1423 30| 2.~$§E 1
b 5303, 200] EPSOT3[ 30] S1,895.0000 1.5 mma.ﬁ_ i ﬂg.‘ﬁ cert| 0] w..wam_s_u m:.sa_ 14-23| 36 §1,895,000 0.522% 1
) $303,200) EPSO17|  30{ $1,895,000) :.ux_ mm?osﬂ S_ $236,900 cCr21 uo_ m._.wam._j ._aH §75,8 14-23| 30| 51,895,000 0.522 1
bl §237,300] EPS0T7| 30| $1,483,000] _N.ma_ m:u.ae‘ i §185,400 cer| 30 «_..sm.eS_ .sm 559,300 1423 30| §1,463,0000 0.522% 1
3 §237,300] epsot17] 30| Si.483,600] 1254 m;m.ae# i m;m..j cer2l| 3ol m.__&u_Sn_ %N «s.us_ 14-23] 30 2.5&5_ Pmﬁa_ # uu_sa_ m..a.,,.Se_ 574,100
) $144,5001 EPsO1?| 300 $903,000]  12.5%] .m:w.j e m:w.aj ccrzil  30]  5903,0000 a5 536, 100} 14.23] 30| %903,000 0.522% 1 §4,700) 903,000 §45,1
T 55,138,000 m.,.aﬁ.ns_ f.aFﬁJ 51,287,260 $168,000 u_.s.:_M
Pagina 2 de 0 2015/08/10 09:55 a.m.



DATOS GENERALES DEL APORTANTE

S_ma_:i

Identificacion | dv Razon Social Clase Aportante Direccion Ciudad Departamento Teléfono Dia Pago
NIT 899999369 1 ALCALDIA MUNICIPAL LA PALMA B - MENOS DE 200 COTIZANTES [CRA4 4 45 LA PALMA CUNDINAMARCA 8505348 13
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Vencimiento _ Banco Dias Mora Valor
2015-07 2015-08 2015/08/14

SubTotal

Total

Afiliados(24)
Afiliados(24)

LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

Pagina 3 de 0
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f@& Banco Aararia de Colomhbia

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion | dv Razon Social Clase Aportante Direccion Ciudad Departamento Teléfono Dia Pago
NIT 899999369 1 ALCALDIA MUNICIPAL LA PALMA B - MENOS DE 200 COTIZANTES |CRA4 4 45 LA PALMA CUNDINAMARCA 8505348 13
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Fecha Pago
Pension Salud Pago Planiila Vencimiento Pago Banco Dias Mora Valor
2015-07 2015-08 2015/08/14 2015/08/14
RESUMEN DE PAGO

RIESGO

CODIGO NIT DV ADMINISTRADORAS  AFILIADOS VALORLIQUIDABO  INTERESES MORA SALDOS E

INCAPACIDADES

VALOR A PAGAR

AFP 4 24 §5,148,000 50 50 45,148,000
COLFONDOS 231001 800,227,940 6 4 $879,000 50 50 $879,000
COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 2 §540,500 50 0 $540,500
PORVENIR 230301 800,224,808 8 13 $2,583,500 50 S0 $2,583,500
PROTECCION 230201 800,229,739 0 5 $1,145,000 50 50 $1, 145,000

ARL 1 24 $168,000 50 50 $168,000
POSITIVA COMPANIA DE SEGURDS 1423 860,011,153 6 24 $168,000 50 50 168,000

CCF 1 24 $1,287,200 50 50 $1,287,200
CCF CAFAM CCF21 860,013,570 3 24 §1,287,200 50 50 §1,267,200

EPS 4 24 §4,022,200 50 50 §4,022,200
ALIANSALUD EPS (ANTES COLMEDICA) EPSO01 830,113,831 0 1 5236,900 50 50 §236,900
EPS FAMISANAR LIMITADA CAFAM - COLSUBSIDIO EPSO17 830,003,564 7 20 §3,230,900 50 50 $3,230,900
£PS ORGANISMO COOPERATIVO SALUBCOOR £PSOT3 800,250,119 1 1 5236,900 50 50 §236,900
NUEVA E.P.S. EPS037 900,156,264 2 2 5317,500 50 50 §317,500

ESAP 1 24 $160,775 50 50 §160,775

_.cmnw_muE SUPERIOR DE ADMINISTRACION PAESAP 899,999,054 7 24 5160,775 50 50 $160,775

ICBF 1 24 $964,850 50 50 $964,850
INSTITUTO COLOMBIAND DE BIENESTAR FAMILIAR  PAICBF 899,999,239 2 24 $964,850 50 50 $964,850

MEN 1 24 $321,050 ] 50 $321,050
MINISTERIO DE EDUCACION PAMIED 899,999,001 7 24 321,050 50 $0 $321,050

SENA 1 24 $160,775 50 50 $160,775
SENA \ PASENA 899,999,034 1 24 §160,775 50 $0 $160,775

$12,232;850 $12,232.850

Pagina 5 de 0 2015/08/10 09:55 AM
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ALCALDIA MUNICIPAL DE LA PALMA

Nit: 899999369-1
COMPROBANTE DE EGRESO

Fecha: 17/02/2016 Nimero: 2016000084
AFAVORDE SOl SERVICIO ORGANIZACIONAL INTEGRADO LTDAEN  CC-NIT 8600695252

BANCO CUENTA

CHEQUE No  TRANSF Fecha 04/02/2016 Cheque por valor de 15,177,950.00

POR VALOR DE QUINCE MILLONES CIENTO SETENTA Y SIETE MIL NOVECIENTOS CINCUENTA PESOS
£ MC.

CONCEPTO PAGO PLANILLA SEGURIDAD SOCIAL ENERO FEBRERO ADMINISTRACION CENTRAL PLANIL

DETALLE PAGO PLANILLA SEGURIDAD SOCIAL ENERO FEBRERQ ADMINISTRACION CENTRAL
PLANILLA No 7628579997
COMPROBANTE AFECTADO COM Nro. O
r B : - MOVIMIENTO CONTABLE !
Cédigo Contable NombredelaCuenta "CenCos _ Débito  Crédito
24251801 Pension (Empleado) 001 1,758,888.00 00.00
24251802 Pension (Patrono) 4,699,738.00 00.00
24251901 Salud (Empleado) 001 1,6984,700.00 00.00
24251802 Salud (Patrono) 3,326,000.00 00.00
24252001 Aportes a Cajas de Compensacion 1,554,100.00 00.00
24252002 Apories al ICBF 1,165,400.00 00.00
24252003 Aportes al Sena 164,128.00 00.00
24253201 Aporte Riesgos Profesionales 203,000.00 00.00
24254101 Aportes a Escuelas Ind e Institutos e Institutos técnicos 387,900.00 00.00
254102 Esap 194,066.00 £00.00
1110050121 BANCOLOMBIA FDS COMUNES 34147537263 00.00 15,177,950.00
""" o o T T TSUMAS IGUALES, | 15,177,850.00 | 15,177,950.00
Elabors: Revisé: Firma y Selio Beneficiario
DRAMJB_EZ /’“\
Aprobé

SECRETA A

Elaberé: DIEGO FABIAN RAMIREZ ZARATE




g ] PLANILLA INTEGRADA AUTOLIOUIDACION APORTES o=
it COMPROBANTE DE PAGO Bancoloinbia”

ﬂg 7 SR Cﬁﬂ(ﬁfw(

S e S L e Ml W e S -: ?rﬂd")

1
fngoo0tes |

WATOS Nt:t?.f-\ﬂ__c:b D::L Aﬁ’" m_ij;“g

.

, THPO IDE MT D ) DE IDENTIFICACION:
| HOMBRE G LRICIPIO L A PALMA |
| CRIADBILINICIPHY LA PALVA T CUNDINAMARCA |

| DIRECGION: CARRERA L4 45 TELEFC 2508506
"'!P"‘ APORTANTE: 1-EMPLEADOR CLASE A‘POP"A\jTﬂ B-MEMOS OF 200 COTIZANTES |
: A ADTRADAD EOANMTMITA Aot loelos -.*;f-_--:i."."'?‘.-‘ s |
GNICO E
APORTES SALLD. STNA CICRF [(REFORMA TR':T}!JTAR!A}' NO

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

'!ﬂ'ﬂﬂﬂ-“‘?ﬁﬁﬂ‘* —r—- sy om
JULGu suer TiEo DE PLANILLA

=

1w e = o
VST r'u\nn..s.n
-

| PERIGDO COTIZACIGN hiES: =nefo PERIODO COTIZACION ES: slirero

| YTROS SUBRISTEMAS: ARO: 2016 SALVE: ANO: 2016

| AN Uk MORA & i

i FECHA PAGO (aasalmmidd): 20160217 NUMERD AUTORIZACION: 184270418 ¢
e HOMIDATIOR S - 3

' o ' ' T T Tvorass 9

Ty A -.mrvann
AL 1 ) ;\

| PENSICN

LT CODIGO | NOMSRE
| 800220730 | 236201 230201- PROTECCION {ING+PROTEG)
900235004 ¢ 2514 2614 COLPE

L3 "'fiR!u

-~

RET ":(}E‘;!th R

buUbbyey | EPSULE EFSUUB-UMPENDAR o - _ D l '_»-wu&uu y
= _ SUBTOTAL: - $ 5.020.700
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ALCALDIA MUNICIPAL DE LA PALMA
Nit: 889999369-1

COMPROBANTE DE EGRESO

Fecha: 13/04/2016 Ndmero: 2016000429
AFAVORDE SOl SERVICIO ORGANIZACIONAL INTEGRADO LTDAEN L CC-NIT 8600695252
BANCO CUENTA
CHEQUENo  TRANSS8 Fecha 13/04/2016 Cheque por valor de 15,725,318.00
POR VALOR DE F%nggEthlLLONES SETECIENTOS VEINTI CINCO MiL. TRESCIENTOS DIEZ Y OCHO
«JNCEPTO PAGO SSGS NOMINA ADM CENTRAL CORRESPONDIENTE AL MES DE MARZO PLANILLA 763
DETALLE PAGO SSGS NOMINA ADM CENTRAL CORRESPONDIENTE AL MES DE MARZO PLANILLA
7632540236
COMPROBANTE AFECTADQ COM Nro. O
} MOVIMIENTO CONTABLE j
ICédigo Contable  |Nombre de la Cuenta | CenCos | Débito/ Crédito
24251801 Pension (Empleado) 001 1,930,560.00 00.00
24251802 Pension (Patrono) 4,832,266.00 00.00
24251901 Salud (Empleado) 001 1,776,120.00 00.00
24251802 Salud (Patrono) 3,482,580.00 00.00
24252001 Aportes a Cajas de Compensacion 1,556,400.00 00.00
24252002 Aportes al ICBF 1,167,100.00 00.00
24252003 Aportes al Sena 194,396.00 00.00
24253201 Aporte Riesgos Profesionales 203,100.00 00.00
24254101 Aportes a Escuelas Ind e Institutos e institutos técnicos 388,400.00 00.00
" 254102 Esap 194,386.00 00.00
1110050191 BANCOLOMBIA FDS COMUNES 34147537263 00.00 15,725,318.00
i SUMAS IGUALES 15,725,318.00 | 15,725,318.00 |

Elaboré: J // % Revisé: Firma y Sello Beneficiario

auxiliar / o : o

Aprobd i k/' ’

DIEGO FABIAN RAMIREZ ZARATE

SECRETARIO DE HACIENDA VoiBo. CONTABILIDAD-CONT, c.c 6 Nit

Elaboré: AUKXILIAR CONTABLE /\/ ?%

BY



cCa,

APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA):

LN SOi [ o PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES %
: Jw COMPROBANTE DE PAGO é Bapeolombla
A WADN GV\L’LL_
g DATOS GENERALES DEL APORTANTE

TIPO IDENTIFICACION: NIT NUMERO DE [DENTIFICACION: 899999360
NOMBRE O RAZON SOCIAL: MUMNICIPIO LA PALMA
CHIDAD/MUNICIRIO: LA PALMA DEPARTAMENTO: CLUNDINAMARCA
DIRECCION: CARRERA 4 # 4 45 TELEFONO: 8505008
TIPO APORTANTE: 1-EMPLEADOR CLASE APORTANTE: B-MENOS DE 200 COTIZANTES
TIPO EMPRESA: PUBLICA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades ejecutivas de la
FORMA DE PRESENTACION: UunNico

NO

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

NUMERC PLANILLA: TE3254023€ TIPO DE PLANILLA: E-EMPLEADQS
PERIODO COTIZACION MES: marzo PERIODO COTIZACION MES: abrif
OTROS SUBSISTEMAS: ARO: 2016 SALUD: ANO: 2016
DIAS DE MORA: 0
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2016/04/13 NUMERQ AUTORIZACION: 182680103
[ LIQUIDACION GENERAL ]
- ' P TOTALES
gl 2 | coTiZANTES | TOTAL PAGADO
i : PENSION
ADMINISTRADORA
NIT CODIGO NOMBRE
800229739 | 230201 [230201- PROTECCION (ING+PROTEGC.) . 4 $813.5813
900336004 25-14  25-14 COLPENSIONES 2 $ 848,800
800227840 | 231001 1231001-COLFONDOS 3 § 777.800
800253065 | 230901 (230901-SKANDIA OBLIGATORIO 1 $217.800
BO0224808 | 230301 1230301-PORVENIR 18 $ 4,105,113
SUBTOTAL: 28 § 6.7821826
SALUD
ADMINISTRADORA
NIT cODIGO NOMBRE
830003564 | EPS017 [EPS017T-FAMISANAR 22 $ 3,797,700
800251440 | EPS005 (EPS005-SANITAS SA. 1 $ 236.800
| 800140249 | EPS003 |EPSO03-CAFESALUD $ 896.100
900156264 | EPS037 [EPSO37-NUEVA EPS 1 $ 157.900)
S6006604% | EPS008  |[EPSO08-COMPENSAR 1 % 170,100
SUBTOTAL: 28 $ 5.255.70_:!
) CAJA DE COMPENSACION
ADMINISTRADORA |
NIT CODIGO NOMBRE
860013570 | CCF21  ICCF21-CAFAM 28 5 1.556.400
SUBTOTAL: | 29 5 1.556.400
RIESGOS PROFESIONALES i
ADMINISTRADORA ' |
NIT CODIGO NOMBRE
860011153 14-23  [14-23-POSITIVA COMPARNIA DE SEGURDS S.A. 29 § 203.100
SUBTOTAL: 29 $ 203.180
OTROS PARAFISCALES
ADMINISTRADORA i
NIT CODIGO NOMBRE
805990034 | PASENA PASENA-SENA 28 $ 184395
808999235 | PAICBF [PAICBF-ICBF 29 $ 1.167.100
800503054 | PAESAF PASSAP-ESAP 2 $ 194.306
890596001 | PAMIED PAMIED-MINISTERIO DE EDUCACICN 29 $ 388.400
2016/04/13 12:51 PM USUARIO: SOI- CC1000145175 PAGINA 1 DE 2
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SUBTOTAL: § 1.844.202
TOTAL PAGADO: § 15.725.318
2016/04/13 12:61 PM USUARIO: SO1I- CC1000145175 PAGINAZDE 2



n PLANILLA INTEGRADA AUTOLIGUIDACION APORTES
S QOff SOPORTE DE PAGO GENERAL
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- PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
B SOPORTE DE PAGO GENERAL
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIGUIDACION APORTES
o WDm o SOPORTE DE PAGO GENERAL

s T T T T ORI T e e T S e T e e e O B PR L L L e e
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S &) PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES =
RO /= COMPROBANTE DE PAGO Bancolombia
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
TIPO IDENTIFICACION: NIT NUMERO DE IDENTIFICACION: 5999999369
NOMBRE O RAZON SOCIAL: ALCAL DIA MUNICIPAL LA PALMA
CIUDAD/MUNICIPIO: LA PALMA DEPARTAMENTO: CUNDINAMARCA
DIRECCION: CARRERA 4A # 4 45 TELEFONO: 8505348
TIPO APORTANTE: 1-EMPLEADOR CLASE APORTANTE: B-MENOS DE 200 COTIZANTES
TIPO EMPRESA: PUBLICA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades eiecutivas de fa
FORMA DE PRESENTACION: UNico
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
DATOS GENERALES DE LA PLANILLA
NUMERQ PLANILLA: 7618822954 TiPO DE PLANILLA: E-EMPLEADOS
PERIODO COTIZACION MES: agosto PERIODO COTIZACION MES: septiembre
OTROS SUBSISTEMAS: ANO: 2015 SALUD: ANO: 2015
DIAS DE MORA: 0
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2015/08/08 NUMERO AUTORIZACION: 163246483
{ LIQUIDACION GENERAL ]
TOTALES
COTIZANTES | TOTAL PAGADO
PENSION
ADMINISTRADORA
NIT cODIGO NOMBRE
800229739 | 230201 [230201- PROTECCION (ING+PROTEC.) 5 $ 1.145.000
900336004 2544 [25-14 COLPENSIONES 2 $ 540,500
800227240 | 231001 [231001-COLFONDOS 4 $ 879.000
800224808 | 230301 [230301-PORVENIR 13 $ 2.583.500
SUBTOTAL: 24 § 5.148.000
for SALUD
ADMINISTRADORA
NIT coDIGO | NOMBRE
830003564 | EPS017 |EPS017-FAMISANAR 1g $ 3.045.500
900156264 | EPS037 [EPS037-NUEVA EPS 3 $ 502.900
830113831 | EPS001 |[EPS001-ALIANSALUD S.A. 1 § 236.900
800250119 | EPS013 [EPS013-SALUDCOOP 1 $ 236.900
SUBTOTAL: 24 $ 4,022,200
CAJA DE COMPENSACION
ADMINISTRADORA
NIT CODIGO NOMBRE
860013570 | CCF21 |[CCF21-CAFAM 24 $ 1.287.200
SUBTOTAL: 24 $ 1.287.200
i RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA
NIT CODIGO NOMBRE
860011153 1423  [14-23-POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S.A. 24 $ 168.000
SUBTOTAL: 24 $ 168.000
OTROS PARAFISCALES
ADMINISTRADORA
NIT CODIGO NOMBRE
899990034 | PASENA PASENA-SENA 24 § 543,900
892099230 | PAICBF PAICBF-ICBF 24 $864.700
SUBTOTAL: $ 1.608.600|
TOTAL PAGADO: $ 12.234.000
2015/09/08 4:44 PM USUARIO: SOl - CC1049620085 PAGINA 1 DE 1



ANEXO 1, CUADRO DISCRIMINATORIO DE NOVEDADES RELACIONADAS CON LL PAGO DL SUMAS RECLAMADAS ¥ PERIODO DEVINCULACION LAROIAL DE LOS TRABAIADO1bS

NOMEBRE Y APELLIDO

CEDULA

FECHA DE INGRESO A
LA ENTIDAD

FECHA DE RETIRO
DE LA ENTIDAD

PLRIODO DEUDA REPORTADA POKR PROTECCION

OBSERVACION

VIRGILIO ALFONSO GALINDO

14.320.710

01/01/2004

31/12/20007

2006-09 ¥ 2007-03

SEGUN LO REPORTALO POK ARLHIIO f MADTINDA, MASTA LA
FECHA NO SE HA ENCONTRALLD EL PESZECTIVO YOPUTE U4
PAGO DE LAS PLANILLAS CORFESFONAENTE AL VRS0
COMPRENDIDO ENTRE 20040 AL 21-12- 2007 FECHA )5 LA
CUAL SE PRODUIO EL RETIRO DEL TRABAIALGY, SN R0
APARECE REPORTADOS ¥ PAGALLS LD DEIAAS FLRITIAL,
SEGUN LO HALE SABE# PROTECLAN

(48 12 [} TPIL OO PECUT AT 7o%

XIOMARA MARLENE HOYOS RODRIGUEZ

52.935.209

20/04/2015

19/10/2015

2015-08

PROTECCION, TAL COMO DA CUENTA LA FLANULA U 7450 he
7612222954, COPRESFONDIENTE A AL/5T0 LZ 2015

HUESO ANSOLA EVERARDO |

79.562.119

05/01/2015

ACTIVO

2015-08

ELIAURICIFIO CARTELC T FEROUO i QUAMAL G 7lm
PROTECCION, TAL COMO DA CUENTA LA PLANILLA O£ PADO Wo
7612222954,

FREDDY HERNAN MONTANEZ RAMIREZ

79.848.564

16/01/2012

29/02/2012

2012-03

ECTRABATADOAR RE0RU HASTAEL WeS U resmzry Lz Lo id.
TAL COMQ DA CUENTA EL ACTO ADMUNISTRATIVO CZ
ACCEPTACION DE RENUNCIA; SE ADJUNTA DOCUMENTO
SOPOATE

Vils (fEperrran ML I T .

HECTOR HERNANDO LINARES BELTRAN

80.382.100

09/03/2012

28/02/2016

2016-03 A 2018-07

DEL 9 DE MARZO DE 2012 AL 28 DE FEBRERD Dz 2015, ENEL
CARGO DE PERSONERO DEL MUNIOPIO; SE ANZXA ATTO
ADMINISTRATIVO. SOUOTAR AL FONDO DEPURADCN DE

DEUDA

CARLOS FERNANDO RODRIGUEZ VEGA

80.502.375

03/03/2012

31/12/2015

2015-08

EL MUNICIPIO CANCELD‘EI. PERIODO REQLAMADO POR
PROTECCION, TAL COMO DA CUENTA LA PLANILLA DZ PAGO %o
7618822954, SE SOUCITA AL FONDO DEPURALION D2 DEUDA

PAOLA VERGEL USECHE

1.000.145.175

12/05/2014

31/12/2015

2015-08 Y DESDE EL 2016-02 AL 2016-10

PARA EL PERIODO AGOSTO DE 2015 EL MUNIOPI0 CANCELD
TAL COMO DA CUENTA LA PLANILLA PAGO No 75613322554,
PARA EL PERIODO 2016-02 AL 2016-10 EL TRAZALADOR NO S2
ENCONTRABA LABORANDOPARA EL MUNICIPIO EN LA MEDIOA
QUE EL RETIRO SE PRODUJO EL 31 DE DIQIEMSAE DE 2015, ST
ANEXA ACTO ADMINISTRATIVO DE ACEPTACION DS RENUNCLA,
SOLICITAR AL FONDO DEPURAR DEUDA

PEDRO CALVO RICO

1.032.356.815

01/01/2008

12/04/2017

2015-08

ECMUNICIPIO CANCELO EL PERIODO RECLAMADD FOR
PROTECCION, TAL COMO DA CUENTA LA PLANILLA DE FAGO No
7618822954

LEONARDO ARAQUE CONTRERAS

1.045.393.861

31/12/2019

2020- 2020-07

04/03/2019

yd

ELTRABAJADOR SE RETIRUEL 31 DE DICIEMSAZ D= 2013, S8 |
ADJUNTA ACTO ADMINISTRATIVO DE ACEPTACION DE
RENUNCIA. SOUICITAR AL FONDO DEPURACION DE DEUDA

Proyecto: Alba Lucia Salcedo Rincon- Tecnico administrativo
Reviso y aprobé: Marisol Valencia Jaimes- Secretaria General y de Gobierno
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FECHA DE INGRESO

FECHA DE RETIRO

NOMBRE Y APELLIDO CEDULA A LA ENTIDAD DE LA ENTIDAD
VIRGILIO ALFONSO GALINDO 14.320.710 1/1/2004|31/12/20007
XIOMARA MARLENE HOYOS RODRIGUEZ 52.935.209 4/20/2015|10/19/2015
HUESO ANSOLA EVERARDO 79.562.119 1/5/2015|ACTIVO
FREDDY HERNAN MONTANEZ RAMIREZ 79.848.564 1/16/2012(2/29/2012
HECTOR HERNANDO LINARES BELTRAN 80.382.100 3/9/2012(2/28/2016
CARLOS FERNANDO RODRIGUEZ VEGA 80.502.375 3/3/2012|12/31/2015
PAOLA VERGEL USECHE 1.000.145.175 5/12/2014(12/31/2015
PEDRO CALVO RICO 1.032.356.815 1/1/2008|4/12/2017
LEONARDO ARAQUE CONTRERAS 1.049.393.861 3/4/2019(12/31/2019




PERIODO DEUDA REPORTADA POR
PROTECCION

OBSERVACION

2006-09 Y 2007-03

SEGUN LO REPORTADO POR ARCHIVO Y HACIENDA,
HASTA LA FECHA NO SE HA ENCONTRADO EL RESPECTIVO
SOPORTE DE PAGO DE LAS PLANILLAS CORRESPONDIENTE

AL PERIODO COMPRENDIDO ENTRE 2006-09 AL 31-12-
2007 FECHA EN LA CUAL SE PRODUJO EL RETIRO DEL
TRABAJADOR; SIN EMBARGO APARECE REPORTADOS Y
PAGADOS LOS DEMAS PERIODOS, SEGUN LO HACE SABER
PROTECCION.

2015-08 ROTECCION, TAL COMO DA CUENTA LA PLANILLA DE PAGO |
2015-08 RECLAMADO POR PROTECCION, TAL COMO DA CUENTA LA
EL TRABAJADOR LABORO HASTA EL MES DE FEBRERO DE
2012, TAL COMO DA CUENTA EL ACTO ADMINISTRATIVO
DE ACCEPTACION DE RENUNCIA; SE ADJUNTA
2012-03 DOCUMENTO SOPORTE

2016-03 A 2018-07

VINCULACION DE ESTE FUNCIONARIO ERA POR PERIODO
FIJO, DEL 9 DE MARZO DE 2012 AL 28 DE FEBRERO DE
2016, EN EL CARGO DE PERSONERO DEL MUNICIPIO; SE
ANEXA ACTO ADMINISTRATIVO. SOLICITAR AL FONDO
DEPURACION DE DEUDA

2015-08

FCCION, TAL COMO DA CUENTA LA PLANILLA DE PAGO No

2015-08 Y DESDE EL 2016-02 AL 2016-10

PARA EL PERIODO AGOSTO DE 2015 EL MUNICIPIO
CANCELO TAL COMO DA CUENTA LA PLANILLA PAGO No
7618822954; PARA EL PERIODO 2016-02 AL 2016-10 EL
TRABAJADOR NO SE ENCONTRABA LABORANDOPARA EL

MUNICIPIO EN LA MEDIDA QUE EL RETIRO SE PRODUJO EL
31 DE DICIEMBRE DE 2015, SE ANEXA ACTO
ADMINISTRATIVO DE ACEPTACION DE RENUNCIA;
SOLICITAR AL FONDO DEPURAR DEUDA

2015-08

RECLAMADO POR PROTECCION, TAL COMO DA CUENTA LA

2020-03 Y 2020-07

EL TRABAJADOR SE RETIRO EL 31 DE DICIEMBRE DE 2019,
SE ADJUNTA ACTO ADMINISTRATIVO DE ACEPTACION DE
RENUNCIA. SOLICITAR AL FONDO DEPURACION DE

DEUDA




No 7618822954, CORRESPONDIENTE A AGOSTO DE 2015.
PLANILLA DE PAGO No 7618822954.

7618822954; SE SOLICITA AL FONDO DEPURACION DE DEUDA

PLANILLA DE PAGO No 7618822954



