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CERTIFICACION

La secretaria de Desarrollo Social, Integral y Productivo en calidad de supervisora
designada del confrato de prestacidon de servicio N° 110.10.01-0042 del 27 de
Enero del 2023, que tiene por Objeto: “PRESTAR LOS SERVICIOS DE APOYO A LA
GESTION COMO AUXILIAR DE ENFERMERIA EN EL SEGUIMIENTO DE LOS EVENTOS DE
INTERES EN SALUD PUBLICA EN EL RESGUARDO INDIGENA CANO MOCHUELO DEL
MUNICIPIO DE HATO COROZAL CASANARE”". certifica que NORMA CONSTANZA
CATIMAY QUINTEVE identificada con cedula N° 52.415.501 expedida en Bogotd,
se encuentra a paz y salvo con los aportes a salud, pensidn y riesgos laborales del
mes de Marzo del 2023 de acuerdo con la planila que se relacionan a

continuacion:
PLANILLAS: N.° 1054289442 del 24/ 04/2023

La anterior certificacion se expide de conformidad con lo consagrado en el
arficulo 23 de la ley 1150 del 2007.

Dado en el municipio de Hato Corozal - Casanare, a los veintiséis dias (26) dias
del mes de Abril de 2023.

Sin otro particular,
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YADIRA E BAR HEREDIA
Secretaria de Desarrollo Social, Integral y Productivo

proyecio: o Mo 0
Aux, administrativo
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_ Fecha creacién reporte  2023-04-24, 07:20:40 p. m.  Tipo Planilla I Numero Planilla 1054289442

Periodo Cotizacién 202303 Periodo Servicio 202303

XTENDIDO

PAGADA 2023-04-24 19:19:28.0 EN HORARIO E \
‘0S8 DEL APORTANTE
1 Social CATIMAY QUINTEVE NORMA CONSTANZA
nento CC 52415501 Direccién CL27#13-35
le Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 8852333
'ersona NATURAL Forma Presentacién | UNICO Total Afiliados |1
d ARAUCA Departamento ARAUCA
sentante Legal Identificacion
[0S DEL AFILIADO
Apellidos y Nombres Cédigo Ciudad - Centro de
mento  |[CC 52415501 Dapariamento Trabajo Ubicacién Laboral
Residente Exonerado | N
Jotizante |59 00 CATIMAY QUINTEVE NORMA CONSTANZA 81001000 - 81 ARAUCA
ORTE POR CADA UNA DE LAS ADMINISTRADORAS ASOCIADAS AL AFILIADO:
Novedades Pensidn Salud Riesgos Caja Parafiscales
b sclop e B |codiga Totsl | Totst | Tows ik Tite Taritn Tarts | A
B2 e el 2 llsle i B L L B e B R R e e B e I ey e e e W = P R
l— — ._ _ l— ﬁ 0 |30f30(30] 0 #1160.000 | 230301 % § 1,180,000 |$ 185,600 50 50 EPSC25 125% $ 1,460,000 § 145 000 0 14-23 3 2A38% | §1.160.000 528300 NIN-CC 0% L 1] 50 % 50 2% 30
TALES
Aportes Pansidn Total Aportes FSP Total Aportes FSPS Total Apartes Salud Tolal Aportes Riesgos Total Aportes Cajas Total Aportes SENA Tatal Aportes ICBF Total Aportes ESAP | Total Aportes MEN
Total Firal
PORVENIR FSP SOLIDARIDAD | FSP SUBSISTENCIA | CAPRESOCA EPS i NINGUNA CCF SENA IcaF ESAP MEN
5 185,600 $0 S0 $ 145.000 §28.300 $0 $0 $0 $0 $0 $ 358.900
Pagina 1de 1

5 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 -
{Mas que Facil, SIMPLE!




