PROCESO ORDINARIG LABORALRADICADO 2021-00038-00
CEMANDANTE: MIGUEL ANTONIO RUIZ ARIZA
DEMANDADOS; LIDA CIFUENTES ORTIZ Y LUIS ALIRIO PARDO SANCHEZ

JUZGADO PRIMERO CiVIL DEL CIRCUITO

Vélez, dieciocho (18)de marzo de dos mil veintidos (2022).-

En consideracion a la solicitud realizada por la apoderada de Ia parte
demandante dentro del asunto de la radicacion, poéngase en
conocimiento las comunicaciones allegadas por los demandados en las
fechas 2 de marzo y 17demarzo del presente aro, relacionadas con el
cumplimiento del acuerdo conciliatorio celebrado el pasado 2 de

diciembre de 2021.

Una vez vencido el término de ejecutoria del presente auto, ingresen
nuevamente las diligencias al despacho para resolver sobre la peticion
de la parte demandada relacionada con oficiar al fondo de pensiones

Proteccion.

NOTIFIQUESE y CUMPLASE

MARI MART] 0

Juez
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Doctora

MARIA SMITH MARTINEZ GUIDO
JUEZ PRIMERA CIVIL DEL CIRCUITO
VELEZ.

REF: LABORAL
DEMANDANTE:  MIGUEL ANTONIO RUIZ ARIZA

DEMANDADO:  LIDA CIFUENTES ORTIZ Y LUIS ALIRIO PARDO SANCHEZ
RADICADO: 2021-038-00

LIDA CIFUENTES ORTIZ, Demandada en el proceso de la referencia, con todo
respeto manifiesto lo siguiente:

En reiteradas ocasiones me he desplazado a la ciudad de Tunja, con €l fin de que
me informen los aportes a pensién del Demandante sefior MIGUEL ANTONIO RUIZ
ARIZA, Pero a pesar de exhibirles la conciliacion suscrita con el demandante, la
Entidad prestadora de pensiones se ha negd a darme informacion de los dineros
adeudados a partir de Mayo de 2019,

Adjunto la consignacién realizada a Mercy Yohana Ruiz Cifuentes, hija del
demandante a la cuenta de Ahorro del B.B.V.A por valor de $5.000.000.00.

Depésito Judiciai por la suma de $4.146.000.00

Cordialmente;

LL‘CS& e Es (YT

LIDA CIFUENTES ORTIZ

C. C. 63.434.878 t
Direccion: Vereda Los Guayabos Vélez Sder. -\ma“ .
Tel. 311 538 0190 Correo elec. Lidacifuentes2012@hotmail.com A'? \}'u'ﬂ, 7’?
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Marzo 17 de 2022

Doctora

MARIA SMITH MARTINEZ GUIDO
Juzgado Primero Civil del Circuito
Vélez

Referencia. LABORAL

Demandante. MIGUEL ANTONIO RUIZ ARIZA

Demandados. Lida Cifuentes Ortiz y Luis Alirio Pardo Sdnchez
Radicado: 2021 - 038 -00

LIDA CIFUENTES ORTIZ y LUIS ALIRIO PARDO SANCHEZ, mayores de edad,
domiciliados en Vélez, Santander. Identificado como aparece al pie de
nuestras firmas, Demandados en el proceso de la referencia, con todo
respeto solicito se oficie al fondo de pensiones Proteccién; para que
informen de manera detallada sobre cudles son los periodos adeudados
anteriores de a la fecha de la demanda es decir a partir de mayo de 2019,
con el fin de dar cumplimiento & la conciliacién en el proceso.

Por otra parte, me permito informar al juzgado que realice aportes a los
periodos 201601, 201602, 201603, 201604 y 201605, no obstante no tengo
claridad sobre los periodos.que se le adeudan al demandante.

Ademas, manifiesto que el 3 de marzo de los corrientes se envié una
comunicacion al juzgado donde se informaba sobre los pagos mencionados

en la conciliacion.

Cordialmente

LR crmass iz Jwv//@‘w M%@?

LIDA CIFUENTES ORTIZ LUIS ALIRIO PARDO SANCHEZ
C.C. 63.434.878 C.C. 5.786.167
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Banco Agrario
de Colombia

Corresponsal: Velez
TRANSACCION EXITOSA

Fecha Efectiva de La Transaccion

02/09/2022

Tipo Transaccior:
Recaudo en Efectivo

Numero de Operacion: 116173617

Numero Autorizacion: 247078
Numero cuenta: ke 394
Codigo convenio: 12883
Referercia 1: 8617996433
Referencia 2: 63434878
Referencia 3: 201605
Referencia 4: 1
Nombre: ASOPAGOS-MANUAL
Valor recaudo: $282_ 009, 00

" Estimado cliente el costo de

esta transaccion es de:
$0, 00

dpreciado Cliente, favor revisa
que la transaccion sol icitada
sea igual a la impresa en este
reclbo. En casoc de cualquier
reclamo o inquietud Favor
comnicarse en Bogota al 594850
o gratis en el resto del pais a
01 86€0915000 0 a la pagina de
Internet www, bancoagrario. gov.co

Terminal: 00021178

@%/09&022 14:43:19%
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PLANILLA PARA PAGO PROGRAMADO SOLO EN BANCO

' AGRARIO
RESULTADO- GENERACION PLANILLA

¥
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10/02/2022 08:11:26 Cajero: jorjoglo

Oficina: 6024 - BARBOSA
Terminal: BE024CJ040V5 Opezaclon; 412805750

Transaccién: RECAUDO DE CONVENIOS

Valar: $287,800,00
Costo de la transaccion: $0.00
Iva del Costo: - $0.00

GMF del Costo L, §¢.00

Medic de Pago: EFECTIVO

Convenio: 12429 PLANILLA ASISTIDA -ASOPAGO
Ref 1: 8617907810

Ref 2: 00063434878201603 ’ !
Ref 3:

i

Antes de relirerse de |a ventaniita por fa_\!or verifique
que lztransaccidn soliciteda se registré correctamehte
2n el comprobante. Si ng estd de acue{do [nfprmele el

cajerd para que f@ corrija, Cualquiér lnqu[etud
comuniquese en [Bogdld al 5948500 restb de *

g

W
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PLANILLA PARA PAGO PROGRAMADO SOLO EN BANCO

AGRARRIO
RESULTADO GENERACION PLANILLA

‘ A4 rSOPAGOS
de Colombia

Digite el nimero de
planilia de acuerdo a
. la fecha en que el
Razdédn social LIPA CIFUENTES ORTIZ aportante realice el
Identificacidn NI-63434878 pago
Cédigo dependencia o 0
sucursal Nimero de
Nombre dependencia o LIDA CIFUENTES QORTIZ identificacién
sucursal
Fecha de generacién del 2022-02-09 63434878
reporte Periodo pensién
Periodo pensiodn 201603 201603
Periodo salud 201604 Cantidad de registros
Fecha limite Nimero de Total a pagar |Total Valor Tipo de Estado
de pago planilla saguridad trdnsaccién planilla
social financiera
2022-02-10 |{8617907610 }5287.800 $287.800 §0 Jd Lista para
. : pago _en banco

RATENY

T,

L

(415)7709998013483(8020)8617907610802000063434878201Bp3390000002878009620220210

gt

Sefior (a) aportante

Para garantizar un mejor serviclo, Asopagos le
solicita diligenciar la siguiente informacién

Nombre consignante’

Tel. Cel.

Tel. Fijeo

Periodo Pagado

Pagina 2 2022-02-09 14:55:01 COPIA CLIENTE
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10/02/2022 09:10:52 Cejero: jorioglo

Oficina; 6024 - BARBOSA
Terminal; BG024CJ040V5S  Operacion: 412805080

Transacclon: RECAUDO DE CONVENIOS

Valor: $284,800.00
Costo de la fransaccién: $0.00
Iva del Costo! $0.00
GMF del Costo: $0.00

Medlio de Pago: EFECTIVO

Convenlo: 12429 PLANILLA ASISTIDA -ASOPAGCO
Ref 1: 8617907576

Ref 2: 00063434878201604

Ref 3:

Antes de retirarse de la.ventanllla por favor verifigue
que la transacclén sollcitada se raglstré correctamente
en al comprobante. 5i no estd de acuerdo Inférmele al

calero para que la corlja. Cualquier Inquietud
comuniquese en Bogotd el 5948500 resto'de



PLANILLA PARA PAGO PROGRAMADO SOLO EN BANCO
AGRARIO
RESULTADO GENERACION PLANILLA

Banco Agiaa

de Colombla

1 #4 NSOPAGOS

Razén social LIDA CIFUENTES OQORTIZ

Identificacidén NI-63434878
Cdédigo dependencia o 0
sucursal
Nombre dependencia o LIDA CIFUENTES ORTIZ
sucursal
| Fecha de generacién del 2022-02-09
reporte
Pericdo pensidn 201604
Periodo salud 201605

Digite el nimero de
planilla de acuerdo z
la fecha en que el
aportante realice el

pago

Namero de

identificacién

63434878

Periodo pensidn

201604

Cantidad de registros

Fecha limite Numero de Total a pagar |Total Valor Tipo de Estade
de pago planilla seguridad transaccién planilla
social financiera
2022-02-10 |[8617907576 |5284.800 $284.800 $0 J Lista para
pago _en banco

AR

LT

(415)7709998013483(8020)8617907576302000063434878201604380000002848009620220210

Seficr{a) aportante

Para garantizar un mejor servicio, Asopagos le
solicita diligenciar la siguilente informacién

Nombre consignante

Tel. Cel.

Tei. Fijo

Periodo Pagado

Pagina 2 2022-02-09 14:54:40 COPIA CLIENTE
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10/02/2022 09:10:22 Celero: jorjoqlo

Oficina. 6024 - BARBOSA
Terminal; BE024CJ040VS  Operacion: 412804232

Transacclén: RECAUDO DE CONVENIOS

Valor: $2980,600.00
Costo de la transaccién; $0.00
lva del Costo: $0.00
GMF del Caslo: $0.00

Medio de Pago: EFECTIVO

Convenio’ 12429 PLANILLA ASISTIDA -ASOPAGO
Ref 1; 8617907670

Ref 2: 00063434878201602

Ref 3

Anles de refirarse de la ventanilla por favor verifique
qgue la transaccién saolicltada se reglstrd correctamente
en el comprohante. Sk no esté de acuerdo inférmele al

cajero para que Ja corrlja. Cualquler inquietud
corpuniquese en Bogotd el 5948500 resto de

£
H
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PLANILLA PARA PAGO PROGRAMADO SOLO EN

AGRARIO

RESULTADO GENERACION PLANILLA

BANCO @g?}

¥ | T ASOPAGOS
Banco Agracla b
de Colombia

Razén social

LIDA CIFUENTES ORTIZ

Digite el ntmerc de
FPlanilla de acuexdo a
la fecha en que el
aportante realice el

Identificacién NI-63434878 pago
Cédigo dependencia o 0
sucursal Ntmero de
Nombre dependencia o LIDA CIFUENTES ORTIZ identificacidn
sucursal
Fecha de generacidén del 2022-02-09 63434878
reporte Periodo pensidn
Periodo pensidn 201602 201602
Periodo salud 201603 Cantidad de registros
1
Fecha limite Namero de Total a pagar [Total Valor Tipo de Estado
de pago planilla seguridad transaccidn planilla
social financiera
2022-02-10 |BE17907670 |$290.600 $5290,600 50 dJ Lista para
pago en_banco

< [RHEARI

|

i

0415)7709998013483(8020)8617907670802000063434878201602390000002906009620220210

Seficr(a) aportante

Para garantizar un mejor serviclo, Asopages le
solicita diligenciar la siguiente informacion

Nembre consignante

Tel. Cel.

Tel. Fijo

Periodo Pagade

Pagina 2 2022-02-09 14:55:25 COPIA CLIENTE




10/02/2022 09:12:01 Cajero: jorjoqlo

Oficina: 6024 - BARBOSA
Terminal; BG024CJ040VSE Operacién; 412806298

Transacelén: RECAUDO DE CONVENIOS

Vaior: $293,300.00
Coslo de Ja lrensaccidn: $0.00
Iva del Costo- $0.00
GMF dei Costo: $0.00

Medio de Pago: EFECTIVO
Convenlo: 12429 PLANILLA ASISTIDA -ASOPAGO
Ref 1: 8617007694

Ref 2: 000534348782016801 .,

Ref 3:

Antes de retlrarse de la ventanila por favor verifique
que la transaccion sollcitads se registré correctamente
en ¢l comprobante. Sl no estd da acuerdo Inférmeie af

calere para que Ja corrlja. Cualquler Inquletud
comunlquese en Bogot4 al 5948500 rasto de

oy
31 [ "
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PLANILLA PARA PAGO PROGRAMADO SOLO EN BANCO
AGRARIO
RESULTADO GENERACION PLANILLA

Eanco o
pheih

@
M #& ASOPAGOS

Razdén social LIDA CIFUENTES ORTIZ

Identificacién NI-63434878

Cédigo dependencia o 0

sucursal

Nombre dependencia o LIDA CIFUENTES ORTIZ
sucursal

Fecha de generacién del 2022-02-09

reporte

Periode pensién 201601

Periodo salud 201602

Digite el nfimero de
planilla de acuerdo a
la fecha en que el
aportante realice el

Pago

Namero de

identificacidén

63434878

Periodo pensién

201601

Cantidad de registros

Fecha limite Nimexro de Total a pagar |[Total Valoxr Tipo de Estado
de pago planilla seguridad transacecidn planilla
social financiara
2022-02-10 (8617907698 |[$293.300 $293.300 $0 J Lista para
pago en banco

IR AN

LI

(415)7709998013483(8020)8617907698802000063434878201601330000002933009620220210

Sefior {(a) aportante

Para garantizar un mejor servicio, Asopagos le
solicita diligenciar la siguiente informaciodn

Nombre consignante

Tel. Cel.

Tel. Fijo

Periodo Pagado
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