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Medellin, 01 do Septiembre de 2021

CUENTA DE COBRO No, 1

LAINSTITUCION UNIVERSITARIA COLEGIO MAYOR DE ANTIOQUIA
NIT 890980134-1

DEBE A:
INGRY LILIANA LOPEZ CIFUENTES
Cedula: 43,926.668 - 0

La suma de:
DOS MILLONES DOSCIENTOS QUINCE MIL CUATROCIENTOS VEINTITRES PESOS
$2.215.423

POR CONCEPTO DE:

Primer pago por los servicios prestados del 06 de Agosto de 2021 al 30 de Agosto de
2021 pactado en el contrato No,90834-95-2021 celebrado el 06 de Agosto de 2021, como
TECNICO con cargo al contrato/convenio 4600090834 de 2021, celebrado entre la Institucién
Universitaria Colegio Mayor de Antloqula y MUNICIPIO DE MEDELLIN .

Favor consignar en la cuenta Ahorros No. 54244689381 de Bancolombia

Y,

Atentamente, <
(9(_,2/(\::9\

INGRY LILIANA LOREZ CIFUENTES

Cedula: 43.926.668 - 0

Direccion : CALLE 58 # 48 58

Teléfono : 3007946243

Celular: 311365419

Registro Presupuestal No. 13646

Certificado de Disponibilidad Presupuestal No. 1911

aaaaaaaaaaaaaaaaaaaaaa



pe—— il o - - - - —
[A——— SR e S B - it o
il = g e o . S

Medellin, 01 de Septiembre de 2021

Sefores
INSTITUCION UNIVERSITARIA COLEGIO MAYOR DE ANTIOQUIA

Ciudad

Asunto: Declaracién juramentada para disminulr la base gravable con el pago de seqguridad Social y para la
aplicacién de la retenclén en la fuente por renta.

De acuerdo con lo establecido en el pardgrafo 1 del articulo 4 del Decreto Nacional 2271 de 2009, presento
solicitud para disminuir la base de retencion en la fuente con los aportes que realizo al sistema de sequridad
social por el contrato No.

90834-95-2021

Para tal efecto certifico bajo la gravedad del juramento que:

a) Los documentos soportes del pago de aportes obligatorios al Sistema General de Sequridad Social
corresponden a los ingresos provenientes del contrato materia del pago sujeto a revisién

b) El valor a disminuir de la base de retencion en la fuente corresponden al periodo que origina el pago del:

06 de Agosto de 2021 al 30 de Agosto de 2021

c) Los aportes realizados al sistema de seguridad social seg(n planilla anexa, la cual corresponde a este
contrato.

d) El monto para disminuir la base de retencion en la fuente por concepto de Salud y Pension, sin interés de
mora es: '
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Adicionalmente, cqrtiﬁco que los aporteg que estoy realizando al sistema de sequridad social, corresponde a
la suma de los ingresos bases de cotizacidn (IBC) de la totalidad de los contratos que tengo vigentes.

Por otro lado y como lo establece fel paragrafo 2 del articulo 383 del Estatuto Tributario, certifico que no he
contratado dos 6 mas personas relacionadas a esta actividad (90834-95-2021).
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INGRY LILIANA LOPEZ CIFUENTES
Cedula 43.926.668 - 0
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/C\oomeva |EPS
NIT - 805000427

CERTIFICADO DE AFILIACION A COOMEVA EPS
(NO VALIDO PARA MOVILIDAD EN EL SGSSS,

USO DE SERVICIOS MEDICOS NI PARA PAGO DE PRESTACIONES ECONOMICAS)

La afiliada INGRY LILIANA LOPEZ CIFUENTES identificada con CC-43926668 esta
vinculada al Sistema General de Seguridad Social en Salud Régimen Contributivo por
intermedio de COOMEVA EPS S.A en calidad de COTIZANTE CABEZA DE FAMILIA y su
estado actual es ACTIVO.

Reiteramos nuestra entera disposicion para colaborar frente a cualquier inquietud que pueda
presentarse, en la linea gratuita: 01 8000 930 779.

La presente certificacion se expide a solicitud del interesado el dia Agosto 24 de 2021.

Cordialmente,
Director Nacional de Operaciones

appportal

iGracias por contar con Coomeva, Coomeva cuenta con usted!

EPS-FT-1143 Cre. Oct/2015
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LA ADMINISTRADORA COLOMBIANA DE PENSIONES - COLPENSIONES
CERTIFICA QUE

Verificada la base de datos de afiliados, el/la sefior/a INGRY LILIANA LOPEZ CIFUENTES identificado/a con
documento de identidad Cédula de Ciudadania nimero 43926668, se encuentra afiliado/a desde 01/01/2018 al

Régimen de Prima Media con Prestacion Definida (RPM) administrado por la Administradora Colombiana de
Pensiones COLPENSIONES.

La presente certificacion se expide en Bogota, el dia 24 de agosto de 2021.

-
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Rosa Mercedes Nifio Amaya
Direccion de Afiliaciones

Nota: Certificado generado desde la pagina Web. Este documento no es valido para el reconocimiento de
prestaciones econdmicas, esta sujeto a verificacion y no tiene costo alguno.

www.colpensiones.gov.co - Linez gratuitz 018000 41 09 09

Escaneado con CamScanner
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e " |Fecha Efectiva de Ia novedad

76125239 01/02/2021
Identificacidn - Apellidos i ' + |Nombres
43926668 LOPEZ CIFUENTES INGRY LILIANA
Sede | . Cargo IBC/Salario
CONVENIOS RIESGO Il Independiente 2.658.508,00
EPS AFP - Fecha de Nacimiento
EPS Sura Colpensiones - 24/06/1888

—|Sexo Inicio de Vigencia
Femenino 01/02/2021

-

El presents documento fus El:pEdldG desde el portal de Internet de Colmena Seguros, el dia 28/01/2021 12.54:23, Las operaciones realizadas a través de
|a pégina de Intemnet de Colmena Seguros, se rigen por los términos y condiciones de uso de asta pagina, por las normas del Cédigo de Comercio y por 1a
ley 527 de 1999 y por lo tanto, tienen plana validez juridica, '

19/19
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COIAN Formulario del Registro Unlco Tributarlo

POR UNA COLDOMBIA AL MONILTA

2 Concepto nﬂ Actualizacidon de oficlo

4. Numero de formulario 14562696548

T

ul
e 0 A “ :;'5
1\:5& "“' Q (ANVG)7 10721 2ARYIBAL AL 40 DL GG1450 69554 5

5 Numero de Identificas:dOn Tnbutana (NIT) 8. DV |12 Direccidn seccional 4 Buzbn slectrdnico
4 3 9 2 6 6 5 3 0 Impuvesios de Medellin /

IDENTIFICACION
24_Tipo de contnbuyente

25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacién 27. Fecha expadicidn
Persona natural 0 sucesidn iliquida 2 43926668 ) 200308028
Lugar de expediCion 28 Pais 29. Depunnmnntu ICIpA0
31. Pnmer apeihdd 32 Segundo apellido 33. Pnmer nombm ‘w nombres

LOPEZ

_-

35. Rason socal

35 Nombre comertial r ‘ é

QUBIBACION N\ N
COLOMBIA 1 6 9 |Antioquia Medellin 0 0 1
&1 Direcaion pnncpal \ ~— |

CR45 60 42 AP 401 1\

e — ’\““’—=
43 Coaigo postal W 2 9 158 2 0|45 Teletono 2 31136574189

m,.  Ocwpacien |
tiyvidad un Otras actividades §7 Numero
48 c .L ﬂ 0O ]ﬂ 50 delgﬂ 1 . | asiadiacmentios

_bll_,___

Actividad principal
46 Coago 47 Fecha iniao actindad

|8 2 9 9/[2 009,030 5|

V “ 3S [ nsabllidadas, Calldades y Atributos

\NN10 11 12 13 14 16 16 17 18 19 20 24 22 23 24 25 2%
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22- Obligado a cumplir deberes formales a N
49 - No responsable de IVA

A
jados aduaneros Exportadores
1 2 J ‘ I § 6 7 8 9 10 : :
1

I I | I | I ‘ | I | | 85 Forma 56. Tipo Servicio
54 Cdbdigo 57. Modo
20

11 12 13 14 16 16 17

[ 1 N S I A —
y ' tendrd vigencla Indefinida y en consecuencla no se exigira su renovacién

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la Inscripcion en el Reglstro Unico Tributario -RUT-,

.

| Para uso exclusivo de la DIA
wsoves 5 [] w0 [3] o araon [0 oo

las venficaciones que 1a DIAN realice

Sin perjuico de
Firma autornzada.

La informacién suministrada a través de! formulario oficlal de Inscripcion, actyalizacion, suspension
y cancelacién del Registro Unico Tributario (RUT), deberd ser exacta y veraz, en caso de conslalar
inexactitud en alguno de los datos suministirados se adelantardn los procedimentos administrativos

sancionatorios o de suspensién, segun el caso. |
Paragrafo del articulo 1.6.1.2.20 del Decreto 1625 de 2018 1

Firma del solicitante: |

084. Nombre ACTUACION DE OFICIO AUTOMATICA

085 Cargo

Fecha generacion documento PDF: 27-01-2021 01:00:40PM
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