L

Nombre del proceso/subproceso: Gestién Financiera Cddigo: FI-P02-FO7
)

Defensoria DECLARACION JURAMENTADA DE SEGURIDAD SOCIAL Version: 02

del Pueblo

Vigente desde: 29/02/2016

Ciudad BOSD‘\‘N: Fecha_2 &} clo -\QQ })Y{YD de 2022
Yo, \l‘\QA‘QY‘ Movuel H eyvexa & cenNe. 79557 9604 Bog 9"'@(

, en mi calidad de

Entrat's}a con la Defensoria del Pueblo, en ejecucién del contrato No, &P —DP-BES ano_202 2 de la Regional -

WAL e YWAYCQ |, de conformidad con el Decreto 099 del 25 de enero de 2013 y para efe
mensuales que han de determinar la base gravable de Retencién en ,

el valor pagado al Sistema General de Se

ctos de depuracién de los ingresos

la Fuente, aplicable a los empleados independientes, informo que
guridad Social en Salud, Pensién y AR.L., corresponden al mes de

2 0P YD delafio L. O LA y pertenecen al contrato materia de pago. NO INCLUIR INTERESES DE MORA:
Planilla de Pago No. a3 5'} 0 4 08 4
Valor Pagado Salud + 1‘| 1) Q’ G Ne) 0
Valor Pagado Pensién 13 9.900
Valor Pagado A.R.L. + 4 . K 00
=Total Pago de Seguridad Social mensual = _252. @00
Es Pensionado si[ ] No[ | .

OTRAS DEDUCCIONES (BENEFICIO TRIBUTARIO) A TENER EN CUENTA PARA
RETENCION EN LA FUENTE, ADJUNTE LOS DOCUMENTOS (POR UNA SOLA VEZ AL

DISMINUIR AUN MAS LA BASE DE LA

ANO) CITADOS A CONTINUACION:

Hace Aportes Voluntarios a Fondos de Pensiones (Art 126-1E.T.) Si [‘Tf] No [_l v
Hace Aportes Cuenta de Ahorro para el Fomento de |a Construccion - AFC (Art

126-4E.T.) si[ ] Nolod .
Efectud pagos por Intereses de Vivienda o Costo Financiero de Leasing

Habitacional durante el afio 201___. (Articulos 119y 387 ET.) Si [—] No @ .
Tiene dependientes (Art. 387 E.T.) Si m No ﬂ .
Efectud pagos a Medicina Pre pagada durante afio 201__. (Art. 387 ET.) si[ ] Nopo| .

Declarante de Renta: SID

No@ .

El Contrato de prestacién de servicios, suscrito con la Defensoria del Pueblo, se detalla a continuacién:

Nimero del Valor a pagar en el Fecha de Fecha d
" id echa de :
contrato Valor total del Contrato mes incluido IVA iniciacién terminacién Observaciones
cD-PPgeh 28. A40.90Z [4.370.908

14-02-2231-03~ 32

En constancia de lo anterior, se firma a los dias del mes de -}g e 6 Yevyo de 2022
Nombre: l‘_e&mtgomimmw ,
No.C.C. 4Q. 5% 980. §tu.

Escaneado con CamScann



Sefior(es): Victor Manuel Herrera Fandifio
Nit: CC 79557960

Direccion: Calle 13 #24 A 17

Teléfono: 7641629 Fax:
Ciudad: BOGOTA, D.C.

Respetado(s) sefior(es)

Con atento saludo, informamos que Compensar Operador de Informacion proceso el siguiente pago realizado
por medio de:

ozcompznsc:r | miplanilla.com

Nombre Victor Manuel Herrera Fandifi Numero de empleados 1

Tipo y numero de identificacion 79557960 Periodo cotizacion salud Febrero 2022

umero de radicacion planilla 8357014084 Febrero 2022

Fecha de pago 2/24/2022 Febrero 2022

Numero de autorizacion de pago 57014084 Numero de administradoras 3

Banco 1052 Total Pagado $253.800

Valor Comision $0 Total interes mora $0

. NUMERO DE
CODIGO ADMINISTRADORA NOMBRE TOTAL PAGADO AFILIADOS
14-23 POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS $4 600 1
25-14 Administradora Colombiana de Pensiones - Colpensiones $139 900 1
EPS008 Compensar EPS $109.300 1

Este documento esté clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacion



compensar | miplanilla.com

LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

DATOS DEL AFILIADO NOVEDADES VALOR IBC w LIQUIDACION DE APORTES
1BC g coTiz APORTE
APELLIDOS Y NOMBRES IBC SALUD IBC CAJAS |IBC RIESGOS|? 3 VOLUNT | COTIZ SALUD [ UPC ADICIONAL
PENSION PENSION
PENSION
1 cc 79557960 HERRERA FANDINO VICTOR MANUEL EPS008| 25-14 X 874.182 874.182 0 874.182 0 139.900 0 0 109.300 0
2 |cc 79557960 HERRERA FANDINO VICTOR MANUEL EPS008| 25-14 X 874.182 874.182 0 874.182 0 139.900 0 0 109.300 0

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién



