Nombre del proceso/subproceso: Gestion Financiera Codigo: FI-P02-FO7

Defensoria
del Pueblo

DECLARACION JURAMENTADA DE SEGURIDAD SOCIAL Version: 02

Vigente desde: 29/02/2016

Ciudad Céqueza Fecha 09 diciembre de 2022

Yo, LUZ LINDA RODRIGUEZ BELTRAN C.C. No. 51'580915 de _BOGOTA _, en mi calidad de contratista con la Defensoria del
Pueblo, en ejecucién del contrato No. DP- 2150 . afio_2022 _ de la Regional CUNDINAMARCA, de conformidad con el Decreto
099 del 25 de enero de 2013 y para efectos de depuracién de los ingresos mensuales que han de determinar la base gravable de
Retencién en la Fuente, aplicable a los empleados independientes, informo que el valor pagado al Sistema General de Seguridad
Social en Salud, Pensién y A.R.L., corresponden al mes de diciembre del afio 2022 y pertenecen al contrato materia de pago. NO
INCLUIR INTERESES DE MORA:

Planilla de Pago No. 7861881557

Valor Pagado Salud +252.200

Valor Pagado Pension +

Valor Pagado A.R.L. + 10.600

= Total Pago de Seguridad Social mensual =262.800

Es Pensionado Si [Z] No D :

OTRAS DEDUCCIONES {BENEFICIO TRIBUTARIO) A TENER EN CUENTA PARA DISMINUIR AUN MAS LA BASE DE LA
RETENCION EN LA FUENTE, ADJUNTE LOS DOCUMENTOS (POR UNA SOLA VEZ AL ANO) CITADOS A CONTINUACION:

Hace Aportes Voluntarios a Fondos de Pensiones (Art 126-1 E.T.) Si D No El .
Hace Aportes Cuenta de Ahorro para el Fomento de la Construccion — AFC (Art

126-4ET) si[ ] No[X | .

Efectud pagos por Intereses de Vivienda o Costo Financiero de Leasing

Habitacional durante el afio 2020___. (Articulos 119y 387 E.T.) Si D Nolzl y

Tiene dependientes (Art. 387 E.T.) si[ ] No[X] .

Efectud pagos a Medicina Pre pagada durante afio 2020__. (Art. 387 E.T.) Si D No@ :
Declarante de Renta: Si ‘Z] No D .

El Contrato de prestacién de servicios, suscrito con la Defensorfa del Pueblo, se detalla a continuacion:

. Valor a pagar en
Ndmero def Valor total del Contrato el mes incluido Fech a.t?e FQCh 2 de Observaciones
contrato VA iniciacion terminacion
4421 $148'345.608 $5'042.352 01/11/2019 30/11/ 2022

dias del mes de diciembre 2022

No. C. C. 51’580.915 DE BOGOTA



— PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
SOl al lg banco popular

COMPROBANTE DE PAGO
[ DATOS GENERALES DEL APORTANTE )
| TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 51580915 |
' NOMBRE O RAZON SOCIAL: LUZ RODRIGUEZ |
CIUDAD/MUNICIPIO: BOGOTA DISTRITO CAPITAL DEPARTAMENTO: BOGOTA - DISTRITO CAPITAL |
| DIRECCION: CALLE 6 C 73-45 INT 1 APTO 104 TELEFONO: 3091887 |
| TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE: IHINDEPENDIENTE |
| TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades juridicas. |
| FORMA DE PRESENTACION: UNICO |
| APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO |
b DATOSGENERALESDELAPLANLLA
| NUMERO PLANILLA: 7861881557 TIPO DE PLANILLA: IINDEPENDIENTES
| PERIODO COTIZACION MES: diciembre PERIODO COTIZACION MES: diciembre
| OTROS SUBSISTEMAS: ANO: 2022 SALUD: ARO: 2022
| DIAS DE MORA: [ |
| FECHA PAGO (aaaalmm/dd): 2022/12/07 NUMERO AUTORIZACION: 1799045207
g ~ LIQUIDACION GENERAL 7o 5
; Y e T TS
{ | comizantes | TOTAL
SALUD
ADMINISTRADORA
NT | cobico | ~ NOMBRE
860066942 | EPS008 EPS008-COMPENSAR 1 $ 252.200
ey N SUBTOTAL: 1 $252.200
RIESGOS PROFESIONALES Ertaea e
) ) ADMINISTRADORA 2 Y1
~ NIT [ copico NOMBRE 11 AR
890903790 | 14-11  (14-11- ARL SURA y i $10.600
SUBTOTAL: e Sreheak. $ 10.600
TOTAL PAGADO: l $ 262.800
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GERENCIA DE DETERMINACION DE DERECHOS
DIRECCION DE NOMINA DE PENSIONADOS

CERTIFICACION PENSION

Hsina de Pensionados de la Administradora Colombiana de Pensiones
Sor({a) LUZ LINDA RODRIGUEZ BELTRAN identificado(a) con Cédula de
, con Nimero de Afiliacion: 951580915100, esta Administradora mediante
2018 le concedi6 pension de VEIEZ registrando fecha de ingreso a némina

SUPERINTENOENCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA

TOTAL DEVENGADOS

VIGILADO

Estado: ACTIVO

*Tu futuro lo consiruimaos entre fos dos”



