IStricauca

CRISTHIAN CAMILO MARUNGA ARCINIEGAS
MIT 1061778153-3

CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO DEL PAGO DE APORTES DE SUS EMPLEADOS A LOS SITEMAS DE
SALUD, PENSIONES, RIESGOS LABORALES Y APORTES PARAFISCALES, segtin el ARTICULO 50 LEY
789 DE 2002 Y LEY 1150 DE 2007

JUAN PABLO VARGAS PERAFAN, identificado con la Cedula de Ciudadania N° 1.061.757.478 expedida en
Popayan, actuando en mi calidad de Contador de CRISTHIAN CAMILO MANUNGA ARCINIEGAS ylo
DISTRICUCA identificada con Cedula de ciudadania N° 1.061.778.152 y registrado en camara de comercio del
Cauca bajo matricula mercantil N° 180767 de mayo 02 de 2018, manifiesto bajo gravedad de juramento:

Que, la empresa ha cumplido durante los seis (6) meses anteriores a la fecha de entrega de la presente
certificacidn, con los pagos al Sistema General de Seguridad Social Integral (salud, pensiones y riesgos laborales)
y con los aportes parafiscales correspondientes a todos los empleados vinculados por contrato de trabajo, por lo
que declaro que se encuentra a paz y salvo con las empresas Promotoras de Salud-EPS, Sociedades
Administradoras de Fondos de Pensiones y Cesantias - AFP, Administradoras de Riesgos Laborales- ARL, Cajas
de Compensacién Familiar,

Se firma la presente certificacion en Popayéan a los (02) dias del mes de junio afio dos mil veintitrés (2023).

=

JUAN PABLO VARGAS PERAFAN
CC 1.001.757.478
TP 239183-T

\ Carrera 14 # 7 -44 Barrio Valencia
Popayan-Cauca

B gerenciadistricauca@gmail.com



Comprobante

de pago en linea

APORTES EN LINEA

B Pago realizado por: CRISTHIAN CAMILO MANUNGA ARCINIEGAS

'-E Nro. de recibo: 9451823057

% Descripcion del pago: Pago de la Planilla de aportes con clave: 9451823057
= Identificacion del contribuyente: 190.84.88.161

% Concepto: CC

g Razén Social: 1061778152

Fechay hora de la transaccién: Sdbado 3 de Junio de 2023 10:49:23 AM

Nro. de comprobante: 0000076572
Valor pagado: $ 3,303,900.00
Producto: *******2364
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Bancolombia S.A.

Comuniguese con nuestra Sucursal Telefénica Bancolombia: Bogota 343 0000 - Medellin 510 9000 - Cali 554
0505 - Barranquilla 361 8888 - Cartagena 693 4400 - Bucaramanga 697 2525 - Pereira 340 1213 - El resto del pais
01 800 09 12345 - Sucursales Telefonicas en el exterior: Espafia 900 995 717 - Estados Unidos 1866 379 9714, en

caso de recibir una alerta o notificacion de una transaccion que presenta alguna irregularidad.

Bancolombia nunca le solicitara sus datos personales o de sus productos bancarios mediante vinculos de correo electrénico.
En caso de recibir alguno, repértelo de inmediato a correosospechoso@bancolombia.com



aportes Planilla Resumen

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
CC 1061778152 CRISTHIAN CAMILO MANUNGA B - MENOS DE 200 COTIZANTES PRINCIPAL CARRERA 14 # 7 44 POPAYAN-CAUCA 8386478 Si
ARCINIEGAS
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2023-05 2023-06 2117256051 9451823057 E 2023/06/14 2023/06/05 | BANCOLOMBIA 0 $3,303,900
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. Identificacion Nombre Codigo | Dias IBC Aporte Codigo | Dias 1BC Aporte Codigo | Dias 1BC Aporte Codigo | Dias 1BC Aporte Dias 1BC Aporte Exonerado | Total Aportes
ing | ret | tde | tae |tdp | tap | vsp | cor | vst | sln | ige |tma|vac |avp|vct | irl |vip Sﬁ‘r:lBAFe
1 |cC 34571041 CASTANEDA MARTHA 230301 | 30 $1,260,220} $201,700| EPS005( 30 $1,260,220| $50,500[ CCF14] 30 $1,260,220| $50,500[ 14-25| 30 $1,260,220| $6,600[ 30 SO| SO| Si $309,300
2 ¥ Icct 34328935 ICASTANEDA YANETH | X 230301 | 7 $294,052] $47,100| EPS005| 7 $294,052 $11,800] CCF14 7 $294,052 $11,800[ 14-25| 7 $294,052 $1,600( 7 S0} S0} Si $72,300|
3 [cc 1063812231  [GARZON WILMER 230301 | 30 $1,260,220) $201,700| EPS005| 30 $1,260,220) $50,500] CCF14f 30 $1,260,220) $50,500[  14-25( 30 $1,260,220) $6,600 30 $0| $0| Si $309,300)
4 |cC 1061765956  |HALABY PAOLA [25-14 30 $2,500,000} $400,000| EPS005| 30 $2,500,000| $100,000f CCF14| 30 $2,500,000| $100,000f  14-25| 30 $2,500,000| $13,100( 30 SO| SO| Si $613,100
5 |cC 1061816771 LOPEZ ELIANNA 230301 | 30 $1,260,220} $201,700| EPS037| 30 $1,260,220| $50,500[ CCF14[ 30 $1,260,220 $50,500[ 14-25| 30 $1,260,220 $6,600| 30 S0} S0} Si $309,300
6 |cC 25284719 [PALADINES RUBIELA 230301 | 30 $1,848,000} $295,700| EPS005| 30 $1,848,000| $74,0000 CCF14] 30 $1,848,000| $74,0000 14-25| 30 $1,848,000| $9,700| 30 $0) $0| Si $453,400
Ze=[CCl 10307579 PALMITO JULIAN 230301 | 30 $1,260,220} $201,700| EPS005( 30 $1,260,220 $50,500[ CCF14[ 30 $1,260,220 $50,500[ 14-25| 30 $1,260,220 $6,600| 30 S0} S0| Si $309,300
8 |cC 1061738739  |PEREZ GUSTAVO 25-14 30 $1,260,220} $201,700| EPS005| 30 $1,260,220| $50,500] CCF14] 30 $1,260,220| $50,500 14-25| 30 $1,260,220| $6,600| 30 $0) $0) Si $309,300
9 |cC |48600454 ISANCHEZ SONIA 230301 | 30 $1,260,220} $201,700| EPS037| 30 $1,260,220 $50,500[ CCF14[ 30 $1,260,220| $50,500[ 14-25| 30 $1,260,220| $6,600| 30 S0| SO| Si $309,300
10 |cc 76296756 ZUNIGA FREISER 230301 | 30 $1,260,220) $201,700| EPS005| 30 $1,260,220) $50,500[ CCF14f 30 $1,260,220) $50,500( 14-25( 30 $1,260,220) $6,600( 30 $0| $0| Si $309,300)
Total Afiliados( 10) $13,463,592|  $2,154,700 $13,463,592| $539,300| $13,463,592| $539,300| $13,463,592| $70,600] $0) S0 $3,303,900
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aportes Planilla Resumen

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
CC 1061778152 CRISTHIAN CAMILO MANUNGA B - MENOS DE 200 COTIZANTES PRINCIPAL CARRERA 14 # 7 44 POPAYAN-CAUCA 8386478 Si
ARCINIEGAS
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2023-05 2023-06 2117256051 9451823057 E 2023/06/14 2023/06/05 | BANCOLOMBIA 0 $3,303,900

RESUMEN DE PAGO

CODIGO NIT AFILIADOS VALOR LIQUIDADO  INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 2) 10 $2,154,700 $0 $0 $2,154,700
COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 2 $601,700 $0 $0 $601,700
PORVENIR 230301 800,224,808 8 8 $1,553,000 $0 $0 $1,553,000
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 10 $70,600 $0 $0 $70,600
COLMENA 14-25 800,226,175 3 10 $70,600 $0 $0 $70,600
CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 10 $539,300 S0 S0 $539,300
COMFACAUCA CCF14 891,500,182 0 10 $539,300 $0 $0 $539,300
EPS (ADMINISTRADORAS: 2) 10 $539,300 $0 $0 $539,300
NUEVA E.P.S. EPS037 900,156,264 2 2 $101,000 $0 $0 $101,000
SANITAS EPS005 800,251,440 6 8 $438,300 $0 $0 $438,300

10 $3,303,900 $0 $0 $3,303,900
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Istricauca

CRISTHIAN CAMILO MANUNGA ARCINIEGAS
NIT 1061778153-3

CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO DEL PAGO DE APORTES

JUAN PABLO VARGAS PERAFAN, identificado con la Cedula de Ciudadania N° 1.061.757.478 expedida en
Popayan, actuando en mi calidad de Contador de CRISTHIAN CAMILO MANUNGA ARCINIEGAS ylo
DISTRICUCA identificada con Cedula de ciudadania N° 1.061.778.152 y registrado en camara de comercio del
Cauca bajo matricula mercantil N°180767 de mayo 02 de 2018, manifiesto bajo gravedad de juramento:

Que, la empresa ha cumplido durante los seis (6) meses anteriores a la fecha de entrega de la presente
certificacién, con los pagos al Sistema General de Seguridad Social Integral (salud, pensiones y riesgos
laborales) y con los aportes parafiscales correspondientes a cotizacién como INDEPENDIENTE al Sistema de
Seguridad Social, por lo que declaro que seencuentra a paz y salvo con las empresas Promotoras de Salud-EPS,
Sociedades Administradoras de Fondos de Pensiones y Cesantias - AFP, Administradoras de Riesgos
Laborales- ARL.

Asi como segun los sefialado en el inciso primero del articulo 114-1 del EstatutoTributario, cumple con los
requisitos para encontrarse EXONERADO del pago a de los aportes parafiscales a favor del Servicio Nacional
del Aprendizaje (SENA), del Instituto Colombiano de Bienestar Familiar (ICBF).

Se firma la presente certificacion en Popayén a los dos (02) dias del mes de junio afio dos mil veintitrés (2023).

L

, ;“” ,
JUAN PABLO VARGAS PERAFAN
cC 1.061.767.478 TP 239183-T

Carrera 14 # 7 -44 Barrio Valencia

Popayén-Cauca

gerenciadistricauca@gmail.com




aportes

Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
CC 1061778152 CRISTHIAN CAMILO MANUNGA INDEPENDIENTE Principal carrera 147 44 POPAYAN-CAUCA 8339176 No
ARCINIEGAS
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2023-06 2023-06 2117265254 9451577517 | 2023/07/14 2023/06/05 | BANCOLOMBIA 0 $330,600
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombres Codigo |Dias 1BC Aporte Codigo |Dias 1BC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Dias 1BC Aporte
1 |cC |1061778152  [MANUNGA 230301 30 $1,160,000 $185,600(  EPS005| 30 $1,160,000 $145,000 0 0 S0 0 S0 sof o $0
CRISTHIAN
Total Afiliados( 1) $1,160,000 $185,600 $1,160,000 $145,000 $0 $0 $0 $0 $0

RESUMEN DE PAGO

CcobIGO

NIT DV VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1)

PORVENIR 230301
EPS (ADMINISTRADORAS: 1)
SANITAS EPS005

Pagina 1 de 1

800,224,808 8

800,251,440 6

AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E
INCAPACIDADES
1 $185,600 S0 S0
1 $185,600 S0 S0
1 $145,000 $0 $0
1 $145,000 $0 S0
1 $330,600 S0 S0

$185,600
$185,600
$145,000
$145,000

$330,600
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unicat - JUNTA CENTRAL G a

AOMINISTRATIVA

esrecia.. DE CONTADORES

Certificado No:

POO@DOPORPEODEAO®OO®F

LA REPUBLICA DE COLOMBIA
MINISTERIO DE COMERCIO, INDUSTRIA'Y TURISMO
UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL
JUNTA CENTRAL DE CONTADORES

CERTIFICA A:
QUIEN INTERESE

Que el contador publico JUAN PABLO VARGAS PERAFAN identificado con CEDULA DE
CIUDADANIA No 1061757478 de POPAYAN (CAUCA) Y Tarjeta Profesional No 239183-T Sl tiene
vigente su inscripcion en la Junta Central de Contadores y desde la fecha de Inscripcion.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS *** ** ¥ * ¥ ¥ ¥ ¥k kg xxrxxxdaomonsx
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Dado en BOGOTA a los 27 dias del mes de Marzo de 2023 con vigencia de (3) Meses, contados a
partir de la fecha de su expedicion.

DIRE ERAL

ESTE CERTIFICADO DIGITAL TIENE PLENA VALIDEZ DE CONFORMIDAD CON LO
ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 2 DE LA LEY 527 DE 1999, DECRETO UNICO
REGLAMENTARIO 1074 DE 2015 Y ARTICULO 6 PARAGRAFO 3 DE LA LEY 962 DEL 2005

Para confirmar los datos y veracidad de este certificado, lo puede consultar en la pagina web
www.jcc.gov.co digitando el nimero del certificado
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JJUNTA CENTRAL
wen |DE CONTADORES

Eﬂuuvimn-lmbodmnmqualaacndn como Contador Publico de
acuerdo lo establecido en ta Ley 43 de 1990. Es personal e intransferible.

esta tarjeta comunicarse al PBX: (57)(!
6444450 0 devo'vulalllUAE Junta Central de Contadores a la Calle 96 N
A~21Bogotd D.C
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