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GCCON-F-062 V.01 

 

 

PROCESO DE GESTIÓN CONTRACTUAL 

ETAPA PRECONTRACTUAL 

FORMATO CERTIFICACIÓN APORTES AL SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL 
INTEGRAL Y PARAFISCALES DE PERSONA JURÍDICA  

 
  
El Suscrito Mauricio Jaramillo Peláez identificado con Cédula de ciudadanía N 75.092.771 
en mi condición de Representante Legal de JUMP SPORTING S.A.S. identificada con NIT 
900.441.798-5, bajo la gravedad de juramento, certifico el pago de los aportes de salud, 
riesgos profesionales, pensiones y aportes a las Cajas de Compensación Familiar, al 
Instituto Colombiano de Bienestar Familiar, al Servicio Nacional de Aprendizaje y al Fondo 
Nacional de Formación Profesional para la Industria de Construcción (artículo 65 Ley 1819 
de 2016 y artículo 3 Decreto 1047 de 1983), pagados por la compañía durante los últimos 
seis (6) meses contados a partir de la fecha de cierre del presente procedimiento de 
selección. Lo anterior, en cumplimiento de lo dispuesto en el artículo 50 de la Ley 789 de 
2002. 
  
 
Lo anterior, para dar cumplimiento a lo establecido en el art. 50 de la Ley 789 de 2002 y la 
Ley 1150 de 2007. 
 
La presente se expide a los _10_ días del mes de _Julio_ de 2023_, en Manizales  
 
Se firma según el caso por: 
 
 
 
Firma Representante Legal ______________________________ 
C.C. No. 75.092.771 
 



Certificación de
Pago

Se certifica que la empresa , identificada con NI-900441798 sucursal 0, canceló los aportes de seguridad social y parafiscales de
la siguiente manera:

REFERENCIA POR TIPO DE PLANILLA CÓDIGO
ENTIDAD NIT NOMBRE

ADMINISTRADORA
Nro.

AFILIADOS
DÍAS

MORA COTIZACIÓN VALOR
TOTALINTERES

Período pensión: 2023-02 25-14 900336004 COLPENSIONES 1 0 92.800 0 92.800

Período salud: 2023-03 230301 800224808 PORVENIR 1 0 92.800 0 92.800

Planilla Nro.: 25856209 Tipo E EPS010 800088702 EPS SURA 1 0 23.200 0 23.200

Clase de aportante: B EPS002 800130907 SALUD TOTAL 1 0 23.200 0 23.200

Fecha transacción: 2023-03-23 14-23 860011153 POSITIVA 2 0 12.200 0 12.200

Banco: BANCO DAVIVIENDA
S.A.

CCF11 890806490 CCF DE CALDAS 2 0 46.400 0 46.400

Transacción: 1984760163 PASENA 899999034 SENA 0 0 0 0 0

PAICBF 899999239 ICBF 0 0 0 0 0

PAESAP 899999054 ESAP 0 0 0 0 0

PAMIED 899999001 MINEDU 0 0 0 0 0

GRAN TOTAL $ 290.600
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Certificación de
Pago

Se certifica que la empresa , identificada con NI-900441798 sucursal 0, canceló los aportes de seguridad social y parafiscales de
la siguiente manera:

REFERENCIA POR TIPO DE PLANILLA CÓDIGO
ENTIDAD NIT NOMBRE

ADMINISTRADORA
Nro.

AFILIADOS
DÍAS

MORA COTIZACIÓN VALOR
TOTALINTERES

Período pensión: 2023-03 230301 800224808 PORVENIR 1 1 185.600 300 185.900

Período salud: 2023-04 25-14 900336004 COLPENSIONES 1 1 185.600 300 185.900

Planilla Nro.: 26230520 Tipo E EPS002 800130907 SALUD TOTAL 1 1 46.400 100 46.500

Clase de aportante: B EPS010 800088702 EPS SURA 1 1 46.400 100 46.500

Fecha transacción: 2023-04-27 14-23 860011153 POSITIVA 2 1 24.400 100 24.500

Banco: BANCO DAVIVIENDA
S.A.

CCF11 890806490 CCF DE CALDAS 2 1 92.800 200 93.000

Transacción: 2047486642 PASENA 899999034 SENA 0 1 0 0 0

PAICBF 899999239 ICBF 0 1 0 0 0

PAESAP 899999054 ESAP 0 1 0 0 0

PAMIED 899999001 MINEDU 0 1 0 0 0

GRAN TOTAL $ 582.300
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Certificación de
Pago

Se certifica que la empresa , identificada con NI-900441798 sucursal 0, canceló los aportes de seguridad social y parafiscales de
la siguiente manera:

REFERENCIA POR TIPO DE PLANILLA CÓDIGO
ENTIDAD NIT NOMBRE

ADMINISTRADORA
Nro.

AFILIADOS
DÍAS

MORA COTIZACIÓN VALOR
TOTALINTERES

Período pensión: 2023-04 25-14 900336004 COLPENSIONES 1 6 185.600 1.400 187.000

Período salud: 2023-05 230301 800224808 PORVENIR 1 6 185.600 1.400 187.000

Planilla Nro.: 26572592 Tipo E EPS010 800088702 EPS SURA 1 6 46.400 400 46.800

Clase de aportante: B EPS002 800130907 SALUD TOTAL 1 6 46.400 400 46.800

Fecha transacción: 2023-05-30 14-23 860011153 POSITIVA 2 6 24.400 200 24.600

Banco: BANCO DAVIVIENDA
S.A.

CCF11 890806490 CCF DE CALDAS 2 6 92.800 700 93.500

Transacción: 2106742588 PASENA 899999034 SENA 0 6 0 0 0

PAICBF 899999239 ICBF 0 6 0 0 0

PAESAP 899999054 ESAP 0 6 0 0 0

PAMIED 899999001 MINEDU 0 6 0 0 0

GRAN TOTAL $ 585.700
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Certificación de
Pago

Se certifica que la empresa , identificada con NI-900441798 sucursal 0, canceló los aportes de seguridad social y parafiscales de
la siguiente manera:

REFERENCIA POR TIPO DE PLANILLA CÓDIGO
ENTIDAD NIT NOMBRE

ADMINISTRADORA
Nro.

AFILIADOS
DÍAS

MORA COTIZACIÓN VALOR
TOTALINTERES

Período pensión: 2023-05 25-14 900336004 COLPENSIONES 2 4 278.400 1.300 279.700

Período salud: 2023-06 230301 800224808 PORVENIR 1 4 6.200 100 6.300

Planilla Nro.: 26686187 Tipo E EPS002 800130907 SALUD TOTAL 1 4 1.600 100 1.700

Clase de aportante: B EPS010 800088702 EPS SURA 2 4 69.600 400 70.000

Fecha transacción: 2023-06-30 14-23 860011153 POSITIVA 3 4 18.800 100 18.900

Banco: BANCO DAVIVIENDA
S.A.

CCF11 890806490 CCF DE CALDAS 3 4 71.200 400 71.600

Transacción: 17476074 PASENA 899999034 SENA 0 4 0 0 0

PAICBF 899999239 ICBF 0 4 0 0 0

PAESAP 899999054 ESAP 0 4 0 0 0

PAMIED 899999001 MINEDU 0 4 0 0 0

GRAN TOTAL $ 448.200

Página 1   Fecha: 2023-06-30    09:08:25


	3.ANEXO No.6_Certificación_aportes_al_sistema_de_seguridad_social_integral_y_parafiscales_de_persona_jurídica.pdf
	certificado_NI_900441798.pdf
	certificado_NI_900441798_MARZO.pdf
	certificado_NI_900441798_ABRIL.pdf
	certificado_NI_900441798_MAYO.pdf

