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La suscritac NOHORA RAMIREZ DE LEGUIZAMO identificada con
cedula de ciudadania No 36.160.851, obrando en calidad
de la Representante Legal, de la empresa FERREINDUSTRIA
COMPANY S.A.S., con NIT 901.492.533-2; bajo la gravedad
de juramento manifiesta que la empresa ha cumplido
durante los Ultimos seismeses (6) anteriores a la presente fecha
con los pagos al sistemade seguridad social en Salud, Pension,
riesgo profesionales, caja de Compensacion Familiar y con
los aportes parafiscales correspondientes a  todos sus
empleados vinculados por contrato de trabagjo, se encuentra
a PAI Y SALVO,; con respecto dal Instituto Colombiano de
Bienestar Familiar-ICBF- y el Servicio Nacional de Aprendizaje
SENA, la empresa se encuentra exonerado de acuerdo a la
ley 1819 de ano 2016, articulo 65, que adiciona el articulo
114-1 al estatuto ftributario, la cual indica que estardn
exoneradas las sociedades y personas juridicas y asimiladas
contribuyentes declarantes del impuesto sobre la renta vy
complementarios, correspondientes a los trabajadores que
devenguen, individualmente considerados, menos de diez
(10)salarios minimos mensuales legales vigentes”

Dada en Neiva, alos dos (02) dias del mes de noviembre de
2023.

C.C 36.160.851

Representante Legal

Cel: 310 764 8750 - 313 245 3178 comercialferreindustria@gmail.com Calle 4 No. 7 - 20 Neiva (H)



RESUMEN PLANILLA PAGADA

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

IDENTIFICACION DV RAZON SOCIAL CLASE |CODIGO ARL F. PRESENTACION ACT. ECO TIPO DE EMPRESA
NI 901492533 2 FERREINDUSTRIA COMPANY SAS B 0 ARL SURA - 14-11 UNICA 4663 Juridica
MUN-DEP DIRECCION TELEFONO EMAIL EXENTO DE PARAFISCALES
41-1 CL4 720 3107648750 AUXCONTABLE@FERREINDUSTRIA.COM.CO S

ASOPAGO

S.d.

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

PERIODO PENSION | PERIODO SALUD PLANILLA TIPO PLANILLA FECHA PAGO |CENTRO DE TRABAJO DEPARTAMENTO MUNICIPIO VALOR PAGO INTERES X MORA ENTIDAD RECAUDO
2023-09 2023-10 27875742 E 2023-10-10 TODOS LOS CENTROS TODOS TODOS 2.505.600 3.000 BANCOLOMBIA
N° AFILIADOS REF. (E,IIEN?AGO FECE:(IB‘(IDMITE ESTADO PLANILLA
6 27875742 2023-10-09 Pagada
EMPLEADO NOVEDADES DIAS PENSION SALUD CCF RIESGOS TARIFA |PARAF [ SENA | ICBF | ESAP | MIN =
g é Total Exento de Actividad
N ID EMPLEADO saLario | MODAUDADDE 1911|8121 51%| 51| 2| 3|8|2|<|2|E|2| epst | arer ||| 5| 2| Nomere IBC Cot |FNSOL|FNSUB| NOMBRE IBC Cot NOMBRE IBC Cot IBC Cot. ARL BC | cot | cot | co | Cot |& ; Parafiscales | Economica
0

T —— COMFAMILT

CC 7710472 EIEIEFEOYS‘;:SEZ 4:500.000 F X 0 30(30|30 30[32R38;0E1CC|0N e 245,500 0 O[S.A.-EPS037 £333.068 61'400ﬁ5|[|_)§IrCCF32 1533.968 61.400 — 16.100[  0,01044 0 0 0 0 o010 384.400] S 2466301
COMFAMILT

CC 7711564 T R F 0 30[30| 30| a0 [SOLFONPOS| L0000 5000001 of  OFATITAS | L0000 76000 RDEL | 1900000 76000 199009 19000 001044 0 0 0 0 ooifo| a9 s 2466301
P—— COMFAMILI

CC 36168612 ESIUS;S’E\ISCHO OLAYA et Fl |X 0 0]30(30 303“2:;2- 0 0 0 O[S.A.-EPS037 1.700.008 %'OwﬁslliiI:CCFSZ $700.000 68.000 1700 17.800[  0,01044 0 0 0 0 0015 153.800 S 2466301
COMFAMILT

CC 1019020449 DgiﬁNEASTRO slesl F X 0 30(30|30 30;.:;0R3\(;f NIR- S2ELEE 517.600| 0 OEAPSOIS-SA s St 129‘4OOQSIE%CCF32 Ssiiest 129.400 e 33.800] 0,01044 0 0 0 0 o010 810.200 S 2466301
NUEVA EPS. COMPAMILI

CC1075280025 [P ron DOCARVAIAL | 1.700.000 Al x 0 23|23|23| 23 FQLPENSION| 1303330 onge00) o osAcEpsoar | 33| spopofiROEL | 1303334 5000 13033 13700 001044 0 0 0 0 olor|o| 3700 s 1466301
COMFAMILT

CC 1081157043 ’;AAUC')NLOAZ NINCO YULI HALOL, F X 0 30(30|30 305;2?65 NIR- e getle 224.500| 0 OEAPQOI;I)-? s 1.403.039 SG'ZOOQSIEL)E:CCFSZ aslies 56.200] Haleteey 14.700[  0,01044 0 0 0 0 o010 351.600] S 2466301
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RESUMEN PLANILLA PAGADA

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
IDENTIFICACION DV RAZON SOCIAL CLASE |CODIGO ARL F. PRESENTACION ACT. ECO TIPO DE EMPRESA A S O PAG O S
NI 901492533 2 FERREINDUSTRIA COMPANY SAS 0 ARL SURA - 14-11 UNICA 4663 Juridica
MUN-DEP DIRECCION TELEFONO EMAIL EXENTO DE PARAFISCALES 5 i a i
41-1 CL4 720 3107648750 AUXCONTABLE@FERREINDUSTRIA.COM.CO S

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

PERIODO PENSION | PERIODO SALUD PLANILLA TIPO PLANILLA | FECHA PAGO |CENTRO DE TRABAJO| DEPARTAMENTO MUNICIPIO VALOR PAGO INTERES X MORA ENTIDAD RECAUDO
2023-09 2023-10 27875742 E 2023-10-10 TODOS LOS CENTROS TODOS TODOS 2.505.600 3.000 BANCOLOMBIA
Ne AFILIADOS | REF: (E,'IEN?AGO FEC;'QGL(')M'TE ESTADO PLANILLA
6 27875742 Pagada
TOTALES IBC
IBC PENSION IBC SALUD IBC RIESGOS IBC CAJAS IBC PARAF
9.374.891 11.074.891 11.074.891 11.074.891 0
) VALOR SALDOS E
SUBSISTEMA CODIGO NIT DV AFILIADOS LIQUIDADO VALOR UPC INTERESES INCAPACIDADES | VALOR A PAGAR
MORA DESCONTADOS

AFP(Administradoras: 4) 5 1.500.200 0 1.800 0 1.502.000
COLPENSIONES 25-14 900336004 7 1 208.600 0 300 0 208.900
PORVENIR 230301 800224808 8 2 742.100 0 800 0 742.900
PROTECCION 230201 800229739 0 1 245.500 0 300 0 245.800
COLFONDOS 231001 800227940 6 1 304.000 0 400 0 304.400
EPS(Administradoras: 2) 6 443.200 0 500 0 443.700
NUEVA E.P.S. S.A. EPS037 900156264 2 g 181.600 0 200 0 181.800)
SANITAS EPS005 800251440 6 3 261.600 0 300 0 261.900
ARP(Administradoras: 1) 6 116.000 0 200 0 116.200
ARL SURA 14-11 | 890903790 | 5 6 116.000 0 200 0 116.200
CCF(Administradoras: 1) 6 443.200 0 500 0 443.700
COMFAMILIAR DEL HUILA CCF32 | 891180008 | 2 6 443.200 0 500 0 443.700
Gran Total 2.502.600 0 3.000 0 2.505.600




