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Nit de comercio Operador de Informacién 9000891045
Razén Social del Operador de Informacién Enlace Operativo
Descripcién Pago de SuAporte
Fecha 2024-03-05, 01:46.03 PM
Periodo de Cotizacién Otros Riesgos febrero da 2024
Periodo de Cotizacién Para Salud febrero de 2024
Empresa JAMES ARIEL VELASQUEZ CARDENAS
CEDULA CIUDADANIA CC 10117202
Cédigo Sucursal (Nombre) ()
Referencia de Pagol Numero Planilla 69091503
Tipo de Planilla 1
Numero Tr ién B ria/ CUS 495520543
Banco (1032) - BANCO CAJA SOCIAL
Valor $ 552.800
Estado de la Transaccién Aprobada
Direccién IP de Origen WWW.SU3pOIte.com.co
Na Cadige Administrsdors Numero Afifados Valor sin Mors Total Intsreses Mora
NB800224608 230301 PORVENIR 1 $ 304 400 $ 300
N305001157 EPS018  SOSEPS 1 § 237.800 $300
NB0C226175 1425 COLMENA RIESGOS PROFESIONALES 1 $ 10.000 $ 100
SubTotales: $552.200 $ 700
Total a Pagar: $ 552.800
)
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Entace Operativo, Linen Exparios en PILA: Barranqulfle: 395 24 4 - Bogotd: 485 4435 - Bucaramanga: 37 87 27 - Cal: 485 5444 - Cartagena: 693 77 7 -Persia: S92 1 9 1

Enlace Operativo no se hace responsable de las planiiia

Antes de Imprimir, asegirese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.

13 27 - Mnizales: 892 80 27 - Madellin: 604 2727 - Desde otras cludades: 013000 51 99 77, Linea Etica: 018000 517808

dado qua no tiene medios para cormoborar
e por el

la veracidad de la misma, su

s ¥ pagos realizados a través de otros oparadores de Informacién
4 se fimita a replicar la lnf 14 o ot

cliente.
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SuAporte | asumeo

;: enlace Fecha creacion reporte: 2024-03-05, 0150:42PM  Tipo Planilla:
l

—

eperotive 4 LF UU‘U.JAINDEPEND'E ES Numéro Planilia: 62091503
Periodo Cotizacién:  febraro de 2024 Periodo Servicio:  febrero de 2024
r\ PAGADO 05/03/2024 J
L DATOS DEL APORTANTE
Razén Social AMES ARIEL VELASQUEZ CARDENAS
Documento CC10117202 Direccion CR 7BIS #33 - 63 TORRE 2 APTO 405
Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 3354058
Tipo Persona NATURAL Forma Presentacién [UNICO
Ciudad PEREIRA Departamento RISARALDA
Representante Legal Identificacién
Total Afiliados 1 ARP COLMENA VIDA Y RIESGOS PROFESIONALES
Il. DETALLE DEL APORTANTE
Datos del Afillado Novedades | Penslones Salud Rlesgos Cajas Parafiscales Total
| e == TR — [ — (2] - [xz] — [zm|=| =] -
oy [ anE s Lo - - ] r .H+. [N R s e T Sumzooe] SRTA®|  asm  |$0390008) 3 000 aem CO) MNGANA O " " " " 0 " s
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sw|  TOTAL
15C Peraidn ®CSakud | IBCRmeges | BCCajme Aporis Pocaita | Aperies Sued |Aperiee Risegos | Aoeries Came | Aportes Sena | Aporiss ICBF Aot | i o | Usoncin, Saidos ARP INTERESESDE | WTERESES | TOTAL PMAL
o Fovor) EPS WORA DE MORA
$ 1 802000 $ 18502000 § 1.902.000 3 § 304 a0 37 &0 $ %0000 ‘q $o0 L 14 $0) 30 $0 50 $ 552 200 !E $ 552900
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Endace Operativo, Linea Expertos en PILA: Barranguslla: 385 24 44 - Bog 485 4435 - 8,

018000 17806

Toora T oe Y
vga: 697 87 27 - Cali: 435 9444 - Cartagena: 633 77 27 - Pereira: 340 13 27 « Manizales: 392 80 27 « Medellin: 634 2727 - Desce otras cruciaces: 015000 5199 77, Linea Exca:
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Nombre del proceso / subproceso: Gestion Financiera Codigo: F1-P02-FO7

&o& Version: 02

Defensoria

del Pueblo
AAi i il DECLARACION JURAMENTADA DE SEGURIDAD SOCIAL Vigente desde: 29/02/2016

Pereira (Rda), 5 de marzo de 2024.

Yo, JAMES ARIEL VELASQUEZ CARDENAS cc N 10.117.202 de Pereira (Rda) en mi calidad de
contratista con la Defensoria del Pueblo, en ejecucién del contrato N° CD-DP-34-2023 de 2023 de l2 Regional
RISARALDA y 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, apliicable a los empleados independientes,
nformo que el valor pagado al Sistema General de Seguridad Social en Salud, Pensién y AR L, comresponden al
mes de FEBRERO del afio 2024 y pertenecen al contrato materia de pago, No incluir intereses de mora

Planilla de Pago N° 69091503 ’
Valor Pagado Salud $ 237.800 i
Valor Pagado Pensién $ 304.400 !
Valor Pagado A.R.L. $ 10.000 f
= Total Pago de Seguridad Social Mensual $ 552.200 J
Es Pensionado si[] No[X] .

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 VEZALANO) CITADOS A CONTINUACION:

Hace Aportes Voluntarios a Fondos de Pensiones (Art 126-

1ET). sil] No[X] .
Hace Aportes Cuenta de Ahorro para el Fomento de la
Construccién -AFC (Art 126 -4 E.T.). si[] No[X] .
Efectud pagos por Intereses de Vivienda o Costo Financiero de
Leasing Habitacional durante el afto 2016 (articulos 119y 387 si(] No[X] .
E.T.).
Tiene dependientes (Art. 387 E.T.).
si(] No[X] .
Efectu pagos a Medicina Prepagada durante el afio 2016 (An.
387 E.T). si[] No[X] .
Declarante de Renta: si[X] No[] .
El Contrato de Prestacion de Servicios, suscrito con la Defensoria del Pueblo, se detalla a continuacién:
z Valor a pagar en
Numero del . p Fecha de Fecha de -
contiato Valor total del Contrato el mels \;xcluldo iniciacién {erminacién Observaciones
El 29-01-24, se
CD-DP- suscribe la cesién del
342023 $ 78.457.500 $ 4.755.000 02-02-2024 31-05-2024 Contrato por valor de
$20.129.500

En constancia de lo anterior, se firma a los cinco (05) dias del mes de marzo de 2024.

. Qamll O

JAMES ARIEL VELASQUEZ CARDENAS
C.C. 10.117.202 de Pereira, TP 104847 CSJ
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