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Bogota D.C. 24 de Junio de 2024

CERTIFICADO DE PAGO
DE LOS APORTES A LA SEGURIDAD SOCIAL Y
PARAFISCALES

Dando cumplimiento a lo previsto en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002 el suscrito OSCAR
GIOVANNI GONZALEZ BONILLA identificado con cedula de ciudadania No. 80°189.375
expedida en Bogota D.C., actuando como representante legal y JEFFERSON DANILO
BERMUDEZ DIAZ identificado con cedula de ciudadania nimero 1°015.446.185 expedida en
Bogota D.C., y con tarjeta profesional No. 293865-T, actuando como contador publico de
BARGO ASOCIADOS SAS identificada con NIT. 901073680- 1, me permito certificar que la
empresa ha cumplido durante seis (6) meses anteriores a la fecha de expedicion de la
presente certificacion, con los pagos al sistema de seguridad social en salud, pensiones y
riesgos profesionales  y con los aportes  parafiscales correspondientes a todos sus
empleados vinculados con contrato de trabajo, por lo que declaro que se encuentra a PAZ Y
SALVO con laempresa promotora de salud - EPS -, los fondos de pensiones - ARL - (conforme
con el ultimo inciso articulo 7 de la ley 1562 de 11 de julio de 2012), las cajas de
compensacion familiar.

Exento de acuerdo a la ley 1607 de diciembre de 2012 para el pago de ICBF, SENA y decreto
862 del 2013 para cargo empresarial a las empresas promotoras de salud.

Atentamente.

OSCAR QQHANMEZ BONILLA JEFFERSON DANILO BERMUDEZ

C.C. No. 80°189.375 de Bogota D.C. C.C. No. 1°015.446.185 de Bogota D.C.
Representante Legal Tarjeta Profesional No. 293865-T

BARGO ASOCIADOS SAS Contador

NIT. 901.073.680 - 1 BARGO ASOCIADOS SAS

NIT. 901.073.680 - 1

|:| (+57) 350 597 43 46 ¢, (60+1) 69503 63 contacto@bargoasociados.com
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FUNDACION UNIVERSITARIA LOS LIBERTADORES
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de Servicios Contables, seg(n corresponda, de acuerdo con lo
establecido en la Ley 43 de 1980 y el Decreto 1510 de 1998. Es personal e

Agradecemos a quien encuentre esta comunicarse al PBX: (60)(1) 644 4450
o devolveria a la UAE - Junta Central de Contadores a la Carrera 16 No. 97- 46
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LA REPUBLICA DE COLOMBIA
MINISTERIO DE COMERCIO, INDUSTRIA Y TURISMO
UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL
JUNTA CENTRAL DE CONTADORES

CERTIFICA A:
QUIEN INTERESE

Que el contador plblico JEFFERSON DANILO BERMUDEZ DIAZ identificado con CEDULA DE
CIUDADANIA No 1015446185 de BOGOTA, D.C. (BOGOTA D.C) Y Tarjeta Profesional No
293865-T Sl tiene vigente su inscripcion en la Junta Central de Contadores y desde la fecha de
Inscripcion.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * * * * % % % & % % % % % & & & & Kk &k * % % % % & % % %
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EL CONTADOR PUBLICO NO HA CUMPLIDO CON LA OBLIGACION DE ACTUALIZAR EL
REGISTRO

Dado en BOGOTA a los 23 dias del mes de Abril de 2024 con vigencia de (3) Meses, contados a
partir de la fecha de su expedicion.
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DIRECTOR GENERAL

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


http://192.68.0.10:80/pls/apex/f?p=112:1:::::P1_CERTIFICADO:9CC220442554BC56

0§:compznscr miplanilla.com REPORTE RESUMEN DE PAGO

Informacion basica de la planilla

Empresa: BARGO ASOCIADOS SAS NIT: 901073680
Tipo Planilla: ... E [Periodo liquidacién Pensiones: mayo 2024
Sucursal o Dependencia; | PRINCIPAL Periodo liquidacion Salud: ____ junio 2024
Niamero de Radicacién: 77655932 Total a pagar: $2,050,000
Fecha de vencimiento: 21/06/2024 Total de empleados: . >

Fecha de Pago: 24/06/2024 Numero de Administradoras: 10

Detalles del pago

Razdn social recaudo: Compensar OI Nit recaudo: 9998600669427
Descripcion: MiPlanilla.com Pago Proteccion Social Medio de Pago: Pago Electronico por PSE
Banco: BANCO DAVIVIENDA Nidmero Autorizacion: 722085289
Estado de la transaccion: Transaccion aprobada
*Namero de Valor descontado
Cadigo NIT Administradoras Num. Afiliados incapacidad por en incapacidad Total Pagado
riesgos laborales y/o licencia
14-11 890903790 ARL SURA 5 $0 $94,200
230201 800229739 Proteccion (ING + Proteccion) 1 $0 $268,200
230301 800224808 Porvenir 2 $0 $429,700
230901 800253055 FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS SKANDIA 1 $0 $397,200
25-14 900336004 Administradora Colombiana de Pensiones - 1 $0 $208,500
CCF24 860066942 Compensar Caja de Compensacion Fliar 5 $0 $326,000
EPS002 800130907 Salud Total EPS 1 $0 $52,200
EPS008 860066942 Compensar EPS 1 $0 $99,400
EPS017 830003564 Famisanar EPS Cafam Colsubsidio 2 $0 $120,800
EPS041 900156264 NUEVA E.P.S. S.A. MOV 1 $0 $53,800
$2,050,000

*Si descont6 incapacidades o notas crédito debe informar a la administradora correspondiente los descuentos.

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacion



Le informamos que el pago de la planilla No. 77655932, fue posterior a la fecha limite establecida en el Decreto 1670 de 2007.
Sin embargo, para las administradoras el recibir el aporte no implica que esté aceptando o se esté allanando a la mora, ya que
la Ley establece la obligatoriedad de recibirlo, al igual que para los empleadores y aportantes la obligaciéon de cotizar
oportunamente, lo que permite el reconocimiento de las prestaciones econdémicas (Incapacidades, Licencias de Maternidad y
Paternidad), evitando ademas, el recobro al empleador o trabajador independiente de los servicios prestados durante el
periodo de pago extemporaneo.

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacion
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