CERTIFICACION DE PAGO DE APORTES A LA SEGURIDAD SOCIAL

En calidad de representante legal, certifico que la empresa POMBO COMUNICACIONES SAS con
NIT 900.585.684-2, se encuentra al dia en el pago de los aportes a los sistemas de salud, riesgos
laborales, pensiones y los aportes complementarios a caja de compensacion, bienestar familiar y
Sena de conformidad con lo establecido en los articulos 11y 12 del decreto 1406 de 1999 y el
inciso tercero del articulo 50 de la ley 789 de 2002 y demds normas concordantes vigentes en
materia de seguridad social y aportes parafiscales de los uUltimos seis (6) meses,

Dado en Santiago de Cali, el dia 22 del mes de Octubre del afio 2024

A
Cordialmente,

/f/’jf/ﬁ%/z%imész @rc\%lcmnawl‘/tm}ﬁq [

/JGrge Arleth Henao CRHISTIAN MONTOYA HERNANDEZ
/ Representante Legal Contador

C.C 16.934.379 T.P 309149-T
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Esta tarjeta es el unico documento que lo acredita como Contador Publico o
Entidad Prestadora de Servicios Contables, segun corresponda, de acuerdo con lo
establecido en la Ley 43 de 1990 y el Decreto 1510 de 1998. Es personal e

intransferible.

Agradecemos a quien encuentre esta tarjeta comunicarse al PBX: (60)(1) 644 4450
o devolverla a la UAE — Junta Central de Contadores a la Carrera 16 No. 97- 46
0Of.301 en Bogota D.C.




ADMIMNISTRATIVA

oo JUNTA CENTRAL @1
=seec. DE CONTADORES

Certificado No:

RO OOEREE® @

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 CRHISTIAN MONTOYA HERNANDEZ identificado con CEDULA DE
CIUDADANIA No 1143970824 de CALI (VALLE DEL CAUCA) Y Tarjeta Profesional No 309149-T
Sl tiene vigente su inscripcidn en la Junta Central de Contadores y desde la fecha de Inscripcion.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * * * % % % % % % % % % % % % & % % & & % % % % % % % % %
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Dado en BOGOTA a los 17 dias del mes de Septiembre de 2024 con vigencia de (3) Meses,
contados a partir de la fecha de su expedicion.

\:_':ﬁnf'lﬂ?‘r' .
SANDRA MILENA BARRIOS PULIDO
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:3BBA0B5D0907CF73

aportes Planilla Resumen

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
NIT 900585684 7 POMBO COMUNICACIONES S.A.S. D - BENEFICIARIO LEY 1429 DE 2010 PRINCIPAL calle 21 Norte 6an-61 CALI-VALLE 3988398 Si
Oficina 203

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-01 2024-02 440169719 9462699132 E 2024/02/20 2024/02/06 | BANCO ITAU 0 $1,275,200
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombre Codigo| Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Aporte | Codigo | Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Tarifa Aporte  |Dias 1BC Aporte Exonerado | Total Aportes
ing|ret p|cor]vst]sln|ige avp|vct]irl |vip| SENA e ICBF
SUCURSAL: PRINCIPAL (4 Afiliados) $5,200,000  $832,000 $5,200,000  $208,000 $5,200,000  $208,000 $5,200,000 $27,200 $1,275,200
Centro de Trabajo: CENTRO TRABAJO 1 (1 Afiliados) $1,300,000]  $208,000] $1,300,000] $52,000) $1,300,000] $52,000) $1,300,000) $6,800 $0) $0) $318,800
Ciudad: CALI Depto: VALLE (1 Afiliados) $1,300,000]  $208,000] $1,300,000) $52,000) $1,300,000) $52,000) $1,300,000) $6,800) $0) $0) $318,800
1 ec |38551387 |GONZALEZ ANDREA| | | | | | X | | | | | | | | | | 23030 | 30 [ $1,300,0000  $208,000[Psot0f 30 [ $1,300,000 $52,0000 ccFs6| 30 [ $1,300,000 $52,000( 1425 30 [ 51,300,000 0.522% 56,800 30 50l s s $318,800
1
Centro de Trabajo: RIESGO UNO (3 Afiliados) $3,900,000]  $624,000) $3,900,000]  $156,000] $3,900,000]  $156,000] $3,900,000) $20,400) $0) $0) $956,400
Ciudad: CALI Depto: VALLE (3 Afiliados) $3,900,000]  $624,000] $3,900,000]  $156,000] $3,900,000]  $156,000] $3,900,000) $20,400) $0) $0) $956,400
2 [cc 16934379 [HENAO JORGE X 23030 | 30 [ $1,300,000f $208,000(EPS005| 30 $1,300,000f $52,000{ CCF56] 30 | $1,300,000) $52,000] 14-25( 30 |  $1,300,000| 0.522% $6,800| 30 $0) $0) si $318,800
1
3 [cc [67022379  [SANCHEZ VANESSA X 23030 | 30 [ $1,300,000f $208,000(EPS005| 30 $1,300,000f $52,000] CCF56] 30 | $1,300,000) $52,000] 14-25 30 |  $1,300,000| 0.522% $6,800| 30 $0) $0) si $318,800
1
4 [cc [31096575  [VILLAREAL X 23100 | 30 [ $1,300,000f $208,000(EPS002| 30 $1,300,000f $52,000{ CCF56] 30 | $1,300,000) $52,000] 14-25( 30 |  $1,300,000| 0.522% $6,800| 30 $0) $0) si $318,800
IMARTHA 1
Total Afiliados( 4) $5,200,000f $832,000) $5,200,000) $208,000 $5,200,000) $208,000) $5,200,000) $27,200) $0) 0 $1,275,200
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
NIT 900585684 2 POMBO COMUNICACIONES S.A.S. D - BENEFICIARIO LEY 1429 DE 2010 PRINCIPAL calle 21 Norte 6an-61 CALI-VALLE 3988398 Si
Oficina 203
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-01 2024-02 440169719 9462699132 E 2024/02/20 2024/02/06 | BANCO ITAU 0 $1,275,200

RESUMEN DE PAGO

CODIGO NIT AFILIADOS VALOR LIQUIDADO  INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES

AFP (ADMINISTRADORAS: 2) 4 $832,000 $0 $0 $832,000
COLFONDOS 231001 800,227,940 6 1 $208,000 S0 S0 $208,000
PORVENIR 230301 800,224,808 8 3 $624,000 $0 S0 $624,000

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 4 $27,200 S0 S0 $27,200
COLMENA 14-25 800,226,175 3 4 $27,200 $0 S0 $27,200

CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 4 $208,000 $0 $0 $208,000
COMFENALCO VALLE CCF56 890,303,093 5 4 $208,000 S0 S0 $208,000

EPS (ADMINISTRADORAS: 3) 4 $208,000 S0 S0 $208,000
EPS SURA (ANTES SUSALUD) EPSO10 800,088,702 2 1 $52,000 S0 S0 $52,000
SALUD TOTAL EPS002 800,130,907 4 1 $52,000 S0 S0 $52,000
SANITAS EPS005 800,251,440 6 2 $104,000 $0 $0 $104,000

TOTAL 4 $1,275,200 $0 $0 $1,275,200

Pagina 1 de 1 2024/06/14 12:15 PM



aportes Planilla Resumen

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
NIT 900585684 7 POMBO COMUNICACIONES S.A.S. D - BENEFICIARIO LEY 1429 DE 2010 PRINCIPAL calle 21 Norte 6an-61 CALI-VALLE 3988398 Si
Oficina 203

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-02 2024-03 498366927 9464091970 E 2024/03/20 2024/03/06 | BANCO ITAU 0 $1,275,200
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombre Codigo| Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Aporte | Codigo | Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Tarifa Aporte  |Dias 1BC Aporte Exonerado | Total Aportes
ing|ret p|cor]vst]sln|ige avp|vct]irl |vip| SENA e ICBF
SUCURSAL: PRINCIPAL (4 Afiliados) $5,200,000 $832,000 $5,200,000 $208,000 $5,200,000 $208,000 $5,200,000 $27,200 $1,275,200
Centro de Trabajo: CENTRO TRABAJO 1 (1 Afiliados) $1,300,000 $208,000 $1,300,000] $52,000] $1,300,000) $52,000) $1,300,000] $6,800) $0| $0| $318,800
Ciudad: CALI Depto: VALLE (1 Afiliados) $1,300,000]  $208,000] $1,300,000) $52,000) $1,300,000) $52,000) $1,300,000) $6,800) $0) $0) $318,800
1 ec |38551387 |GONZALEZ ANDREA| | | | | | | | | | | | | | | | 23030 | 30 [ $1,300,0000  $208,000[Psot0f 30 [ $1,300,000 $52,0000 ccFs6| 30 [ $1,300,000 $52,000( 1425 30 [ 51,300,000 0.522% 56,800 30 50l s s $318,800
1
Centro de Trabajo: RIESGO UNO (3 Afiliados) $3,900,000]  $624,000) $3,900,000]  $156,000] $3,900,000]  $156,000] $3,900,000) $20,400) $0) $0) $956,400
Ciudad: CALI Depto: VALLE (3 Afiliados) $3,900,000]  $624,000] $3,900,000]  $156,000] $3,900,000]  $156,000] $3,900,000) $20,400) $0) $0) $956,400
2 [cc 16934379 [HENAO JORGE 23030 | 30 $1,300,000f $208,000(EPS005| 30 $1,300,000f $52,000{ CCF56| 30 $1,300,000f $52,000] 14-25| 30 $1,300,000{ 0.522%) $6,800| 30 $0) $0) si $318,800
1
3 [cc [67022379  [SANCHEZ VANESSA 23030 | 30 $1,300,000) $208,000(EPS005| 30 $1,300,000f $52,000{ CCF56| 30 $1,300,000) $52,000] 14-25| 30 $1,300,000{ 0.522%] $6,800| 30 $0) $0) si $318,800
1
4 |CC 31096575 VILLAREAL 23100 | 30 $1,300,000| $208,000{EPS002| 30 $1,300,000] $52,000f CCF56| 30 $1,300,000} $52,000( 14-25[ 30 $1,300,000( 0.522% $6,800| 30 $0) $0) Si $318,800
IMARTHA 1
Total Afiliados( 4) $5,200,000f $832,000) $5,200,000) $208,000 $5,200,000) $208,000) $5,200,000) $27,200) $0) 0 $1,275,200
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
NIT 900585684 2 POMBO COMUNICACIONES S.A.S. D - BENEFICIARIO LEY 1429 DE 2010 PRINCIPAL calle 21 Norte 6an-61 CALI-VALLE 3988398 Si
Oficina 203
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-02 2024-03 498366927 9464091970 E 2024/03/20 2024/03/06 | BANCO ITAU 0 $1,275,200

RESUMEN DE PAGO

CODIGO NIT AFILIADOS VALOR LIQUIDADO  INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES

AFP (ADMINISTRADORAS: 2) 4 $832,000 $0 $0 $832,000
COLFONDOS 231001 800,227,940 6 1 $208,000 S0 S0 $208,000
PORVENIR 230301 800,224,808 8 3 $624,000 $0 S0 $624,000

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 4 $27,200 S0 S0 $27,200
COLMENA 14-25 800,226,175 3 4 $27,200 $0 S0 $27,200

CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 4 $208,000 $0 $0 $208,000
COMFENALCO VALLE CCF56 890,303,093 5 4 $208,000 S0 S0 $208,000

EPS (ADMINISTRADORAS: 3) 4 $208,000 S0 S0 $208,000
EPS SURA (ANTES SUSALUD) EPSO10 800,088,702 2 1 $52,000 S0 S0 $52,000
SALUD TOTAL EPS002 800,130,907 4 1 $52,000 S0 S0 $52,000
SANITAS EPS005 800,251,440 6 2 $104,000 $0 $0 $104,000

TOTAL 4 $1,275,200 $0 $0 $1,275,200

Pagina 1 de 1 2024/06/14 12:16 PM



aportes Planilla Resumen

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
NIT 900585684 7 POMBO COMUNICACIONES S.A.S. D - BENEFICIARIO LEY 1429 DE 2010 PRINCIPAL calle 21 Norte 6an-61 CALI-VALLE 3988398 Si
Oficina 203

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-03 2024-04 557041468 9465406695 E 2024/04/18 2024/04/05 | BANCO ITAU 0 $1,275,200
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombre Codigo| Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Aporte | Codigo | Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Tarifa Aporte  |Dias 1BC Aporte Exonerado | Total Aportes
ing|ret p|cor]vst]sln|ige avp|vct]irl |vip| SENA e ICBF
SUCURSAL: PRINCIPAL (4 Afiliados) $5,200,000  $832,000 $5,200,000  $208,000 $5,200,000  $208,000 $5,200,000 $27,200 $1,275,200
Centro de Trabajo: CENTRO TRABAJO 1 (1 Afiliados) $1,300,000]  $208,000] $1,300,000] $52,000) $1,300,000] $52,000) $1,300,000) $6,800 $0) $0) $318,800
Ciudad: CALI Depto: VALLE (1 Afiliados) $1,300,000]  $208,000] $1,300,000) $52,000) $1,300,000) $52,000) $1,300,000) $6,800) $0) $0) $318,800
1 ec |38551387 |GONZALEZ ANDREA| | | | | | | | | | | | | | | | 23030 | 30 [ $1,300,0000  $208,000[Psot0f 30 [ $1,300,000 $52,0000 ccFs6| 30 [ $1,300,000 $52,000( 1425 30 [ 51,300,000 0.522% 56,800 30 50l s s $318,800
1
Centro de Trabajo: RIESGO UNO (3 Afiliados) $3,900,000]  $624,000) $3,900,000]  $156,000] $3,900,000]  $156,000] $3,900,000) $20,400) $0) $0) $956,400
Ciudad: CALI Depto: VALLE (3 Afiliados) $3,900,000]  $624,000] $3,900,000]  $156,000] $3,900,000]  $156,000] $3,900,000) $20,400) $0) $0) $956,400
2 [cc 16934379 [HENAO JORGE 23030 | 30 [ $1,300,000f $208,000(EPS005| 30 $1,300,000f $52,000{ CCF56] 30 | $1,300,000) $52,000] 14-25( 30 |  $1,300,000| 0.522% $6,800| 30 $0) $0) si $318,800
1
3 [cc [67022379  [SANCHEZ VANESSA 23030 | 30 [ $1,300,000f $208,000(EPS005| 30 $1,300,000f $52,000] CCF56] 30 | $1,300,000) $52,000] 14-25 30 |  $1,300,000| 0.522% $6,800| 30 $0) $0) si $318,800
1
4 [cc [31096575  [VILLAREAL 23100 | 30 [ $1,300,000f $208,000(EPS002| 30 $1,300,000f $52,000{ CCF56] 30 | $1,300,000) $52,000] 14-25( 30 |  $1,300,000| 0.522% $6,800| 30 $0) $0) si $318,800
IMARTHA 1
Total Afiliados( 4) $5,200,000f $832,000) $5,200,000) $208,000 $5,200,000) $208,000) $5,200,000) $27,200) $0) 0 $1,275,200
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
NIT 900585684 2 POMBO COMUNICACIONES S.A.S. D - BENEFICIARIO LEY 1429 DE 2010 PRINCIPAL calle 21 Norte 6an-61 CALI-VALLE 3988398 Si
Oficina 203
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-03 2024-04 557041468 9465406695 E 2024/04/18 2024/04/05 | BANCO ITAU 0 $1,275,200

RESUMEN DE PAGO

CODIGO NIT AFILIADOS VALOR LIQUIDADO  INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES

AFP (ADMINISTRADORAS: 2) 4 $832,000 $0 $0 $832,000
COLFONDOS 231001 800,227,940 6 1 $208,000 S0 S0 $208,000
PORVENIR 230301 800,224,808 8 3 $624,000 $0 S0 $624,000

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 4 $27,200 S0 S0 $27,200
COLMENA 14-25 800,226,175 3 4 $27,200 $0 S0 $27,200

CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 4 $208,000 $0 $0 $208,000
COMFENALCO VALLE CCF56 890,303,093 5 4 $208,000 S0 S0 $208,000

EPS (ADMINISTRADORAS: 3) 4 $208,000 S0 S0 $208,000
EPS SURA (ANTES SUSALUD) EPSO10 800,088,702 2 1 $52,000 S0 S0 $52,000
SALUD TOTAL EPS002 800,130,907 4 1 $52,000 S0 S0 $52,000
SANITAS EPS005 800,251,440 6 2 $104,000 $0 $0 $104,000

TOTAL 4 $1,275,200 $0 $0 $1,275,200

Pagina 1 de 1 2024/04/08 10:56 AM



aportes Planilla Resumen

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
NIT 900585684 7 POMBO COMUNICACIONES S.A.S. D - BENEFICIARIO LEY 1429 DE 2010 PRINCIPAL calle 21 Norte 6an-61 CALI-VALLE 3988398 Si
Oficina 203

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-04 2024-05 616147883 9466702497 E 2024/05/22 2024/05/03 | BANCO ITAU 0 $1,275,200
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombre Codigo| Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Aporte | Codigo | Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Tarifa Aporte  |Dias 1BC Aporte Exonerado | Total Aportes
ing|ret p|cor]vst]sln|ige avp|vct]irl |vip| SENA e ICBF
SUCURSAL: PRINCIPAL (4 Afiliados) $5,200,000  $832,000 $5,200,000  $208,000 $5,200,000  $208,000 $5,200,000 $27,200 $1,275,200
Centro de Trabajo: CENTRO TRABAJO 1 (1 Afiliados) $1,300,000]  $208,000] $1,300,000] $52,000) $1,300,000] $52,000) $1,300,000) $6,800 $0) $0) $318,800
Ciudad: CALI Depto: VALLE (1 Afiliados) $1,300,000]  $208,000] $1,300,000) $52,000) $1,300,000) $52,000) $1,300,000) $6,800) $0) $0) $318,800
1 ec |38551387 |GONZALEZ ANDREA| | | | | | | | | | | | | | | | 23030 | 30 [ $1,300,0000  $208,000[Psot0f 30 [ $1,300,000 $52,0000 ccFs6| 30 [ $1,300,000 $52,000( 1425 30 [ 51,300,000 0.522% 56,800 30 50l s s $318,800
1
Centro de Trabajo: RIESGO UNO (3 Afiliados) $3,900,000]  $624,000) $3,900,000]  $156,000] $3,900,000]  $156,000] $3,900,000) $20,400) $0) $0) $956,400
Ciudad: CALI Depto: VALLE (3 Afiliados) $3,900,000]  $624,000] $3,900,000]  $156,000] $3,900,000]  $156,000] $3,900,000) $20,400) $0) $0) $956,400
2 [cc 16934379 [HENAO JORGE 23030 | 30 [ $1,300,000f $208,000(EPS005| 30 $1,300,000f $52,000{ CCF56] 30 | $1,300,000) $52,000] 14-25( 30 |  $1,300,000| 0.522% $6,800| 30 $0) $0) si $318,800
1
3 [cc [67022379  [SANCHEZ VANESSA 23030 | 30 [ $1,300,000f $208,000(EPS005| 30 $1,300,000f $52,000] CCF56] 30 | $1,300,000) $52,000] 14-25 30 |  $1,300,000| 0.522% $6,800| 30 $0) $0) si $318,800
1
4 [cc [31096575  [VILLAREAL 23100 | 30 [ $1,300,000f $208,000(EPS002| 30 $1,300,000f $52,000{ CCF56] 30 | $1,300,000) $52,000] 14-25( 30 |  $1,300,000| 0.522% $6,800| 30 $0) $0) si $318,800
IMARTHA 1
Total Afiliados( 4) $5,200,000f $832,000) $5,200,000) $208,000 $5,200,000) $208,000) $5,200,000) $27,200) $0) 0 $1,275,200
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
NIT 900585684 2 POMBO COMUNICACIONES S.A.S. D - BENEFICIARIO LEY 1429 DE 2010 PRINCIPAL calle 21 Norte 6an-61 CALI-VALLE 3988398 Si
Oficina 203
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-04 2024-05 616147883 9466702497 E 2024/05/22 2024/05/03 | BANCO ITAU 0 $1,275,200

RESUMEN DE PAGO

CODIGO NIT AFILIADOS VALOR LIQUIDADO  INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES

AFP (ADMINISTRADORAS: 2) 4 $832,000 $0 $0 $832,000
COLFONDOS 231001 800,227,940 6 1 $208,000 S0 S0 $208,000
PORVENIR 230301 800,224,808 8 3 $624,000 $0 S0 $624,000

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 4 $27,200 S0 S0 $27,200
COLMENA 14-25 800,226,175 3 4 $27,200 $0 S0 $27,200

CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 4 $208,000 $0 $0 $208,000
COMFENALCO VALLE CCF56 890,303,093 5 4 $208,000 S0 S0 $208,000

EPS (ADMINISTRADORAS: 3) 4 $208,000 S0 S0 $208,000
EPS SURA (ANTES SUSALUD) EPSO10 800,088,702 2 1 $52,000 S0 S0 $52,000
SALUD TOTAL EPS002 800,130,907 4 1 $52,000 S0 S0 $52,000
SANITAS EPS005 800,251,440 6 2 $104,000 $0 $0 $104,000

TOTAL 4 $1,275,200 $0 $0 $1,275,200

Pagina 1 de 1 2024/05/10 11:57 AM



aportes Planilla Resumen

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
NIT 900585684 7 POMBO COMUNICACIONES S.A.S. D - BENEFICIARIO LEY 1429 DE 2010 PRINCIPAL calle 21 Norte 6an-61 CALI-VALLE 3988398 Si
Oficina 203

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-05 2024-06 702062897 9468542161 E 2024/06/24 2024/06/13 | BANCO ITAU 0 $1,275,200
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombre Codigo| Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Aporte | Codigo | Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Tarifa Aporte  |Dias 1BC Aporte Exonerado | Total Aportes
ing|ret p|cor]vst]sln|ige avp|vct]irl |vip| SENA e ICBF
SUCURSAL: PRINCIPAL (4 Afiliados) $5,200,000  $832,000 $5,200,000  $208,000 $5,200,000  $208,000 $5,200,000 $27,200 $1,275,200
Centro de Trabajo: CENTRO TRABAJO 1 (1 Afiliados) $1,300,000]  $208,000] $1,300,000] $52,000) $1,300,000] $52,000) $1,300,000) $6,800 $0) $0) $318,800
Ciudad: CALI Depto: VALLE (1 Afiliados) $1,300,000]  $208,000] $1,300,000) $52,000) $1,300,000) $52,000) $1,300,000) $6,800) $0) $0) $318,800
1 ec |38551387 |GONZALEZ ANDREA| | | | | | | | | | | | | | | | 23030 | 30 [ $1,300,0000  $208,000[Psot0f 30 [ $1,300,000 $52,0000 ccFs6| 30 [ $1,300,000 $52,000( 1425 30 [ 51,300,000 0.522% 56,800 30 50l s s $318,800
1
Centro de Trabajo: RIESGO UNO (3 Afiliados) $3,900,000]  $624,000) $3,900,000]  $156,000] $3,900,000]  $156,000] $3,900,000) $20,400) $0) $0) $956,400
Ciudad: CALI Depto: VALLE (3 Afiliados) $3,900,000]  $624,000] $3,900,000]  $156,000] $3,900,000]  $156,000] $3,900,000) $20,400) $0) $0) $956,400
2 [cc 16934379 [HENAO JORGE 23030 | 30 [ $1,300,000f $208,000(EPS005| 30 $1,300,000f $52,000{ CCF56] 30 | $1,300,000) $52,000] 14-25( 30 |  $1,300,000| 0.522% $6,800| 30 $0) $0) si $318,800
1
3 [cc [67022379  [SANCHEZ VANESSA 23030 | 30 [ $1,300,000f $208,000(EPS005| 30 $1,300,000f $52,000] CCF56] 30 | $1,300,000) $52,000] 14-25 30 |  $1,300,000| 0.522% $6,800| 30 $0) $0) si $318,800
1
4 [cc [31096575  [VILLAREAL 23100 | 30 [ $1,300,000f $208,000(EPS002| 30 $1,300,000f $52,000{ CCF56] 30 | $1,300,000) $52,000] 14-25( 30 |  $1,300,000| 0.522% $6,800| 30 $0) $0) si $318,800
IMARTHA 1
Total Afiliados( 4) $5,200,000f $832,000) $5,200,000) $208,000 $5,200,000) $208,000) $5,200,000) $27,200) $0) 0 $1,275,200
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
NIT 900585684 2 POMBO COMUNICACIONES S.A.S. D - BENEFICIARIO LEY 1429 DE 2010 PRINCIPAL calle 21 Norte 6an-61 CALI-VALLE 3988398 Si
Oficina 203
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-05 2024-06 702062897 9468542161 E 2024/06/24 2024/06/13 | BANCO ITAU 0 $1,275,200

RESUMEN DE PAGO

CODIGO NIT AFILIADOS VALOR LIQUIDADO  INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES

AFP (ADMINISTRADORAS: 2) 4 $832,000 $0 $0 $832,000
COLFONDOS 231001 800,227,940 6 1 $208,000 S0 S0 $208,000
PORVENIR 230301 800,224,808 8 3 $624,000 $0 S0 $624,000

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 4 $27,200 S0 S0 $27,200
COLMENA 14-25 800,226,175 3 4 $27,200 $0 S0 $27,200

CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 4 $208,000 $0 $0 $208,000
COMFENALCO VALLE CCF56 890,303,093 5 4 $208,000 S0 S0 $208,000

EPS (ADMINISTRADORAS: 3) 4 $208,000 S0 S0 $208,000
EPS SURA (ANTES SUSALUD) EPSO10 800,088,702 2 1 $52,000 S0 S0 $52,000
SALUD TOTAL EPS002 800,130,907 4 1 $52,000 S0 S0 $52,000
SANITAS EPS005 800,251,440 6 2 $104,000 $0 $0 $104,000

TOTAL 4 $1,275,200 $0 $0 $1,275,200

Pagina 1 de 1 2024/06/14 12:12 PM



aportes Planilla Resumen

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
NIT 900585684 7 POMBO COMUNICACIONES S.A.S. D - BENEFICIARIO LEY 1429 DE 2010 PRINCIPAL calle 21 Norte 6an-61 CALI-VALLE 3988398 Si
Oficina 203

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-06 2024-07 762488929 9469771380 E 2024/07/19 2024/07/08 | BANCO ITAU 0 $1,275,200
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombre Codigo| Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Aporte | Codigo | Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Tarifa Aporte  |Dias 1BC Aporte Exonerado | Total Aportes
ing|ret p|cor]vst]sln|ige avp|vct]irl |vip| SENA e ICBF
SUCURSAL: PRINCIPAL (4 Afiliados) $5,200,000  $832,000 $5,200,000  $208,000 $5,200,000  $208,000 $5,200,000 $27,200 $1,275,200
Centro de Trabajo: CENTRO TRABAJO 1 (1 Afiliados) $1,300,000]  $208,000] $1,300,000] $52,000) $1,300,000] $52,000) $1,300,000) $6,800 $0) $0) $318,800
Ciudad: CALI Depto: VALLE (1 Afiliados) $1,300,000]  $208,000] $1,300,000) $52,000) $1,300,000) $52,000) $1,300,000) $6,800) $0) $0) $318,800
1 ec |38551387 |GONZALEZ ANDREA| | | | | | | | | | | | | | | | 23030 | 30 [ $1,300,0000  $208,000[Psot0f 30 [ $1,300,000 $52,0000 ccFs6| 30 [ $1,300,000 $52,000( 1425 30 [ 51,300,000 0.522% 56,800 30 50l s s $318,800
1
Centro de Trabajo: RIESGO UNO (3 Afiliados) $3,900,000]  $624,000) $3,900,000]  $156,000] $3,900,000]  $156,000] $3,900,000) $20,400) $0) $0) $956,400
Ciudad: CALI Depto: VALLE (3 Afiliados) $3,900,000]  $624,000] $3,900,000]  $156,000] $3,900,000]  $156,000] $3,900,000) $20,400) $0) $0) $956,400
2 [cc 16934379 [HENAO JORGE 23030 | 30 [ $1,300,000f $208,000(EPS005| 30 $1,300,000f $52,000{ CCF56] 30 | $1,300,000) $52,000] 14-25( 30 |  $1,300,000| 0.522% $6,800| 30 $0) $0) si $318,800
1
3 [cc [67022379  [SANCHEZ VANESSA 23030 | 30 [ $1,300,000f $208,000(EPS005| 30 $1,300,000f $52,000] CCF56] 30 | $1,300,000) $52,000] 14-25 30 |  $1,300,000| 0.522% $6,800| 30 $0) $0) si $318,800
1
4 [cc [31096575  [VILLAREAL 23100 | 30 [ $1,300,000f $208,000(EPS002| 30 $1,300,000f $52,000{ CCF56] 30 | $1,300,000) $52,000] 14-25( 30 |  $1,300,000| 0.522% $6,800| 30 $0) $0) si $318,800
IMARTHA 1
Total Afiliados( 4) $5,200,000f $832,000) $5,200,000) $208,000 $5,200,000) $208,000) $5,200,000) $27,200) $0) 0 $1,275,200
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
NIT 900585684 2 POMBO COMUNICACIONES S.A.S. D - BENEFICIARIO LEY 1429 DE 2010 PRINCIPAL calle 21 Norte 6an-61 CALI-VALLE 3988398 Si
Oficina 203
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-06 2024-07 762488929 9469771380 E 2024/07/19 2024/07/08 | BANCO ITAU 0 $1,275,200

RESUMEN DE PAGO

CODIGO NIT AFILIADOS VALOR LIQUIDADO  INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES

AFP (ADMINISTRADORAS: 2) 4 $832,000 $0 $0 $832,000
COLFONDOS 231001 800,227,940 6 1 $208,000 S0 S0 $208,000
PORVENIR 230301 800,224,808 8 3 $624,000 $0 S0 $624,000

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 4 $27,200 S0 S0 $27,200
COLMENA 14-25 800,226,175 3 4 $27,200 $0 S0 $27,200

CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 4 $208,000 $0 $0 $208,000
COMFENALCO VALLE CCF56 890,303,093 5 4 $208,000 S0 S0 $208,000

EPS (ADMINISTRADORAS: 3) 4 $208,000 S0 S0 $208,000
EPS SURA (ANTES SUSALUD) EPSO10 800,088,702 2 1 $52,000 S0 S0 $52,000
SALUD TOTAL EPS002 800,130,907 4 1 $52,000 S0 S0 $52,000
SANITAS EPS005 800,251,440 6 2 $104,000 $0 $0 $104,000

TOTAL 4 $1,275,200 $0 $0 $1,275,200

Pagina 1 de 1 2024/07/09 05:17 PM



aportes Resumen General de Pago

enlinea

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono ExonerngFSENA e
NIT 900585684 2] POMBO COMUNICACIONES S.A.S. D - BENEFICIARIO LEY 1429 DE 2010 PRINCIPAL calle 21 Norte 6an-61 CALI-VALLE 3988398 Si

Oficina 203
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-07 2024-08 824388788 9471042027 = 2024/08/22 2024/08/05 | BANCO ITAU 0 $1,275,200
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

Sucursal: PRINCIPAL (4 Afiliados) $5,200,000 $832,000 $5,200,000 $208,000 $5,200,000 $208,000 $5,200,000 $27,200
Centro de Trabajo: CENTRO TRABAJO 1 ( 1 Afiliados) $1,300,000 $208,000 $1,300,000 $52,000 $1,300,000 $52,000 $1,300,000 $6,800 $0 $0
Ciudad: CALI Depto: VALLE ( 1 Afiliados) $1,300,000 $208,000 $1,300,000 $52,000 $1,300,000 $52,000 $1,300,000 $6,800 $0 $0

1 |cc |38551387 GONZALEZ ANDREA |230301 | 30 $1,300,000 $208,000  EPSO10| 30 $1,300,000 $52,000 CCF56{ 30 $1,300,000 $52,000 14-25| 30 $1,300,000 $6,800 | 30 S0 $0
Centro de Trabajo: RIESGO UNO ( 3 Afiliados) $3,900,000 $624,000 $3,900,000 $156,000 $3,900,000 $156,000 $3,900,000 $20,400 $0 $0
Ciudad: CALI Depto: VALLE ( 3 Afiliados) $3,900,000 $624,000 $3,900,000 $156,000 $3,900,000 $156,000 $3,900,000 $20,400 $0 $0

2 |cc [16934379 HENAO JORGE 230301 30 $1,300,000 $208,000(  EPS005| 30 $1,300,000 $52,000 CCF56( 30 $1,300,000 $52,000 14-25| 30 $1,300,000 $6,800 | 30 S0 $0

3 |cc |67022379 SANCHEZ VANESSA (230301 30 $1,300,000 $208,000  EPS005| 30 $1,300,000 $52,000 CCF56] 30 $1,300,000 $52,000 14-25 30 $1,300,000 $6,800 [ 30 $0 $0

4 |cc [31096575 VILLAREAL MARTHA [231001 30 $1,300,000 $208,000  EPS002| 30 $1,300,000 $52,000 CCF56] 30 $1,300,000 $52,000 14-25 30 $1,300,000 $6,800 | 30 $0 $0
Total Aflllados( 4) $5,200,000 $832,000 $5,200,000 $208,000 $5,200,000 $208,000 $5,200,000 $27,200 $0 $0

Pagina 1 de 2 2024/08/15 05:41 PM



3portes Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
NIT 900585684 7 POMBO COMUNICACIONES S.A.S. D - BENEFICIARIO LEY 1429 DE 2010 PRINCIPAL calle 21 Norte 6an-61 CALI-VALLE 3988398 Si
Oficina 203
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-07 2024-08 824388788 9471042027 E 2024/08/22 2024/08/05 | BANCO ITAU 0 $1,275,200

RESUMEN DE PAGO

CODIGO NIT AFILIADOS VALOR LIQUIDADO  INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES

AFP (ADMINISTRADORAS: 2) 4 $832,000 S0 S0 $832,000
COLFONDOS 231001 800,227,940 6 1 $208,000 S0 S0 $208,000
PORVENIR 230301 800,224,808 8 3 $624,000 S0 $0 $624,000

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 4 $27,200 S0 S0 $27,200
COLMENA 14-25 800,226,175 3 4 $27,200 S0 S0 $27,200

CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 4 $208,000 $0 $0 $208,000
COMFENALCO VALLE CCF56 890,303,093 5 4 $208,000 S0 S0 $208,000

EPS (ADMINISTRADORAS: 3) 4 $208,000 S0 S0 $208,000
EPS SURA (ANTES SUSALUD) EPSO10 800,088,702 2 1 $52,000 S0 S0 $52,000
SALUD TOTAL EPS002 800,130,907 4 1 $52,000 S0 S0 $52,000
SANITAS EPS005 800,251,440 6 2 $104,000 S0 S0 $104,000

TOTAL 4 $1,275,200 ) ) $1,275,200

Pagina 2 de 2 2024/08/15 05:41 PM



aportes Resumen General de Pago

enlinea

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono ExonerngFSENA e
NIT 900585684 2] POMBO COMUNICACIONES S.A.S. D - BENEFICIARIO LEY 1429 DE 2010 PRINCIPAL calle 21 Norte 6an-61 CALI-VALLE 3988398 Si

Oficina 203
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-08 2024-09 901764700 9473020286 = 2024/09/19 2024/09/09 | BANCO ITAU 0 $1,275,200
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

Sucursal: PRINCIPAL (4 Afiliados) $5,200,000 $832,000 $5,200,000 $208,000 $5,200,000 $208,000 $5,200,000 $27,200
Centro de Trabajo: CENTRO TRABAJO 1 ( 1 Afiliados) $1,300,000 $208,000 $1,300,000 $52,000 $1,300,000 $52,000 $1,300,000 $6,800 $0 $0
Ciudad: CALI Depto: VALLE ( 1 Afiliados) $1,300,000 $208,000 $1,300,000 $52,000 $1,300,000 $52,000 $1,300,000 $6,800 $0 $0

1 |cc |38551387 GONZALEZ ANDREA |230301 | 30 $1,300,000 $208,000  EPSO10| 30 $1,300,000 $52,000 CCF56{ 30 $1,300,000 $52,000 14-25| 30 $1,300,000 $6,800 | 30 S0 $0
Centro de Trabajo: RIESGO UNO ( 3 Afiliados) $3,900,000 $624,000 $3,900,000 $156,000 $3,900,000 $156,000 $3,900,000 $20,400 $0 $0
Ciudad: CALI Depto: VALLE ( 3 Afiliados) $3,900,000 $624,000 $3,900,000 $156,000 $3,900,000 $156,000 $3,900,000 $20,400 $0 $0

2 |cc [16934379 HENAO JORGE 230301 30 $1,300,000 $208,000(  EPS005| 30 $1,300,000 $52,000 CCF56( 30 $1,300,000 $52,000 14-25| 30 $1,300,000 $6,800 | 30 S0 $0

3 |cc |67022379 SANCHEZ VANESSA (230301 30 $1,300,000 $208,000  EPS005| 30 $1,300,000 $52,000 CCF56] 30 $1,300,000 $52,000 14-25 30 $1,300,000 $6,800 [ 30 $0 $0

4 |cc [31096575 VILLAREAL MARTHA [231001 30 $1,300,000 $208,000  EPS002| 30 $1,300,000 $52,000 CCF56] 30 $1,300,000 $52,000 14-25 30 $1,300,000 $6,800 | 30 $0 $0
Total Aflllados( 4) $5,200,000 $832,000 $5,200,000 $208,000 $5,200,000 $208,000 $5,200,000 $27,200 $0 $0

Pagina 1 de 2 2024/10/07 10:24 AM



3portes Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
NIT 900585684 7 POMBO COMUNICACIONES S.A.S. D - BENEFICIARIO LEY 1429 DE 2010 PRINCIPAL calle 21 Norte 6an-61 CALI-VALLE 3988398 Si
Oficina 203
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-08 2024-09 901764700 9473020286 E 2024/09/19 2024/09/09 | BANCO ITAU 0 $1,275,200

RESUMEN DE PAGO

CODIGO NIT AFILIADOS VALOR LIQUIDADO  INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES

AFP (ADMINISTRADORAS: 2) 4 $832,000 S0 S0 $832,000
COLFONDOS 231001 800,227,940 6 1 $208,000 S0 S0 $208,000
PORVENIR 230301 800,224,808 8 3 $624,000 S0 $0 $624,000

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 4 $27,200 S0 S0 $27,200
COLMENA 14-25 800,226,175 3 4 $27,200 S0 S0 $27,200

CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 4 $208,000 $0 $0 $208,000
COMFENALCO VALLE CCF56 890,303,093 5 4 $208,000 S0 S0 $208,000

EPS (ADMINISTRADORAS: 3) 4 $208,000 S0 S0 $208,000
EPS SURA (ANTES SUSALUD) EPSO10 800,088,702 2 1 $52,000 S0 S0 $52,000
SALUD TOTAL EPS002 800,130,907 4 1 $52,000 S0 S0 $52,000
SANITAS EPS005 800,251,440 6 2 $104,000 S0 S0 $104,000

TOTAL 4 $1,275,200 ) ) $1,275,200

Pagina 2 de 2 2024/10/07 10:24 AM



aportes Resumen General de Pago

enlinea

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono ExonerngFSENA e
NIT 900585684 2] POMBO COMUNICACIONES S.A.S. D - BENEFICIARIO LEY 1429 DE 2010 PRINCIPAL calle 21 Norte 6an-61 CALI-VALLE 3988398 Si

Oficina 203
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-09 2024-10 959601469 9474759452 = 2024/10/21 2024/10/04 | BANCO ITAU 0 $967,300
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

Sucursal: PRINCIPAL (4 Afiliados) $3,943,334 $631,000 $3,943,334 $157,800 $3,943,334 $157,800 $3,943,334 $20,700
Centro de Trabajo: CENTRO TRABAJO 1 ( 1 Afiliados) $1,300,000 $208,000 $1,300,000 $52,000 $1,300,000 $52,000 $1,300,000 $6,800 $0 $0
Ciudad: CALI Depto: VALLE ( 1 Afiliados) $1,300,000 $208,000 $1,300,000 $52,000 $1,300,000 $52,000 $1,300,000 $6,800 $0 $0

1 |cc |38551387 GONZALEZ ANDREA |230301 | 30 $1,300,000 $208,000  EPSO10| 30 $1,300,000 $52,000 CCF56{ 30 $1,300,000 $52,000 14-25| 30 $1,300,000 $6,800 | 30 S0 $0
Centro de Trabajo: RIESGO UNO ( 3 Afiliados) $2,643,334 $423,000 $2,643,334 $105,800 $2,643,334 $105,800 $2,643,334 $13,900 $0 $0
Ciudad: CALI Depto: VALLE ( 3 Afiliados) $2,643,334 $423,000 $2,643,334 $105,800 $2,643,334 $105,800 $2,643,334 $13,900 $0 $0

2 |cc [16934379 HENAO JORGE 230301 30 $1,300,000 $208,000(  EPS005| 30 $1,300,000 $52,000 CCF56( 30 $1,300,000 $52,000 14-25| 30 $1,300,000 $6,800 | 30 S0 $0

3 |cc |67022379 SANCHEZ VANESSA (230301 30 $1,300,000 $208,000  EPS005| 30 $1,300,000 $52,000 CCF56] 30 $1,300,000 $52,000 14-25 30 $1,300,000 $6,800 [ 30 $0 $0

4 |cc [31096575 VILLAREAL MARTHA [231001 1 $43,334 $7,000|  EPS002| 1 $43,334 $1,800 CCF56] 1 $43,334 $1,800 1425 1 $43,334 $300( 1 $0 $0
Total Aflllados( 4) $3,943,334 $631,000 $3,943,334 $157,800 $3,943,334 $157,800 $3,943,334 $20,700 $0 $0
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3portes Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
NIT 900585684 7 POMBO COMUNICACIONES S.A.S. D - BENEFICIARIO LEY 1429 DE 2010 PRINCIPAL calle 21 Norte 6an-61 CALI-VALLE 3988398 Si
Oficina 203
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-09 2024-10 959601469 9474759452 E 2024/10/21 2024/10/04 | BANCO ITAU 0 $967,300

RESUMEN DE PAGO

CODIGO NIT AFILIADOS VALOR LIQUIDADO  INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES

AFP (ADMINISTRADORAS: 2) 4 $631,000 S0 S0 $631,000
COLFONDOS 231001 800,227,940 6 1 $7,000 S0 S0 $7,000
PORVENIR 230301 800,224,808 8 3 $624,000 S0 $0 $624,000

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 4 $20,700 S0 S0 $20,700
COLMENA 14-25 800,226,175 3 4 $20,700 S0 S0 $20,700

CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 4 $157,800 S0 S0 $157,800
COMFENALCO VALLE CCF56 890,303,093 5 4 $157,800 S0 S0 $157,800

EPS (ADMINISTRADORAS: 3) 4 $157,800 S0 S0 $157,800
EPS SURA (ANTES SUSALUD) EPSO10 800,088,702 2 1 $52,000 S0 S0 $52,000
SALUD TOTAL EPS002 800,130,907 4 1 $1,800 S0 S0 $1,800
SANITAS EPS005 800,251,440 6 2 $104,000 S0 S0 $104,000

TOTAL 4 $967,300 $0 $0 $967,300
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