i3 FOMBISOL

CERTIFICADO DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES FRENTE AL SISTEMA
DE SEGURIDAD SOCIAL INTEGRAL Y APORTES PARAFISCALES

Yo, LILIAN LUCIA ORDONEZ VERGARA, identificado(a) con la cédula de
ciudadania N° 64.586.085, en mi calidad de Representante Legal la
CORPORACION PARA EL FOMENTO DEL BIENESTAR SOCIAL FOMBISOL con
NIT 900.192.362-9 manifiesto bajo la gravedad de juramento que nuestra empresa
ha cumplido con el pago de los aportes de seguridad social (pensidn, salud y riesgos
laborales) y de los aportes parafiscales (Instituto Colombiano de Bienestar Familiar
ICBF, Servicio Nacional de Aprendizaje SENA y Caja de Compensacion Familiar
CCF) cuando a ello hubiere lugar, correspondiente a la némina de los ultimos seis
(6) meses calendario legalmente exigibles. Lo anterior, en cumplimiento de lo

dispuesto en el articulo 50 de la ley 789 de 2002.

Esta certificacidon se expide a los 03 dias del mes de octubre de 2024

LILIAN LUCIA ORDONEZ VERGARA
Representante Legal
C.C. 64.586.085

B+57 323 575 0007 8 info@fombisol.com.co @ Barranquilla, Atlantico
CL 79B 742 160



REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE CIUDADANIA

NUMERO 64586.085
ORDONEZ VERGARA

APELLIDOS

" \LILIAN LUCIA

ANOMBRES

4

VALIDO UNICAMENTE PARA COBRO DE LA FACTURACION VALIDO UNICAMENTE PARA COBRO FACTURACION SEGUN
CONTRATO No. LP-003-2024 FE-533-538-539-542-543- J002-234-235-236-237-238 COMO ACTUANDO COMO
REPRESENTANTE LEGAL DE LA CORPORACION PARA EL FOMENTO DEL BIENESTAR SOCIAL FOMBISOL, IDENTIFICADA
CON EL NIT900.192.362-9
P 09.0,.0,:0.0.0,:0.0 0,090,090 0.0.9.0.0.90.0.0.00.0.00.0.90.0.90.0.9.0.0,.0.90,0.90.0.90.0.90.0000.000.0.00.0.90.0.9.90.9.0.0.0.90,0.90,.0.09.0.990,090,9.¢
P OLO0 000000000090 0000 0,0.0.00 0,000 0000009 0000000000000 0,00.0.00.0 090000009 0.0.0.000.0.0.00.0.0,00.90.0.00,00,0.0.00.4
VOV 00000000000 0.00.0 0000000000000 000000000 0,000 000000000 00,00 000.090 00000000000 000,.0.0.0.0,0,0,0.6,9,04




VALIDO UNICAMENTE PARA COBRO FACTURACION SEGUN CONTRATO No.
LP-003-2024 FE-533-538-539-542-543- J002-234-235-236-237-238 COMO
CONTADOR DE LA CORPORACION PARA EL FOMENTO DEL BIENESTAR
SOCIAL  FOMBISOL  IDENTIFICADA CON  EL  NIT900.192.362-
L) 009000000009 0.00090.0 00000090900 90009 00000090909 0,00. 0009 0,94
POV 00 00 0,0.0.00.0.0.0.9 000000000 000000000 0.0 00000090000 0,.0,0,0.0.000,.00,04
POL OO O 000000009 0000000000000 000 0909000000909 0.99.0.0,0.0.0.0.0:9.9,94
POV 00 00 0,0.0.00.0.0.0.9 000000000 000000000 0.0 000.0.0.0.9.0.0 0.0 0,.0.0,0.0.00 000,04
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VALIDO UNICAMENTE PARA COBRO FACTURACION SEGUN CONTRATO No. LP-003-2024 FE-533-538-539-542-543- J002-234-235-
236-237-238 COMO CONTADOR DE LA CORPORACION PARA EL FOMENTO DEL BIENESTAR SOCIAL FOMBISOL IDENTIFICADA CON EL
NIT900.192.362-9XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXKXKRXKXXKXXXKXKXXKXXXKXK XXX XKXKXKKXXXKXXXXXXXX

L 0,9.0.0,0.0.0,0.9, 0,00 0.0.0.0.0.9.0.0.9.0.0.0.9.0.0.9,0.0.90.0.90.0,0.00,0.9 0,00 0.000.0.90.0.000,00 0090090000 60,6000 e7 e e v rt vt ,0.0.0,0.9.0.0.0.0.0.9.0.0.04
POV 0000000000009 0,0.0.0.0,0000 00000000900 0,000.009.0,0000.000000 000000000 000,00 09 0000 600000.00.0000.0.0 0000 0,000,000 0,90,

h0,0.0.0,0.0.0,0.9,0,:0.9.0.0.0.0.0.0.0.0.9.0.0.0.0.0.0.9.0.090.0.90.0,0.90,0.90,09 009, 0.0.90.0,000,00.0.0.0.0.09 0090000009 0,0.90,.090.0,99.0,000,00.000.0.0.90.09¢0.9¢

POV 0000000000009 0.0.0.00,00.00 0000000090000 60000000900 0.00 0009 600000009 0000000 000,000,090 00,00 000000000 0,00,0.0 0.0

J00.0.0,0.0.0,0.9.0.0.0.0.0.9.0.0.0.0.0.9.0.0.0.9.0.0.90.090.0.90.0,0.9 0,09 0,090.09.0.0.900,00.0,090.0.90.090.0.9.00,0.0 0,09 0,090.0.990,99.0,090,090.090.0.90.09¢0,0¢

POV 0000000000009 0.0.0.00,0.0. 00 00000000000, 0,00.0.009.0,0,000.00.0000 000000000 00.0,0009 0000 600000.00.0000.09 0000 0,000,000 0.9,

L 0,9.0,0,0,0.0,0.0,0,0.0,0.0.0.0.0.0.0.0.0.0.0,0.9.0.0.0,0.0.9.0.0.90 0,09 0,0.0,0,0.0,0,0.0,0,0.0.0.0,0,0.0,0.0.0,0.9.0,0.0,0.0.0.090.090.0.990,090,0.99,090,.0,00.0.00.0,990,000,090

J 00 0.0.0.0.0,:0.0. 000009009 00.9.00.000.0.00.090.090.0.0.0.0,0.9 0,09 0.09.0.0900.000,000.000.09 0090090009 0090.090.0.90.0,00.0,00.0.09.0.0.90.09¢0.9¢

) 0,9.0,.0,0.0.0,0.9,0,:0.9.0,.0.0.0.0.0.0.0.9.0.0.0.9.0.0.9.0.090.0.90.0,0.9 0,0.9.0,090,09,0.0.90.0,00.0,00.0.00.0.09 0090000009 0,0.90,.090.099.0,0900,0.0.009.0,.0.90.09¢0.9¢
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ADMIMNISTRATIVA

oo JUNTA CENTRAL @1
=seec. DE CONTADORES

Certificado No:

PR EOOROERO®® E

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 ALIX JUDITH ANGULO BELTRAN identificado con CEDULA DE
CIUDADANIA No 63316270 de BUCARAMANGA (SANTANDER) Y Tarjeta Profesional No
94721-T Sl tiene vigente su inscripcion en la Junta Central de Contadores y desde los dltimos 5
anos.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * * * * * * * * ¥ *x ¥ x & xxwssxxxkxxxrsxx
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EL CONTADOR PUBLICO NO HA CUMPLIDO CON LA OBLIGACION DE ACTUALIZAR EL
REGISTRO

Dado en BOGOTA a los 18 dias del mes de Septiembre de 2024 con vigencia de (3) Meses,
contados a partir de la fecha de su expedicion.

.\I
A oS
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 numero del certificado


http://192.68.0.10:80/pls/apex/f?p=112:1:::::P1_CERTIFICADO:F06363E0D0EAD632

aportes Planilla Resumen

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
NIT 900192362 9 CORPORACION PARA EL FOMENTO DEL | B - MENOS DE 200 COTIZANTES MEBAR CR 56 76 230 BARRANQUILLA-ATLANTICO 3235750007 No
BIENESTAR SOCIAL FOMBISOL

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 687117870 9468290533 E 2024/06/18 2024/06/06 | BANCOLOMBIA 0 $2,647,500
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombre Codigo| Dias 1BC Aporte  |Codigo| Dias IBC Aporte | Codigo | Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Tarifa Aporte Dias IBC Aporte Exonerado | Total Aportes
ing|ret p|cor|vst|sin ig avp|vet]ir |vip) SENA e ICBF
$6,707,731 $6,707,731 $832,000 $6,707,731 $261,800 $6,707,731 $159,600 $6,707,731 $327,300 $2,647,500
Centro de Trabajo: COCINA RIESGO 3 (7 Afiliados) $6,707,731| $1,066,800 $6,707,731 $832,000] $6,707,731 $261,800) $6,707,731 $159,600] $6,707,731 $327,300] $2,647,500
Ciudad: BARRANQUILLA Depto: ATLANTICO (7 Afiliados) $6,707,731|  $1,066,800) $6,707,731 $832,000f $6,707,731 $261,800| $6,707,731 $159,600| $6,707,731 $327,300| $2,647,500
1 |CC [45554223 JALVAREZ CORREA X 23020 | 2 $86,667| $10,500|EPS048| 2 586,667 $7,400 CCFO5 2 $86,667| S0[ 144 2 $86,667[ 0.000% sol 2 586,667 $0) No $17,900
ERIKA CECILIA 1
2 |CC |45554223 JALVAREZ CORREA X X 123020 | 12 $553,191 $88,600{EPS048| 12 $553,191 $69,200[ CCFO5| 12 $553,191 $22,200| 14-4 12 $553,191( 2.436%| $13,500( 12 $553,191 $27,700} No $221,200
ERIKA CECILIA 1
3 |CC 1129510397 |[CANTILLO JIMENEZ X 23100 | 30 $1,465,957 $234,600(EPS002| 30 $1,465,957| $183,300| CCFO05| 30 $1,465,957| $58,700( 14-4 30 $1,465,957| 2.436%) $35,800] 30 $1,465,957| $73,400) No $585,800
KELLY PAOLA 1
4 |CC [1143122906 |DE ARCO CARO X X 23020 | 20 $933,050| $149,300[ESSC24| 20 $933,050f $116,700| CCFO05| 20 $933,050| $37,400| 14-4] 20 $933,050| 2.436%] $22,800( 20 $933,050f $46,700} No $372,900
[YULEXI JOHANA 1
5 |CC |26040692 DIAZ MONTIEL X 23030 | 30 $1,465,957 $234,600[ESSCO7| 30 $1,465,957| $183,300| CCFO5| 30 $1,465,957| $58,700( 14-4 30 $1,465,957| 2.436%) $35,800[ 30 $1,465,957| $73,400) No $585,800
KATIA CECILIA 1
6 |CC 1042436894 |LEON NARVAEZ X 23030 | 11 $586,667 $93,900[ESSCO7| 11 $586,667| $73,400[ CCFO05| 11 $586,667 $23,500] 14-4 11 $586,667| 2.436%| $14,300[ 11 $586,667| $29,500f No $234,600
[CARLOS ALFREDO 1
7 |CC 45578690 [OCHOA TERAN X X 23020 | 20 $933,050| $149,300|EPS048| 20 $933,050f $116,700| CCF05| 20 $933,050| $37,400] 14-4] 20 $933,050( 2.436%| $22,800( 20 $933,050f $46,700) No $372,900
ICARMEN ALICIA 1
8 |CC 22507562 [PABA MELO X 23030 | 2 $86,667 $10,500|EPS002| 2 $86,667| $7,400| CCFO5| 2 $86,667 Sof 144 2 $86,667[ 0.000% Sof 2 $86,667| S0} No $17,900
JANGELICA YOLIMA 1
9 |CC 22507562 PABA MELO X X 123030 | 13 $596,525 $95,500{EPS002| 13 $596,525| $74,600 CCFO5| 13 $596,525 $23,900( 14-4 13 $596,525| 2.436%) $14,600 13 $596,525| $29,900) No $238,500
JANGELICA YOLIMA 1
Total Afiliados( 7) $6,707,731 $1,066,800| $6,707,731 $832,000f $6,707,731 $261,800| $6,707,731 $159,600f $6,707,731 $327,300 $2,647,500

Pagina 1 de 2 2024/07/19 08:07 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 900192362 9 CORPORACION PARA EL FOMENTO DEL | B - MENOS DE 200 COTIZANTES MEBAR CR 56 76 230 BARRANQUILLA-ATLANTICO 3235750007 No
BIENESTAR SOCIAL FOMBISOL

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 687117870 9468290533 E 2024/06/18 2024/06/06 | BANCOLOMBIA 0 $2,647,500

RESUMEN DE PAGO

CODIGO NIT AFILIADOS VALOR LIQUIDADO  INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 3) 7 $1,066,800 S0 S0 $1,066,800
COLFONDOS 231001 800,227,940 6 1 $234,600 S0 S0 $234,600
PORVENIR 230301 800,224,808 8 3 $434,500 S0 $0 $434,500
PROTECCION 230201 800,229,739 0 3 $397,700 $0 $0 $397,700
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 7 $159,600 S0 S0 $159,600
COLPATRIA ARP 14-4 860,002,183 9 7 $159,600 $0 $0 $159,600
CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 7 $261,800 S0 S0 $261,800
CAJACOPI ATLANTICO CCFO05 890,102,044 1 7 $261,800 S0 S0 $261,800
EPS (ADMINISTRADORAS: 4) 7 $832,000 $0 $0 $832,000
COOSALUD MOVILIDAD ESSC24 900,226,715 3 1 $116,700 S0 $0 $116,700
EPS MUTUAL SER EPS048 806,008,394 7 2 $193,300 S0 S0 $193,300
MUTUAL SER ESSCO07 806,008,394 i 2 $256,700 S0 $0 $256,700
SALUD TOTAL EPS002 800,130,907 4 2 $265,300 $0 $0 $265,300
ICBF (ADMINISTRADORAS: 1) 7 $196,200 S0 S0 $196,200
INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR PAICBF 899,999,239 2 7 $196,200 $0 S0 $196,200
FAMILIAR
SENA (ADMINISTRADORAS: 1) 7 $131,100 S0 S0 $131,100
SENA PASENA 899,999,034 1 7 $131,100 S0 S0 $131,100
7 $2,647,500 $0 $0 $2,647,500
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