


LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. Identificación Nombres Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Días IBC Aporte

Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) $1,786,000 $285,800 $1,786,000 $223,300 $0 $0 $1,786,000 $9,400 $0 $0

Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $1,786,000 $285,800 $1,786,000 $223,300 $0 $0 $1,786,000 $9,400 $0 $0

Ciudad: TUNJA Depto: BOYACA ( 1 Afiliados) $1,786,000 $285,800 $1,786,000 $223,300 $0 $0 $1,786,000 $9,400 $0 $0

1 CC 7181604 GAYON ISRAEL 231001 30 $1,786,000 $285,800 EPS008 30 $1,786,000 $223,300 0 $0 $0 14-23 30 $1,786,000 $9,400 0 $0 $0

Total         Afiliados( 1) $1,786,000 $285,800 $1,786,000 $223,300 $0 $0 $1,786,000 $9,400 $0 $0

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

CC 7181604 GAYON ACEVEDO ISRAEL CAMILO INDEPENDIENTE PRINCIPAL KRA 6A NO 18-48 TUNJA-BOYACA 7495258 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2024-10 2024-10 1068878669 9477722709 I 2024/11/05 2024/11/22 BANCOLOMBIA 17 $524,900
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

CC 7181604 GAYON ACEVEDO ISRAEL CAMILO INDEPENDIENTE PRINCIPAL KRA 6A NO 18-48 TUNJA-BOYACA 7495258 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2024-10 2024-10 1068878669 9477722709 I 2024/11/05 2024/11/22 BANCOLOMBIA 17 $524,900

RESUMEN DE PAGO
RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E 

INCAPACIDADES
VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $285,800 $3,500 $0 $289,300

     COLFONDOS 231001 800,227,940 6 1 $285,800 $3,500 $0 $289,300

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $9,400 $200 $0 $9,600

     POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $9,400 $200 $0 $9,600

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $223,300 $2,700 $0 $226,000

     COMPENSAR EPS008 860,066,942 7 1 $223,300 $2,700 $0 $226,000

TOTAL 1 $518,500 $6,400 $0 $524,900
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CERTIFICACION DEPENDIENTES PARA CONTRATISTAS 
 
Bogotá, 30 de noviembre de 2024 
 
 
 
Señores 

SERVICIO NACIONAL DE APREDIZAJE (SENA) 

Ciudad         
 
Asunto: Información de dependientes para efectos de hacer uso del beneficio tributario de 

deducible de la base gravable de retención en la fuente. 
 
 
Bajo la gravedad del juramento, en mi calidad de contratista de prestación de servicios personales 
y en cumplimiento de lo previsto por el parágrafo segundo del artículo 387 del Estatuto Tributario y 
el artículo 1.2.4.1.18. del Decreto 1625 de 2016, informo que las personas relacionadas a 
continuación, tiene(n) la calidad de dependiente a mi cargo:  
 

T.I. 1007421020 BRAYAN CAMILO GAYÓN TOLOZA HIJO 

 
Toda vez que cumple con el siguiente requisito:  
 

• Hijo entre 18 y 23 años, y me encuentro financiando su educación en instituciones 
formales de educación superior certificadas por el ICFES ' o la autoridad oficial 
correspondiente; o en los programas técnicos de educación no formal 
debidamente acreditados  

Solicito se tome nota de la situación de dependencia que informo en la presente comunicación, 
para efecto del beneficio de deducible de la base gravable sujeta a retención en la fuente del 10% 
de mis ingresos laborales brutos, hasta un tope de 32 UVT mensuales, que me asiste en virtud de 
la normatividad arriba citada. 

 
Igualmente, con mi firma declaro: que NINGUNA PERSONA ha solicitado disminución de su base 
gravable por concepto de dependientes, por las mismas personas arriba relacionadas. 
 
Cordialmente, 
 
 
 
 
 
 
________________________________________ 
FIRMA 
 
Nombre: Israel Camilo Gayón Acevedo     
    
C.C. 7.181.604 de Tunja 
 

 
 
 



 
 

 



Producto No. Producto Fecha Apertura Estado

CUENTA DE AHORROS 91240052801 2022/07/29 ACTIVA

Lunes, 16 de septiembre de 2024

A quien pueda interesar

BANCOLOMBIA S.A. se permite informar que ISRAEL CAMILO GAYON ACEVEDO identificado(a) con CC
7181604, a la fecha de expedición de esta certificación, tiene con el banco los siguientes productos:

*Importante: Esta constancia solo hace referencia a los productos mencionados anteriormente.
*Si desea verificar la veracidad de esta información, puede comunicarse con la Sucursal Telefónica Bancolombia los
siguientes números: Medellín - Local: (60-4) 510 90 00 - Bogotá - Local: (60-1) 343 00 00 - Barranquilla - Local:
(60-5) 361 88 88 - Cali - Local: (60-2) 554 05 05 - Resto del país: 01800 09 12345. Sucursales Telefónicas en el
exterior: España (34) 900 995 717 - Estados Unidos (1) 1 866 379 97 14.


