03 de diciembre 2024

FUNDACION PEPASO
NIT. 860.524.015-1

DEBE A:
NOHORA JANET ROJAS BEJARANO
C.C. 51.802.461 de Bogota

TEL.3123805451
CLL 43 ASUR N. 12-27 ESTE

LA SUMA DE:

$733.200

Setecientos Treinta y Tres Mil Doscientos Pesos M/cte.

POR CONCEPTO DE:

Prestacion de Servicios como PROFESIONAL EN ATENCION EN PRIMERA
INFANCIA durante el primero (01) de diciembre de dos mil veinticuatro (2024) hasta

el seis (06) de diciembre de dos mil veinticuatro (2024).

Sus labores fueron  desempefiadas para el Jardin Infantii Semillitas de

Amor, Localidad de Ciudad Bolivar, Zona 2 - Opcion 1.

Cordialmente,

:me‘“f
ORA A TROJ BEJARANO

C C. 51.802.461 de Bogota
TEL.3123805451
CLL 43 A SUR N. 12-27 ESTE



qp FUNDACION PEPASO
& a fundacion NIT: 860524015-1
VAF PE PASO Tel. 6472162
Email. contabilidadpepaso@gmail.com

Ed.|':' F%‘?'?“f Organizacién Autorizacién No. 18764072066592 valida desde 01/06/2024 hasta 01/06/2025 rango desde DSE-2402 hasta
rabajo comunitario DSE-5000.
TRABAJD COMUNITARID

- N N
Proveedor: NOHORA JANET ROJAS BEJARANO DOCUMENTO SOPORTE EN ADQUISICIONES EFECTUADAS A
NIT : 51802461-1 NO OBLIGADOS A FACTURAR
Direccion: CALLE 43 A SUR N 12 27 ESTE, Bogota, D.c., Bogota, DSE3031
Colombia - -
Teléfono: 3123805451 l\HAcO),rjAEDEﬁ/hs@N- g;’_lpg_coollomb'a' Pesos
Email: nrojasbejarano@gmail.com - —
FECHA FIRMADO: 03/12/2024 12:26:50
Forma de pago: Contado )
Medio de Pago: Consignacién bancaria FECHA DE EMISION FECHA DE VENCIMIENTO
Total de Lineas: 1 DIA MES ANO DIA MES ARO
03 12 2024 03 12 2024
| 7/ | J
4 | | N\
# CODIGO DESCRIPCION U. MEDIDA CANTIDAD PRECIO U. IVA DCTO. TOTAL
1 los0 PROFESIONAL DE ATENCION A LA PRIMERA 94 1,00 $733.200,00 0,00 $733.200,00
INFANCIA

Prestacion de servicios del 1 al 6 de diciembre del
2024 Jardin Infantil Semillitas de Amor Convenio No
7620 de 2024.

Fecha de Compra: 03/12/2024

Tipo periodo: Por operacion

-~ J
Subtotal: $733.200,00
Cargos: $0.00
SON: (setecientos treinta y tres mil doscientos pesos ) Descuento: $0.00
CUDS : 2aecf9b8af4138cfab784ab9476ec19bbb63a55fd43bd15e5d0f6fdce45bc37d586a887d 1fec2fcc5b50813565ad 9369 Total: $733.200,00

Firma Digital: StXTTNRGL4dzrj5WSx1xO0VMCYc4t8b7AOpTx7dBqalBoVQR392aRX6TZpTqPOJ+ 5fifR3jUI0EZeq+OqqdjsXfPMLSFXXXARMBAY 1Kx4Xs5ffuké
P69g3GdvUpRhMrQ 2dFfIKCd+ilSLL1rU8B30GS35q0+KCTNPy3300musVINTzaAmdCtViOZgFsbSpTO NktEv3u84fUhYRkwZfItDSGIKPCUjNtD+X7
VYyTXTP9DMG5g67nCMuxWdNjScqcLe 1vn2xDIYEKKkh35/E1PVQABN5FIY+G2Y+3khlw49Et65rbhgx30QBfnWy1FOjQM9 jfY/zt+2h3v5zeTshBuj
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Representacion impresa de Documento soporte en adquisiciones efectuadas a no obligados a facturar

Software: e-Factura Proveedor tecnologico: Cadena. Nit. 890.930.534-0
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Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono ExonerngFSENA e
CC 51802461 ROJAS BEJARANO NOHORA JANET INDEPENDIENTE PRINCIPAL Calle 43 ASUR 12 27 E BOGOTA-BOGOTA D.E. 3123805451 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-12 2024-12 1070844884 9477349302 | 2025/01/16 2024/11/25 | CONFIAR COOPERATIVA FINANCIERA 0 $202,100
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombres Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte IBC Aporte

Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados)

$1,300,000

$162,500

$1,300,000

$1,300,000

Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $0 $0 $1,300,000 $162,500 $1,300,000 $26,000 $1,300,000 $13,600 50 50
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. ( 1 Afiliados) $0 $0 $1,300,000 $162,500 $1,300,000 $26,000 $1,300,000 $13,600 $0 $0

1 |CC |51BOZ461 |ROJAS NOHORA | | 0 $0 S0 EPS008| 30 $1,300,000 $162,500 30 $1,300,000 $26,000 14-23| 30 $1,300,000 $13,600 | 3! S0 S0
Total Afiliados( 1) $0 $0 $1,300,000 $162,500 $1,300,000 $26,000 $1,300,000 $13,600 $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
CC 51802461 ROJAS BEJARANO NOHORA JANET INDEPENDIENTE PRINCIPAL Calle 43 ASUR 12 27 E BOGOTA-BOGOTA D.E. 3123805451 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-12 2024-12 1070844884 9477349302 | 2025/01/16 2024/11/25 | CONFIAR COOPERATIVA FINANCIERA 0 $202,100

RESUMEN DE PAGO

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

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $13,600 S0 S0 $13,600
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $13,600 S0 S0 $13,600

CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $26,000 S0 S0 $26,000
COMPENSAR CCF24 860,066,942 7 1 $26,000 $0 $0 $26,000

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $162,500 $0 $0 $162,500
COMPENSAR EPS008 860,066,942 7 1 $162,500 $0 S0 $162,500

1 $202,100 S0 S0 $202,100
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:PAGO REALIZADO
CON EXITO!

Cuenta de origen *EFAXG580

Valor a pagar $202,100.00

n®comprobante 15497770

Fechay hora 23/11/2024 11:49

ID Transaccion 1070844884

Nimero de Factura 9477349302

Descripcion pago Pago de la Planilla de
aportes con clave:
9477349302

Establecimiento APORTES EN LINEA

Referencia 1 186.102.3.56

Referencia 2 cc

Referencia 3 51802461

Costo Transaccion $0.00

é; PoF
Imprimir Descargar

TERMINAR



Proteccion

Fondo de Pensiones Voluntarias Proteccion

NIT 800.198.281

Hace constar que:

NOHORA JANET ROJAS BEJARANO con CC No. 51.802.461 entre el 01 de diciembre de 2024 y 06 de diciembre de
2024 realiz6 aportes al Fondo de Pensiones Voluntarias Proteccion por concepto de débito automatico la suma de $

234.700.

El(los) movimiento(s) durante este periodo fue(ron):

Concepto Fecha Valor
Débito automatico 2024-12-02 $ 234.700
Total: $ 234.700

Se expide esta constancia a favor del interesado a los 06 dias del mes de diciembre del afio 2024

Cordialmente,

ey,
Hobrc)

V/ ! !

Cesar Mauricio Aubad Echeverry
Equipo Soporte para Clientes

*Importante: Esta constancia solo hace referencia a los productos mencionados anteriormente.

*Si desea verificar la veracidad de esta informacién comuniquese con nosotros:
Linea de servicio Proteccion: Bogota: 744 44 64 - Medellin y Cali 510 90 99
Barranquilla: 319 79 99 - Cartagena: 642 49 99 - Nacional 01 8000 52 8000

www.proteccion.com





