Rolando

ANEXO No. 3

CERTIFICACION DE PAGOS A SEGURIDAD SOCIAL Y APORTES PARAFISCALES

(CERTIFICACION DE PERSONA JURIDICA)

El suscrito VLADIMIR ROLANDO PERALTA MUNOZ , identificado con Cedula de ciudadania 79.521.121
de Bogotd, en mi condicién de Representante Legal de ROLANDO PERALTA INGENIERIA PARA LA
ESTETICA SAS identificada con Nit 900.452.960-1, debidamente inscrita en la Cédmara de Comercio
de Bogotd certifico que dicha entidad se encuentra a Paz y Salvo por concepto del pago de sus
obligaciones con los sistemas de salud, riesgos profesionales, pensiones y aportes a la Caja de
Compensacion Familiar, Instituto Colombiano de Bienestar Familiar y Servicios Nacionales De
Aprendizaje de todo el personal que se encuentra laborando dentro de la misma, durante los Ultimos
seis (6) meses calendario.

Lo anterior, en cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002.
La presente se expide a los doce (12) dias del mes de diciembre de 2024.

FIRMA

VLADIMIR ROLANDO PERALTA MUNOZ
Representante legal

C.C. No.79.521.121 de Bogotd

Cra3 No.13 A72CS1/ Cota, Cundinamarca Colombia —3212712097 — e-mail
rolando.peraltam@gmail.com
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DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA | FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
ASOCIADA (DIA/MES/ANO)
NI 9004529601 | ROLANDO PERALTAINGENIERIA | cARRERA 3No. 13472 0000000 | rolando.peraitam@gmail.com | EXONERADO PAGO TIPO FECHAPAGO | NUMERO | EMPLEADOS URe
PARA;E_C&"-ES Y PLANILLA | (DIA/MES/ANO) | PLANILLA 5 0
FORMA CLASE NOMBRE PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES
PRESENTACION APORTANTE SUCURSAL cODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO TOTAL A PAGAR
SUCURSAL C — MIPYME PRINCIPAL PPAL CUNDINAMARCA COTA S| 202412 2024-11 E 12/12/2024 82630042 $1.718.500
TOTALES POR SUBSISTEMAS
TOTALES SALUD
Codigo EPS Nombre NIT Ci Ol ia | UPC Adicional Incapacidades Licencia Maternidad Dias Mora Valor Mora Total a Pagar | No. Afiliados
Valor Mora UPC
No. Autorizacién Valor No. Autorizacién Valor Cotizacion
EPS001 ALIANSALUD EPS S.A. 830113831-0 104.000 0 0 0 0 0 0 104.000 2
EPS005 Sanitas EPS 800251440-6 104.000 0 0 0 0 0 0 104.000 2
EPS010 EPS Sura 800088702-2 52.000 0 0 0 0 0 0 52.000 1
TOTALES PENSION
A Cotizacion Aporte Voluntario Aporte Voluntario Aporte FSP - Aporte FSP - @ Valor Mora Valor Mora No.
Codigo AFP Nombre NIT Obligatoria Afiliado Aportante Solidaridad Subsistencia | DiasMora | ¢ o cion FSP Totala Pagar | Aqiad0s
230301 Porvenir 800224808-8 208.000 0 0 0 0 0 0 208.000 1
25-14 Colpensiones 900336004-7 832.000 0 0 0 0 0 0 832.000 4
TOTALES RIESGOS LABORALES
Cédigo ARL Nombre NIT Cotizacion Incapacidades Aportes Otros Valor Neto Dias Valor Mora Subtotal No. Radicado | Valor Saldo a Fondo Total a Pagar No. Afiliados
Obligatoria | No. Autorizacion Valor Sistemas Cotizacion Mora Cotizacion Cotizacion | Saldo a Favor Favor Solidaridad
14-23 Positiva Seguros 860011153-6 158.500 158.500 0 0 158.500, 1.585 158.500 5
TOTALES CAJAS
Codigo CCF Nombre NIT Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados
CCF24 Compensar Caja 860066942-7 260.000 0 0 260.000 5
TOTALES PARAFISCALES TOTALES POR SUBSISTEMA
. - N . No. Administradoras Valor antes de IGE, LMA,
Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados Tipo Administradora Reportadas IRP y Mora Total a Pagar
SENA Salud 3 260.000 260.000
0 0 [ 0 [ 0 | 0 Pension 2 1.040.000 1.040.000
ICBF Riesgos Laborales 1 158.500 158.500
0 0 [ 0 [ 0 | 0 CcCF 1 260.000 260.000
ESAP ESAP 0 0 0
[ [ [ ICBF 0 0 0
MEN MEN 0 0 0
| | | SENA 0 0 0
TOTALES 7 1.718.500 1.718.500

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacion
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DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO E T EECi AR o =oe DR G
ASOCIADA (DIA/MES/ANO)
NI 900452960-1 | ROLANDO PERALTAINGENIERIA | cARRERA 3No. 13472 0000000 | rolando.peraitam@gmail.com | EXONERADO PAGO TIPO FECHAPAGO | NUMERO | EMPLEADOS URe
PARA;LSLClﬁ"-ES Y PLANILLA | (DIA/MES/ANO) | PLANILLA 5 0
FORMA CLASE NOMBRE PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES
Tl PR GRIANIE UCURSA CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO TOTAL A PAGAR
SUCURSAL C - MIPYME PRINCIPAL PPAL CUNDINAMARCA COTA S| 2024-12 2024-11 E 1211212024 82630042 $1.718.500
DETALLE POR COTIZANTE
INFORMACION COTIZANTE INFORMACION NOVEDADES PENSION SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES
BRYHEH . X ) Honco) Fondo _— . § -
No. [Tipo | | gomen 2 o1 Apellidos y Nombres 35 (5% 5 el 2|2 |22 (2|22 8 5[ 2)5 8| 2 |B] Geb | moare [cotcion | SAENES | Amerents | P e [pensionale | ced.eps | mceps [Splin/| GO [ iBcaRL | § | cotizacien | CEHE | e cor | ARRe | BESTeS | 4RSS | ARE | Eear | e
LN IR H <olidaridad | Subsistencia H
o
1 cC 20455407 TIBAQUICHA MARTINEZ SANDRA PATRICIA | 1 0 S 25-14 1.300.000 208.000 0 0 0 EPS010 1.300.000 52.000 14-23 1.300.000 3 31.700 CCF24 | 1.300.000 52.000 0 0 0 0 0
2 cc 79521121 PERALTA MUNOZ VLADIMIR ROLANDO 1 0 S 230301 | 1.300.000 208.000 0 0 0 EPS001 1.300.000 52.000 14-23 1.300.000 3 31.700 CCF24 | 1.300.000 52.000 0 0 0 0 0
3 cc 1014861043 SILVA CARMONA TOMAS 1 0 S 25-14 1.300.000 208.000 0 0 0 EPS005 1.300.000 52,000 14-23 1.300.000 3 31.700 CCF24 | 1.300.000 52.000 0 0 0 0 ]
4 cCc 1076240095 MORALES GIL SERGIO ANDRES 140 S 25-14 1.300.000 208.000 0 0 0 EPS005 1.300.000 52.000 14-23 1.300.000 | 3 31.700 CCF24 | 1.300.000 52.000 0 0 0 0 0
5 cc 1014291635 PERALTA RESTREPO ANA VALENTINA 1 0 S 25-14 1.300.000 208.000 o 0 0 EPS001 1.300.000 52.000 14-23 1.300.000 3 31.700 CCF24 | 1.300.000 52.000 0 0 0 0 0

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




