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MACROrigami

CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES PARA CON EL SISTEMA
DE SEGURIDAD SOCIAL INTEGRAL, RIESGOS LABORALES Y APORTES PARAFISCALES

Yo, LAURA MARIA ESCOBAR RINCON, identificada con cédula de ciudadania nimero 63.525.837
de Bucaramanga, y con tarjeta profesional nUmero 145983-T, actuando en mi calidad de
Revisora Fiscal de MACRORIGAMI S.A.S, identificada con NIT 900.991.246-0, certifico bajo la
gravedad de juramento que:

MACRORIGAMI S.A.S ha cumplido con todas las obligaciones legales establecidas para con el
Sistema de Seguridad Social Integral, que incluyen los aportes correspondientes a los sistemas
de salud, riesgos laborales y pensiones, asi como con los aportes parafiscales que incluyen los
pagos a las Cajas de Compensacién Familiar, el Instituto Colombiano de Bienestar Familiar
(ICBF), y el Servicio Nacional de Aprendizaje (SENA), conforme a lo dispuesto en el articulo 50
de la Ley 789 de 2002.

La presente certificacién cubre un lapso de los seis (6) meses anteriores al cierre del presente
proceso de seleccién, en cumplimiento del respectivo régimen de contratacion.

Esta certificacidén se expide para los fines pertinentes dentro del marco del proceso de

confratacion.

Dado en Bucaramanga a los diesiciete (17) dias del mes de diciembre del ano 2024.
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LAURA MARIA ESCOBAR RINCON

C.C. N0 63.525.837 de BUCARAMANGA
T.P 145983-T

REVISOR FISCAL MACRORIGAMI S.A.S

@ gerencia@macrorigami.com

CARRERA 33 47-44 OFICINA 213 CENTRO
EMPRESARIAL ALTAMONTE

Q. (607) 6835832 &, 3123759153



ADMIMNISTRATIVA

oo JUNTA CENTRAL @1
=seec. DE CONTADORES

Certificado No:

POERGEREOPEOD®@OE® @

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 LAURA MARIA ESCOBAR ALARCON identificado con CEDULA DE
CIUDADANIA No 63525837 de BUCARAMANGA (SANTANDER) Y Tarjeta Profesional No
145983-T Sl tiene vigente su inscripcion en la Junta Central de Contadores y desde la fecha de
Inscripcion.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * * * * % % % & % % % % & & & & & Kk &k * % % % % & & % %
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Dado en BOGOTA a los 21 dias del mes de Octubre de 2024 con vigencia de (3) Meses, contados
a partir de la fecha de su expedicion.

!
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
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aportes

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 900991246 0 MACRORIGAMI B - MENOS DE 200 COTIZANTES COMFENALCO carrera 33 # 47-44 oficina BUCARAMANGA-SANTANDER 6835832 Si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-11 2024-12 1131636747 9478974100 = 2024/12/11 2024/12/16 | BANCOLOMBIA B! $2,898,000
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 Dias IBC Aporte
1 |cC |13636462 BUENO ARSENIO  [25-14 30 $1,303,700 $208,600 [  ESsC24| 30 $1,303,700 $52,200 CCF40| 30 $1,303,700 $52,200 14-11] 30 $1,303,700 $13,700| 30 $0 $0
2 [cC [1098773699 |COLMENARES JASMIN[25-14 30 $1,303,700 $208,600(  EPS005| 30 $1,303,700 $52,200 CCF40] 30 $1,303,700 $52,200 14-11[ 30 $1,303,700 $13,700| 30 $0 $0
3 |cc 63536004 DIAZ MONICA 231001 30 $3,030,723 $485,000  EPS005| 30 $3,030,723 $121,300 Cccr40| 30 $3,030,723 $121,300 14-11] 30 $3,030,723 $31,700| 30 $0 $0
4 |cc [37753053 DIAZ PAOLA 230201 30 $1,780,435 $284,900  EPSO10| 30 $1,780,435 $71,300 Ccr40| 30 $1,780,435 $71,300 14-11] 30 $1,780,435 $18,600 | 30 $0 $0
5 |CC |1098820443 [MEZA VALERIA 230301 30 $1,303,700 $208,600(  EPS037[ 30 $1,303,700 $52,200 CCF40| 30 $1,303,700 $52,200 14-11[ 30 $1,303,700 $13,700| 30 $0 $0
6 |cc [93295488 MOYA ALBEIRO 25-14 30 $1,500,000 $240,000 (  EPS037[ 30 $1,500,000 $60,000 CCF40[ 30 $1,500,000 $60,000 14-11[ 30 $1,500,000 $15,700 | 30 $0 $0
7 |cc |1098722674 |SARMIENTO CINDY  [230301 30 $1,303,700 $208,600(  EPSO10[ 30 $1,303,700 $52,200 CCF40[ 30 $1,303,700 $52,200 14-11] 30 $1,303,700 $13,700| 30 $0 $0
Total Afiliados( 7) $11,525,958 $1,844,300 $11,525,958 $461,400 $11,525,958 $461,400 $11,525,958 $120,800 $0 $0

RESUMEN DE PAGO

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

AFP (ADMINISTRADORAS: 4) 7 $1,844,300 $6,300 $0 $1,850,600
COLFONDOS 231001 800,227,940 6 1 $485,000 $1,700 S0 $486,700
COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 3 $657,200 $2,200 $0 $659,400
PORVENIR 230301 800,224,808 8 2 $417,200 $1,400 $0 $418,600
PROTECCION 230201 800,229,739 0 1 $284,900 $1,000 $0 $285,900
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 7 $120,800 $500 S0 $121,300
ARL SURA 14-11 890,903,790 5 7 $120,800 $500 $0 $121,300
CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 7 $461,400 $1,600 $0 $463,000
COMFENALCO SANTANDER CCF40 890,201,578 7 7 $461,400 $1,600 $0 $463,000
EPS (ADMINISTRADORAS: 4) 7 $461,400 $1,700 $0 $463,100
COOSALUD MOVILIDAD ESSC24 900,226,715 3 1 $52,200 $200 S0 $52,400
EPS SURA (ANTES SUSALUD) EPS010 800,088,702 2 2 $123,500 $500 $0 $124,000
NUEVA E.P.S. EPS037 900,156,264 2 2 $112,200 $400 $0 $112,600
SANITAS EPS005 800,251,440 6 2 $173,500 $600 $0 $174,100

7 $2,887,900 $10,100 $0 $2,898,000
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aportes 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 900991246 0 MACRORIGAMI B - MENOS DE 200 COTIZANTES COMFENALCO carrera 33 # 47-44 oficina BUCARAMANGA-SANTANDER 6835832 Si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-10 2024-11 1058667692 9477395878 = 2024/11/14 2024/11/18 | BANCOLOMBIA 4 $2,896,600
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
1 |cC |13636462 BUENO RIBERO 25-14 30 $1,303,700 $208,600 [  ESsC24| 30 $1,303,700 $52,200 CCF40| 30 $1,303,700 $52,200 14-11] 30 $1,303,700 $13,700| 30 $0
ARSENIO
2 |cc [1098773699 |COLMENARES 25-14 30 $1,303,700 $208,600  EPS005| 30 $1,303,700 $52,200 CCF40| 30 $1,303,700 $52,200 14-11] 30 $1,303,700 $13,700| 30 $0
BIANCHA JASMIN
YESENIA
3 |cc 63536004 DIAZ FORERO 231001 30 $3,030,723 $485,000(  EPS005| 30 $3,030,723 $121,300 CCF40[ 30 $3,030,723 $121,300 14-11] 30 $3,030,723 $31,700| 30 $0
MONICA MARCELA
4 |cc [37753053 DIAZ FORERO PAOLA 230201 30 $1,780,435 $284,900  EPSO10| 30 $1,780,435 $71,300 CCF40| 30 $1,780,435 $71,300 14-11] 30 $1,780,435 $18,600 | 30 $0
ANDREA
5  |CC |1098820443 |MEZA GIRALDO 230301 30 $1,303,700 $208,600 (  EPS037[ 30 $1,303,700 $52,200 CCF40] 30 $1,303,700 $52,200 14-11[ 30 $1,303,700 $13,700 | 30 $0
VALERIA
6 |cc [93295488 MOYA ARENAS 25-14 30 $1,500,000 $240,000  EPS037[ 30 $1,500,000 $60,000 Ccr40| 30 $1,500,000 $60,000 14-11] 30 $1,500,000 $15,700 | 30 $0
ALBEIRO
7 |cc |1098722674  |SARMIENTO 230301 30 $1,303,700 $208,600(  EPS010| 30 $1,303,700 $52,200 CCF40] 30 $1,303,700 $52,200 14-11f 30 $1,303,700 $13,700 | 30 $0
FIGUEROA CINDY
KATHERINE
Total Afiliados( 7) $11,525,958 $1,844,300 $11,525,958 $461,400 $11,525,958 $461,400 $11,525,958 $120,800 $0

RESUMEN DE PAGO

CODIGO NIT AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 4) 7 $1,844,300 $5,400 S0 $1,849,700
COLFONDOS 231001 800,227,940 6 1 $485,000 $1,400 S0 $486,400
COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 3 $657,200 $1,900 S0 $659,100
PORVENIR 230301 800,224,808 8 2 $417,200 $1,200 $0 $418,400
PROTECCION 230201 800,229,739 0 1 $284,900 $900 $0 $285,800
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 7 $120,800 $400 $0 $121,200
ARL SURA 14-11 890,903,790 5 7 $120,800 $400 $0 $121,200
CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 7 $461,400 $1,400 S0 $462,800
COMFENALCO SANTANDER CCF40 890,201,578 7 7 $461,400 $1,400 $0 $462,800
EPS (ADMINISTRADORAS: 4) 7 $461,400 $1,500 $0 $462,900
COOSALUD MOVILIDAD ESSC24 900,226,715 3 1 $52,200 $200 $0 $52,400
EPS SURA (ANTES SUSALUD) EPS010 800,088,702 2 2 $123,500 $400 $0 $123,900
NUEVA E.P.S. EPS037 900,156,264 2 2 $112,200 $400 $0 $112,600
SANITAS EPS005 800,251,440 6 2 $173,500 $500 $0 $174,000

~

TOTAL $2,887,900 $8,700 $0 $2,896,600
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