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OBRAS OVILES, INFERVENTORIAY CONSLLTORIAEN
CONSTRUDOIONES GENARGL SAS PROYECTOS DEINGENERIAY ARGUITECTURA
NT: 901543894-6

FORMATO No. J- 04-A

CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO ARTICULO 50 LEY 789 DE 2002 Y LEY 828 DE
2003 PERSONA JURIDICA

Yo, EDDIER ELIECER MOSQUERA ALEGRIA, Identificado con cedula de ciudadania
N°1.077.463.149 expedida en Quibdd Choco, en mi condicién de Representante Legal de
CONSTRUCCIONES GENARQUI S.A.S, identificada con Nit 901.543.894-6, certifico
bajo gravedad de Juramento, que el pago de los aportes de salud, riesgos
profesionales, pensiones y aportes a las Cajas de Compensacion Familiar, Instituto
Colombiano de Bienestar Familiary Servicio Nacional de Aprendizaje, (Articulo 65 Ley
1819 de 2016), pagados por la compahia durante los ultimos seis (6) meses contados
a partir de la fecha de cierre del presente proceso de seleccién. Lo anterior, en
cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002. (Cuando aplique)

Conforme el articulo 65 de la Ley 1819 de 2016, manifiesto que me encuentro
exonerado del pago de los aportes parafiscales a favor del Servicio Nacional del
Aprendizaje (SENA), del Instituto Colombiano de Bienestar Familiar (ICBF) y las
cotizaciones al Régimen Contributivo de Salud, las sociedades y personas juridicas y
asimiladas contribuyentes declarantes del impuesto sobre la renta y
complementarios, correspondientes a los trabajadores que devenguen,
individualmente considerados, menos de diez (10) salarios minimos mensuales
legales vigentes.
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OBRAS OVILES, INFERVENTORIAY CONSLLTORIAEN
CONSTRUDOIONES GENARGL SAS PROYECTOS DEINGENERIAY ARGUITECTURA
NT: 901543894-6

Para constancia se firma en la ciudad de Quibddé Choco, a los 20 dias del mes de junio
de 2025

De ustedes atentamente,

A}

(

EDPIER ELIECER MOSQUERA ALEGRIA
C.C. 1.077.463.149 expedida en Quibdd Choco
CONSTRUCCIONES GENARQUI S.A.S

NIT 901543894-6

Representante Legal

LA EMPRESA NO REQUIERE DE REVISOR FISCAL, Y QUE, CON BASE EN LO ANTERIOR,
QUEDA CERTIFICADO EL PAGO EFECTUADO POR DICHOS CONCEPTOS EN LOS
PERIODOS ANTES MENCIONADOS




aportes
enlinea

Planilla Resumen

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
CC 1077446302 RUIZ HINESTROZA JOSE DANIEL INDEPENDIENTE PRINCIPAL B FUEGO VERDE QUIBDO-CHOCO 6713255 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-01 2025-01 1000000826 9485214447 | 2025/02/01 2025/01/29 BANCO DE BOGOTA 84 $435,900
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombre Codigo| Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Aporte | Codigo | Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Tarifa Aporte  |Dias 1BC Aporte Exonerado | Total Aportes
ing|r p|corvst/stn| ig avplvet]irl |vip| SENA e ICBF

SUCURSAL: PRINCIPAL (1 Afiliados)

$1,423,500 $227,800

$1,423,500

$178,000

$1,423,500

$7,500

$413,300

Centro de Trabajo: PRINCIPAL (1 Afiliados) $1,423,500(  $227,800) $1,423,500(  $178,000 $0 $0 $1,423,500) $7,500) $0 $0 $413,300
Ciudad: QUIBDO Depto: CHOCO (1 Afiliados) $1,423,500(  $227,800) $1,423,500(  $178,000 $0 $0 $1,423,500) $7,500) $0 $0 $413,300

1 |ec |10774463OZ Ruiz Jose | | | | | | | | | | | | | | | 23030 | 30 | $1,423,500]  $227,800[€psoos| 30 [ s1,423,500  $178,000 0 $0) so| 1423 30 [ 1,423,500 0.5229] 57,500 0 50l s o $413,300

1
Total Afiliados( 1) $1,423,500) $227,800) $1,423,500) $178,000) sof sof $1,423,500) $7,500) 30| $0 $413,300
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
CC 1077446302 RUIZ HINESTROZA JOSE DANIEL INDEPENDIENTE PRINCIPAL B FUEGO VERDE QUIBDO-CHOCO 6713255 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-01 2025-01 1000000826 9485214447 I 2025/02/01 2025/01/29 BANCO DE BOGOTA 84 $435,900

RESUMEN DE PAGO

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

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $227,800 $12,400 $0 $240,200
PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $227,800 $12,400 $0 $240,200
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $7,500 $500 $0 $8,000
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $7,500 $500 $0 $8,000
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $178,000 $9,700 $0 $187,700
SANITAS EPS005 800,251,440 6 1 $178,000 $9,700 $0 $187,700

1 $413,300 $22,600 $0 $435,900

Pagina 1 de 1 2025/01/29 13:40 AM



aportes
enlinea

Planilla Resumen

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
CC 1077446302 RUIZ HINESTROZA JOSE DANIEL INDEPENDIENTE PRINCIPAL B FUEGO VERDE QUIBDO-CHOCO 6713255 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-02 2025-02 1000000827 9485214765 | 2025/03/01 2025/02/29 BANCO DE BOGOTA 56 $428,200
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombre Codigo| Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Aporte | Codigo | Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Tarifa Aporte  |Dias 1BC Aporte Exonerado | Total Aportes
ing|r p|corvst/stn| ig avplvet]irl |vip| SENA e ICBF

SUCURSAL: PRINCIPAL (1 Afiliados)

$1,423,500 $227,800

$1,423,500

$178,000

$1,423,500

$7,500

$413,300

Centro de Trabajo: PRINCIPAL (1 Afiliados) $1,423,500(  $227,800) $1,423,500(  $178,000 $0 $0 $1,423,500) $7,500) $0 $0 $413,300
Ciudad: QUIBDO Depto: CHOCO (1 Afiliados) $1,423,500(  $227,800) $1,423,500(  $178,000 $0 $0 $1,423,500) $7,500) $0 $0 $413,300

1 |ec |10774463OZ Ruiz Jose | | | | | | | | | | | | | | | 23030 | 30 | $1,423,500]  $227,800[€psoos| 30 [ s1,423,500  $178,000 0 $0) so| 1423 30 [ 1,423,500 0.5229] 57,500 0 50l s o $413,300

1
Total Afiliados( 1) $1,423,500) $227,800) $1,423,500) $178,000) sof sof $1,423,500) $7,500) 30| $0 $413,300
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
CC 1077446302 RUIZ HINESTROZA JOSE DANIEL INDEPENDIENTE PRINCIPAL B FUEGO VERDE QUIBDO-CHOCO 6713255 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-02 2025-02 1000000827 9485214765 I 2025/03/01 2025/02/29 BANCO DE BOGOTA 56 $428,200

RESUMEN DE PAGO

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

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $227,800 $8,200 $0 $236,000
PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $227,800 $8,200 $0 $236,000
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $7,500 $300 $0 $7,800
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $7,500 $300 $0 $7,800
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $178,000 $6,400 $0 $184,400
SANITAS EPS005 800,251,440 6 1 $178,000 $6,400 $0 $184,400

1 $413,300 $14,900 $0 $428,200

Pagina 1 de 1 2025/02/29 12:40 AM



aportes
enlinea

Planilla Resumen

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
CC 1077446302 RUIZ HINESTROZA JOSE DANIEL INDEPENDIENTE PRINCIPAL B FUEGO VERDE QUIBDO-CHOCO 6713255 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-03 2025-03 1000000827 9485214765 | 2025/04/01 2025/03/29 BANCO DE BOGOTA 56 428,200
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombre Codigo| Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Aporte | Codigo | Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Tarifa Aporte  |Dias 1BC Aporte Exonerado | Total Aportes
ing|r p|corvst/stn| ig avplvet]irl |vip| SENA e ICBF

SUCURSAL: PRINCIPAL (1 Afiliados)

$1,423,500 $227,800

$1,423,500

$178,000

$1,423,500

$7,500

$413,300

Centro de Trabajo: PRINCIPAL (1 Afiliados) $1,423,500  $227,800) $1,423,500]  $178,000) $0| $0) $1,423,500) $7,500 $0) $0) $413,300
Ciudad: QUIBDO Depto: CHOCO (1 Afiliados) $1,423,500]  $227,800) $1,423,500]  $178,000] $0| $0] $1,423,500) $7,500 $0) $0) $413,300

1 |ec |10774463OZ Ruiz Jose | | | | | | | | | | | | | | | 23030 | 30 | $1,423,500]  $227,800[€psoos| 30 [ s1,423,500  $178,000 0 $0) so| 1423 30 [ 1,423,500 0.5229] 57,500 0 50l s o $413,300

1
Total Afiliados( 1) $1,423,500) $227,800) $1,423,500) $178,000 $0) $0) $1,423,500) $7,500 $0) 0 $413,300
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
CC 1077446302 RUIZ HINESTROZA JOSE DANIEL INDEPENDIENTE PRINCIPAL B FUEGO VERDE QUIBDO-CHOCO 6713255 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-03 2025-03 1000000827 9485214765 | 2025704701 2025703729 BANCO DE BOGOTA 56 $428,200

RESUMEN DE PAGO

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

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $227,800 $8,200 $0 $236,000
PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $227,800 $8,200 $0 $236,000
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $7,500 $300 $0 $7,800
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $7,500 $300 $0 $7,800
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $178,000 $6,400 $0 $184,400
SANITAS EPS005 800,251,440 6 1 $178,000 $6,400 $0 $184,400

1 $413,300 $14,900 $0 $428,200

Pagina 1 de 1 2025/03/29 12:40 AM



aportes
enlinea

Planilla Resumen

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
CC 1077446302 RUIZ HINESTROZA JOSE DANIEL INDEPENDIENTE PRINCIPAL B FUEGO VERDE QUIBDO-CHOCO 6713255 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-04 2025-04 1000000827 9485214775 | 2025/05/01 2025/04/29 BANCO DE BOGOTA 0 428,200
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombre Codigo| Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Aporte | Codigo | Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Tarifa Aporte  |Dias 1BC Aporte Exonerado | Total Aportes
ing|r p|corvst/stn| ig avplvet]irl |vip| SENA e ICBF

SUCURSAL: PRINCIPAL (1 Afiliados)

$1,423,500 $227,800

$1,423,500

$178,000

$1,423,500

$7,500

$413,300

Centro de Trabajo: PRINCIPAL (1 Afiliados) $1,423,500  $227,800) $1,423,500]  $178,000) $0| $0) $1,423,500) $7,500 $0) $0) $413,300
Ciudad: QUIBDO Depto: CHOCO (1 Afiliados) $1,423,500]  $227,800) $1,423,500]  $178,000] $0| $0| $1,423,500) $7,500 $0) $0) $413,300

1 |ec |10774463OZ Ruiz Jose | | | | | | | | | | | | | | | 23030 | 30 | $1,423,500]  $227,800[€psoos| 30 [ s1,423,500  $178,000 0 $0) so| 1423 30 [ 1,423,500 0.5229] 57,500 0 50l s o $413,300

1
Total Afiliados( 1) $1,423,500) $227,800| $1,423,500) $178,000 $0) $0) $1,423,500) $7,500 $0) 0 $413,300
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
CC 1077446302 RUIZ HINESTROZA JOSE DANIEL INDEPENDIENTE PRINCIPAL B FUEGO VERDE QUIBDO-CHOCO 6713255 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-04 2025-04 1000000827 9485214775 | 2025705701 2025704729 BANCO DE BOGOTA 0 $428,200

RESUMEN DE PAGO

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

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $227,800 $8,200 $0 $236,000
PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $227,800 $8,200 $0 $236,000
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $7,500 $300 $0 $7,800
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $7,500 $300 $0 $7,800
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $178,000 $6,400 $0 $184,400
SANITAS EPS005 800,251,440 6 1 $178,000 $6,400 $0 $184,400

1 $413,300 $14,900 $0 $428,200

Pagina 1 de 1 2025/04/29 11:40 AM



aportes
enlinea

Planilla Resumen

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
CC 1077446302 RUIZ HINESTROZA JOSE DANIEL INDEPENDIENTE PRINCIPAL B FUEGO VERDE QUIBDO-CHOCO 6713255 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-05 2025-05 1000000827 9485214778 | 2025/06/01 2025/05/29 BANCO DE BOGOTA 0 428,200
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombre Codigo| Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Aporte | Codigo | Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Tarifa Aporte  |Dias 1BC Aporte Exonerado | Total Aportes
ing|r p|corvst/stn| ig avplvet]irl |vip| SENA e ICBF

SUCURSAL: PRINCIPAL (1 Afiliados)

$1,423,500 $227,800

$1,423,500

$178,000

$1,423,500

$7,500

$413,300

Centro de Trabajo: PRINCIPAL (1 Afiliados) $1,423,500  $227,800) $1,423,500]  $178,000) $0| $0) $1,423,500) $7,500 $0) $0) $413,300
Ciudad: QUIBDO Depto: CHOCO (1 Afiliados) $1,423,500]  $227,800) $1,423,500]  $178,000] $0| $0| $1,423,500) $7,500 $0) $0) $413,300

1 |ec |10774463OZ Ruiz Jose | | | | | | | | | | | | | | | 23030 | 30 | $1,423,500]  $227,800[€psoos| 30 [ s1,423,500  $178,000 0 $0) so| 1423 30 [ 1,423,500 0.5229] 57,500 0 50l s o $413,300

1
Total Afiliados( 1) $1,423,500) $227,800| $1,423,500) $178,000 $0) $0) $1,423,500) $7,500 $0) 0 $413,300
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
CC 1077446302 RUIZ HINESTROZA JOSE DANIEL INDEPENDIENTE PRINCIPAL B FUEGO VERDE QUIBDO-CHOCO 6713255 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-05 2025-05 1000000827 9485214778 | 2025706701 2025705729 BANCO DE BOGOTA 0 $428,200

RESUMEN DE PAGO

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

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $227,800 $8,200 $0 $236,000
PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $227,800 $8,200 $0 $236,000
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $7,500 $300 $0 $7,800
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $7,500 $300 $0 $7,800
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $178,000 $6,400 $0 $184,400
SANITAS EPS005 800,251,440 6 1 $178,000 $6,400 $0 $184,400

1 $413,300 $14,900 $0 $428,200

Pagina 1 de 1 2025/05/29 09:48 AM



‘. 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
CC 1077446302 RUIZ HINESTROZA JOSE DANIEL INDEPENDIENTE PRINCIPAL B FUEGO VERDE QUIBDO-CHOCO 6713255 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-06 2025-06 1000001179 9487190124 | 2025/07/02 2025/06/05 | BANCO DE BOGOTA 0 $413,300
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 1BC Aporte
Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) $1,423,500 $227,800 $1,423,500 $178,000 $1,423,500
Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $1,423,500 $227,800 $1,423,500 $178,000 $0 $0 $1,423,500 $7,500 $0 $0
Ciudad: QUIBDO Depto: CHOCO ( 1 Afiliados) $1,423,500 $227,800 $1,423,500 $178,000 $0 $0 $1,423,500 $7,500 $0 $0
1 |cc |10774463OZ |RU|Z JOSE |Z30301 | 30 $1,423,500 $227,800  EPS005| 30 $1,423,500 $178,000 0 0 S0 14-23) 30 $1,423,500 $7,500| 0 $0 $0
Total Afiliados( 1) $1,423,500 $227,800 $1,423,500 $178,000 $0 $0 $1,423,500 $7,500 $0 $0

Pagina 1 de 2 2025/06/05 11:15 AM



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 1077446302 RUIZ HINESTROZA JOSE DANIEL INDEPENDIENTE PRINCIPAL B FUEGO VERDE QUIBDO-CHOCO 6713255 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-06 2025-06 1000001179 9487190124 | 2025/07/02 2025/06/05 | BANCO DE BOGOTA 0 $413,300

RESUMEN DE PAGO

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

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $227,800 S0 S0 $227,800
PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $227,800 S0 S0 $227,800

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $7,500 S0 S0 $7,500
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $7,500 $0 $0 $7,500

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $178,000 $0 $0 $178,000
SANITAS EPS005 800,251,440 6 1 $178,000 $0 S0 $178,000

1 $413,300 $0 $0 $413,300

Pagina 2 de 2 2025/06/05 11:15 AM



@ FUMICHOCOL S.A.S. Cédigo FPO-01

FUMI CONTROL DE PLAGAS Y SANEAMIENTO AMBIENTAL

e % NIT 900.220.908-0 Version 01

Fecha Aplicacion

FORMATO PRESENTACION OFERTAS 02/02/2022

FORMATO No. J- 04-A

CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO ARTICULO 50 LEY 789 DE 2002 Y LEY 828 DE 2003 PERSONA
JURIDICA

Yo, ANGEL SALINAS PALACIQOS, Identificado con cedula de ciudadania N°11.789.428 expedida en Quibdd
Choco, en mi condiciéon de Representante Legal de FUMICHOCOL S.A.S., identificada con Nit 900-220-
908 - 0, certifico bajo gravedad de Juramento, que el pago de los aportes de salud, riesgos profesionales,
pensionesy aportes a las Cajas de Compensacién Familiar, Instituto Colombiano de Bienestar Familiary
Servicio Nacional de Aprendizaje, (Articulo 65 Ley 1819 de 2016), pagados por la compania durante los
ultimos seis (6) meses contados a partir de la fecha de cierre del presente proceso de seleccidn. Lo
anterior, en cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002. (Cuando aplique)

Conforme el articulo 65 de la Ley 1819 de 2016, manifiesto que me encuentro exonerado del pago de los
aportes parafiscales a favor del Servicio Nacional del Aprendizaje (SENA), del Instituto Colombiano de
Bienestar Familiar (ICBF) y las cotizaciones al Régimen Contributivo de Salud, las sociedades y personas
juridicas y asimiladas contribuyentes declarantes del impuesto sobre la renta y complementarios,
correspondientes a los trabajadores que devenguen, individualmente considerados, menos de diez (10)
salarios minimos mensuales legales vigentes.

LA EMPRESA NO REQUIERE DE REVISOR FISCAL, Y QUE, CON BASE EN LO ANTERIOR, QUEDA
CERTIFICADO EL PAGO EFECTUADO POR DICHOS CONCEPTOS EN LOS PERIODOS ANTES
MENCIONADOS

Para constancia se firma en la ciudad de Quibdé Choco, a los 20 dias del mes de junio de 2025
Atentamente.

C.C 11V789.428 expedida en Quibdé Choco.

Representante Legal FUMICHOCOL S.A.S.

Nit: 900-220-908 - 0

PROPONENTE

Direccidn: Calle 16 No 8-19 Segundo Piso B/Nifo Jesus — Quibdé Chocé

Numero de teléfono: 604-672 26 50 Cel. 317 381 56 68-313 699 84 25

Numero de fax: 604-672 26 50

Correo electrénico: gerencia@fumichocol.com.co — juridica@fumichocol.com.co

LICENCIA SANITARIA NRO 0407 EXPEDIDA POR LA SSDCH
Calle 16 No 8-19 Segundo Piso B/Nifio Jesus Tel 6732012 Cel. 3173815668-3136998425 Quibdd, Chocd
E-mail: fumichocol@gmail.com- gerencia@fumichocol.com.co
WHATSAPP 3173815668 NIT 900220908-0



mailto:fumichocol@gmail.com-
mailto:gerencia@fumichocol.com.co
mailto:gerencia@fumichocol.com.co
mailto:juridica@fumichocol.com.co

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
NIT 900220908 0 FUMICHOCOL SAS B - MENOS DE 200 COTIZANTES QUIBDO CL16#8-19 QUIBDO-CHOCO 6722650 Si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-12 2025-01 1217150777 9479098327 E 2025/01/07 2025/01/24 | BANCOLOMBIA $372,800
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 1BC Aporte
1 |cc 82382848 QUINTO HURTADO  [25-14 30 $1,300,000 $208,000  EPS005| 30 $1,300,000 $52,000 Ccr29| 30 $1,300,000 $52,000 14-23) 30 $1,300,000 $56,600 | 30 $0
JESUS DANIEL
Total Afiliados( 1) $1,300,000 $208,000 $1,300,000 $52,000 $1,300,000 $52,000 $1,300,000 $56,600 $0

RESUMEN DE PAGO

CODIGO bv AFILIADOS VALOR LIQUIDADO SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $208,000 $0 $210,300
COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 1 $208,000 $0 $210,300
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $56,600 $0 $57,300
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $56,600 S0 $57,300
CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $52,000 $0 $52,600
COMFACHOCO CCF29 891,600,091 8 1 $52,000 $0 $52,600
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $52,000 S0 $52,600
SANITAS EPS005 800,251,440 6 1 $52,000 $0 $52,600

1 $368,600 $0 $372,800

Pagina 1 de 1 2025/01/24 02:54 PM



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
NIT 900220908 0 FUMICHOCOL SAS B - MENOS DE 200 COTIZANTES QUIBDO CL16#8-19 QUIBDO-CHOCO 6722650 Si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-01 2025-02 1314966820 9480527407 E 2025/02/05 2025/03/05 | BANCOLOMBIA $411,400
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 1BC Aporte
1 |cc 82382848 QUINTO HURTADO  [25-14 30 $1,423,500 $227,800  EPS005| 30 $1,423,500 $57,000 CCF29 30 $1,423,500 $57,000 14-23( 30 $1,423,500 $62,000 | 30 $0
JESUS DANIEL
Total Afiliados( 1) $1,423,500 $227,800 $1,423,500 $57,000 $1,423,500 $57,000 $1,423,500 $62,000 $0

RESUMEN DE PAGO

CODIGO bv AFILIADOS VALOR LIQUIDADO SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $227,800 $0 $232,000
COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 1 $227,800 $0 $232,000
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $62,000 $0 $63,200
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $62,000 S0 $63,200
CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $57,000 $0 $58,100
COMFACHOCO CCF29 891,600,091 8 1 $57,000 $0 $58,100
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $57,000 S0 $58,100
SANITAS EPS005 800,251,440 6 1 $57,000 $0 $58,100

1 $403,800 $0 $411,400

Pagina 1 de 1 2025/03/19 03:04 PM



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
NIT 900220908 0 FUMICHOCOL SAS B - MENOS DE 200 COTIZANTES QUIBDO CL16#8-19 QUIBDO-CHOCO 6722650 Si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-02 2025-03 1386249900 9481927931 E 2025/03/05 2025/04/04 | BANCOLOMBIA $411,500
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 1BC Aporte
1 |cc 82382848 QUINTO HURTADO  [25-14 30 $1,423,500 $227,800  EPS005| 30 $1,423,500 $57,000 CCF29 30 $1,423,500 $57,000 14-23( 30 $1,423,500 $62,000 | 30 $0
JESUS DANIEL
Total Afiliados( 1) $1,423,500 $227,800 $1,423,500 $57,000 $1,423,500 $57,000 $1,423,500 $62,000 $0

RESUMEN DE PAGO

CODIGO bv AFILIADOS VALOR LIQUIDADO SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $227,800 $0 $232,100
COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 1 $227,800 $0 $232,100
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $62,000 $0 $63,200
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $62,000 S0 $63,200
CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $57,000 $0 $58,100
COMFACHOCO CCF29 891,600,091 8 1 $57,000 $0 $58,100
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $57,000 S0 $58,100
SANITAS EPS005 800,251,440 6 1 $57,000 $0 $58,100

1 $403,800 $0 $411,500

Pagina 1 de 1 2025/04/03 08:20 PM



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
NIT 900220908 0 FUMICHOCOL SAS B - MENOS DE 200 COTIZANTES QUIBDO CL16#8-19 QUIBDO-CHOCO 6722650 Si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-03 2025-04 1496638181 9483530253 E 2025/04/03 2025/04/03 | BANCOLOMBIA $416,600
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombres Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias 1BC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Dias 1BC Aporte
1 |cc 82382848 QUINTO HURTADO  [25-14 30 $1,423,500 $227,800  EPS005| 30 $1,423,500 $57,000 CCF29 30 $1,423,500 $57,000 1423 30 $1,423,500 $62,000 | 30 $0
JESUS DANIEL
Total Afiliados( 1) $1,423,500 $227,800 $1,423,500 $57,000 $1,423,500 $57,000 $1,423,500 $62,000 $0

RESUMEN DE PAGO

CODIGO bv AFILIADOS VALOR LIQUIDADO SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $227,800 $0 $235,000
COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 1 $227,800 $0 $235,000
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $62,000 $0 $64,000
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $62,000 $0 $64,000
CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $57,000 $0 $58,800
COMFACHOCO CCF29 891,600,091 8 1 $57,000 $0 $58,800
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $57,000 S0 $58,800
SANITAS EPS005 800,251,440 6 1 $57,000 $0 $58,800

1 $403,800 $0 $416,600

Pagina 1 de 1 2025/04/03 12:35 AM



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
NIT 900220908 0 FUMICHOCOL SAS B - MENOS DE 200 COTIZANTES QUIBDO CL16#8-19 QUIBDO-CHOCO 6722650 Si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-04 2025-05 1514699460 9484809025 E 2025/05/06 2025/05/29 | BANCOLOMBIA $410,100
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 Dias 1BC Aporte
1 |cc 82382848 QUINTO HURTADO  [25-14 30 $1,423,500 $227,800  EPS005| 30 $1,423,500 $57,000 CCF29 30 $1,423,500 $57,000 14-23( 30 $1,423,500 $62,000 | 30 $0
JESUS DANIEL
Total Afiliados( 1) $1,423,500 $227,800 $1,423,500 $57,000 $1,423,500 $57,000 $1,423,500 $62,000 $0

RESUMEN DE PAGO

CODIGO bv AFILIADOS VALOR LIQUIDADO SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $227,800 $0 $231,300
COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 1 $227,800 $0 $231,300
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $62,000 $0 $63,000
POSITIVA COMPARIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $62,000 S0 $63,000
CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $57,000 $0 $57,900
COMFACHOCO CCF29 891,600,091 8 1 $57,000 $0 $57,900
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $57,000 S0 $57,900
SANITAS EPS005 800,251,440 6 1 $57,000 $0 $57,900

1 $403,800 $0 $410,100

Pagina 1 de 1 2025/05/29 02:36 PM



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
NIT 900220908 0 FUMICHOCOL SAS B - MENOS DE 200 COTIZANTES QUIBDO CL16#8-19 QUIBDO-CHOCO 6722650 Si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-05 2025-06 1514828175 9486891972 E 2025/06/05 2025/05/29 | BANCOLOMBIA 0 $546,200
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 1BC Aporte
1 |CC |1088300064 |ZAPATA QUINTERO [230301 30 $1,423,500 $370,200 [  EPS005| 30 $1,423,500 $57,000 Ccr29| 30 $1,423,500 $57,000 14-23( 30 $1,423,500 $62,000 | 30 $0
YEFERSON
Total Afiliados( 1) $1,423,500 $370,200 $1,423,500 $57,000 $1,423,500 $57,000 $1,423,500 $62,000 $0

RESUMEN DE PAGO

CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $370,200 $0 $0 $370,200
PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $370,200 $0 $0 $370,200
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $62,000 $0 $0 $62,000
POSITIVA COMPARIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $62,000 S0 $0 $62,000
CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $57,000 $0 $0 $57,000
COMFACHOCO CCF29 891,600,091 8 1 $57,000 $0 S0 $57,000
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $57,000 S0 S0 $57,000
SANITAS EPS005 800,251,440 6 1 $57,000 $0 $0 $57,000

1 $546,200 $0 $0 $546,200

Pagina 1 de 1 2025/05/29 03:22 PM



