NICOLAS JIMENEZ BELALCAZAR

ARQUITECTO CONSTRUCTOR

NJB

NIT. 87061325 - 6

CUENTA DE COBRO POR CONCEPTO DE ANTICIPO CORRESPONDIENTE AL CONTRATO
QUE TIENE COMO OBJETO: “SUMINISTRO E INSTALACION DE PARQUE RECREATIVO
INFANTIL PARA EL CENTRO DE DESA-RROLLO INFANTIL ANITA MARIA EN EL MUNICIPIO
DE LA LLANADA NARINO.”

CONTRATO DE SUMINISTRO No. CO1.PCCNTR.7978722
REF. CUENTA DE COBRO 001 CON FECHA 16 DE JUNIO 2025

ALCALDIA LA LLANADA
NIT. 800.149.894-0

Debe a:

ARQ. NICOLAS JIMENEZ BELALCAZAR
Nit. 87061325-6

La suma de:
SEIS MILLONES SESENTA MIL PESOS M/CTE ($6.060.000)

Autorizados para consignar a la cuenta de ahorros BANCO DE BOGOTA
Nro. 466735933

Por concepto de: Pago correspondiente a Anticipo del 30% del contrato de suministro namero
CO1.PCCNTR.7978722, por valor total de: ($ 20.200.000) cuyo objeto es: “SUMINISTRO E
INSTALACION DE PARQUE RECREATIVO INFANTIL PARA EL CENTRO DE DESA-RROLLO INFANTIL
ANITA MARIA EN EL MUNICIPIO DE LA LLANADA NARINO.”

Declaro que no pertenezco a régimen comun por lo tanto y de acuerdo con lo establecido en el art 555-2 del ESTATUTO
TRIBUTARIO, y en concordancia con las leyes 788 de 2002 y 863 de 2003 no estoy obligado a expedir factura de venta
Me acojo al articulo 833 del Estatuto Tributario, ya que mis servicios como independiente son inferiores a 95 UVT
mensuales.

Declaro bajo juramento que no declararé costos ni deducciones asociados a los ingresos objeto de
retencion.

NICOLAS JIMENEZ BELALCAZAR
T.P. A14182012-87061325
ARQUITECTO

Contacto 3122587756 / E-mail: niko_trana@hotmail.com
San Juan de Pasto, Narifio
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NICOLAS JIMENEZ BELALCAZAR

ARQUITECTO CONSTRUCTOR

NJB

NIT. 87061325 - 6

Pasto, 16 de junio de 2025
Sefores:

ALCALDIA LA LLANADA
Referencia: Solicitud de oferta No. MC_035-2025

Objeto: “SUMINISTRO E INSTALACION DE PARQUE RECREATIVO INFANTIL PARA EL CENTRO DE
DESARROLLO INFANTIL ANITA MARIA EN EL MUNICIPIO DE LA LLANADA - NARINO.”

ASUNTO: CERTIFICADO DE CUMPLIMIENTO APORTES PARAFISCALES

Art. 41 de la Ley 80 de 1993, modificado por el Art. 23 de la Ley 1150 de 2007, en
concordancia con el Art.50 de la Ley 789 de 2002, Ley 828 de 2003y Ley 1562 de 2012.

Yo, NICOLAS EFREN JIMENEZ BELALCAZAR, identificado con cédula de ciudadania No.
87.061.325 expedida en Pasto, segin mi conformacion juridica como PERSONA NATURAL, junto
con el contador publico JOSE ERASMO PERENGUEZ ALPALA, identificado con C.C. No.
98.379.363, certificamos lo siguiente:

i. Declaro bajo la gravedad de juramento que NO estoy obligado a tener revisor fiscal. Manifiesto
que, como persona natural, me encuentro al dia con los pagos al Sistema de Seguridad Social en
Salud, Pensiones y Riesgos Profesionales, y con los aportes parafiscales correspondientes a todos
los empleados vinculados por contrato de trabajo, por lo que declaro estar a PAZ Y SALVO en los
tltimos 6 MESES con las entidades Promotoras de Salud (EPS), Fondos de Pensiones,
Administradoras de Riesgos Laborales (ARL), Caja de Compensacion Familiar, Instituto Colombiano
de Bienestar Familiar (ICBF) y Servicio Nacional de Aprendizaje (SENA).

ii. Declaro bajo la gravedad de juramento que no estoy incurso en la causal de inhabilidad para
contratar con el Estado establecida en el Art. 5 de la Ley 828 de 2003.

iii. Certifico que cumplo con las fases de implementacion del Sistema de Gestion de Seguridad y
Salud en el Trabajo establecidas en la Resolucion N°. 312 de 2019 del Ministerio del Trabajo.

De acuerdo con el articulo 9 de la Ley 828 de 2003, declaro bajo la gravedad de juramento, y con
sujecioén a las sanciones que para tal efecto establece el articulo 442 del Cédigo Penal, que estoy al
dia en mis aportes al sistema de seguridad social (pension, salud y riesgos laborales).

7/2./17) %;cz /?/mzii«')/

NICOLAS JIMENEZ BELALCAZAR JOSE ERASM UEZ ALPALA
T.P. A14182012-87061325 C.C. No. 98.379.363
ARQUITECTO CONTADOR PUBLICO

Contacto 3122587756-3104019086/ E-mail: niko_trana@hotmail.com
San Juan de Pasto, Narifio



Nl NICOLAS JIMENEZ BELALCAZAR

ARQUITECTO CONSTRUCTOR

NIT. 87061325 - 6
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Contacto 3122587756-3104019086/ E-mail: niko_trana@hotmail.com
San Juan de Pasto, Narifio



Bancode Bogota
NRED 002 REFERENCIA BANCARIA

Calie 35 N* T- 47 Bogota

EI BANCO DE BOGOTA a solicitud del interesado informa que NICOLAS EFREN JIMENEZ
BELALCAZAR BELALCA, identificado(a) con Cedula de ciudadania nimero 87.061.325 esta
vinculado(a) con el BANCO DE BOGOTA a través de los siguientes productos financieros:

Cuentas de Ahorros No. 466735933, abierta/o desde el 14/10/2021.

Se expide en Bogota el dia 10 del mes de Junio del afio 2025 con destino a: Institucion
educativa cristo rey

Firma Autorizada

ESTA INFORMACION ES CONFIDENCIAL Y SE SUMINISTRA SIN RESPONSABILIDAD ALGUNA POR PARTE DEL BANCO



NJB NICOILAS JIMENEZ BELALCAZAR

e — ~ S B MES
ARQUITECTO CONSTRUCTOR [T [aso
17 ] 6 | 2025
SUPERVISOR DEPENDENCIA
ARQ: HUGO FERNANDO MURNOZ JURADO SECRETARIO DE PLANEACION Y OBRAS DE LA LLANADA

PLAN INICIAL 'VALOR CONTRATO $ 20.200.000
CONTRATO No. | [mcoss ] 2025

% ANTICIPO ANTICIPO 30% [vaLor anTICIPO | $ 6.060.000 |

OBJETO DEL CONTRATO SUMINISTRO E INSTALACION DE PARPUE RECREATIVO INFANTIL PARA EL CENTRO DE DESARROLLO INFANTIL ANITA MARIA EN
EL MUNICIPIO DE LA LLANADA-NARINO

CONTRATISTA ] [ NICOLAS JIMENEZ BELALCAZAR |

SUPERVISOR I [ ARQ. HUGO FERNANDO MUNOZ JURADO ]

El anticipo es de uso exclusivo para el suministro del parque infantil, dandole prioridad al inicio de trabajos de ensamble y fabricacion en taller que es lo que se encuentra
dentro de la ruta critica del cronograma del proyecto.

ITEM DESCRIPCION VR. TOTAL ITEM VR PORCENTAJE. SOLICITADO ANTICIPO VALOR TOTAL ANTICIPO VALOR EN PORCENTAJE
1 Suministro parque infantil $ 20.200.000
2 anticipo equivalents al 30% 5 6.060.000 30% $ 6.060.000 TRE'”;QTTSSOCQ%’;TO DE
VALOR TOTAL DE CONTRATO MENOS ANTICIPO| $ 14.140.000 i
DESCRIPCION DEL ARTICULO
IMAGEN DE REFERENCIA PARQUE A SUMINISTRAR
5 3
=t
’ -
Firma Firma
Arg. v V NICOLAS JIMENEZ BELALCAZAR HUGO FERNANDO MUNOZ JURADO
Representante Legal Secretario de planeacion y obras de la llanada

Contratista SUPERVISOR




- 353“0. POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
] ESTRADO S.A.

NIT. 860.009.578-6

DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
PASTO PASTO a 41-44-101294391 1
FECHA EXPEDICION ~ VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
DIA  MES  ANO DA MES  ANO HORAS | DA MES  ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
01 || 07 || 2025 13 || 06 \l 2025 00:00 28 I 07 | 2026 23:59 | ANEXO DE MODIFICACION

DATOS DEL TOMADOR / GARANTIZADO
JIMENEZ BELALCAZAR, NICOLAS EFREN

NOMBRE O RAZON
SOCIAL

-DIRECCION: CRA 48 12A -55 APTO 1004 TORRE 1 EDIF BOSQUES DE LA COLINA 1

IDENTIFICACION CC: 87.061.325

PASTO, NARINO

ICIUDAD: ITELEFONO: 3122587756

DATOS DEL ASEGURADO /| BENEFICIARIO

SEGURADO 7
MUNICIPIO DE LA LLANADA < : iy
BENEFICIARIO: | IDENTIFICACION NIT: 800.149.894-0
IRECCION: MUNICIPIO DE LA LLANADA CIUDAD:  LALLANADA, NARINO TELEFONO 7287737
DICIONAL:
OBJETO DEL SEGURO

CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECUO10B, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL
TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES DEL CONTRATO No. MC-035-2025 CUYO OBJETO ES SUMIISTRO E INSTALACION DE PARQUE
RECREATIVO INFANTIL PARA EL CENTRO DE DESARROLLO INFANTIL ANITA MARIA EN EL MUNICIPIO DE LA LLANADA - NARINO.

AMPAROS

RIESGO: SUMINISTRO DE BIENES

AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL SUMA ASEG/ANTERIOR

ACLARACIONES

* ESTE AMPARO INICIA VIGENCIA UNA VEZ SE HA FINALIZADO LA EJECUCION DEL CONTRATO Y/O CON LA FIRMA DEL ACTA DE ENTREGA A SATISFACCION DEL MISMO
POR MEDIO DEL PRESENTE ANEXO SE AJUSTA LA VGENCIA DE LAS GARANTIAS SEGUN ACTA DE INICIO CON FECHA 17 DE JUNIO DE 2025, AL CONTRATO No. MC-035-2025

VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
$ ****(45,000.00) $ *¥++*(8,000.00) $ ****(10,070.00) § Hrmrkik(63,070.00) $ ¥**++*(10,100,000.00) CONTADO
INTERMEDIARIO DISTRIBUCION COASEGURD
NOMERE CLAVE % OE PART. NOMBRE COMPANIA % PART. VALOR ASEGURADO
FRANCISCO ROJAS MARTINEZ LTDA 194663 100.00

SUPERINTENDENCIA FINANCERA
DE COLONEA

VIGILADO

41-44-101294391

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)
GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 19 NO. 24 - 52 - TELEFONO: 7226622 - PASTO

OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330

DLF194663B
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. SEouros
POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
. ESTRDO S.A.
NIT. 860.009.578-6 DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
PASTO PASTO 4 41-44-101294391 1
FECUHA E)\I‘EL}I\.;IK:_{N . VIGENUIA UESUE A LAS _ VIGENUIAHASTA A LAS
DA  MES  ARO DA MES  ANO HORAS | DIA° MES  ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
01 “ 07 || 2025 13 || 06 || 2025 00:00 28 07 2026 23:59 | ANEXO DE MODIFICACION
1 1 1 1
EATOS DELFOMADOR - CARANTIZADS
R JIMENEZ BELALCAZAR, NICOLAS EFREN IDENTIFICACION ~ CC: 87.061.325
SOCIAL
I
DIRECCION: CRA 48 12A -55 APTO 1004 TORRE 1 EDIF BOSQUES DE LA COLINA 1 [ClUDAD: " PASTO, NARINO TELEFONO: 3122587756
: DATOS DELASECURADO BENEFICIARIO
IASEGURADU S B
BENEFICIARIO: MUNICIPIO DE LA LLANADA IDENTIFICACION  NIT: 800.149.894-0
I I
DIRECCION: MUNICIPIO DE LA [LTANADA [CTUDAD: __ [ALLANADA, NARINO [TECEFONO. 7287737
1 1
ADICIONAL:

TEXTO ACLARATORIO

6 I QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE
§ SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

; g I NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLlZA, PORLO
g 6I TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

S § PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 19 NO. 24 - 52 - TELEFONO: 7226622 - PASTO
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= I 41-44-101264391

- Jose Luis Ujeda - Vicepresidente de Flanzas
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- EEEum POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
(] ESTRADO S.A.
B s R DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL CoD.SUC NO.POLIZA ANEXO
PASTO PASTO 41 41-44-101294391 2
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS ~ VIGENCIA HASTA ALAS
DIA  MES ANO | DIA MES  ANO HORAS | DIA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
01 | 07 | 2025 17 | 06 | 2025 00:00 01 | 08 | 2026 23:59 | ANEXO DE TRASLADO DE VIGENCIA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADD
ggg"lif'f O RAZON JIMENEZ BELALCAZAR, NICOLAS EFREN IDENTIFICACION  CC: 87.061.325
-DIRECCION: CRA 48 12A -55 APTO 1004 TORRE 1 EDIF BOSQUES DE LA COLINA 1 |CIUDAD: PASTO, NARIRO |TELEFONO: 3122587756
DATOS DEL ASEGURADC | BENEFICIARIO
SEGURADO / . .
o T y: MUNICIPIO DE LA LLANADA |IDENTIFICACION NIT: 800.149.894-0
IRECCION: MUNICIPIO DE LA LLANADA CIUDAD: LA LLANADA, NARINO TELEFONO 7287737
DICIONAL:

OBJETD DEL SEGURD

CON SUJECION A LAS CONDI Cl ONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECU010B, QUE FORMAN PARTE | NTEGRANTE DE LA M SMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL
TOVADOR DECLARAN HABER RECI BI DO Y HASTA EL LiM TE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S. A, GARANTI ZA:

EL PAGO DE LOS PERJUI Cl OS DERI VADOS DEL | NCUMPLI M ENTO DE LAS OBLI GACI ONES DEL CONTRATO No. MC-035-2025 CUYO OBJETO ES SUM | STRO E | NSTALACI ON DE PARQUE
RECREATI VO | NFANTI L PARA EL CENTRO DE DESARROLLO | NFANTI L ANI TA MARIA EN EL MUNICI PI O DE LA LLANADA - NARI NO.

AMFAROS
RIESGO. SUM NI STRO DE BI ENES
AVPARCS VI GENCI A DESDE VI GENCI A HASTA SUMA ASEG/ ACTUAL  SUMA ASEG ANTERI OR
CUWPLI M ENTO DEL CONTRATO 17/ 06/ 2025 02/ 12/ 2025 $2, 020, 000. 00
BUEN MANEJO Y CORRECTA | NVERSI ON DEL ANTI Cl PO 17/ 06/ 2025 02/ 12/ 2025 $6, 060, 000. 00
| CALI DAD DE LOS ELEMENTOS SI AMPARA 1 ANCS, 1 MESES Y 15 DIAS * $2, 020, 000. 00

ACLARACIOMNES

g * ESTE AMPARO I NI CI A VI GENCI A UNA VEZ SE HA FI NALI ZADO LA EJECUCI ON DEL CONTRATO Y/ O CON LA FI RVMA DEL ACTA DE ENTREGA A SATI SFACCI ON DEL M SMO
POR MEDI O DEL PRESENTE ANEXO SE AJUSTA LA VGENCI A DE LAS GARANTI AS SEGUN ACTA DE I NICl O CON FECHA 17 DE JUNI O DE 2025, AL CONTRATO No. MC-035-2025

ALOR PRIMA NETA | GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VAL OR ASEGURADQ TOTAL PLAN DE PAGO
$ ****+*45,000.00 $ *x<xixt8 000.00 $ **++++10,070.00 § *rkrkikixi+63,070.00 §$ **++10,100,000.00 CONTADO
INTERNEDIARID DB TRIBUCION COAREGURD
MOMERE CLAVE % DE FAAT. MOMERE COMPAELA 5 PART. WALDR ASEOURADD
FRANCI SCO RQJAS MARTI NEZ LTDA 194663 100. 00

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)
GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 19 NO. 24 - 52 - TELEFONO: 7226622 - PASTO

DE COLOMERA

3

41-44-101294391
FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas

VIGILADO SUPERINTENDENCLE FIMANCERA

USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 DLF194663B



SUPERINTEMDENCLE FIMANCERA
DE COLOMERA
R S —

VIGILADO

EEEum
POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRDO 5.8,
NIT. 860.009.578-6 DECRETO 1082 DE 2015

CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL TOD.SUC NO.POLIZA ANEXO
PASTO PASTO 41 41-44-101294391 2

FECHA EXPEDICION —VIGENCIA DESDE ATAS —VIGENCIA FASTA ATAS

DIA MES  ARO DIA MES ARO HORAS | DiA  MES ARO | HORAs TIPO MOVIMIENTO

01 | 07 | 2025 17 | 06 | 2025 00:00 01 08 2026 23:59 | ANEXO DE TRASLADO DE VIGENCIA

DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADOD
Sgg’ﬁft ORAZON JIMENEZ BELALCAZAR, NICOLAS EFREN IDENTIFICACION CC: 87.061.325
DIRECCION: CRA 48 12A 55 APTO 1004 TORRE 1 EDIF BOSQUES DE LA COLINA 1 CIUDAD: _ PASTO, NARINO |TELEFONO: 3122587756
DATOS DEL ASEGURADO ! BENEFICIARIO

ASEGURADO 7 T UNICIPIO DE LA IR IPENTIFICACION  NIT: 800.149.894-0
BENEFICIARIO: i

DIRECCION: MUNICIPIO DE LA LLANADA |CIUDAD: LA TLANADA, NARINO | TECEFONO: 7287737

ADICIONAL:

TEXTO ACLARATCRI O

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE
SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 19 NO. 24 - 52 - TELEFONO: 7226622 - PASTO

A

41-44-101294391

FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Ojeda - Vicepresidente de Fianzas v FIRMA TOMADDR
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PAGOSIMPLE | CERTIFICADO INDIVIDUAL
Fecha creacion:  2025-07-08, 11:45:50 a. m. Tipo Planilla: | Namero Planilla: 1073989540
Periodo Cotizaciéon: 202506 Periodo Servicio: 202506
k PAGADA 2025-07-08 11:34:17.0 )

Se certifica que en la fecha 08/07/2025, la empresa NICOLAS EFREN JIMENEZ BELALCAZAR, con documento de identificacién
CC87061325, cancel6 los aportes de seguridad social correspondientes al empleado JIMENEZ BELALCAZAR NICOLAS EFREN, con CC
87061325, dirigido a las siguientes entidades.

Tipo Admin Nit Cédigo Nombre

ARP N860011153 14-23 POSITIVA DE SEGUROS
AFP N800224808 230301 PORVENIR

EPS N900156264 EPS037 NUEVA EPS S.A.

Paginaldel

Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogota 601 4446634 - Cali: 602 5540577 - Medellin: 604 5146669 - Bucaramanga: 607 6438000 - Cartagena: 605 6945444 - Pereira: 606 3402582 - Barranquilla: 605 3618850 - Resto
del Pais: 018000 971 971 - jMas que Facil, SIMPLE!

iEl Poder

de lo SIMPLE!

Antes de imprimir, aseglrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.



\
PAGOSIMPLE | REPORTE INDIVIDUAL

o
S I m P | e Fecha creacién reporte 2025-07-08, 11:45:11 a. m. Tipo Planilla | NUmero Planilla 1073989540

Periodo Cotizacion 202506 Periodo Servicio 202506
k PAGADA 2025-07-08 11:34:17.0 J
|. DATOS DEL APORTANTE
Razo6n Social NICOLAS EFREN JIMENEZ BELALCAZAR
Documento CC 87061325 Direccion BOSQUES DE LA COLINA 2
Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 3122587756
Tipo Persona NATURAL Forma Presentacion | UNICO Total Afiliados 1
Ciudad PASTO Departamento NARINO
Representante Legal Identificacion
1. DATOS DEL AFILIADO
Apellidos y Nombres Cédigo Ciudad - Centro de Y
Documento |CC 87061325 . Departamento Trabajo Ubicacién Laboral
Residente Exonerado | N
Tipo Cotizante |59 00 JIMENEZ BELALCAZAR NICOLAS EFREN 52001000 - 52 NARINO
1. APORTE POR CADA UNA DE LAS ADMINISTRADORAS ASOCIADAS AL AFILIADO:
Novedades Pension Salud Riesgos Caja Parafiscales
S[oTeE jero| Tipo salario Salario -
oo (Tat”| | e | Apot | pore | sporie | AP | GO0 TR | mcees | aponesaua | S | CG000 | Sse | TR | imcam o messos Q080 | TI® | mccor |aponecaa| SiA | A | Tal | A
5|6|8|6
0803030|0 $1.423.500 230301 16 % $1.423.500 $ 227.800 $0 $0 EPS037 125% $1.423.500 $178.000 $0 14-23 3 2,436 % $1.423.500 $34.700 NIN-CC 0% $0 $0 0% $0 0% $0
IV.TOTALES
Total Aportes Pension Total Aportes FSP Total Aportes FSPS Total Aportes Salud Total Aportes Riesgos Total Aportes Cajas Total Aportes SENA Total Aportes ICBF Total Aportes ESAP | Total Aportes MEN
Total Final
PORVENIR FSP SOLIDARIDAD FSP SUBSISTENCIA NUEVA EPS S.A. nggd\é%g'z NINGUNA CCF SENA ICBF ESAP MEN
$227.800 $0 $0 $178.000 $34.700 $0 $0 $0 $0 $0 $ 440.500
Paginalde 1

Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogota 601 4446634 - Cali: 602 5540577 - Medellin: 604 5146669 - Bucaramanga: 607 6438000 - Cartagena: 605 6945444 - Pereira: 606 3402582 - Barranquilla: 605 3618850 - Resto del
Pais: 018000 971 971 - iMas que Facil, SIMPLE!

iEl Poder

de lo SIMPLE!




