
 

DIRECCIÓN CALLE 42 C SUR NO 81 B 34 TELÉFONO 3143699275-3203955830 
BOGOTÁ 

 
 
 

Bogotá D.C., 26 de Septiembre de 2025 
 
 
 

 
CUMPLIMIENTO ARTÍCULO 50 DE LA LEY 789 DE 2002 

 
 

De conformidad con lo establecido en el artículo 50 de la Ley 789 de 2002, en mi calidad 
de Revisor Fiscal, me permito certificar que la FUNDACION ARCOIRIS DE AMOR 
“FUNDAIRIS”, con Nit. 900.203.742-3, ha cumplido oportunamente con sus obligaciones de 
pago a los Sistemas de Salud, Riesgos Profesionales, Pensiones y Aportes a las Cajas De 
Compensación Familiar, Instituto Colombiano de Bienestar Familiar y Servicio Nacional de 
Aprendizaje Sena, por lo anterior se encuentra a paz y salvo a la fecha. 

 
 

Atentamente, 
 
 

 

JOSE MIGUEL ZAPATA GUASCA 
T.P.No.47515-T 
Revisor Fiscal 

 
 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

 
JULIE ANGELICA ROJAS CRUZ 

C.C.No.52.875.431 de Bogotá 
Rep. Legal FUNDAIRIS 
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Certificado No:

LA REPUBLICA DE COLOMBIA

MINISTERIO DE COMERCIO, INDUSTRIA Y TURISMO

UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL

JUNTA CENTRAL DE CONTADORES

CERTIFICA A:
QUIEN INTERESE

Que el contador público JOSE MIGUEL ZAPATA GUASCA identificado con CÉDULA DE
CIUDADANÍA No 79243701 de BOGOTA, D.C. (BOGOTA D.C) Y Tarjeta Profesional No 47515-T
SI tiene vigente su inscripción en la Junta Central de Contadores y desde los últimos 5 años.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *
* * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *
* * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *

Dado en BOGOTA a los 7 días del mes de Agosto de 2025 con vigencia de (3) Meses, contados a
partir de la fecha de su expedición.

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 página web
www.jcc.gov.co digitando el número del certificado

http://192.68.0.10:80/pls/apex/f?p=112:1:::::P1_CERTIFICADO:44D1D4209E49302E


PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACIÓN APORTES
COMPROBANTE DE PAGO

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

TIPO IDENTIFICACIÓN: NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN:
NOMBRE Ó RAZÓN SOCIAL:
CIUDAD/MUNICIPIO: DEPARTAMENTO:
DIRECCIÓN: TELÉFONO:
TIPO APORTANTE: CLASE APORTANTE:
TIPO EMPRESA: ACTIVIDAD ECONOMICA:
FORMA DE PRESENTACIÓN: SUCURSAL / DEPENDENCIA:

NIT 900203742
FUNDACION ARCO IRIS DE AMOR FUNDAIRIS

BOGOTA DISTRITO CAPITAL BOGOTA - DISTRITO CAPITAL
CALLE 42 C SUR # 81 B 34 4074389

01-EMPLEADOR B-MENOS DE 200 COTIZANTES
PRIVADA Actividades de otras asociaciones n.

SUCURSAL 03 - CDI EL MUNDO MAGICO DEL

APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

NÚMERO PLANILLA: TIPO DE PLANILLA:

PERIODO COTIZACIÓN
OTROS SUBSISTEMAS:

MES:

AÑO:
PERIODO COTIZACIÓN
SALUD:

MES:

AÑO:
DÍAS DE MORA:
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): NÚMERO AUTORIZACIÓN:

7984476234 E-EMPLEADOS
agosto

2025

septiembre

2025
0

2025/08/26 1727835415

LIQUIDACIÓN GENERAL

TOTALES

COTIZANTES TOTAL PAGADO

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

PENSIÓN

8002297390 230201 230201- PROTECCION $ 1.489.1006

9003360047 25-14 25-14 COLPENSIONES $ 227.8001

8002279406 231001 231001-COLFONDOS $ 254.7001

8002248088 230301 230301-PORVENIR $ 710.3003

SUBTOTAL: $ 2.681.90011

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

SALUD

8300035647 EPS017 EPS017-FAMISANAR $ 964.4005

8002514406 EPS005 EPS005-SANITAS S.A. $ 178.0001

9001562642 EPS037 EPS037-NUEVA EPS $ 199.0001

8000887022 EPS010 CIA SURAMERICANA DE SERVICIOS DE SALUD $ 398.0002

8600669427 EPS008 EPS008-COMPENSAR $ 356.0002

SUBTOTAL: $ 2.095.40011

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

CAJA DE COMPENSACIÓN

8600135703 CCF21 CCF21-CAFAM $ 670.90011

SUBTOTAL: $ 670.90011

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

RIESGOS PROFESIONALES

8909037905 14-11 14-11 - ARL SURA $ 110.50011

SUBTOTAL: $ 110.50011

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

OTROS PARAFISCALES

8999990341 PASENA PASENA-SENA $ 335.70011

8999992392 PAICBF PAICBF-ICBF $ 503.50011

SUBTOTAL: $ 839.200
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TOTAL PAGADO: $ 6.397.900

VALOR MORA: $ 0

VALOR SIN MORA: $ 6.397.900

2025/08/26 12:52 PM USUARIO: SOI - CC52875431 PÁGINA 2 DE 2



Pago PSE

Resultado de su transacción

Estado

Aprobado
Valor del pago

$ 6.397.900,00

Número de aprobación

00835415
Motivo

Pago de la Planilla Integrada de Seguridad
Social y Parafisacales

Fecha del pago

26/08/2025
Referencia 1

10.80.25.153

Hora del pago

12:52 PM
Referencia 2

NI

Número de producto origen

************4928
Referencia 3

900203742

Destino del pago

SOI ACH
Código único CUS

1727835415



PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACIÓN APORTES
 SOPORTE DE PAGO GENERAL

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

TIPO IDENTIFICACIÓN: NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN:
NOMBRE Ó RAZÓN SOCIAL:
CIUDAD/MUNICIPIO: DEPARTAMENTO:
DIRECCIÓN: TELÉFONO:
TIPO APORTANTE: CLASE APORTANTE:
TIPO EMPRESA: ACTIVIDAD ECONOMICA:
FORMA DE PRESENTACIÓN: SUCURSAL / DEPENDENCIA:

NIT 900203742
FUNDACION ARCO IRIS DE AMOR FUNDAIRIS

BOGOTA DISTRITO CAPITAL BOGOTA - DISTRITO CAPITAL
CALLE 42 C SUR # 81 B 34 4074389

01-EMPLEADOR B-MENOS DE 200 COTIZANTES
PRIVADA Actividades de otras asociaciones n.c.p.

SUCURSAL 03 - CDI EL MUNDO MAGICO DEL ARCOIRIS
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

NÚMERO PLANILLA: TIPO DE PLANILLA:
PERIODO COTIZACIÓN OTROS MES AÑO PERIODO COTIZACIÓN SALUD: MES AÑO
DÍAS DE MORA:
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): NÚMERO AUTORIZACIÓN:

7984476234 E-EMPLEADOS
agosto 2025 septiembre 2025

0
2025/08/26 1727835415

TOTAL APORTES A PENSIÓN
ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE
No. COTIZANTES COTIZACIÓN

APORTES VOLUNTARIOS
EMPLEADOR COTIZANTE

FSP
SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA

MORA
COTIZACIÓN FSP

TOTALES
APORTES MORA VALOR PAGADO

230301 230301-PORVENIR 3 $ 710.300 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 710.300 $ 0 $ 710.300
230201 230201- PROTECCION 6 $ 1.489.100 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 1.489.100 $ 0 $ 1.489.100
231001 231001-COLFONDOS 1 $ 254.700 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 254.700 $ 0 $ 254.700
25-14 25-14 COLPENSIONES 1 $ 227.800 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 227.800 $ 0 $ 227.800
SUBTOTALES: $ 2.681.900 $ 0 $ 2.681.900

TOTAL APORTES A SALUD

ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE

No.
COTIZANTES

INCAPACIDAD POR
ENFERMEDAD

NÚMERO
AUTORIZACIÓN

VALOR

LICENCIA MATERNIDAD

NÚMERO
AUTORIZACIÓN

VALOR

SALDO A FAVOR

PLANILLA VALOR

LIQUIDACIÓN

COTIZACIÓN
VALOR
ADRES

MORA

COTIZACIÓN
VALOR
ADRES

TOTALES

APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO

EPS005 EPS005-SANITAS S.A. 1 $ 0 $ 0 $ 0 $ 178.000 $ 0 $ 0 $ 0 $ 178.000 $ 0 $ 0 $ 178.000
EPS008 EPS008-COMPENSAR 2 $ 0 $ 0 $ 0 $ 356.000 $ 0 $ 0 $ 0 $ 356.000 $ 0 $ 0 $ 356.000
EPS010 CIA SURAMERICANA DE SERVICIOS DE SALUD 2 $ 0 $ 0 $ 0 $ 398.000 $ 0 $ 0 $ 0 $ 398.000 $ 0 $ 0 $ 398.000
EPS037 EPS037-NUEVA EPS 1 $ 0 $ 0 $ 0 $ 199.000 $ 0 $ 0 $ 0 $ 199.000 $ 0 $ 0 $ 199.000
EPS017 EPS017-FAMISANAR 5 $ 0 $ 0 $ 0 $ 964.400 $ 0 $ 0 $ 0 $ 964.400 $ 0 $ 0 $ 964.400
SUBTOTALES: $ 2.095.400 $ 0 $ 0 $ 2.095.400

TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE
No. COTIZANTES

INCAPACIDAD IRP
NÚMERO AUTORIZACIÓN VALOR PAGO A OTROS RIESGOS

SALDO A FAVOR
PLANILLA VALOR

LIQUIDACIÓN
COTIZACIÓN

TOTALES
APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO

14-11 14-11 - ARL SURA 11 $ 0 $ 0 $ 0 $ 110.500 $ 110.500 $ 0 $ 0 $ 110.500
SUBTOTALES: $ 110.500 $ 0 $ 0 $ 110.500

TOTAL APORTES A CAJA DE COMPENSACIÓN FAMILIAR
ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE
No. COTIZANTES

TOTALES
APORTES MORA VALOR PAGADO

CCF21 CCF21-CAFAM 11 $ 670.900 $ 0 $ 670.900
SUBTOTALES: $ 670.900 $ 0 $ 670.900

TOTAL APORTES A OTROS PARAFISCALES
ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE
No. COTIZANTES

TOTALES
APORTES MORA VALOR PAGADO

PAICBF PAICBF - ICBF - INSTITUTO DE BIENESTAR FAMILIAR 11 $ 503.500 $ 0 $ 503.500
PASENA PASENA - SENA 11 $ 335.700 $ 0 $ 335.700
SUBTOTALES: $ 839.200 $ 0 $ 839.200

LIQUIDACIÓN DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE

Nº
IDENTIFICA

CIÓN
NOMBRES

TIPO
COTIZANTE

SUBTIPO
COTIZANTE

SALARIO
BÁSICO

TIPO DE
SALARIO

C
O

LO
M

B
IA

N
O

E
X

T
R

A
N

JE
R

O

NOVEDADES

IN
G

R
E

T

T
D

E
T

A
E

T
D

P
T

A
P

C
O

R

V
S

P

V
S

T

S
LN IG
E

LM
A

V
A

C

A
V

P

V
C

T

IR
P

SEGURIDAD SOCIAL
PENSIÓN

ADMIN

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC COTIZACIÓN

FSP

SUBSISTENCIA SOLIDARIDAD

APORTES
VOLUNTARIOS

EMPLEADOR EMPLEADO

TOTAL
APORTE

SALUD

ADMIN

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC COTIZACIÓN
VALOR
ADRES

TOTAL
APORTE

ARP

ADMIN

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC
CENTRO

DE
TRABAJO

TOTAL
APORTE

PARAFISCALES

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC

CCF

ADMIN
TOTAL

APORTE

SENA

TOTAL
APORTE

ICBF

TOTAL
APORTE

C
O

M

R
E

F
O

R
M

A
T

R
IB

U
T

A
R

IA

INDICADOR
TARIFA

ESPECIAL

ESAP

TOTAL
APORTE

MINEDU

TOTAL
APORTE

1 CC
1000366167

RIVERA
HERRERA
CAMILA
ANDREA

DEPEND $ 1.591.848 FIJO 230201-
PROTECCI
ON

30 $
1.591.848

$ 254.700 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 254.700CIA
SURAMERI
CANA DE
SERVICIO
S DE
SALUD

30 $
1.591.848

$ 199.000 $ 0 $ 199.00014-11 -
ARL SURA

30 $
1.591.848

1 $ 8.40030 $
1.591.848

CCF21-
CAFAM

$ 63.700 $ 31.900 $ 47.800NO Normal $ 0 $ 0

2 CC
1012323275

FIGUEREDO
DAZA MARY
LUZ

DEPEND $ 1.591.848 FIJO 231001-
COLFOND
OS

30 $
1.591.848

$ 254.700 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 254.700EPS017-
FAMISANA
R

30 $
1.591.848

$ 199.000 $ 0 $ 199.00014-11 -
ARL SURA

30 $
1.591.848

1 $ 8.40030 $
1.591.848

CCF21-
CAFAM

$ 63.700 $ 31.900 $ 47.800NO Normal $ 0 $ 0

3 CC
1024560322

PINEDA
CHIGUAS
JACKELIN

DEPEND $ 1.591.848 FIJO 230201-
PROTECCI
ON

30 $
1.591.848

$ 254.700 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 254.700CIA
SURAMERI
CANA DE
SERVICIO
S DE
SALUD

30 $
1.591.848

$ 199.000 $ 0 $ 199.00014-11 -
ARL SURA

30 $
1.591.848

2 $ 8.40030 $
1.591.848

CCF21-
CAFAM

$ 63.700 $ 31.900 $ 47.800NO Normal $ 0 $ 0

4 CC
1073691162

BARATO
GOMEZ
BLANCA
MILENA

DEPEND $ 1.423.500 FIJO 230201-
PROTECCI
ON

30 $
1.423.500

$ 227.800 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 227.800EPS008-
COMPENS
AR

30 $
1.423.500

$ 178.000 $ 0 $ 178.00014-11 -
ARL SURA

30 $
1.423.500

1 $ 7.50030 $
1.423.500

CCF21-
CAFAM

$ 57.000 $ 28.500 $ 42.800NO Normal $ 0 $ 0

5 CC
1104011525

DORIA
GOMEZ
YESSICA
PAOLA

DEPEND $ 1.423.500 FIJO 230301-
PORVENIR

30 $
1.423.500

$ 227.800 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 227.800EPS017-
FAMISANA
R

30 $
1.423.500

$ 178.000 $ 0 $ 178.00014-11 -
ARL SURA

30 $
1.423.500

1 $ 7.50030 $
1.423.500

CCF21-
CAFAM

$ 57.000 $ 28.500 $ 42.800NO Normal $ 0 $ 0

6 CC
52049020

FORERO
CASTRO
FANNY

DEPEND $ 1.423.500 FIJO 25-14
COLPENSI
ONES

30 $
1.423.500

$ 227.800 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 227.800EPS017-
FAMISANA
R

30 $
1.423.500

$ 178.000 $ 0 $ 178.00014-11 -
ARL SURA

30 $
1.423.500

2 $ 14.90030 $
1.423.500

CCF21-
CAFAM

$ 57.000 $ 28.500 $ 42.800NO Normal $ 0 $ 0

7 CC
52066022

RUIZ
CASTILLO
OLGA
MARINA

DEPEND $ 1.423.500 FIJO 230301-
PORVENIR

30 $
1.423.500

$ 227.800 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 227.800EPS008-
COMPENS
AR

30 $
1.423.500

$ 178.000 $ 0 $ 178.00014-11 -
ARL SURA

30 $
1.423.500

2 $ 14.90030 $
1.423.500

CCF21-
CAFAM

$ 57.000 $ 28.500 $ 42.800NO Normal $ 0 $ 0

8 CC
52299639

ZAMBRANO
BARRETO
MARTHA
LILIANA

DEPEND $ 1.591.848 FIJO 230201-
PROTECCI
ON

30 $
1.591.848

$ 254.700 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 254.700EPS017-
FAMISANA
R

30 $
1.591.848

$ 199.000 $ 0 $ 199.00014-11 -
ARL SURA

30 $
1.591.848

1 $ 8.40030 $
1.591.848

CCF21-
CAFAM

$ 63.700 $ 31.900 $ 47.800NO Normal $ 0 $ 0
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACIÓN APORTES
 SOPORTE DE PAGO GENERAL

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

TIPO IDENTIFICACIÓN: NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN:
NOMBRE Ó RAZÓN SOCIAL:
CIUDAD/MUNICIPIO: DEPARTAMENTO:
DIRECCIÓN: TELÉFONO:
TIPO APORTANTE: CLASE APORTANTE:
TIPO EMPRESA: ACTIVIDAD ECONOMICA:
FORMA DE PRESENTACIÓN: SUCURSAL / DEPENDENCIA:

NIT 900203742
FUNDACION ARCO IRIS DE AMOR FUNDAIRIS

BOGOTA DISTRITO CAPITAL BOGOTA - DISTRITO CAPITAL
CALLE 42 C SUR # 81 B 34 4074389

01-EMPLEADOR B-MENOS DE 200 COTIZANTES
PRIVADA Actividades de otras asociaciones n.c.p.

SUCURSAL 03 - CDI EL MUNDO MAGICO DEL ARCOIRIS
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

NÚMERO PLANILLA: TIPO DE PLANILLA:
PERIODO COTIZACIÓN OTROS MES AÑO PERIODO COTIZACIÓN SALUD: MES AÑO
DÍAS DE MORA:
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): NÚMERO AUTORIZACIÓN:

7984476234 E-EMPLEADOS
agosto 2025 septiembre 2025

0
2025/08/26 1727835415

LIQUIDACIÓN DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE

Nº
IDENTIFICA

CIÓN
NOMBRES

TIPO
COTIZANTE

SUBTIPO
COTIZANTE

SALARIO
BÁSICO

TIPO DE
SALARIO

C
O

LO
M

B
IA

N
O

E
X

T
R

A
N

JE
R

O

NOVEDADES

IN
G

R
E

T
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C
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P

V
C

T

IR
P

SEGURIDAD SOCIAL
PENSIÓN

ADMIN

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC COTIZACIÓN

FSP

SUBSISTENCIA SOLIDARIDAD

APORTES
VOLUNTARIOS

EMPLEADOR EMPLEADO

TOTAL
APORTE

SALUD

ADMIN

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC COTIZACIÓN
VALOR
ADRES

TOTAL
APORTE

ARP

ADMIN

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC
CENTRO

DE
TRABAJO

TOTAL
APORTE

PARAFISCALES

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC

CCF

ADMIN
TOTAL

APORTE

SENA

TOTAL
APORTE

ICBF

TOTAL
APORTE

C
O

M

R
E

F
O

R
M

A
T

R
IB

U
T

A
R

IA

INDICADOR
TARIFA

ESPECIAL

ESAP

TOTAL
APORTE

MINEDU

TOTAL
APORTE

9 CC
52840152

MEDINA
USTA
CARMEN
JANETH

DEPEND $ 1.423.500 FIJO 230201-
PROTECCI
ON

30 $
1.423.500

$ 227.800 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 227.800EPS005-
SANITAS
S.A.

30 $
1.423.500

$ 178.000 $ 0 $ 178.00014-11 -
ARL SURA

30 $
1.423.500

$ 14.90030 $
1.423.500

CCF21-
CAFAM

$ 57.000 $ 28.500 $ 42.800NO Normal $ 0 $ 0

10 CC
52933995

BELLO
BARROS
TATIANA
ROCIO

DEPEND $ 1.591.848 FIJO 230301-
PORVENIR

30 $
1.591.848

$ 254.700 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 254.700EPS037-
NUEVA
EPS

30 $
1.591.848

$ 199.000 $ 0 $ 199.00014-11 -
ARL SURA

30 $
1.591.848

1 $ 8.40030 $
1.591.848

CCF21-
CAFAM

$ 63.700 $ 31.900 $ 47.800NO Normal $ 0 $ 0

11 CC
52958648

CHAVARRO
CASTRO
LUZ
HAZBLEYDY

DEPEND $ 1.683.200 FIJO 230201-
PROTECCI
ON

30 $
1.683.200

$ 269.400 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 269.400EPS017-
FAMISANA
R

30 $
1.683.200

$ 210.400 $ 0 $ 210.40014-11 -
ARL SURA

30 $
1.683.200

1 $ 8.80030 $
1.683.200

CCF21-
CAFAM

$ 67.400 $ 33.700 $ 50.500NO Normal $ 0 $ 0

TOTAL PAGADO: $ 6.397.900
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