
Bogotá, Septiembre 25 del 2025 
 

CUENTA DE COBRO N° 08 

 

FUNDACION SAN FRANCISCO DE ASIS 
 

NIT. 860046667-0 
 
 

DEBE A: 
 

YERALDINE ELVIRA DANGOND RODRIGUEZ: 

CC 1121332738  de Villanueva, la Guajira 

 

 

LA SUMA DE: Dos millones setecientos cincuenta y un mil novecientos once pesos moneda 

corriente ($ 2.751.911 COP) Por concepto de servicios prestados en el área de Gestión 

ambiental en la Fundación San Francisco de Asís – Comunidad de cuidado la Macarena; 

cuenta correspondiente al mes de septiembre de 2025. Favor consignar a la cuenta de 

ahorros número 91280353260 del Banco Bancolombia. 

 

Declaro que: 

1. Pertenezco al Régimen Simplificado, por tanto, no estoy obligado a cobrar impuesto 

sobre las ventas. 

2. No estoy obligado a expedir factura de venta según el artículo 616-2 del Estatuto 

Tributario. 

 

 

 

Se firma el  25 del mes de septiembre de 2025. 

 

Firma 

                   

 
____________________________________ 

Nombre: Yeraldine Elvira Dangond Rodríguez 

Cédula: 1121332738 



DOCUMENTO SOPORTE EN ADQUISICIONES 
EFECTUADAS A NO OBLIGADOS A FACTURAR

Representación Gráfica

Datos del documento

Código único de documento soporte - CUDS:
49d4e20b74ca7c7eda1829c3f9df1134bad23c92ddd670e0c223be915da86d3b69d4839ebe5e02f373e5a02de8395442
Número de documento: SFE1788 Forma de pago: Crédito
Fecha de generación: 26/09/2025 Medio de pago: Efectivo
Fecha de vencimiento: 26/09/2025 Orden de compra:

Fecha de orden de compra:

Datos del adquiriente

Razón social: FUNDACION HOGAR SAN FRANCISCO DE ASIS
NIT del adquiriente: 860046667 Régimen fiscal: R-99-PN
Tipo de contribuyente: Persona Jurídica y asimiladas Responsabilidad tributaria: ZZ No aplica

Datos del vendedor

Razón social: YERALDINE ELVIRA DANGOND RODRIGUEZ
Tipo de documento: NIT Procedencia: Residente
Número de documento: 1121332738 País: Colombia
Tipo de contribuyente: Persona Natural y asimiladas Departamento: Bogotá
Régimen fiscal: R-99-PN Municipio/Ciudad: Bogotá, D.C.
Responsabilidad tributaria: ZZ No aplica Dirección: CLL 117

Detalles de productos

IMPUESTOS Forma de 
Generación

y 
Transmisión

Fecha de 
compraNro. Código Descripción U/M Cantidad Precio

unitario
Descuento

detalle
Recargo
detalle IVA %

Valor de 
Venta por 

Item

1 711115
Honorarios Servicios prestados en Gestión

Ambiental en el hogar Macarena en el
mes de Septiembre de 2025

94 1,00 2.751.911,00 0,00 0,00 2.751.911,00 Acumulado
semanal 26/09/2025

Documento validado por la DIAN
2025-09-26 12:23:06
Documento generado el:
2025-09-26 00:00:00
Generado por: Proveedor Tecnológico
Nit: 830048145

MONEDA COP
TASA DE CAMBIO 0,00

Subtotal 2.751.911,00
Descuento detalle 0,00
Recargo detalle 0,00
Subtotal base gravable 0,00
Total IVA 0,00
Total neto documento (=) 2.751.911,00
Descuento global (-) 0,00
Recargo global (+) 0,00
Total documento (=) COP $ 2.751.911,00

Valores informativos

RETENCIONES
Rte fuente 0,00
Rte IVA 0,00

Datos totales



Planilla Resumen

LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES

No. Identificación Nombre
ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

Codigo Días Codigo Dias Codigo Días Codigo Días Tarifa Días Exonerado 
SENA e ICBF

SUCURSAL: PRINCIPAL (1 Afiliados)
Centro de Trabajo: PRINCIPAL (1 Afiliados)

Ciudad: CHIA Depto: CUNDINAMARCA (1 Afiliados)

1 CC 1121332738 DANGOND 
YERALDINE

                 23030
1

30 CCFC5
5

30 0 14-11 30 0.522% 0 No

Total         Afiliados( 1)

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

CC 1121332738 DANGOND RODRIGUEZ YERALDINE 
ELVIRA

INDEPENDIENTE PRINCIPAL CRA 1D # 31 - 43 CHIA-CUNDINAMARCA 7777777 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-08 2025-08 1766287886 9490757205 I 2025/09/09 2025/09/10 BANCOLOMBIA 1 $413,800

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

CC 1121332738 DANGOND RODRIGUEZ YERALDINE 
ELVIRA

INDEPENDIENTE PRINCIPAL CRA 1D # 31 - 43 CHIA-CUNDINAMARCA 7777777 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-08 2025-08 1766287886 9490757205 I 2025/09/09 2025/09/10 BANCOLOMBIA 1 $413,800

RESUMEN DE PAGO
RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E 

INCAPACIDADES
VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $227,800 $200 $0 $228,000

     PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $227,800 $200 $0 $228,000

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $7,500 $100 $0 $7,600

     ARL SURA 14-11 890,903,790 5 1 $7,500 $100 $0 $7,600

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $178,000 $200 $0 $178,200

     CAJACOPI CCFC55 901,543,211 6 1 $178,000 $200 $0 $178,200

TOTAL 1 $413,300 $500 $0 $413,800

Página 1 de 1 2025/09/10 04:19 PM



 

 

CUENTA DE COBRO No. 6 
 
 

 
Bogotá D.C, 24 de septiembre de 2025 

 

 
FUNDACIÓN HOGAR SAN FRANCISCO DE ASIS 

NIT: 860.046.667-0 
 

 
DEBE A: 

Yuri Henry Díaz García 
 

 
Yuri Henry Díaz García, identificado con Cédula de Ciudadanía No. 19456514 expedida en 

Bogotá, la suma de $2.751.911 PESOS M/cte. (DOS MILLONES SETECIENTOS 

CINCUENTA Y UN MIL NOVECIENTOS ONCE PESOS M/Cte..) por concepto de las 

actividades desempeñadas en el mes de septiembre del presente año, en el Hogar San 

Nuestra Señora de la Macarena chía, de acuerdo con el objeto y obligaciones pactadas en 

el contrato de prestación de servicios con esta Entidad, como Tallerista 

 

 
Por favor consignarme en la CUENTA DE AHORRROS CAJA SOCIAL No 24071205788. 

Gracias. 

Atentamente, 
 

 

Yuri Henry Díaz García 
CC: 19456514 
TELÉFONO: 3152987334 



DOCUMENTO SOPORTE EN ADQUISICIONES 
EFECTUADAS A NO OBLIGADOS A FACTURAR

Representación Gráfica

Datos del documento

Código único de documento soporte - CUDS:
db23e827f0f55ba50a2ae9d0a75b0efaf7b06d9f55ae3990c3e820d357f2cfb5f7bff3b17f7c917efc9aae8001e7c31e
Número de documento: SFE1785 Forma de pago: Crédito
Fecha de generación: 26/09/2025 Medio de pago: Efectivo
Fecha de vencimiento: 26/09/2025 Orden de compra:

Fecha de orden de compra:

Datos del adquiriente

Razón social: FUNDACION HOGAR SAN FRANCISCO DE ASIS
NIT del adquiriente: 860046667 Régimen fiscal: R-99-PN
Tipo de contribuyente: Persona Jurídica y asimiladas Responsabilidad tributaria: ZZ No aplica

Datos del vendedor

Razón social: YURI HENRY DIAZ GARCIA
Tipo de documento: NIT Procedencia: Residente
Número de documento: 19456514 País: Colombia
Tipo de contribuyente: Persona Natural y asimiladas Departamento: Cundinamarca
Régimen fiscal: R-99-PN Municipio/Ciudad: Chía
Responsabilidad tributaria: ZZ No aplica Dirección: CLL 117

Detalles de productos

IMPUESTOS Forma de 
Generación

y 
Transmisión

Fecha de 
compraNro. Código Descripción U/M Cantidad Precio

unitario
Descuento

detalle
Recargo
detalle IVA %

Valor de 
Venta por 

Item

1 711115
HONORARIOS PROFEISONALES

TALLERISTA PRESTADOS EN EL HOGAR
NUESTRA SEÑORA DE LA MACARENA

MES DE SEPTIEMBRE DE 2025
94 1,00 2.751.911,00 0,00 0,00 2.751.911,00 Acumulado

semanal 26/09/2025

Documento validado por la DIAN
2025-09-26 12:08:11
Documento generado el:
2025-09-26 00:00:00
Generado por: Proveedor Tecnológico
Nit: 830048145

MONEDA COP
TASA DE CAMBIO 0,00

Subtotal 2.751.911,00
Descuento detalle 0,00
Recargo detalle 0,00
Subtotal base gravable 0,00
Total IVA 0,00
Total neto documento (=) 2.751.911,00
Descuento global (-) 0,00
Recargo global (+) 0,00
Total documento (=) COP $ 2.751.911,00

Valores informativos

RETENCIONES
Rte fuente 0,00
Rte IVA 0,00

Datos totales



COTA

| AUTOLIQUIDACION
CONSOLIDADA

 Forma Presentación

CC19456514

PAGADO 05/09/2025 EN HORARIO EXTENDIDO

Fecha creación reporte: 2025-09-08, 04:37:21 AM Numéro Planilla:

agosto de 2025 agosto de 2025

1075454741

Periodo Cotización: Periodo Servicio:

 Departamento

YURI HENRY DIAZ GARCIA

 Documento

 Razón Social

ÚNICO

VEREDA CETIME CONJUNTO SAN ALBERTO CASA

 Teléfono Tipo de Empresa

 Total Afiliados

 Ciudad

 I. DATOS DEL APORTANTE

INDEPENDIENTE 3152987334

 Dirección

CUNDINAMARCA

 Identificación

 Tipo Persona

1

NATURAL

 Representante Legal

IN
G

 Salud

R
E

T

Aporte
Caja

T
A

E

Aporte
Salud

Administradora Aporte
SENA

D
ia

s 
A

R
P

 ESAP

 Parafiscales

IG
E

Administradora TOTALIBC
Pensión

Administradora Aporte
Ministerio

Riesgos

V
C

T

Aporte
ICBF

PensionesNovedades

D
ia

s 
A

F
P

II. DETALLE DEL APORTANTE

IBC
Salud

S
L

N

T
D

P

Datos del Afiliado
 Identificacion

L
M

A

V
S

P

D
ia

s 
C

C
F

D
ia

s 
E

P
S

A
V

P

Aporte
Riesgos

IBC
Caja

V
A

C

T
D

E

V
S

T

IBC
Riesgos

T
A

P

Administradora Aporte
Pensión

Cajas

C
o

rr
ec

ci
o

n
es Nombres y Apellidos

IR
P

Tipo Planilla: I: PLANILLA INDEPENDIENTES

SEGUROS DE VIDA COLPATRIA S.A. ARP

Referencia pago (PIN): 8823428972

PAGOSIMPLE

R
E

T
 P

R
E

T

C
O

R

Administradora

T
A

EApellidos y Nombres

V
C

T

T
D

E IBC
Pensión

D
ía

s 
C

C
F

V
S

T

T
A

P

T
D

P

D
ía

s 
A

F
P

 Identificación

A
V

P

IG
E

IN
G

V
A

C

Administradora

V
S

P

D
ía

s 
A

R
P

IR
P Aporte

PensiónS
L

N

Datos del Afiliado
Aporte

Ministerio
IBC
Caja

Aporte
Salud

IBC
Riesgos

Aporte
Caja

Aporte
Riesgos

 ESAPAporte
SENA

Aporte
ICBFAdministradoraTarifa

 II. DETALLE DEL APORTANTE

IBC
Salud

Pensiones  Salud Riesgos Cajas  Parafiscales
Tipo

Cotizante
Subtipo

Cotizante Total

Total

L
M

A

D
ía

s 
E

P
S

Novedades

1,044 $ 15.700 (NIN-CC) NINGUNA CCF $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0$ 0CC 19456514 00 (25-14) COLPENSIONES $ 1.500.000 $ 240.000 (EPS005) EPS SANITAS $ 1.500.000 $ 187.500 $ 1.500.000YURI HENRY DIAZ GARCIA 3030 03059 0 $ 443.200

$ 443.200

Aportes
ESAP

Aportes
Min Educación

(Incapacidades,
Licencias, Saldos

a Favor) EPS
Aportes Pensión

SUBTOTAL SIN
INTERESES DE

MORA
IBC Pensión Aportes Cajas

 III.TOTALES

$ 1.500 $ 444.700

Incapacidades
ARPIBC Riesgos TOTAL FINALIBC Cajas

$ 0

Aportes Riesgos Aportes ICBFAportes SaludIBC Salud
TOTAL

INTERESES
DE MORA

Aportes Sena

$ 0$ 1.500.000 $ 1.500.000 $ 1.500.000 $ 0 $ 240.000 $ 187.500 $ 15.700 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0

Líneas de Servicio FonoSIMPLE: Bogotá 601 4446634 - Cali: 602 5540577 - Medellín: 604 5146669 - Bucaramanga: 607 6438000 - Cartagena: 605 6945444 - Pereira: 606 3402582 - Barranquilla: 605 3618850 - Resto del País: 018000 971 971 - ¡Más que Fácil, SIMPLE!

 1Página 1 de

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



https://v3.camscanner.com/user/download


DOCUMENTO SOPORTE EN ADQUISICIONES 
EFECTUADAS A NO OBLIGADOS A FACTURAR

Representación Gráfica

Datos del documento

Código único de documento soporte - CUDS:
94431680d583f60977b0fab1407e003da2138b5efbb2c927b6830be617c66c0bafd0fbd31acbc65f5e7cf494dc7a8151
Número de documento: SFE1787 Forma de pago: Crédito
Fecha de generación: 26/09/2025 Medio de pago: Efectivo
Fecha de vencimiento: 26/09/2025 Orden de compra:

Fecha de orden de compra:

Datos del adquiriente

Razón social: FUNDACION HOGAR SAN FRANCISCO DE ASIS
NIT del adquiriente: 860046667 Régimen fiscal: R-99-PN
Tipo de contribuyente: Persona Jurídica y asimiladas Responsabilidad tributaria: ZZ No aplica

Datos del vendedor

Razón social: DIANA FERNANDA MORENO GONZALEZ
Tipo de documento: NIT Procedencia: Residente
Número de documento: 1019075828 País: Colombia
Tipo de contribuyente: Persona Natural y asimiladas Departamento: Cundinamarca
Régimen fiscal: R-99-PN Municipio/Ciudad: Chía
Responsabilidad tributaria: ZZ No aplica Dirección: CLL 117

Detalles de productos

IMPUESTOS Forma de 
Generación

y 
Transmisión

Fecha de 
compraNro. Código Descripción U/M Cantidad Precio

unitario
Descuento

detalle
Recargo
detalle IVA %

Valor de 
Venta por 

Item

1 711115
HONORARIOS AUXILIAR DE ENFERMERIA

PRESTADOS EN EL HOGAR NUESTRA
SEÑORA DE LA MACARENA EN EL MES DE

SEPTIEMBRE DE 2025
94 1,00 2.751.911,00 0,00 0,00 2.751.911,00 Acumulado

semanal 26/09/2025

Documento validado por la DIAN
2025-09-26 12:18:32
Documento generado el:
2025-09-26 00:00:00
Generado por: Proveedor Tecnológico
Nit: 830048145

MONEDA COP
TASA DE CAMBIO 0,00

Subtotal 2.751.911,00
Descuento detalle 0,00
Recargo detalle 0,00
Subtotal base gravable 0,00
Total IVA 0,00
Total neto documento (=) 2.751.911,00
Descuento global (-) 0,00
Recargo global (+) 0,00
Total documento (=) COP $ 2.751.911,00

Valores informativos

RETENCIONES
Rte fuente 0,00
Rte IVA 0,00

Datos totales



DETALLE POR COTIZANTE

INFORMACIÓN COTIZANTE INFORMACIÓN NOVEDADES PENSIÓN SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES

No. Tipo No. de
Identificación Apellidos y Nombres

C
o

ti
za

n
te

S
u

b
ti

p
o

 E
xt

ra
n

je
ro

C
o

lo
m

. e
xt

er
io

r

E
xo

n
er

ad
o

IN
G

R
E

T

T
D

E

T
A

E

T
D

P

T
A

P

V
S

P

V
S

T

S
L

N

IG
E

L
M

A

V
A

C

A
V

P

V
C

T

IR
L

C
O

R
R

E
C

C
IÓ

N

Cód. 
AFP IBC AFP Cotización Voluntari

o Afiliado
Voluntario 
Aportante

Fondo 
pensional 

de 
solidaridad

Fondo 
pensional de 
subsistencia

Cód. EPS IBC EPS Cotización / 
Valor UPC

Cód. 
ARL IBC ARL

C
la

se
 d

e 
R

ie
sg

o

Cotización Código 
CCF IBC CCF Aporte 

CCF
IBC otros 

parafiscales
Aporte 
SENA

Aporte 
ICBF

Aporte 
ESAP

Aporte 
MEN

1 CC 1019075828 MORENO GONZALEZ DIANA FERNANDA 59 0 N 230301 1.423.500 227.800 0 0 0 0 EPS005 1.423.500 178.000 14-11 1.423.500 1 7.500 0 0 0 0 0 0 0

Este documento está clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Información

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 2 de 2

DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 

SALUD

CC 1019075828 DIANA FERNANDA MORENO 
GONZALEZ CALL 132D #129-19 3022910069 lau.dia.samu@hotmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA I – Independiente BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. NO

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2025-09 2025-09 I 22/09/2025 89987711 $413.300

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

1

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



Bogotá, 25 de septiembre 2025 
 

CUENTA DE COBRO No. 10 

 

FUNDACION SAN FRANCISCO DE ASIS 
 

NIT. 860046667-0 
 
 

DEBE A: 

 
 MARTHA LUCIA PACHON SALAMANCA 

CÉDULA    35472147  de chía. 

 

 

LA SUMA DE: DOS MILLONES SETECIENTOS CINCUENTA Y UN MIL NOVECIENTOS 

ONCE PESOS M/CTE. ($2.751.911) 

 

POR CONCEPTO DE: Actividades desempeñadas en el mes de septiembre del presente 

año, en el hogar la Macarena chía, de acuerdo al objeto y obligaciones pactadas en el 

contrato de prestación de servicios con esta Entidad, como Tecnóloga en Gestión 

Documental. 

Por favor consignarme en la CUENTA DE AHORROS BANCOLOMBIA No.33757967044  

Gracias. 

Declaro que: 

1. Pertenezco al Régimen Simplificado, por tanto, no estoy obligado a cobrar impuesto 

sobre las ventas. 

2. No estoy obligado a expedir factura de venta según el artículo 616-2 del Estatuto 

Tributario. 

 

 

Se firma el 25 del mes de septiembre de 2025. 

Firma:                    

 
Nombre: MARTHA LUCIA PACHON SALAMANCA 

CC. 35472147 de chía. 



DOCUMENTO SOPORTE EN ADQUISICIONES 
EFECTUADAS A NO OBLIGADOS A FACTURAR

Representación Gráfica

Datos del documento

Código único de documento soporte - CUDS:
e94a4675ffb7e512dcee2b1a8dd818e72292cc95cbc46075a572d894fb57743bb7d4f5f030efedb137c013e10fe58859
Número de documento: SFE1789 Forma de pago: Crédito
Fecha de generación: 26/09/2025 Medio de pago: Efectivo
Fecha de vencimiento: 26/09/2025 Orden de compra:

Fecha de orden de compra:

Datos del adquiriente

Razón social: FUNDACION HOGAR SAN FRANCISCO DE ASIS
NIT del adquiriente: 860046667 Régimen fiscal: R-99-PN
Tipo de contribuyente: Persona Jurídica y asimiladas Responsabilidad tributaria: ZZ No aplica

Datos del vendedor

Razón social: MARTHA LUCIA PACHON SALAMANCA
Tipo de documento: NIT Procedencia: Residente
Número de documento: 35472147 País: Colombia
Tipo de contribuyente: Persona Natural y asimiladas Departamento: Bogotá
Régimen fiscal: R-99-PN Municipio/Ciudad: Bogotá, D.C.
Responsabilidad tributaria: ZZ No aplica Dirección: CALLE 117 # 6A-22

Detalles de productos

IMPUESTOS Forma de 
Generación

y 
Transmisión

Fecha de 
compraNro. Código Descripción U/M Cantidad Precio

unitario
Descuento

detalle
Recargo
detalle IVA %

Valor de 
Venta por 

Item

1 711115
Servicios prestados en el hogar La

Macarena como Tecnóloga en Gestión
Documental durante el mes de

Septiembre de 2025
94 1,00 2.751.911,00 0,00 0,00 2.751.911,00 Acumulado

semanal 26/09/2025

Documento validado por la DIAN
2025-09-26 12:24:03
Documento generado el:
2025-09-26 00:00:00
Generado por: Proveedor Tecnológico
Nit: 830048145

MONEDA COP
TASA DE CAMBIO 0,00

Subtotal 2.751.911,00
Descuento detalle 0,00
Recargo detalle 0,00
Subtotal base gravable 0,00
Total IVA 0,00
Total neto documento (=) 2.751.911,00
Descuento global (-) 0,00
Recargo global (+) 0,00
Total documento (=) COP $ 2.751.911,00

Valores informativos

RETENCIONES
Rte fuente 0,00
Rte IVA 0,00

Datos totales



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:

CÉDULA DE CIUDADANÍA 35472147
MARTHA LUCIA PACHON SALAMANCA

CHIA CUNDINAMARCA
VEREDA CERCA DE PIEDRA 1111111

02-INDEPENDIENTE I-INDEPENDIENTE
PRIVADA Actividades reguladoras y

ÚNICO

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:

4615294418 I-INDEPENDIENTES
agosto

2025

agosto

2025
0

2025/09/02 9993871529

VSPTDPING IRPAVPTAE VSTTAP SLN VACIGECOR VCTRET TDE LMACOM
NOVEDADES

LIQUIDACIÓN GENERAL

TOTALES

COTIZANTES TOTAL PAGADO

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

SALUD

9001562642 EPS037 EPS037-NUEVA EPS $ 178.0001

SUBTOTAL: $ 178.0001

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

RIESGOS PROFESIONALES

8909037905 14-11 14-11 - ARL SURA $ 7.5001

SUBTOTAL: $ 7.5001

VALOR MORA: $ 0

VALOR SIN MORA: $ 185.500

TOTAL PAGADO: $ 185.500
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Bogotá, septiembre 22 de Año 2025 
 

CUENTA DE COBRO N° 009 
 

 
FUNDACION SAN FRANCISCO DE ASIS 

NIT. 860046667-0 

 
DEBE A: 

 
JUAN CARLOS RUIZ MORA 

CEDULA 1.072.638.190 de CHIA-CUNDINAMARCA 
 

 
LA SUMA DE: Dos millones setecientos cincuenta y un mil novecientos once pesos 

moneda corriente ($2.751.911) 

 

 
POR CONCEPTO DE: 

Prestación de servicios gastrónomo del 01 al 30 de s e p t i e m b r e  del Año 2025 en el 

Hogar Nuestra Señora de la Macarena Chía Vereda Fagua. 

 

 
Declaro que: 

1. Pertenezco al Régimen Simplificado, por tanto, no estoy obligado a cobrar impuesto 

sobre las ventas. 

2. No estoy obligado a expedir factura de venta según el artículo 616-2 del Estatuto 

Tributario. 

 
Se firma el 22 del mes de septiembre de 2025. 

 
 

 



DOCUMENTO SOPORTE EN ADQUISICIONES 
EFECTUADAS A NO OBLIGADOS A FACTURAR

Representación Gráfica

Datos del documento

Código único de documento soporte - CUDS:
de48c370892f7048e27f5347fa5725c4b0e9eb9e7717bcfb2f665a20ee6db52fc0d5f9cfdccf63ac5aab70a7d923c777
Número de documento: SFE1790 Forma de pago: Crédito
Fecha de generación: 26/09/2025 Medio de pago: Efectivo
Fecha de vencimiento: 26/09/2025 Orden de compra:

Fecha de orden de compra:

Datos del adquiriente

Razón social: FUNDACION HOGAR SAN FRANCISCO DE ASIS
NIT del adquiriente: 860046667 Régimen fiscal: R-99-PN
Tipo de contribuyente: Persona Jurídica y asimiladas Responsabilidad tributaria: ZZ No aplica

Datos del vendedor

Razón social: JUAN CARLOS RUIZ MORA
Tipo de documento: NIT Procedencia: Residente
Número de documento: 1072638190 País: Colombia
Tipo de contribuyente: Persona Natural y asimiladas Departamento: Bogotá
Régimen fiscal: R-99-PN Municipio/Ciudad: Bogotá, D.C.
Responsabilidad tributaria: ZZ No aplica Dirección: CALLE 117 # 6A-22

Detalles de productos

IMPUESTOS Forma de 
Generación

y 
Transmisión

Fecha de 
compraNro. Código Descripción U/M Cantidad Precio

unitario
Descuento

detalle
Recargo
detalle IVA %

Valor de 
Venta por 

Item

1 711115
Servicios prestados como gastrónomo
durante el mes de septiembre de 2025,

hogar Macarena
94 1,00 2.751.911,00 0,00 0,00 2.751.911,00 Acumulado

semanal 26/09/2025

Documento validado por la DIAN
2025-09-26 12:24:48
Documento generado el:
2025-09-26 00:00:00
Generado por: Proveedor Tecnológico
Nit: 830048145

MONEDA COP
TASA DE CAMBIO 0,00

Subtotal 2.751.911,00
Descuento detalle 0,00
Recargo detalle 0,00
Subtotal base gravable 0,00
Total IVA 0,00
Total neto documento (=) 2.751.911,00
Descuento global (-) 0,00
Recargo global (+) 0,00
Total documento (=) COP $ 2.751.911,00

Valores informativos

RETENCIONES
Rte fuente 0,00
Rte IVA 0,00

Datos totales



Resumen General de Pago

LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. Identificación Nombres Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Días IBC Aporte

Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) $1,423,500 $227,800 $1,423,500 $178,000 $0 $0 $1,423,500 $7,500 $0 $0

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: ZIPAQUIRA Depto: CUNDINAMARCA ( 1 Afiliados) $1,423,500 $227,800 $1,423,500 $178,000 $0 $0 $1,423,500 $7,500 $0 $0

1 CC 1072638190 RUIZ JUAN 230301 30 $1,423,500 $227,800 EPS005 30 $1,423,500 $178,000 0 $0 $0 14-11 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

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

CC 1072638190 RUIZ MORA JUAN CARLOS INDEPENDIENTE PRINCIPAL TRANSVERSAL 22 # 9-35 ZIPAQUIRA-CUNDINAMARCA 3219737463 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-08 2025-08 1790260416 9491307699 I 2025/09/19 2025/09/22 BANCO BBVA COLOMBIA S.A. 3 $414,300
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Resumen General de Pago

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

CC 1072638190 RUIZ MORA JUAN CARLOS INDEPENDIENTE PRINCIPAL TRANSVERSAL 22 # 9-35 ZIPAQUIRA-CUNDINAMARCA 3219737463 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-08 2025-08 1790260416 9491307699 I 2025/09/19 2025/09/22 BANCO BBVA COLOMBIA S.A. 3 $414,300

RESUMEN DE PAGO
RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E 

INCAPACIDADES
VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $227,800 $500 $0 $228,300

     PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $227,800 $500 $0 $228,300

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $7,500 $100 $0 $7,600

     ARL SURA 14-11 890,903,790 5 1 $7,500 $100 $0 $7,600

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $178,000 $400 $0 $178,400

     SANITAS EPS005 800,251,440 6 1 $178,000 $400 $0 $178,400

TOTAL 1 $413,300 $1,000 $0 $414,300

Página 2 de 2 2025/09/19 08:20 PM



https://v3.camscanner.com/user/download


DOCUMENTO SOPORTE EN ADQUISICIONES 
EFECTUADAS A NO OBLIGADOS A FACTURAR

Representación Gráfica

Datos del documento

Código único de documento soporte - CUDS:
9a14b092c7624fff59453d3fb35e0f0845e56618bd73616adde3f79b2ad4e221fd691415994020831be12668f9bb6c81
Número de documento: SFE1786 Forma de pago: Crédito
Fecha de generación: 26/09/2025 Medio de pago: Efectivo
Fecha de vencimiento: 26/09/2025 Orden de compra:

Fecha de orden de compra:

Datos del adquiriente

Razón social: FUNDACION HOGAR SAN FRANCISCO DE ASIS
NIT del adquiriente: 860046667 Régimen fiscal: R-99-PN
Tipo de contribuyente: Persona Jurídica y asimiladas Responsabilidad tributaria: ZZ No aplica

Datos del vendedor

Razón social: ELIANA CLEMENCIA JIMÉNEZ
Tipo de documento: NIT Procedencia: Residente
Número de documento: 52164972 País: Colombia
Tipo de contribuyente: Persona Natural y asimiladas Departamento: Bogotá
Régimen fiscal: R-99-PN Municipio/Ciudad: Bogotá, D.C.
Responsabilidad tributaria: ZZ No aplica Dirección: No aplica

Detalles de productos

IMPUESTOS Forma de 
Generación

y 
Transmisión

Fecha de 
compraNro. Código Descripción U/M Cantidad Precio

unitario
Descuento

detalle
Recargo
detalle IVA %

Valor de 
Venta por 

Item

1 711115
Servicios prestados como Técnico

Operativo Hogar Nuestra Señora de la
Macarena mes de Septiembre de 2025

94 1,00 2.751.911,00 0,00 0,00 2.751.911,00 Acumulado
semanal 26/09/2025

Documento validado por la DIAN
2025-09-26 12:10:59
Documento generado el:
2025-09-26 00:00:00
Generado por: Proveedor Tecnológico
Nit: 830048145

MONEDA COP
TASA DE CAMBIO 0,00

Subtotal 2.751.911,00
Descuento detalle 0,00
Recargo detalle 0,00
Subtotal base gravable 0,00
Total IVA 0,00
Total neto documento (=) 2.751.911,00
Descuento global (-) 0,00
Recargo global (+) 0,00
Total documento (=) COP $ 2.751.911,00

Valores informativos

RETENCIONES
Rte fuente 0,00
Rte IVA 0,00

Datos totales



Certificado de Aportes

Se certifica que ELIANA CLEMENCIA JIMENEZ GOMEZ identificado(a) con CC 52164972 realizó los siguientes aportes al Sistema de Seguridad Social. 

Este certificado se expide el día 2025-09-26 a las 09:09.

APORTANTE: HOGAR SAN FRANCISCO DE ASIS NI 860046667

Clave Planilla Clave Pago Tipo 
Planilla Fecha Pago Riesgo Código Administradora Concepto Periodo Días

Novedades

ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip IBC Tarifa Cotización

9491705220 1769506235 Y 2025-09-11 EPS EPS005 SANITAS COTIZACIÓN 
OBLIGATORIA 2025-08 30                  $2,000,000 12.5% $250,000

9491705220 1769506235 Y 2025-09-11 AFP 25-14 COLPENSIONES COTIZACIÓN 
OBLIGATORIA 2025-08 30                  $2,000,000 16% $320,000

9491705220 1769506235 Y 2025-09-11 ARL 14-11 ARL SURA COTIZACIÓN 
OBLIGATORIA 2025-08 30                  $2,000,000 0.522% $10,500

9491705220 1769506235 Y 2025-09-11 CCF CCF22 COLSUBSIDIO COTIZACIÓN 
OBLIGATORIA 2025-08 30                  $2,000,000 0.6% $12,000
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