Compromiso Presupuestal de Gasto — Comprobante. Usuario Solicitante: MHmviafara MARITZA VIAFARA PAYAN

Unidad ¢ Subunidad 36-02-00-076- CENTRO NACIONAL DE ASISTENCIA
| [ Ejecutora Solicitante: 923010 TECNICA A LA INDUSTRIA - ASTIN-VALLE
Fecha y Hora Sistema: 2020-04-17-6:17 p. m.

REGISTRO PRESUPUESTAL DEL COMPROMISO

Con base en el CDP No: 9220 de fecha 2020-03-13. Se hizo el registro presupuestal con el siguiente detalle

Numero: 17720 Fecha Registro: 2020-04-17 [omrEs T SHrmeE 36-02-00-076-923010 CENTRO NACIONAL DE ASISTENCIA TECNICA A LA INDUSTRIA - ASTIN-VALLE
Vigencia Presupuestal Actual Estado: Generado Tipo de Moneda: COP-Pesos Tasa de Cambio: 0,00
Valor Inicial: 26.996.855,00|Valor Total Operaciones: Valor Actual: 26.996.855,00|Saldo x Obligar: 26.996.855,00
TERCERO ORIGINAL
1:?"?" N veamaae | 31 195610|Razon Social: |MARISOL VELA GOMEZ |Medio de Pago: |Abono en cuenta
CUENTA BANCARIA
Numero: [ 0959031634|Banco: [BANCO BILBAO VIZGAYA ARGENTARIA COLOMBIA S A. BBVA [Tipo: [Anorro Estado: [Activa
ORDENADOR DEL GASTO
Identificacion: | 94316176| Nombre: |PAULO CESAR RAMIREZ QUINTERO |Cargo: |SUBD|RECTOR CENTRO NACIONAL DE ASISTENCIA TECNICA A LA INDUSTRIA -
CAJA MENOR DOCUMENTO SOPORTE
Identificacion: | |Fecha de Registro: | Numero: |CO1‘PCCNTR.1505122 |Tipo: :::\\jnl::: Y FlFecha: 2020-04-17

ITEM PARA AFECTACION DE GASTO

RECURSOR

DEPENDENCIA POSICION CATALOGO DE GASTO FUENTE ECURSO SITUAC.
923042 CENTRO C-3603-1300-14-0-3603025-02 ADQUISICION DE
NACIONAL DE BIENES Y SERVICIOS - SERVICIO DE FORMACION Nacion 10 CSF OPFEi(;\HC?ON VALOR INICIAL VALOR OPERACION VALOR ACTUAL SALDO X OBLIGAR
ASISTENCIA TECNICA A |PROFESIONAL INTEGRAL - MEJORAMIENTO DEL
26.996.855,00
Total: 26.996.855,00 26.996.855,00 26.996.855,00

CONTRATAR EL SUMINISTRO DEL SUBSIDIO DE ALIMENTACION PARA LOS APRENDICES DEL CENTRO ASTIN QUE PERTENEZCAN A LOS PROGRAMAS REGULARES, QUE SE ENCUENTREN EN ETAPA LECTIVA, QUE NO
Objeto: TENGAN PATROCINIO, NI APOYO DE SOSTENIMIENTO PARA LA PRESENTE VIGENCIA, DE
PLAN DE PAGOS
DEPENDENCIA DE AFECTACION DE PAC POSICION DEL CATALOGO DE PAC FECHA VALOR A PAGAR SALDO POR OBLIGAR LINEA DE PAGO

36-02-00-076-923010 CENTRO NACIONAL DE ASISTENCIA TECNICAALA (3-8 CNC - INVERSION ORDINARIA NACION CSF  [2020-05-31 3.374.606,00 3.374.606,00|NINGUNO
36-02-00-076-923010 CENTRO NACIONAL DE ASISTENCIA TECNICAALA (3-8 CNC - INVERSION ORDINARIA NACION CSF  |2020-06-30 3.374.607,00 3.374.607,00NINGUNO
36-02-00-076-923010 CENTRO NACIONAL DE ASISTENCIA TECNICAALA (3-8 CNC - INVERSION ORDINARIA NACION CSF  [2020-07-31 3.374.607,00 3.374.607,00|NINGUNO
36-02-00-076-923010 CENTRO NACIONAL DE ASISTENCIA TECNICAALA (3-8 CNC - INVERSION ORDINARIA NACION CSF  [2020-08-31 3.374.607,00 3.374.607,00NINGUNO
36-02-00-076-923010 CENTRO NACIONAL DE ASISTENCIA TECNICAALA (3-8 CNC - INVERSION ORDINARIA NACION CSF  |2020-09-30 3.374.607,00 3.374.607,00|NINGUNO
36-02-00-076-923010 CENTRO NACIONAL DE ASISTENCIA TECNICAALA (3-8 CNC - INVERSION ORDINARIA NACION CSF  [2020-10-31 3.374.607,00 3.374.607,00NINGUNO
36-02-00-076-923010 CENTRO NACIONAL DE ASISTENCIA TECNICAALA (3-8 CNC - INVERSION ORDINARIA NACION CSF [2020-11-30 3.374.607,00 3.374.607,00|NINGUNO
36-02-00-076-923010 CENTRO NACIONAL DE ASISTENCIA TECNICAALA (3-8 CNC - INVERSION ORDINARIA NACION CSF  [2020-12-31 3.374.607,00 3.374.607,00NINGUNO
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:) I @ N\ N Formulario del Registro Unico Tributario

POR UMNA COLOMBIA MAS HONESTA

2. Concepto Actualizaci()n

Fepacio eservado para 2 DIAN 4. Namero de formulario 14674972116
“‘1‘5)‘7‘7(“7212JJ!JJHUUJ(H“ l‘ '“I‘]J“GJHH72II 6
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 1/4./Buzdn electrénico
31195 6 { 0 o |mpuestosyAduanas de Tulua 2 1
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Namero de Identificaciéh— ./ / 27. Fecha expedicién
Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 3119 5_6_1 0_ ) 19781204
Lugar de expedicién 28. Pais 29. Departamento 80-Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Valle del Cauca 7 6 | Tulua 8 3 4
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre / W% 34:-0tios nombres
VELA GOMEZ MARISOL
35. Razén social N
36. Nombre comercial N 37: Sigia——
MARISOL VELA GOMEZ I~
LIBIGACION N
38. Pais 39. Departamento RN 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Valle del Cauca 7 6 |Tulud 8 3 4
41. Direccion principal NN
CL37 47 45
42. Correo electrénico 43. Codigo postal __| 44/ Te:éf(_'no 1 45. Teléfono 2
macsolsas@yahoo.es 0 65344009 3798141
—~ "._CLASIFICACION
Actividad-economica ~— Ocupacion
Actividad principal Actividad sccunda.:la—— Otras actividades 52. NGmero
46. Codigo 47. Fecha inicio actividad 48. Codigo 49{Fechainicio dctividad 50. Cédigo 1 2 51. Codigo establecimientos
561 1[[19981211]|[[561 9o s 121 1] |5 6 2 9[4 63 1] |1 2 3 3] 2

Responsabilidades, Calidades y Atributos

1 2 3 4 5 /6 N7/ A 9 10 11 12
53.Cédigo|3 |5 |7 |1 4|2_2J£_3J_BEL| | | | |

13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26

03- Impuesto al patrimonio 48 “Impuesto sobre las ventas - IVA
05- Impto. renta y compl. régimen |ordinar

07- Retencién en la fuente a titulo de~rent

14- Informante de exogena

22- Obligado a cumplir deberes formales a

33- Impuesto nacional al consumo

42- Obligado a llevar contabilidad

Obligados aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
| ‘ | | | | | ‘ | ‘ 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Cédigo | 57. Modo | |
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
| | ‘ ‘ ‘ | 58. CPC ‘ |

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcion en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida y en consecuencia no se exigira su renovacion

Para uso exclusivo de la DIAN

59. Anexos sl D NO 60. No. de Folios: Ijl 61. Fecha |2019-12-11 |

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspension
y cancelacién del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspension, segun el caso.

Paragrafo del articulo 1.6.1.2.20 del Decreto 1625 de 2016

Firma del solicitante:

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
Firma autorizada:

984. Nombre VELA GOMEZ MARISOL
985. Cargo CONTRIBUYENTE

Fecha generacién documento PDF: 14-07-2020 10:35:05AM
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POR UMNA COLOMBIA MAS HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario

Espacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulario

07212489984 00

Pagina 2 de

Hoja 2
14674972116

001467497211 6

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 1/4./Buzdn electrénico
31195610 2 Impuestos y Aduanas de Tulua 2 1
Caracteristicas y formas de las organizaciones
it 64. Entidddes a insfitutos de derechopuplico de orden nacional, departamental,
62. Naturaleza 63. Formas asociativas municipal y descentraiizados “‘ P

65. Fondos

66. Cooperativas

68. Sin personeria juridica

69. Otras organizaciones no clasificadas

extranjeros

70. Beneficio

67. Sgeiedades.y organiSmos

Constitucion, Registro y Ultima Reforma

Composicion del Capital

2. Reforma

Documento 1. Constitucion
71. Clase 09
72. Numero
73. Fecha

74. Numero de notaria

75. Entidad de registro

76. Fecha de registro

77. No. Matricula mercantil
78. Departamento

79. Ciudad/Municipio

19990421

03
19990421
334091 - 1
7 6
036

Vigencia

80. Desde
81. Hasta

—
|
1
|
[

82. Nacional

83. Nacional publico

%

%

84. Nacional privado

%

85. Extranjero

86. Extranjero publico

%

%

87. Extranjero privado

%

88. Entidad de vigilancia y control
Camara de Comercio

Entidad de vigilancia y control

32

Estado y Beneficio

Item 89. Estado actual
1 4 7

2 8 0

3

4

5

$0./Fecha cambio de’estado

270130 1.01]

20760 1,0 1]

91. Ndmero de Identificacién Tributaria (NIT)

92. DV

Vinculacién econémica

93. Vinculacion
econdmica

94. Nombre del grupo econémico y/o empresarial

Matriz o Controlante

95. Nimero de IIdentufncacuon Tributaria (NIT) de la 96. DV.

97. Nombre o razén social de la matriz o controlante

170. Numero de identificacion tributaria | 171. Pais

otorgado en el exterior

172. Numero de identificacion tributaria
sociedad o natural del exterior con EP

173. Nombre o razén social de la sociedad o natural del exterior con EP

Fecha generacién documento PDF: 14-07-2020 10:35:05AM



POR UNA COLOMEIA MAS HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario
Revisor Fiscal y Contador

Pagina 3 de 4 Hoja 5
Espacio reservado para la DIAN 4. Nmero de formulario 1 46749721 1 6
5 SRnE
A ! ! I‘ H ‘
= k- il il .
(415)7707212489984(8020) 000001467497211 6
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 1/4./Buzdn electrénico
31195610 2 Impuestos y Aduanas de Tulua 2 1
Revisor Fiscal y Contador

124. Tipo de documento 125. Numero de identificacion 126.. DV~ 127. /Numero.de tdrjeta/profesional
— |
g N
g 128. Primer apellido 129. Segundo apellido 130. Primer nombre 13]l. ,Otros nombres
s | I
S A |
£ |132. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 133. DV | 134. Sociedad o firma designada
: |
2
°>, —
o | 135. Fecha de nombramiento

1 1 | LN A NN

136. Tipo de documento 137. Numero de identificacion 138,/DV | 139. Numero de tarjeta profesional
(]
‘g AVAN
E_ 140. Primer apellido 141. Segundo apellido 142. Ptimer hombre 143. Otros nombres
2] |
i | =1
2 |144. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 145. DV | 146. Sociedad o firma designada
: |
2
3 — Z,
c | 147. Fecha de nombramiento

1 1 | /] /N
148. Tipo de documento 149. Numero de identificacion 150. DV [ 151. Numero de tarjeta profesional
Cédulade Ciudadania 1 3 |1 1 1 3 6 4 6-0.2 0 1 81832T

152. Primer apellido

153. Segundoapellide

154. Primer nombre

155. Otros nombres

g SALGADO ARANA JHON SEBASTIAN
:E: 156. Numero de Identificacion Tributaria (NIT) 157DV | 138./Sociedad ofirma.designada
|
1<

159. Fecha de nombramiento

20150020

4N

Fecha generacién documento PDF: 14-07-2020 10:35:05AM
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POR UMNA COLOMBIA MAS HONESTA

Formulario del Registro Unico Tributario

Establecimientos

Espacio reservado para la DIAN

Ji
: =
=k i

2

=

-
. £l
C]
E
= -

4. Numero de formulario

(415)770

7212489984(802

Pagina

4 de 4 Hoja 6

14674972116

0) C

001467497211 6

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT)

3 1 1

956 102

12. Direccién seccional

Impuestos y Aduanas de Tulua

14./Buzén electrénico

Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negozios-entre otros

160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica )
Establecimiento de comerci ( 2 |Expendio a la mesa de comidas preparadas I 5 /61 1 i

162. Nombre del establecimiento

MARISOL VELA GOMEZ

163. Departamento 164. Ciudad/Municipio

Valle del Cauca 7 6 | Tulua 8 34

165. Direccion

CL37 47 45

166. Numero de matricula mercantil

033492-2

167. Fecha de’larmatricula mercantil

1179 9970 4 2 1]

168. Teléfono

2 2551

6 6

169. Fecha de cierre

160. Tipo de establecimiento

161. Actividad econémica

162. Nombre del establecimiento
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio
2 1 —N
165. Direccion
166. Numero de matricula mercantil _| 167/ Fecha de la matricula mercantil
— — | 1 1 |
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
_ | L
160. Tipo de establecimiento 61 Actividad-econdmica
162. Nombre del establecimiento:
163. Departamento 164. Ciudad/Municipio
3
165. Direccion
166. Numero de matricula mercantil 167. Fecha de la matricula mercantil

168. Teléfono

169. Fecha de cierre

Fecha generacién documento PDF: 14-07-2020 10:35:06AM



aportes

Planilla Resumen

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
NIT 31195610 2 | MARISOL VELA GOMEZ B - MENOS DE 200 COTIZANTES COMFANDI CLL 15 NORTE 6N 34 OF 1002 | CALI-VALLE 6534409 si
EDIF ALCAZAR
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2020-09 2020-10 760149487 9411363439 E 2020/10/05 2020/10/02 | BANCO BBVA COLOMBIA S.A. 0 $3,368,000
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 Aporte Dias IBC Aporte Exonerado | Total Aportes
ing|ret|tde|taelt or|vst|sln|ige [lma|vac|avp|vct|irl |vip| SENA e ICBF
$12,487,474  $1,998,600 $13,365277  $610,200 $13,634,712  $546,300 $13,365,277  $212,900 $3,368,000
Centro de Trabajo: CENTRO TRABAJO 1 (6 Afiliados) $7,981,412|  $1,277,300) $7,981,412] $319,700| $7,981,412] $319,700| $7,981,412] $83,600] $0) $0| $2,000,300
Ciudad: CALT Depto: VALLE (6 Afiliados) $7,981,412]  $1,277,300) $7,981,412]  $319,700) $7,981,412]  $319,700) $7,981,412 $83,600) 50 50 $2,000,300
1 Jcc Jpos003t  [BErmUDEZ sHON X 230201 30 587,804 5140,500[EPs016| 30 587,804 $35,200] ccrs7] 30 587,804 $35,200] 14-11] 30 587,804 $9,200 30 50 so| si $220,100
2 [cc Joasearas  [purimica wiLmar b30301| 30 $909,300) 5145,500[EPs016| 30 $909,300) $36,400] ccrs7] 30 $909,300) $36,400] 14-11] 30 $909,300) $9,500] 30 50, so| si $227,800
3 [cc [risto41356 Juens sose bs14 [ 30 [ 41,756,000 5281,000(EPsot6| 30 | $1,756,000) $70,300] ccrs7] 30 | 51,756,000 $70,300] 14-11] 30 | 1,756,000 518,400 30 $0) so| s $440,000
4 lcc foars19s9  [perez soraE bs-14 | 30 [ 52,682,700 5429,300[Epsot6| 30 | 52,682,700 $107,400] ccFs7] 30 | s2,682,700 5107,400] 14-11] 30 | 52,682,700) 528,100 30 50 so| si $672,200
5 [cc [oazonaro  [reves Juan X b30301( 30 587,804 $140,500[EPS037] 30 587,804 $35,200] ccrs7] 30 5877,804 $35,200] 14-11] 30 587,804 59,200 30 50, sol B s $220,100
6 [cc [1116278548 [rENORIO JuAN X 230301| 30 $877,804 5140,500{Ps018] 30 $877,804 $35,200] ccrs7] 30 $877,804 $35,200] 14-11] 30 $877,804 59,200 30 50, SR $220,100
Centro de Trabajo: CENTRO TRABAIJO 2 (5 Afiliados) $3,277,135]  $524,600 $3,277,135]  $131,400 $3,859,809  $154,700 $3,277,135, $34,400 $0 $0 $845,100
Ciudad: AGUA DE DIOS Depto: CUNDINAMARCA (2 Afiliados) 643,723 $103,100) $643,723) $25,800) $1,226,487, $49,100) $643,723) $6,800 $0 $0 $184,800
7 lcc foososs77  JrurTapo LUZ X X b30301 7 5204,821 $32,800[EPs018| 7 5204,821 $8,200] ccraa| 7 5481,573 519,300 14-11] 7 5204,821 52,200 7 50 so| si $62,500
8 |cC 19444664  [PATINO FABIO X X b5-14 | 15 5438,902 $70,300|Ps002] 15 5438,902 $17,600] ccr24| 15 §744,914 $29,800] 14-11] 15 5438,902 $4,600] 15 50, so| s $122,300
Ciudad: CALT Depto: VALLE (2 Afiliados) $1,755,608]  $281,000 $1,755,608, $70,400) $1,755,608, $70,400) $1,755,608, $18,400) $0 $0 $440,200
9 [cc [1003150005 |MENZA YORLEIDI X bs-14 | 30 587,804 $140,500] EPSICs| 30 587,804 $35,200] ccrs7] 30 587,804 $35,200] 14-11] 30 587,804 $9,200] 30 50 so| si $220,100
10 [cc [e7027431  [parra sENIFER X h30301] 30 587,804 $140,500[EPS037] 30 587,804 $35,200] ccrs7] 30 587,804 $35,200] 14-11] 30 587,804 $9,200 30 50, SEWE $220,100
Ciudad: SANTA MARTA Depto: MAGDALENA (1 Afiliados) $877,804]  $140,500) $877,804 $35,200) $877,804 $35,200) $877,804 $9,200 $0 $0 $220,100
11 Jec Josassosr  Jperezaunio [TTTTTTTIITTTTTTT ko] $877,804] $140,500(€Pso16| 30 $877,804] $35,200[ ccr33[ 30 $877,804] $35,200( 14-11[ 30 $877,804] $9,200[ 30 50 so| si $220,100
Centro de Trabajo: CENTRO TRABAJO 3 (1 Afiliados) $0| $0) $877,803 $109,800 $0) $0| $877,803 $9,200 $0) $0) $119,000
Ciudad: CALI Depto: VALLE (1 Afiliados) $0| $0) $877,803 $109,800 $0) $0| $877,803 $9,200 $0) $0) $119,000
12 |cc |1061430296 |LASSOMAYURV | | | | | | | | | | | | | | | | | 0 50 olesscez] 30 $877,803 $109,800) 0 50 so| 14-11] 30 $877,803 $9,200 0 50 so| N $119,000
Centro de Trabajo: CENTRO TRABAJO 5 (3 Afiliados) $1,228,927]  $196,700 $1,228,927] $49,300) $1,793,401 71,900 $1,228,927] $85,700) 50 50 $403,600
Ciudad: AGUA DE DIOS Depto: CUNDINAMARCA (2 Afiliados) $351,123 $56,200) $351,123] $14,100 $915,597] $36,700 $351,123 $24,600) $0 50 $131,600
13 |cc [43818424  [Loaiza GLoria X X bs-14 [ 1 $29,261 54,700[EPs017| 1 $29,261 $1,200] ccra| 1 $579,106 523,200 14-11] 1 $29,261 $2,100] 1 50 so| si $31,200
14 [pe ota7esttiorvarcs GLenoa X X 230301 11 $321,862 $51,500|EPS017] 11 $321,862 $12,900] ccra4| 11 $336,491 $13,500] 14-11] 11 $321,862 $22,500] 11 50, so| si $100,400
Ciudad: CALI Depto: VALLE (1 Afiliados) $877,804  $140,500) $877,804 $35,200 $877,804 $35,200 $877,804 $61,100) $0 $0 $272,000
15 |cc |14801363 (crRUZ VICTOR | | | | | | | | |x| | | | | | | | b30301| 30 $877,804] $140,500(EPS037[ 30 $877,804] $35,200{ ccrs7] 30 $877,804] $35,200] 14-11[ 30 $877,804] $61,100( 30 50 so| si $272,000
Total Afiliados( 15) $12,487,474  $1,998,600) $13,365,277 $610,200) $13,634,712 §546,300) $13,365,277] $212,900) $0) 50 $3,368,000

Pagina 1 de 2
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aportes Planilla Resumen

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
NIT 31195610 2 MARISOL VELA GOMEZ B - MENOS DE 200 COTIZANTES COMFANDI CLL 15 NORTE 6N 34 OF 1002 | CALI-VALLE 6534409 Si
EDIF ALCAZAR
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2020-09 2020-10 760149487 9411363439 E 2020/10/05 2020/10/02 | BANCO BBVA COLOMBIA S.A. 0 $3,368,000

RESUMEN DE PAGO

CODIGO NIT AFILIADOS VALOR LIQUIDADO  INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 4) 14 $1,998,600 S0 S0 $1,998,600
COLFONDOS 231001 800,227,940 6 1 $140,500 S0 S0 $140,500
COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 5 $925,800 S0 $0 $925,800
PORVENIR 230301 800,224,808 8 7 $791,800 $0 $0 $791,800
PROTECCION 230201 800,229,739 0 1 $140,500 $0 $0 $140,500
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 15 $212,900 $0 $0 $212,900
ARL SURA 14-11 890,903,790 5 15 $212,900 S0 S0 $212,900
CCF (ADMINISTRADORAS: 3) 14 $546,300 S0 S0 $546,300
CAJAMAG CCF33 891,780,093 3 1 $35,200 S0 $0 $35,200
COMFANDI CCF57 890,303,208 5 9 $425,300 S0 $0 $425,300
COMPENSAR CCF24 860,066,942 7 4 $85,800 $0 $0 $85,800
EPS (ADMINISTRADORAS: 7) 15 $610,200 S0 S0 $610,200
ASMET SALUD EPS SAS ESSCé62 900,935,126 7 1 $109,800 $0 $0 $109,800
COOMEVA EPS016 805,000,427 1 5 $284,500 S0 S0 $284,500
FAMISANAR EPS017 830,003,564 7/ 2 $14,100 $0 S0 $14,100
MALLAMAS EPSIC5 837,000,084 5 1 $35,200 S0 S0 $35,200
NUEVA E.P.S. EPS037 900,156,264 2 B $105,600 S0 S0 $105,600
g AS.O.S. SERVICIO OCCIDENTAL DE SALUD EPSO18 805,001,157 2 2 $43,400 S0 S0 $43,400
SALUD TOTAL EPS002 800,130,907 4 1 $17,600 S0 S0 $17,600

15 $3,368,000 $0 $0 $3,368,000
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MARISOL VELA GOMEZ

Nutricion « Calidad « Servicio

CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO POR PARTE DEL CONTRATISTA DE
LAS OBLIGACIONES FRENTE AL SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL
INTEGRAL, PARAFISCALES (CAJAS DE COMPENSACION FAMILIAR)

LEY 828 DE JULIO 10 DE 2003

Ley 789 de 2002, articulo 50

MARISOL VELA GOMEZ identificada con NIT No. 31.195.610-2, cumple con el total de los
requisitos exigidos para acogerse al Articulo 65 de la Ley 1819 de 2016 “Articulo 65.
Exoneracién de aportes. Estaran exoneradas del pago de los aportes parafiscales a favor del
servicio Nacional de Aprendizaje (SENA) y del Instituto Colombiano de Bienestar Familiar
(ICBF), las sociedades y personas juridicas y asimiladas contribuyentes declarantes del
impuesto sobre la renta y complementarios, correspondientes a los trabajadores que
devenguen, individualmente considerados, hasta diez (10) salarios minimos mensuales

legales vigentes.

Asi mismo las personas naturales empleadoras estardn exoneradas de la obligaciéon de
pago de los aportes parafiscales al SENA, al ICBF y al Sistema de Seguridad Social en Salud
por los empleados que devenguen menos de diez (10) salarios minimos legales mensuales
vigentes. Lo anterior no aplicara para personas naturales que empleen menos de dos

trabajadores los cuales seguiran obligados a efectuar los aportes que trata este inciso”.

Las obligaciones laborales que incluyen salarios, prestaciones sociales, aportes de seguridad
social, aportes parafiscales y cuota de aprendices, fueron pagadas en forma oportuna durante los
Gltimos seis meses, en relacion con todos sus trabajadores dependientes.

Para constancia de lo anterior se firma el presente al quince (15) dia del mes de Octubre de dos mil
veinte (2020).

5/5/ )AZ 4%?\

ARISOL VELA GOMEZ
eprésentante Légal

Calle 37 No47-45 Villa Campestre, Teléfono: 3798141
E-mail: marisolvelagomez@yahoo.es
Tulud - Valle
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BBVA COLOMBIA
NIT 860.003.020-1

CERTIFICA

Que MARISOL VELA GOMEZ identificado(a) con cédula de ciudadania nimero 31.195.610 se
encuentra vinculado(a) a nuestra entidad a través de la Cuenta De Ahorros Libreton No
00130959000200031634 aperturada el 20 de octubre de 2017, cuenta activa y que a la fecha ha
presentado un manejo conforme a lo establecido contractualmente.

El nimero de cuenta podr4 ser utilizada en nuestros canales como se indica a continuacién:
9 digitos: 959031634

10 digitos: 0959031634

16 digitos: 0959000200031634

Recuerde que para pago en némina a través de Net Cash, el formato a utilizar es de 16 digitos.

Esta certificacion se expide a solicitud del titular el dia 13 de Octubre de 2020 a las 9:45,
con destino a Quien Interese.

BBVA COLOMBIA 4

gg Firma autorizada a _,t-ﬁgraﬂada
8 /‘J '

13' BBVA COLOMBIA ESTABLECIMIENTO BANCARIO



VELA GOMEZ MARISOL
NIT.: 31195610-2
CALLE 15 NTE 6N-34 OFI. 10-02

| Numero: FT2 |
| I
| I

CALI \]ARIS()[J \ELA G(’)'\l EZ Fecha : 2020-SEP-19 10:18 AM
Tel: 653 4409 Fax: 660 4935 e Pagina: 01 de 01
CIIU: 5611 n + Calidad e N
marisolvelagomez@yahoo.es
o +
| Cliente  : SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE  SENA | Forma de Pago: CREDITO | Fecha de Vencimiento |
| NIT. : 899999034-1 Codigo: 899999034 | | 2020-0CT-19
| Direccion : CALLE 52 2BIS 15 COMPLEJO SALOMIA e o +
| Telefono : 431 5800 Fax: | Vendedor: 31195610 VELA GOMEZ MARISOL |
| Email : grobledog@sena.edu.co to—m t-—————— to—m——————- t-——— +
| Contacto : | OC.Nro | OV.Nro | Dcto.Alt | Moneda |
| Ciudad : CALI | | | | PESOS |
e o o fommmm - B et e +
Fommmm e o fom o mm fommm— fom e fommmm o oo fomm o +
| Referencia | DESCRIUPCTION | CANT. | U.M | COSTO UNITARIO | Descuento | Valor_ Total | Impto. |
o o o +————= o o o o= +
| SUM. SENA SUMINISTRO DE ALIMENTOS SENA 1,133.000 6,212.00 1,158.96 7,038,196.00 8.00
I I
I |
I |
I |
I I
I I
I I
I |
| I
| I
I I
I I
I I
I I
I I
| I
I |
I I
I I
I I
o +
R e e R e e R e e o R e e e e e +
| TOTAL_BRUTO | DESCUENTOS | SUB_TOTAL | IMPUESTOS | RETENCIONES | TOTAL_NETO
| 7,038,196.00 | 1,158.96 | 7,037,037.04 | 562,962.96 | 0.00 | 7,600,000.00
o o e e e o +
| Valor Letras: SIETE MILLONES SEISCIENTOS MIL PESOS MCTE. \
| I
- = - [ DETALTLE DE VALORES J-———=—-----—~ - = +
| % BASE _VLR_IMPUESTO | % BASE _VLR_IMPUESTO | % BASE _VLR_IMPUESTO | % BASE _VLR_IMPUESTO |
|08 7,037,037 562,962 |00 0 0 |00 0 0 00 0 0
|00 0 0 00 0 0 | | |
|RTE FUENTE : 0.00 |RTE IVA: 0.00 |RTE ICA: 0.00 |RTE CREE: 0.00
R et R o o +
Observacion:  1.133 SUMINISTRO DE SUBSIDIOS DE ALIMENTACION PARA LOS APRENDICES DEL CENTRO ASTIN, SEGUN CONTRATO CO1.PCCNTR.

150512 DE 2020

SOMOS RESPONSABLES DE IVA

Despues de vencida esta factura cobraremos intereses de mora a la maxima tasa legal permitida.
Autorizacion Numeracion De Facturacion 18764003763583 vigente de SEP-04-2020 Hasta MAR-04-2021
Numeracion Autorizada FT1 Al FT500 Vigencia: 6 Meses

I
I
I
I
I
I
I
|
I
I
I
I
I
|
| Factura generada por software SIESA de SISTEMAS DE INFORMACION EMPRESARIAL SA. Nit 890.319.193-3. Siesa e-Invoicing Nit 890.319.193-3.

Cufe:b00b72044536a713d4de5389clldbab47aceelc2e8ea7cf8115904fbbf31£f4bbdfa6810dfc0feba’e6768e234e2e9b54
Fecha de certificacion: 2020-09-19T10:19:20.

Firma digital: kOb4NzFOktjGYhiDQaGkwdiXhfa/FSPhfpiE51Vh7gm0FZrhesY3jebmMU9na0OqdzTTXeQfoFRHPPTxnHH nj8JAWOb]0250KwjaNyuidPKufhROY5SkH3a3k76H3faSz+RUSUassPF5uPayJugdK5UlmdRCIxg5dvhdoT
2ASIUSxBLftt/Prd+v1DOAkJWMeLp7VBro6Pga9x80bdunzGx6£tcSulifocI/GmavkFbUUKVP8L3kzdr Is+AZqLShSUzt172ZNgSGOwwF0PI7IPE795kKdqg+nI9AILSuNbYd1T



