
 

 

 

Envigado, noviembre 4 de 2025 
 

 
Asunto: CERTIFICACIÓN DE CUMPLIMIENTO DE PAGO APORTES AL SISTEMA DE SEGURIDAD 

SOCIAL INTEGRAL Y PARAFISCALES 

 

 
Yo, Juan Carlos Gómez Jiménez identificado con cédula de ciudadanía No. 98.547.589, y con 

Tarjeta Profesional No. 48980-T de la Junta Central de Contadores, en mi condición de Revisor 

Fiscal de INVERSIONES ALA SAS identificada con NIT. 900.465.115-9, luego de examinar los 

estados financieros de la empresa de acuerdo con las normas de auditoría generalmente 

aceptadas en Colombia, certifico que durante los últimos 6 meses calendario legalmente 

exigible, la empresa ha realizado el pago de los aportes al sistema de seguridad social y 

parafiscales exigidos por la ley, y que a la fecha de presentación de este certificado se 

encuentra al día y a paz y salvo por todo concepto relacionado con dichos aportes. 

Lo anterior, en cumplimiento de lo dispuesto en el artículo 50 de la Ley 789 de 2002 y el artículo 23 

de la Ley 1150 de 2007. 

 
 
 

 
Dada en Envigado, a los 4 días del mes de noviembre de 2025 
 
 

 

 

 

 

 

Juan Carlos Gómez Jiménez 
CC 98.547.589 
T.P-48980-T 
Revisor fiscal 
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PLANILLA NRO. 34992814 Tipo E 2025 09

DATOS GENERALES

TIPO NÚMERO NOMBRE O RAZÓN SOCIAL TIPO PRESENTACIÓN SUCURSAL /
DEPENDENCIA CÓDIGO PERÍODO PENSIÓN PERÍODO SALUD NÚMERO PLANILLA REFERENCIA DE PAGO

(PIN) TIPO EMPRESA CLASE APORTANTE CÓDIGO ARL CÓDIGO OPERADOR

NI 900465115 INVERSIONES ALA SAS ÚNICO 0 0 2025-09 2025-10 34992814 PRIVADA B 14-23 86

DIRECCIÓN CIUDAD / MUNICIPIO CÓDIGO DEPARTAMENTO CÓDIGO TELÉFONO FAX CORREO ELECTRÓNICO ACTIVIDAD ECONÓMICA VALOR NÓMINA TOTAL EMPLEADOS FECHA DE PAGO FECHA LIMITE DE
PAGO

DG 32B TV29SUR 74 ENVIGADO 266 ANTIOQUIA 5 6046129692 0 INFO@INVERSIONESALA.COM 4690 18457151 6 2025-10-08 2025-10-06

TOTAL APORTES A SALUD POR ADMINISTRADORA

CÓD / NOMBRE
EPS NIT EPS COT OBLIGATORIA UPC ADICIONAL # AUT

INC
VALOR
INC

# AUT
LIC

VALOR
LIC NETO COT DÍAS

MORA INTERESES INTERESES UPC SUBTOTAL
COT

SUBTOTAL
UPC

NÚM RAD
ANTERIOR

SALDO A
FAVOR

SALDO A
FAVOR UPC

TOTAL
PAGAR

NÚM
AFILIADOS

EPS037 900156264 72000 0 0 0 0 0 72000 2 100 0 72100 0 0 0 0 72100 1

EPS010 800088702 382500 0 0 0 0 0 382500 2 500 0 383000 0 0 0 0 383000 4

EPS005 800251440 284000 0 0 0 0 0 284000 2 400 0 284400 0 0 0 0 284400 1

TOTAL APORTES A PENSIÓN POR ADMINISTRADORA

CÓD / NOMBRE
AFP NIT AFP COT

OBLIGATORIA COT VOL AF COT VOL AP FONDO SOL DÍAS
MORA INTERESES INTERESES

FONDO SOL
TOTAL
PAGAR

NÚM
AFILIADOS

230201 800229739 1245800 0 0 0 2 1600 0 1247400 3

25-14 900336004 1135700 0 0 35500 2 1400 100 1208300 1

230301 800224808 571800 0 0 0 2 700 0 572500 2

TOTAL APORTES A RIESGOS LABORALES

CÓD /
NOMBRE
ARL

NIT ARL
COT

OBLIGATOR
IA

# AUT
INC

VALOR
INC

OTROS
RIESGOS NETO COT DÍAS

MORA INTERESES SUBTOTAL
APORTES

NÚM RAD
ANTERIOR

SALDO
FAVOR

FONDO
SOL

TOTAL
PAGAR

14-23 860011153 115100 0 0 0 115100 2 200 115300 0 0 0 115300

TOTAL APORTES A ESAP

VALOR DÍAS
MORA INTERESES TOTAL A PAGAR

0 2 0 0

TOTAL APORTES A MINISTERIO

VALOR DÍAS
MORA INTERESES TOTAL A PAGAR

0 2 0 0

TOTAL APORTES A CAJAS POR ADMINISTRADORA

CÓD / NOMBRE
CCF NIT CCF VALOR APORTE DÍAS

MORA INTERESES TOTAL
PAGAR

NÚM
AFILIADOS

CCF04 890900841 738500 2 1000 739500 6

TOTAL APORTES A ICBF Y SENA

ICBF

VALOR DÍAS
MORA

INTERESE
S

TOTAL
PAGAR

NÚM
AFILIADO

S

0 2 0 0 0

SENA

VALOR DÍAS
MORA

INTERESE
S

TOTAL
PAGAR

NÚM
AFILIADO

S

0 2 0 0 0

NÚMERO ADMINISTRADORAS

PENSIONES 3

SALUD 3

RIESGOS LABORALES 1

CAJAS COMPENSACIÓN 1

TOTAL A PAGAR POR ADMINISTRADORA

PENSIONES 3028200

SALUD 739500

RIESGOS LABORALES 115300

CAJAS COMPENSACIÓN 739500

SENA 0

ICBF 0

ESAP 0

MINISTERIO 0

GRAN TOTAL 4622500
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PLANILLA NRO. 34655441 Tipo E 2025 08

DATOS GENERALES

TIPO NÚMERO NOMBRE O RAZÓN SOCIAL TIPO PRESENTACIÓN SUCURSAL /
DEPENDENCIA CÓDIGO PERÍODO PENSIÓN PERÍODO SALUD NÚMERO PLANILLA REFERENCIA DE PAGO

(PIN) TIPO EMPRESA CLASE APORTANTE CÓDIGO ARL CÓDIGO OPERADOR

NI 900465115 INVERSIONES ALA SAS ÚNICO 0 0 2025-08 2025-09 34655441 PRIVADA B 14-23 86

DIRECCIÓN CIUDAD / MUNICIPIO CÓDIGO DEPARTAMENTO CÓDIGO TELÉFONO FAX CORREO ELECTRÓNICO ACTIVIDAD ECONÓMICA VALOR NÓMINA TOTAL EMPLEADOS FECHA DE PAGO FECHA LIMITE DE
PAGO

DG 32B TV29SUR 74 ENVIGADO 266 ANTIOQUIA 5 6046129692 0 INFO@INVERSIONESALA.COM 4690 18482539 6 2025-09-08 2025-09-04

TOTAL APORTES A SALUD POR ADMINISTRADORA

CÓD / NOMBRE
EPS NIT EPS COT OBLIGATORIA UPC ADICIONAL # AUT

INC
VALOR
INC

# AUT
LIC

VALOR
LIC NETO COT DÍAS

MORA INTERESES INTERESES UPC SUBTOTAL
COT

SUBTOTAL
UPC

NÚM RAD
ANTERIOR

SALDO A
FAVOR

SALDO A
FAVOR UPC

TOTAL
PAGAR

NÚM
AFILIADOS

EPS037 900156264 72000 0 0 0 0 0 72000 4 200 0 72200 0 0 0 0 72200 1

EPS010 800088702 385100 0 0 0 0 0 385100 4 1000 0 386100 0 0 0 0 386100 4

EPS005 800251440 282400 0 0 0 0 0 282400 4 800 0 283200 0 0 0 0 283200 1

TOTAL APORTES A PENSIÓN POR ADMINISTRADORA

CÓD / NOMBRE
AFP NIT AFP COT

OBLIGATORIA COT VOL AF COT VOL AP FONDO SOL DÍAS
MORA INTERESES INTERESES

FONDO SOL
TOTAL
PAGAR

NÚM
AFILIADOS

230201 800229739 1256200 0 0 0 4 3200 0 1259400 3

25-14 900336004 1129300 0 0 35300 4 2900 100 1203000 1

230301 800224808 571800 0 0 0 4 1500 0 573300 2

TOTAL APORTES A RIESGOS LABORALES

CÓD /
NOMBRE
ARL

NIT ARL
COT

OBLIGATOR
IA

# AUT
INC

VALOR
INC

OTROS
RIESGOS NETO COT DÍAS

MORA INTERESES SUBTOTAL
APORTES

NÚM RAD
ANTERIOR

SALDO
FAVOR

FONDO
SOL

TOTAL
PAGAR

14-23 860011153 115500 0 0 0 115500 4 300 115800 0 0 0 115800

TOTAL APORTES A ESAP

VALOR DÍAS
MORA INTERESES TOTAL A PAGAR

0 4 0 0

TOTAL APORTES A MINISTERIO

VALOR DÍAS
MORA INTERESES TOTAL A PAGAR

0 4 0 0

TOTAL APORTES A CAJAS POR ADMINISTRADORA

CÓD / NOMBRE
CCF NIT CCF VALOR APORTE DÍAS

MORA INTERESES TOTAL
PAGAR

NÚM
AFILIADOS

CCF04 890900841 739500 4 1900 741400 6

TOTAL APORTES A ICBF Y SENA

ICBF

VALOR DÍAS
MORA

INTERESE
S

TOTAL
PAGAR

NÚM
AFILIADO

S

0 4 0 0 0

SENA

VALOR DÍAS
MORA

INTERESE
S

TOTAL
PAGAR

NÚM
AFILIADO

S

0 4 0 0 0

NÚMERO ADMINISTRADORAS

PENSIONES 3

SALUD 3

RIESGOS LABORALES 1

CAJAS COMPENSACIÓN 1

TOTAL A PAGAR POR ADMINISTRADORA

PENSIONES 3035700

SALUD 741500

RIESGOS LABORALES 115800

CAJAS COMPENSACIÓN 741400

SENA 0

ICBF 0

ESAP 0

MINISTERIO 0

GRAN TOTAL 4634400



Página 1  2025-11-05

PLANILLA NRO. 34312988 Tipo E 2025 07

DATOS GENERALES

TIPO NÚMERO NOMBRE O RAZÓN SOCIAL TIPO PRESENTACIÓN SUCURSAL /
DEPENDENCIA CÓDIGO PERÍODO PENSIÓN PERÍODO SALUD NÚMERO PLANILLA REFERENCIA DE PAGO

(PIN) TIPO EMPRESA CLASE APORTANTE CÓDIGO ARL CÓDIGO OPERADOR

NI 900465115 INVERSIONES ALA SAS ÚNICO 0 0 2025-07 2025-08 34312988 PRIVADA B 14-23 86

DIRECCIÓN CIUDAD / MUNICIPIO CÓDIGO DEPARTAMENTO CÓDIGO TELÉFONO FAX CORREO ELECTRÓNICO ACTIVIDAD ECONÓMICA VALOR NÓMINA TOTAL EMPLEADOS FECHA DE PAGO FECHA LIMITE DE
PAGO

DG 32B TV29SUR 74 ENVIGADO 266 ANTIOQUIA 5 6046129692 0 INFO@INVERSIONESALA.COM 4690 20060134 6 2025-08-06 2025-08-06

TOTAL APORTES A SALUD POR ADMINISTRADORA

CÓD / NOMBRE
EPS NIT EPS COT OBLIGATORIA UPC ADICIONAL # AUT

INC
VALOR
INC

# AUT
LIC

VALOR
LIC NETO COT DÍAS

MORA INTERESES INTERESES UPC SUBTOTAL
COT

SUBTOTAL
UPC

NÚM RAD
ANTERIOR

SALDO A
FAVOR

SALDO A
FAVOR UPC

TOTAL
PAGAR

NÚM
AFILIADOS

EPS010 800088702 389900 0 0 0 0 0 389900 0 0 0 389900 0 0 0 0 389900 4

EPS037 900156264 125400 0 0 0 0 0 125400 0 0 0 125400 0 0 0 0 125400 1

EPS005 800251440 287300 0 0 0 0 0 287300 0 0 0 287300 0 0 0 0 287300 1

TOTAL APORTES A PENSIÓN POR ADMINISTRADORA

CÓD / NOMBRE
AFP NIT AFP COT

OBLIGATORIA COT VOL AF COT VOL AP FONDO SOL DÍAS
MORA INTERESES INTERESES

FONDO SOL
TOTAL
PAGAR

NÚM
AFILIADOS

230201 800229739 1488800 0 0 0 0 0 0 1488800 3

230301 800224808 571800 0 0 0 0 0 0 571800 2

25-14 900336004 1149200 0 0 36000 0 0 0 1221200 1

TOTAL APORTES A RIESGOS LABORALES

CÓD /
NOMBRE
ARL

NIT ARL
COT

OBLIGATOR
IA

# AUT
INC

VALOR
INC

OTROS
RIESGOS NETO COT DÍAS

MORA INTERESES SUBTOTAL
APORTES

NÚM RAD
ANTERIOR

SALDO
FAVOR

FONDO
SOL

TOTAL
PAGAR

14-23 860011153 124400 0 0 0 124400 0 0 124400 0 0 0 124400

TOTAL APORTES A ESAP

VALOR DÍAS
MORA INTERESES TOTAL A PAGAR

0 0 0 0

TOTAL APORTES A MINISTERIO

VALOR DÍAS
MORA INTERESES TOTAL A PAGAR

0 0 0 0

TOTAL APORTES A CAJAS POR ADMINISTRADORA

CÓD / NOMBRE
CCF NIT CCF VALOR APORTE DÍAS

MORA INTERESES TOTAL
PAGAR

NÚM
AFILIADOS

CCF04 890900841 802600 0 0 802600 6

TOTAL APORTES A ICBF Y SENA

ICBF

VALOR DÍAS
MORA

INTERESE
S

TOTAL
PAGAR

NÚM
AFILIADO

S

0 0 0 0 0

SENA

VALOR DÍAS
MORA

INTERESE
S

TOTAL
PAGAR

NÚM
AFILIADO

S

0 0 0 0 0

NÚMERO ADMINISTRADORAS

PENSIONES 3

SALUD 3

RIESGOS LABORALES 1

CAJAS COMPENSACIÓN 1

TOTAL A PAGAR POR ADMINISTRADORA

PENSIONES 3281800

SALUD 802600

RIESGOS LABORALES 124400

CAJAS COMPENSACIÓN 802600

SENA 0

ICBF 0

ESAP 0

MINISTERIO 0

GRAN TOTAL 5011400





 
 

 

 

 



	
	
	

	


