Nombre del proceso/subproceso: Gestion Cédigo: FI-P02-FO7

Financiera
@& DECLARACION JURAMENTADA DE SEGURIDAD .
, Version: 02
Defensoria SOCIAL

del Pueblo

Vigente desde:
29/02/2016

Popayan, 22 de noviembre de 2025

Yo, ISLENY CARABALI ALEGRfA, identificada con C.C. No. 52. 389.996 de Bogota, en mi
calidad de contratista con la Defensoria del Pueblo, en ejecucién del contrato No. CD-CP-5236-
2025, de la Regional CAUCA, de conformidad con el Decreto 099 del 25 de enero de 2013 y para
efectos de depuracién de los ingresos mensuales que han de determinar la base gravable de Retencion
en la Fuente, aplicable a los empleados independientes, informo que el valor pagado al Sistema
General de Seguridad Social en Salud, Pensién y A.R.L., corresponden al mes de NOVIEMBRE del
ano 2025 y pertenecen al contrato materia de pago. NO INCLUIR INTERES DE MORA:

Planilla de Pago No. 81705954

Valor Pagado Salud + 250.000
Valor Pagado Pension + 320.800
Valor Pagado A.R.L. + 10.500
= Total Pago de Seguridad Social mensual = 581.900

Es Pensionado Si| | No
OTRAS DEDUCCIONES (BENEFICIO TRIBUTARIO) A TENER EN CUENTA PARA
DISMINUIR AUN MAS LA BASE DE LA RETENCION EN LA FUENTE, ADJUNTE LOS
DOCUMENTOS (POR UNA SOLA VEZ AL AﬂO) CITADOS A CONTINUACION:

Hace Aportes Voluntarios a Fondos de Pensiones (Art 126-1 Si| | No @
E.T.)

Hace Aportes Cuenta de Ahorro para el Fomento de la Si| | No @
Construccién — AFC (Art 126-4 E.T.)

Efectud pagos por Intereses de Vivienda o Costo Financiero Si| | No @

de Leasing Habitacional durante el ailo 2020.
(Articulos 119 y 387 E.T.)

Tiene dependientes (Art. 387 E.T.) Si| | No| X
Efectud pagos a Medicina Pre pagada durante aiio 2020. Si| | No @
(Art. 387 E.T.)
Declarante de Renta: Si| | No [X | .

El Contrato de prestacion de servicios, suscrito con la Defensoria del Pueblo, se detalla a
continuacién:

Numero del Valor total del Valor a pagar en Fecha de Fecha de .
el mes incluido s . Observaciones
contrato Contrato VA iniciacion terminacion
CD-DP-
5236-2025 $50.110.000 $5.011.000 01/10/2025 31/07/2026

En constancia de lo anterior, se firma a los 22 dias del mes de noviembre de 2025.
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ISLENY C BALI ALEGRIA
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SuAporte |

DETALLADO POR ADMINISTRADORA

e n Ia ce 3) Fecha Creacién Reporte  2025-11-13, 10:27:06 AM Tipo Planilla I: Planilla independientes Numero Planilla 81705954
opefative Periodo Cotizacién 2025-11 Periodo Servicio 2025-11
Fecha limite de pago 2025-12-23
L PAGADO 13/11/2025 )
DATOS DEL APORTANTE
Razon Social ISLENY CARABALI ALEGRIA
Documento CC52389996 Direccién CL 26AN #7 B - 09 BRR PORTALES DEL NORTE
Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 0
Tipo Persona NATURAL Forma Presentacién |U
Ciudad POPAYAN Departamento CAUCA
Representante Legal Identificacion
AFP
P " " Coti: Cotizacio FSP FSP 5 Intereses |Int Mora FSP|Int Mora FSP No.
Caling bt AbES ® Vol Afiliado [Vol Aportante| Solidaridad |Subsistencia|P™S e moral "o o™ |'Solidaridad |Subsistencia| 102! 3 PAGAr | agiiados
25-14 | N900336004 |COLPENSIONES $ 320.800) $ $0q $0 $ q $0 $ $0 $ 320.800) 1
EPS
Incapacidades Licencia de Maternidad
Codigo Nit EPS ValorTotal [ upc |, MO | valor |, N valor Neto [Dias Moralinteres Moralint. Mora upc] Saotal || Subfotal || No.Rad = Saldo gg‘l‘i;"' roaldo 2 [Total a pagar ,oNO,
EPS037 | N900156264 [NUEVA EPS $ 250.60(| $0 $ $0  $250.60 $0 $ $ 250.600) $ cl $0 $0  $250.600 1
ARP
Incapacidades
Cadigo Nit ARP Cotizacien |, N | valor ‘p:’i;':g:‘“’ ValorNeto | DiasMora | Int.Mora [ SubTotal | No.Saldoa ) Valorsaldo | rop 5 pagar |, Mo,
14-25 | NB00226175 [ COLMENA VIDAY $ 10.500] $0 $0 $ 10.500) q $q $10.500 $0f $10.500) 1
TOTALES
Tipo Administradora (aboAnes :I!‘irI:escuentos y Valor Total No. Administradoras
Pension $ 320.800) $ 320.80(| 1
Gran Total $ 320.800) $ 320.800 1
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Antes de imprimir, asegurese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.
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TOTALES

Tipo Administradora ValogAntca :zrl:nlesnuenins Y Valor Total No. Administradoras
Salud $ 250.60¢ $ 250.600) 1
Riesgos $ 10.501 $ 10.500) 1
Gran Total $581.900 $ 581.900 3
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