aporte

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTL
Identificacion dv RazonSocial Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departaments Telafono Exonerado SENA e
ICBF
HIT 901134314 1 | ASOFERIAS DEL SURCCCIDENTE & - MENOS BE 200 COTIZANTES GERMAN EDUARDO CLITB2IA26 TULUA-VALLE 2373282 Ho
COLOMBIAO
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION =
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pcnsién Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-04 2025-05 1464198517 | 94B5783995 E 2025/05/06 2025/05/07 | 2ANCOLOMBIA 1 53,765,700
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD i CCF RIESGOS PARAFISCALES
to. | identificacién | Hambre BC Aporte  [wodieo| Das|  IBC Aporta ?rudi;n—lmnl 1BC Aporte  |codigolmins|  IBC Tan'h] Aporte  |Dias|  1BC Aporte, | EBrencrado
T R k. bt e I I SEMA o ICH
1
§1519,000 | T 3800 o0 004 ed3s 500 80 i :
56,423,500 $1,027,800{ $6,423,500) $6,423,500; §257,0004 $6,423, 5336 56,423, " 53213 $2,442,700
Ciudad: TULUA Depto: VALLE (2 Afiliadcs) $6,423,500| $1,027,800) $6,423,5000  $803,000 $6,423,500|  §257,000) $6,423,500| 533,86 56,423, $321,300] §2,442,700
1 [C 14624205  [MARULANDA RUIZ 23030 | 30 | 5,000,000 5800, 5037| 30 | $5,000,000 5625000 cces7| 30 | 5,000,000 S200,0000 14-23) 30 [ 55,000,000( 0.5224 526,100 30 | 55,000,000} 5250,000) Ho 1,901,100
IGERMAN EDUARDOD B
2 [CC [1112933052 |PARRA QUINTERD 23030 | 30 51,423,500] $227,1 EPSDOS| 30 £1,423,500] $178,0000 CCFS7| 30 §1,423,500) 557,0000 1423} 30 51,423,500 0.522% 57,500) 30 $1,423,500| 571,300] Ho §541,600
ARLELLY DEL 1
ICARMEH
Centro de Trabajo: OFICIOS VARIOS (6 Afiliados) 3,131,700  $501,200 §3,416,400]  $427,200 $3,416,400f  $136,800) §3,416,400 $83,400) 53,416,400 $171,400) $1,320,000
Ciudad: TULUA Depto: VALLE (6 Afiliados) 53,131,700  $501,200 53,416,4000  5427,200) 53,416,400, 513,800 $3,416,400 583,400 33,416,400  5171,400 51,320,000
3 KCC 16340938 [BONILLA o 50 E 3 §142,350} $17,800 CCF57| 3 $142,350 s5,7000 1423 3 §142,350| 2.436% 3,500 3 5142,350) $7.200) No 534,200
IGONZALEZ RUBIEL : -
4 Jcc [18386779  [CASTAREDA x 23030 | 3 5142,350] 522,300(EPS037| 1 142,350 517,800 CCF57] 3 $142,350 s5,7000 1423 3 $142,350] 2.436% 53,500 3 5142,350) 57,200} to 557,000
lUROZ JESUS 1
HERNEY
5 |cc jareszr7 (GONZALEZ TOUSAR 2514 | 30 | 514235000 s227.800{EPso7| 30 | $1,423,500 s178,000 coFsA| 30 | 51,423,500 57,000 14-23| 30 | 51,423,500 2.436% §34,700 30 | 51,423,500 $71,300) Ho $568,800
LUIS CARLOS.
6 [CC |16350681 LOPEZ HEHAO 5% 0 50| El 3 §142,350f ©  $17,800 CCF57| 3 §142,350] $5,7000 14-23 3 $142,350] 2.436% §3,500 3 §142,150| 7,200 No 534,200
HEHRY i
7 CC [94393481  [SOLORZA MUNAR 23030 | 30 | 51,423,500|  s227.80¢{epsors| 30 | $1,423,500) 5178,000 CCFS7| 30 [ 51,423,500) ss7,000 1423 30 | $1,423,500] 2.436% 534,700( 30 | $1,423,500 571,300 No 568,800
JUAN CARLOS 1
B [CC [3150757778 [VALENCIA % 23030 | 3 $142,350) $22,800[Es5C18) 3 5142,350) 517,8000 CCFS7} 3 5142,350) ss,700 14-23] 3 142,350 2.436% s3,5000 3 5142,350) 57,200 Ho $57,000
IGONZALEZ JOSE i
RODOLFO
Total Afiliados( 8) 59,555,200 51,529,000 59,839,900 51,230,200 $9,839,9000  $393,800 $9,839,900] 517,000} 9,839,500 549,700 53,762,700
— - — L = = fh = A e - -
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enlinea
!‘JA’I OS5 GFMNERALES DEL APORTANTE
i Identificacién dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teiefono ExonerngFSENA €
NIT 901134374 1 ASOFERIAS DEL SURQCCIDENTE B - MENOS DE 200 EOTI.I-AF-'I £s GERMAN EDUARDO CLA7 B33 A 26 TULUA-VALLE 2321282 Mo
COLOMBIAND
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
 Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pazo danco Dias Mora Valar
D e 9485783995 [ 2005705106 2025/05/07 | BANCGLONMEI & : 1 53.765,700]

RESUMEN DE PAGO

&

AFP (ADMINISTRADORAS: 2) : ' 6 §1,525.000 S0 50 © 51,530,100
COLPENSIONES 25-14 900,336,004 T 1 $227,200 5200 50 228,000
PORVENIR 230301 800,224,808 8 5 $1,301,200 5900 50 $1,302,100

ARL {ADMINISTRADORAS: 1) 8 $117,000 5100 S0 $117,100
POSITIVA COMPARIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 3 g $117,000 5100 so $117,100

CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 8 $393,800 5300 50 $394,100
COMFANDI CCFs7 890,303,208 5 8 $393,800 5300 50 $394,100

EPS (ADMINISTRADORAS: 4) : 8 $1,230,200 51,100 50 51,231,300
EMSSANAR ESSC18 901,021,565 & 1 { 517,800 $100 ) 50 517,900
NUEVA E.P.S. EPS037 900,156,264 2 3 $820,800 $600 S0 5821,400

s AS.D.S. SERVICIO OCCIDENTAL DE SALUD EPSD18 805,001,157 2 1 $178,000 5200 S0 $178,200
SANITAS ‘ EPSO0S 800,251,440 6 3 $213,600 5200 0 $213,800

ICBF (ADMINISTRADGRAS: 1) 8 $295,600 5200 50 $295,800
INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR PAICBF 899,999,239 2 8 §295,600 S200 so $295,800

FAMILIAR

SENA (ADMINISTRADORAS: 1) 8 5197,100 50 5197,300

SEN.'Q PASENA 899,999,034 1 8 $197,100 50 $197,300
: = 767,700 _ 50 . $3,765,700
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Eliana Maria Duque Sanchez
g Contador Publico Titulado
TP-89821-T
Asesorias contables, Tributarias y Financieras, Declaraciones de Rente, Rete
‘ Fuente e Ica

|

i
SENORES:
A QUIEN PUEDA INTERESAR

REF: CERTIFICACION POSITIVA PAGO DE APORT¥®

Ap':'ec:i:pdos Sefcres:

Yo ELIANA MARIA DUQUE SANCHEZ, mayor de edad, vecina de Tulud, identificada
\ 'g,_con ceclula de ‘ciudadania N. 66.725.330 de Tulud, en calidad de Revisor Fiscal; Con

”el fin de darle cumplimiento a lo establecido en el ART 50 de la Ley "8" del 27 de
“Jiciembre del 2002.

LA e

CERTIFICO:

“ue ASOFERIAS DEL SUROCCIDENTE COLOMBIANO Identificada con NIT. 01.134.314-
' ha 'dcdo cumplimiento oportuno y completo con los aportes y demds
ab'lgqétones gue le coresponden respecto del Sistema de Seguridad Social
G ', ~ ella . habido lugar, en cuanto Salud, Pensiones, Riesgos Laorales, a los
Opu“\.i- 3 senvizio Nacional de Aprendizaje, Instituto Colombiano cle Bienestar
Familiar y Caja:s cle Compensacion Familiar y a la fecha se encuentra o paz y salvo
en pages de aportes.

Para céns‘roncio se firma en Tulud a los 03 dias del mes de junio del 20Z5.

ELIANA MARIA DUQUE SANCHEZ
CC. 66.725.330 de Tulud (valle)
TP £9821-T
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