
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:

NIT 800088519
JORGE MACHADO EQUIPOS MEDICOS SAS JOMEDICAL SAS

BOGOTA DISTRITO CAPITAL BOGOTA - DISTRITO CAPITAL
AVDA CRA 7  124 25 6375177

01-EMPLEADOR B-MENOS DE 200 COTIZANTES
PRIVADA Comercio al por mayor de otros

ÚNICO

APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): SI

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:

7977712852 E-EMPLEADOS
junio

2025

julio

2025
3

2025/07/07 1609101219

LIQUIDACIÓN GENERAL

TOTALES

COTIZANTES TOTAL PAGADO

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

PENSIÓN

8002297390 230201 230201- PROTECCION $ 4.499.50012

9003360047 25-14 25-14 COLPENSIONES $ 10.423.90017

8002279406 231001 231001-COLFONDOS $ 1.333.4005

8002248088 230301 230301-PORVENIR $ 5.089.80016

SUBTOTAL: $ 21.346.60050

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

SALUD

8300035647 EPS017 EPS017-FAMISANAR $ 2.074.4005

9010379161 MIN002 MIN002-ADRES-REGIMEN EXCEPCION $ 138.3001

9001562642 EPS041 NUEVA EPS CM $ 57.2001

8903030935 EPS012 EPS012-COMFENALCO VALLE $ 71.8001

8600669427 EPS008 EPS008-COMPENSAR $ 1.332.10012

8000887022 EPS010 CIA SURAMERICANA DE SERVICIOS DE SALUD $ 288.3004

9001562642 EPS037 EPS037-NUEVA EPS $ 57.2001

8002514406 EPS005 EPS005-SANITAS S.A. $ 4.577.60026

9002983729 EPSC34 EPSC34-CAPITAL SALUD EPSS $ 66.2001

8001309074 EPS002 EPS002-SALUD TOTAL $ 148.6001

SUBTOTAL: $ 8.811.70053

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

CAJA DE COMPENSACIÓN

8600073361 CCF22 CCF22-COLSUBSIDIO $ 5.416.60045

8904800237 CCF08 CCF08-COMFENALCO CARTAGENA $ 57.2001

8903030935 CCF56 CCF56-COMFENALCO VALLE $ 71.8001

8901020022 CCF06 CCF06-COMBARRANQUILLA $ 26.8001

8909008426 CCF03 CCF03-COMFENALCO ANTIOQUIA $ 467.9004

SUBTOTAL: $ 6.040.30052

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

RIESGOS PROFESIONALES

8909037905 14-11 14-11 - ARL SURA $ 1.129.80053

SUBTOTAL: $ 1.129.80053

2025/07/07 8:46 AM USUARIO: SOI - CC79200339 PÁGINA 1 DE 2



ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

OTROS PARAFISCALES

8999990341 PASENA PASENA-SENA $ 617.2002

8999992392 PAICBF PAICBF-ICBF $ 925.7002

SUBTOTAL: $ 1.542.900

TOTAL PAGADO: $ 38.871.300

VALOR MORA: $ 73.900

VALOR SIN MORA: $ 38.797.400

2025/07/07 8:46 AM USUARIO: SOI - CC79200339 PÁGINA 2 DE 2



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:

NIT 800088519
JORGE MACHADO EQUIPOS MEDICOS SAS JOMEDICAL SAS

BOGOTA DISTRITO CAPITAL BOGOTA - DISTRITO CAPITAL
AVDA CRA 7  124 25 6375177

01-EMPLEADOR B-MENOS DE 200 COTIZANTES
PRIVADA Comercio al por mayor de otros

ÚNICO

APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): SI

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:

7981580464 E-EMPLEADOS
julio

2025

agosto

2025
0

2025/08/05 1679223688

LIQUIDACIÓN GENERAL

TOTALES

COTIZANTES TOTAL PAGADO

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

PENSIÓN

8002297390 230201 230201- PROTECCION $ 3.451.20011

9003360047 25-14 25-14 COLPENSIONES $ 10.583.20019

8002279406 231001 231001-COLFONDOS $ 1.155.8003

8002248088 230301 230301-PORVENIR $ 5.522.10016

SUBTOTAL: $ 20.712.30049

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

SALUD

8300035647 EPS017 EPS017-FAMISANAR $ 1.976.5006

9010379161 MIN002 MIN002-ADRES-REGIMEN EXCEPCION $ 138.0001

8903030935 EPS012 EPS012-COMFENALCO VALLE $ 2.4001

9001562642 EPS041 NUEVA EPS CM $ 57.0001

8600669427 EPS008 EPS008-COMPENSAR $ 1.397.00012

8000887022 EPS010 CIA SURAMERICANA DE SERVICIOS DE SALUD $ 261.0003

9001562642 EPS037 EPS037-NUEVA EPS $ 49.4002

8002514406 EPS005 EPS005-SANITAS S.A. $ 4.616.40025

8001309074 EPS002 EPS002-SALUD TOTAL $ 178.0001

SUBTOTAL: $ 8.675.70052

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

CAJA DE COMPENSACIÓN

8600073361 CCF22 CCF22-COLSUBSIDIO $ 5.321.40044

8904800237 CCF08 CCF08-COMFENALCO CARTAGENA $ 57.0001

8903030935 CCF56 CCF56-COMFENALCO VALLE $ 34.7002

8909008426 CCF03 CCF03-COMFENALCO ANTIOQUIA $ 467.0004

SUBTOTAL: $ 5.880.10051

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

RIESGOS PROFESIONALES

8909037905 14-11 14-11 - ARL SURA $ 1.106.70052

SUBTOTAL: $ 1.106.70052

2025/08/05 8:43 AM USUARIO: SOI - CC79200339 PÁGINA 1 DE 2



ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

OTROS PARAFISCALES

8999990341 PASENA PASENA-SENA $ 616.0002

8999992392 PAICBF PAICBF-ICBF $ 923.9002

SUBTOTAL: $ 1.539.900

TOTAL PAGADO: $ 37.914.700

VALOR MORA: $ 0

VALOR SIN MORA: $ 37.914.700

2025/08/05 8:43 AM USUARIO: SOI - CC79200339 PÁGINA 2 DE 2



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:

NIT 800088519
JORGE MACHADO EQUIPOS MEDICOS SAS JOMEDICAL SAS

BOGOTA DISTRITO CAPITAL BOGOTA - DISTRITO CAPITAL
AVDA CRA 7  124 25 6375177

01-EMPLEADOR B-MENOS DE 200 COTIZANTES
PRIVADA Comercio al por mayor de otros

ÚNICO

APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): SI

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:

7985962140 E-EMPLEADOS
agosto

2025

septiembre

2025
1

2025/09/05 1754906570

LIQUIDACIÓN GENERAL

TOTALES

COTIZANTES TOTAL PAGADO

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

PENSIÓN

8002297390 230201 230201- PROTECCION $ 3.053.4008

9003360047 25-14 25-14 COLPENSIONES $ 11.140.90018

8002279406 231001 231001-COLFONDOS $ 1.156.6003

8002248088 230301 230301-PORVENIR $ 5.599.60015

SUBTOTAL: $ 20.950.50044

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

SALUD

8002514406 EPS005 EPS005-SANITAS S.A. $ 4.541.30023

8300035647 EPS017 EPS017-FAMISANAR $ 1.989.8005

9001562642 EPS041 NUEVA EPS CM $ 57.1001

8001309074 EPS002 EPS002-SALUD TOTAL $ 178.2001

9010379161 MIN002 MIN002-ADRES-REGIMEN EXCEPCION $ 138.1001

9001562642 EPS037 EPS037-NUEVA EPS $ 88.1001

8000887022 EPS010 CIA SURAMERICANA DE SERVICIOS DE SALUD $ 347.2003

8600669427 EPS008 EPS008-COMPENSAR $ 1.397.90012

SUBTOTAL: $ 8.737.70047

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

CAJA DE COMPENSACIÓN

8600073361 CCF22 CCF22-COLSUBSIDIO $ 5.241.60040

8904800237 CCF08 CCF08-COMFENALCO CARTAGENA $ 57.1001

8903030935 CCF56 CCF56-COMFENALCO VALLE $ 88.1001

8909008426 CCF03 CCF03-COMFENALCO ANTIOQUIA $ 553.3004

SUBTOTAL: $ 5.940.10046

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

RIESGOS PROFESIONALES

8909037905 14-11 14-11 - ARL SURA $ 1.928.50047

SUBTOTAL: $ 1.928.50047

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

OTROS PARAFISCALES

2025/09/05 11:28 AM USUARIO: SOI - CC79200339 PÁGINA 1 DE 2



8999990341 PASENA PASENA-SENA $ 616.4002

8999992392 PAICBF PAICBF-ICBF $ 924.5002

SUBTOTAL: $ 1.540.900

TOTAL PAGADO: $ 39.097.700

VALOR MORA: $ 25.700

VALOR SIN MORA: $ 39.072.000

2025/09/05 11:28 AM USUARIO: SOI - CC79200339 PÁGINA 2 DE 2



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:

NIT 800088519
JORGE MACHADO EQUIPOS MEDICOS SAS JOMEDICAL SAS

BOGOTA DISTRITO CAPITAL BOGOTA - DISTRITO CAPITAL
AVDA CRA 7  124 25 6375177

01-EMPLEADOR B-MENOS DE 200 COTIZANTES
PRIVADA Comercio al por mayor de otros

ÚNICO

APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): SI

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:

7989590159 E-EMPLEADOS
septiembre

2025

octubre

2025
0

2025/10/03 1824766722

LIQUIDACIÓN GENERAL

TOTALES

COTIZANTES TOTAL PAGADO

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

PENSIÓN

8002297390 230201 230201- PROTECCION $ 3.051.3008

9003360047 25-14 25-14 COLPENSIONES $ 11.253.80019

8002279406 231001 231001-COLFONDOS $ 1.155.8003

8002248088 230301 230301-PORVENIR $ 5.727.50017

SUBTOTAL: $ 21.188.40047

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

SALUD

8002514406 EPS005 EPS005-SANITAS S.A. $ 4.615.40025

8300035647 EPS017 EPS017-FAMISANAR $ 2.007.5005

9001562642 EPS041 NUEVA EPS CM $ 57.0001

8001309074 EPS002 EPS002-SALUD TOTAL $ 178.0001

9010379161 MIN002 MIN002-ADRES-REGIMEN EXCEPCION $ 138.0001

9001562642 EPS037 EPS037-NUEVA EPS $ 88.0001

8000887022 EPS010 CIA SURAMERICANA DE SERVICIOS DE SALUD $ 403.9004

8600669427 EPS008 EPS008-COMPENSAR $ 1.307.00012

SUBTOTAL: $ 8.794.80050

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

CAJA DE COMPENSACIÓN

8600073361 CCF22 CCF22-COLSUBSIDIO $ 5.301.30043

8904800237 CCF08 CCF08-COMFENALCO CARTAGENA $ 57.0001

8903030935 CCF56 CCF56-COMFENALCO VALLE $ 88.0001

8909008426 CCF03 CCF03-COMFENALCO ANTIOQUIA $ 552.9004

SUBTOTAL: $ 5.999.20049

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

RIESGOS PROFESIONALES

8909037905 14-11 14-11 - ARL SURA $ 1.990.10050

SUBTOTAL: $ 1.990.10050

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

OTROS PARAFISCALES

2025/10/03 12:29 PM USUARIO: SOI - CC79200339 PÁGINA 1 DE 2



8999990341 PASENA PASENA-SENA $ 616.0002

8999992392 PAICBF PAICBF-ICBF $ 923.9002

SUBTOTAL: $ 1.539.900

TOTAL PAGADO: $ 39.512.400

VALOR MORA: $ 0

VALOR SIN MORA: $ 39.512.400

2025/10/03 12:29 PM USUARIO: SOI - CC79200339 PÁGINA 2 DE 2



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:

NIT 800088519
JORGE MACHADO EQUIPOS MEDICOS SAS JOMEDICAL SAS

BOGOTA DISTRITO CAPITAL BOGOTA - DISTRITO CAPITAL
AVDA CRA 7  124 25 6375177

01-EMPLEADOR B-MENOS DE 200 COTIZANTES
PRIVADA Comercio al por mayor de otros

ÚNICO

APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): SI

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:

7993442865 E-EMPLEADOS
octubre

2025

noviembre

2025
0

2025/11/05 1905560292

LIQUIDACIÓN GENERAL

TOTALES

COTIZANTES TOTAL PAGADO

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

PENSIÓN

8002297390 230201 230201- PROTECCION $ 3.271.5009

9003360047 25-14 25-14 COLPENSIONES $ 10.870.10018

8002279406 231001 231001-COLFONDOS $ 1.235.8003

8002248088 230301 230301-PORVENIR $ 6.254.50018

SUBTOTAL: $ 21.631.90048

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

SALUD

8300035647 EPS017 EPS017-FAMISANAR $ 1.980.9005

8002514406 EPS005 EPS005-SANITAS S.A. $ 4.736.80025

9001562642 EPS041 NUEVA EPS CM $ 57.0001

8001309074 EPS002 EPS002-SALUD TOTAL $ 61.1001

9010379161 MIN002 MIN002-ADRES-REGIMEN EXCEPCION $ 195.0002

9001562642 EPS037 EPS037-NUEVA EPS $ 88.0001

8000887022 EPS010 CIA SURAMERICANA DE SERVICIOS DE SALUD $ 318.0004

8600669427 EPS008 EPS008-COMPENSAR $ 1.297.00011

SUBTOTAL: $ 8.733.80050

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

CAJA DE COMPENSACIÓN

8600073361 CCF22 CCF22-COLSUBSIDIO $ 5.498.20044

8904800237 CCF08 CCF08-COMFENALCO CARTAGENA $ 57.0001

8903030935 CCF56 CCF56-COMFENALCO VALLE $ 88.0001

8909008426 CCF03 CCF03-COMFENALCO ANTIOQUIA $ 467.0004

SUBTOTAL: $ 6.110.20050

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

RIESGOS PROFESIONALES

8909037905 14-11 14-11 - ARL SURA $ 1.955.30050

SUBTOTAL: $ 1.955.30050

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

OTROS PARAFISCALES

2025/11/05 12:24 PM USUARIO: SOI - CC79200339 PÁGINA 1 DE 2



8999990341 PASENA PASENA-SENA $ 616.0002

8999992392 PAICBF PAICBF-ICBF $ 923.9002

SUBTOTAL: $ 1.539.900

TOTAL PAGADO: $ 39.971.100

VALOR MORA: $ 0

VALOR SIN MORA: $ 39.971.100

2025/11/05 12:24 PM USUARIO: SOI - CC79200339 PÁGINA 2 DE 2







                       

                      

 

 

 

 

 

 

 

                     



Certificado No:

LA REPUBLICA DE COLOMBIA

MINISTERIO DE COMERCIO, INDUSTRIA Y TURISMO

UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL

JUNTA CENTRAL DE CONTADORES

CERTIFICA A:
QUIEN INTERESE

Que el contador público CARLOS ENRIQUE GARCES GUERRERO identificado con CÉDULA DE
CIUDADANÍA No 16697486 de CALI (VALLE DEL CAUCA) Y Tarjeta Profesional No 29901-T SI
tiene vigente su inscripción en la Junta Central de Contadores y desde los últimos 5 años.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *
* * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *
* * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *

Dado en BOGOTA a los 24 días del mes de Octubre de 2025 con vigencia de (3) Meses, contados
a partir de la fecha de su expedición.

DIRECTOR GENERAL

ESTE CERTIFICADO DIGITAL TIENE PLENA VALIDEZ DE CONFORMIDAD CON LO
ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 2 DE LA LEY 527 DE 1999, DECRETO UNICO

REGLAMENTARIO 1074 DE 2015 Y ARTICULO 6 PARAGRAFO 3 DE LA LEY 962 DEL 2005

Para confirmar los datos y veracidad de este certificado, lo puede consultar en la página web
www.jcc.gov.co digitando el número del certificado

http://192.68.0.10:80/pls/apex/f?p=112:1:::::P1_CERTIFICADO:262C2A9AA228F7A4

