Bogotd D.C. Agosto 27 de 2025
Cuenta de Cobro No 005

Fundacién Amigos del Teatro Mayor
NIT. 890.912.395-7

DEBE A:
Edwin Orlando Betancourt Gomez
C.C 1023968804 de Bogota
RUT: 1023968804-4

Por el Concepto de: Participacion como musico cornista supernumerario, con presentaciones los
dias 22 - 23 de Agosto de 2025, en el marco del convenio de asociacion 559 de 2025.

La suma de: $996.450 (Novecientos noventa y seis mil cuatrocientos cincuenta

pesos colombianos) Declaro que:

SOY RESIDENTE EN COLOMBIA* SI| X NO

MIS INGRESOS SON OBTENIDOS POR CONCEPTO DE SALARIOS, COMISIONES,
VIATICOS, HONORARIOS O SERVICIOS PERSONALES

RESPONSABLE DE IVA Sl NO X
ME ENCUENTRO AFILIADO AL SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL Y CUMPLO CON

SI| X NO

EL PAGO DE APORTE. SI| X NO
SOY DECLARANTE DE RENTA EN COLOMBIA Sl NO X
ESTOY OBLIGADO A PRESENTAR FACTURA ELECTRONICA Sl NO X

*Si usted en colombiano o nacionalidad Colombiana y actualmente se encuentra fuera del pais favor verificar si es
residente en Colombia

APLICACION DE RETENCION EN LA FUENTE - DECRETO 2231 DE 2023

(UNICAMENTE PARA LA PRESTACION DE SERVICIOS)
MARQUE CON UNA X LA OPCION QUE CORRESPONDA

EN MI DECLARACION DE RENTA MIS INGRESOS SERA DEPURADOS EN LA CEDULA DE RENTAS DE TRABAJO
TOMANDO EL BENEFICIO DEL 25% DE RENTA EXENTA Y NO DESCONTARE COSTOS Y GASTOS - ARTICULO N/A
103 ET (RETEFUENTE ART 383 ET)

EN MI DECLARACION DE RENTA MIS INGRESOS SERAN DEPURADOS EN LA CEDULA DE RENTAS DE TRABA-
JO Y NO TOMARE EL BENEFICIO DEL 25% DE RENTA EXENTA Y DESCONTARE COSTOS Y GASTOS- ARTICULO X
103 ET (RETENCION TARIFA GENERAL)

Cordial

mbre: Edwin Orlando Betancourt Gomez
C.C. 1023968804 de Bogota
Telefono: 3144496747
Correo: edwinorlandob@hotmail.com
Banco: Caja Social
Tipo de cuenta: Ahorros
No. cuenta: 24066745424


mailto:edwinorlandob@hotmail.com

SOl

PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

COMPROBANTE DE PAGO

5 ‘: Banco Caja Social \ E

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

DIRECCION:

TIPO IDENTIFICACION:
NOMBRE O RAZON SOCIAL:
CIUDAD/MUNICIPIO:

TIPO APORTANTE:
TIPO EMPRESA:

FORMA DE PRESENTACION:
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA):

CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 1023968804
EDWIN ORLANDO BETANCOURT GOMEZ

BOGOTA DISTRITO CAPITAL DEPARTAMENTO:
CLL 30 D SUR # 7 A 80 TELEFONO:
02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE:
PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA:
UNICO

BOGOTA - DISTRITO CAPITAL
4618717

I-INDEPENDIENTE

Actividades de espectaculos

NO

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

NUMERO PLANILLA:

PERIODO COTIZACION
OTROS SUBSISTEMAS:

DIAS DE MORA:
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd):

7985560360 TIPO DE PLANILLA:
MES: agosto PERIODO COTIZACION
ANO: 2025 SALUD:
1
2025/09/03 NUMERO AUTORIZACION:

I-INDEPENDIENTES

MES: agosto
ANO: 2025
1748895684

NOVEDADES
ING | RET | TDE | TAE | TDP | TAP |COR | VSP | VST |-SLN |COM| IGE | LMA | VAC | AVP | VCT | IRP
X X
( LIQUIDACION GENERAL
TOTALES
COTIZANTES | TOTAL PAGADO
PENSION
ADMINISTRADORA
NIT CODIGO NOMBRE
8002297390 | 230201 230201- PROTECCION 1 $228.000
SUBTOTAL: 1 $228.000
SALUD
ADMINISTRADORA
NIT CODIGO NOMBRE
8600669427 | EPS008 EPS008-COMPENSAR 1 $178.200
SUBTOTAL: 1 $178.200
RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA
NIT CODIGO NOMBRE
8600111536| 14-23 14-23-POSITIVA COMPARIA DE SEGUROS S.A. 1 $7.600
SUBTOTAL: 1 $7.600
VALOR SIN MORA: $413.300
VALOR MORA: $ 500
TOTAL PAGADO: $413.800
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