i; AN 7T "

Sisdrmerrina b3 Guar GLset

Linwrgy gpotuinta de atenc:Oon ol chente

018000945457
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LA CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR DE ARAUCA

'‘COMFIAR'
CERTIFICA:
4 , .
Que la empresa MYM SOLUCIONES E INVERSIONES SAS, identificada con' Nit
901321924-6 sucursal 001, R/L ANNY LISETH-MELO ORTIZ, se encuentra vinculada a esta
Caja de Compensacion, desde el 09 de febrero de 2024, su estado actual de afiliacion es
ACTIVO, canceld por .concepto de aportes parafiscales, (CAJA DE COMPENSACION
FAMILIAR), un valor de CIENTO SETENTA Y UN MIL PESOS M/CTE, por los siguientes
periodos distribuidos asi: ' g .
Periodo Vr Nomina Vr Aporte
202504 /, 1,423,500 57,000
202505 '/ 1,423,500 57,000
202506 / 1,423,500 57,000
TOTAL -~ 4,270,500 171,000
LA PRESENTE CERTIFICACION NO ES VALIDA PARA LA LIQUIDACION TOTAL DEL
CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS No 241 DE 2025. '
Se expide a solicitud del interesado. :
' B Atentamente,

CINDY ADRI ﬁACLAVIJO PEREZ

Jefe Seccion Subsidio, Aportes y Fiscalizacion (E)‘

e Fe

FRANCIS
es, Subsidio y Fiscalzacién

" Reviso:
Profesional Al

Proyecté: t‘LNg‘i MANUELA GUTIERREZ ROJAS

Cargo: Auxiliar de Aportes

"LA EXPEDICION DE ESTA CERTIFICACION, NO IMPIDE QUE LA CORPORACION HAGA
VERIFICACION POSTERIOR DE LA BASE DE LIQUIDACION DE APORTES"
s ; e 7 ; ; . 3T
ARAUCA Sede Administrativa Calle 22 N°® 16 — 51 PBX 607 8858000 Ext 101 | TAME Calle 15 N° 27 — 11 PBX S T A
607 8858000 Ext 601 | ARAUQUITA Calle 4 N° 5~ 71 PBX 607 8858000 Ext 401 | SARAVENA Calle 28 i
carrera 18 esquina PBX 607 8858000 Ext 501 ’
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Arauca, 20 de Agosto de 2025.
CCFA/514-, BIL.-B 534 8 1
LA CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR DE ARAUCA
‘COMFIAR'

CERTIFICA:

Que la empresa GESTION ALIANZA Y CONTRATOS SAS, identificada con Nit 900800672-7
sucursal 001, R/L CAMILO ANDRES SARMIENTO GARCIA, se encuentra vinculada a esta
Caja de Compensacion, desde el 30 de Diciembre de 2014, su estado actual de afiliacién es
ACTIVO, cancelé por concepto de aportes parafiscales, (CAJA DE COMPENSACION
FAMILIAR), un valor de TRESCIENTOS NOVENTA Y NUEVE MIL SETECIENTOS PESOS
M/CTE, por los siguientes periodos distribuidos asi:

Periodo, Vr Nomina Vr Aporte

202504/ | 1,423,500 57,000
202505 /| 2,941,900 117,800
202506 / 5,619,350 224,900
TOTAL 9,984,750 399,700

LA PRESENTE CERTIFICACION NO ES VALIDA PARA LA LIQUIDACION TOTAL DEL
CONTRATO DE SERVICIO No 241 DEL 2025.

Se expide a solicitud del interesado.

Atentamente,

ClNﬁY ADéEENA CLAVIJO PEREZ

Jefe Seccién Subsidio, Aportes y Fiscalizacion (E)

MEN OSTO PARALES
idio y Fiscalizacion (E)

Reviso: M
Profesional Ap;

v -
Proyecto: IMANUELA GUTIERREZ ROJAS
Cargo: Auxiliar de Aportes

"LA EXPEDICION DE ESTA CERTIFICACION, NO IMPIDE QUE LA CORPORACION HAGA L i
VERIFICACION POSTERIOR DE LA BASE DE LIQUIDACION DE APORTES",F 8 ‘\‘ \
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ARAUCA Sede Administrativa Calle 22 N° 16 — 51 PBX 607 8858000 Ext 101 | TAME Calle 15 N° 27 — 11 l\-'in'-"‘ l‘( ) h‘ ] [\

607 8858000 Ext 601 | ARAUQUITA Calle 4 N° 5 — 71 PBX 607 8858000 Ext 401 | SARAVENA Calle 28
carrera 18 esquina PBX 607 8858000 Ext 501
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Arauca, 12 de Diciembre de 2025. /
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LA CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR DE ARAUCA
'COMFIAR’

CERTIFICA:

Que |la empresa MYM .SOLUCIONES E INVERSIONES SAS, identificada con Nit
901321924-6 sucursal 001; R/L ANNY LASETH MELO ORTIZ, se encuentra vinculada a esta
Caja de Compensacion, desde el 09 de Febrero de 2024, su estado actual de afiliacién es
ACTIVO, cancelé por concepto de aportes paraﬂscales (CAJA DE COMPENSACION
FAMILIAR), un valor de DOSCIENTOS VENTIOCHO MIL PESOS M/CTE, por los siguientes
periodos distribuidos asi:

Periodo Vr Nomina -+ Nr Aporte

202507 </ -~ 1,423,500 - 57,000
202508 /|, 1,423,500 - 57,000
202509 / 1,423,500 57,000
202510 / 1,423,500 57,000
TOTAL 5,694,000] 228,000

LA EMPRESA SE ENCUENTRA AL DIA CON LOS APORTES SEGUN LA EJECUCION
DEL CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS No 241 DEL 2025.

Se expide a solicitud del interesado.
Atentamente, '
PEDRO ANTONIO PARADA URIETA

Jefe Seccién Subsidio, Aportes 'y Fiscalizacion

RIANA CLAVIJO PEREZ
sidio y Fiscalzacién

Reviso: CINDY
Profesional Apt

Proyectd: RUBENTTARIO FARIAS ESTEBEN ( P }
Cargo: Auxiliar de Apartes ( )\
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“LA EXPEDICION DE ESTA CERTIFICACION, NO IMPIDE QUE LA CORPDRACION HAGA A
VERIFICACION POSTERIOR DE LA BASE DE LIQUIDACION DE APORTE\S‘."-“‘ I k"f ] ( 5
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Arauca, 12 de Diciembre de 2025. |
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LA CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR DE ARAUCA
'COMFIAR’

CERTIFICA:

Que la empresa GESTION ALIANZA Y CONTRATOS SAS, identificada con Nit 900800672-7
sucursal 001, R/L CAMILO ANDRES SARMIENTO GARCIA, se encuentra vinculada a esta
Caja de Compensacién, desde el 30 de Diciembre de 2014, su estado actual de afiliacion es
ACTIVO, cancelé por concepto de aportes parafiscales, (CAJA DE COMPENSACION
FAMILIARY), un valor de CUATROCIENTOS CINCUENTA Y SEIS MIL PESOS M/CTE, por los
siguientes periodos distribuidos asi:

Periodo Vr Nomina Vr Aporte

202507/, 2,847,000 114,000
202508 // 2,847,000 114,000
202509 7 ; 2,847,000 114,000
202510 / 2,847,000 114,000
TOTAL 11,388,000 456,000

LA EMPRESA SE ENCUENTRA AL DIiA CON LOS APORTES SEGUN LA EJECUCION
DEL CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS No 241 DEL 2025.

Se expide a solicitud del interesado.

Atentamente,

A A

PEDRO ANTONIO PARADA URIETA
Jefe Seccion Subsidio, Aportes y Fiscalizacion

Reviso: CINDY ADRIANA CYRAVIJO PEREZ

Profesiona TSubsidio y Fiscalizacién —
( \
[( ( ( ‘\
Proyectd: RUBEN DARIO FARIAS ESTEBEN f \ g \‘ \.
Cargo: Auxiliar de Aportes ‘ bt }//(/ b : \
3 s '7A8
"LA EXPEDICION DE ESTA CERTIFICACION, NO IMPIDE QUE LA CORPORACION H)\GA’I.‘. !‘ () ! ~
VERIFICACION POSTERIOR DE LA BASE DE LIQUIDACION DE APORTES™ \ \ ? { A
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