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CERTIFICADO DE PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL 
 
 

Popayán, Diciembre 27 de 2025 
 
Señores 
SECRETARÍA DE EDUCACIÓN Y CULTURA DEL CAUCA 
Popayán 
 
Referencia: INVITACIÓN DE MÍNIMA CUANTÍA Nro. DC- SED-MC-474-2025 – CONTRATO 4078-
2025 
 
Estimados señores: 
 
El suscrito, MANUEL OVIDIO ARROYO CAICEDO, mayor de edad, identificado con cédula de 
ciudadanía número 12.913.642 de Tumaco, Nariño, como persona natural nacional, declaro bajo la 
gravedad de juramento que pertenezco a la nómina de Pensionados de Colpensiones, razón por cual 
anexo certificación de pensión que así lo determina, de igual manera anexo la certificación de 
deducidos y devengados expedida por la Dirección de Nomina de Pensionados de Colpensiones 
correspondiente al pago de salud de los últimos 3 meses. Igualmente anexo pago voluntario como 
trabajador independiente de salud y riesgos profesionales. 
 
 

Atentamente, 
 
 
 
 
 
Cedula: 12913642 de Tumaco Nariño 
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CERTIFICADO DE NO ESTAR OBLIGADO AL PAGO DE PARA FISCALES 
 

 
 

 
Popayán, Diciembre 27 de 2025 
 
Señores 
SECRETARÍA DE EDUCACIÓN Y CULTURA DEL CAUCA 
Popayán 
 
Referencia: INVITACIÓN DE MÍNIMA CUANTÍA Nro. DC- SED-MC-474-2025 – CONTRATO 4078-
2025 
 

Estimados señores: 
 
El suscrito, MANUEL OVIDIO ARROYO CAICEDO, mayor de edad, identificado con cédula de 
ciudadanía número 12.913.642 de Tumaco, Nariño, declaro bajo la gravedad de juramento que no me 
encuentro obligado al pago de aportes parafiscales, por no tener personal a cargo. 
 
 

Atentamente, 
 
 
 
 
 
 
Cedula: 12913642 de Tumaco Nariño 
 



LA ADMINISTRADORA COLOMBIANA DE PENSIONES - COLPENSIONES

CERTIFICA QUE

Verificada la base de datos de afiliados, el/la señor/a MANUEL OVIDIO ARROYO CAICEDO  identificado/a con
documento de identidad Cédula de Ciudadanía número 12913642, se encuentra afiliado/a desde 14/05/1985 al
Régimen de Prima Media con Prestación Definida (RPM) administrado por la Administradora Colombiana de
Pensiones  COLPENSIONES.

La presente certificación se expide en Bogotá, el día 04 de junio de 2025.

Nota:  Certificado  generado  desde  la  página  Web.  Este  documento  no  es  válido  para  el  reconocimiento  de
prestaciones  económicas,  está  sujeto  a  verificación  y  no  tiene  costo  alguno.

Rosa Mercedes Nino Amaya
Dirección de Afiliaciones



PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACIÓN APORTES
 SOPORTE DE PAGO GENERAL

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: SUCURSAL / DEPENDENCIA:

CÉDULA DE CIUDADANÍA 12913642
MANUEL OVIDIO ARROYO CAICEDO

POPAYAN CAUCA
CL 22 8788888

02-INDEPENDIENTE I-INDEPENDIENTE
PRIVADA Comercio al por mayor de computadores, equipo per

SUCURSAL 001 - MANUEL
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

NÚMERO PLANILLA: TIPO DE PLANILLA:
PERIODO COTIZACIÓN OTROS MES AÑO PERIODO COTIZACIÓN SALUD: MES AÑO
DÍAS DE MORA:
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): NÚMERO AUTORIZACIÓN:

4627480543 I-INDEPENDIENTES
noviembre 2025 noviembre 2025

0
2025/11/06 9994575753

TOTAL APORTES A SALUD

ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE

No.
COTIZANTES

INCAPACIDAD POR
ENFERMEDAD

NÚMERO
AUTORIZACIÓN

VALOR

LICENCIA MATERNIDAD

NÚMERO
AUTORIZACIÓN

VALOR

SALDO A FAVOR

PLANILLA VALOR

LIQUIDACIÓN

COTIZACIÓN
VALOR
ADRES

MORA

COTIZACIÓN
VALOR
ADRES

TOTALES

APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO

EPS037 EPS037-NUEVA EPS 1 $ 0 $ 0 $ 0 $ 178.000 $ 0 $ 0 $ 0 $ 178.000 $ 0 $ 0 $ 178.000
SUBTOTALES: $ 178.000 $ 0 $ 0 $ 178.000

TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE
No. COTIZANTES

INCAPACIDAD IRP
NÚMERO AUTORIZACIÓN VALOR PAGO A OTROS RIESGOS

SALDO A FAVOR
PLANILLA VALOR

LIQUIDACIÓN
COTIZACIÓN

TOTALES
APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO

14-23 14-23-POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS S.A. 1 $ 0 $ 0 $ 0 $ 7.500 $ 7.500 $ 0 $ 0 $ 7.500
SUBTOTALES: $ 7.500 $ 0 $ 0 $ 7.500

LIQUIDACIÓN DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE

Nº
IDENTIFICA

CIÓN
NOMBRES

TIPO
COTIZANTE

SUBTIPO
COTIZANTE

SALARIO
BÁSICO

TIPO DE
SALARIO

C
O
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M

B
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N
O

E
X
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R
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N

JE
R

O

NOVEDADES
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G

R
E

T

T
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A
E

T
D
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T
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O

R
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S

P

V
S

T

S
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E
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A

V
A

C

A
V

P

V
C

T

IR
P

SEGURIDAD SOCIAL
PENSIÓN

ADMIN

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC COTIZACIÓN

FSP

SUBSISTENCIA SOLIDARIDAD

APORTES
VOLUNTARIOS

EMPLEADOR EMPLEADO

TOTAL
APORTE

SALUD

ADMIN

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC COTIZACIÓN
VALOR
ADRES

TOTAL
APORTE

ARP

ADMIN

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC
CENTRO

DE
TRABAJO

TOTAL
APORTE

PARAFISCALES

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC

CCF

ADMIN
TOTAL

APORTE

SENA

TOTAL
APORTE

ICBF

TOTAL
APORTE

C
O

M

R
E

F
O

R
M

A
T

R
IB

U
T

A
R

IA

INDICADOR
TARIFA

ESPECIAL

ESAP

TOTAL
APORTE

MINEDU

TOTAL
APORTE

1 CC
12913642

ARROYO
CAICEDO
MANUEL
OVIDIO

INDEPENDIE
NTE
CONTRATO
PRESTACIÓN
DE
SERVICIOS

NO OBLIG
COT PENS
EDAD

$ 1.423.500 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0EPS037-
NUEVA
EPS

30 $
1.423.500

$ 178.000 $ 0 $ 178.00014-23-
POSITIVA
COMPAÑI
A DE
SEGUROS
S.A.

30 $
1.423.500

12913642 $ 7.500 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0NO $ 0 $ 0

TOTAL PAGADO: $ 185.500

2025/11/06 11:59 PM USUARIO: SOI NCAMARGO 1PÁGINA 1 DE



PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACIÓN APORTES
 SOPORTE DE PAGO GENERAL

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: SUCURSAL / DEPENDENCIA:

CÉDULA DE CIUDADANÍA 12913642
MANUEL OVIDIO ARROYO CAICEDO

POPAYAN CAUCA
CL 22 8788888

02-INDEPENDIENTE I-INDEPENDIENTE
PRIVADA Comercio al por mayor de computadores, equipo per

SUCURSAL 001 - MANUEL
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

NÚMERO PLANILLA: TIPO DE PLANILLA:
PERIODO COTIZACIÓN OTROS MES AÑO PERIODO COTIZACIÓN SALUD: MES AÑO
DÍAS DE MORA:
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): NÚMERO AUTORIZACIÓN:

4629338884 I-INDEPENDIENTES
diciembre 2025 diciembre 2025

0
2025/12/24 9995244410

TOTAL APORTES A SALUD

ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE

No.
COTIZANTES

INCAPACIDAD POR
ENFERMEDAD

NÚMERO
AUTORIZACIÓN

VALOR

LICENCIA MATERNIDAD

NÚMERO
AUTORIZACIÓN

VALOR

SALDO A FAVOR

PLANILLA VALOR

LIQUIDACIÓN

COTIZACIÓN
VALOR
ADRES

MORA

COTIZACIÓN
VALOR
ADRES

TOTALES

APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO

EPS037 EPS037-NUEVA EPS 1 $ 0 $ 0 $ 0 $ 178.000 $ 0 $ 0 $ 0 $ 178.000 $ 0 $ 0 $ 178.000
SUBTOTALES: $ 178.000 $ 0 $ 0 $ 178.000

TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE
No. COTIZANTES

INCAPACIDAD IRP
NÚMERO AUTORIZACIÓN VALOR PAGO A OTROS RIESGOS

SALDO A FAVOR
PLANILLA VALOR

LIQUIDACIÓN
COTIZACIÓN

TOTALES
APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO

14-23 14-23-POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS S.A. 1 $ 0 $ 0 $ 0 $ 7.500 $ 7.500 $ 0 $ 0 $ 7.500
SUBTOTALES: $ 7.500 $ 0 $ 0 $ 7.500

LIQUIDACIÓN DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE

Nº
IDENTIFICA

CIÓN
NOMBRES

TIPO
COTIZANTE

SUBTIPO
COTIZANTE

SALARIO
BÁSICO

TIPO DE
SALARIO

C
O
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M

B
IA
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O
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X
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V
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T
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P

SEGURIDAD SOCIAL
PENSIÓN

ADMIN

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC COTIZACIÓN

FSP

SUBSISTENCIA SOLIDARIDAD

APORTES
VOLUNTARIOS

EMPLEADOR EMPLEADO

TOTAL
APORTE

SALUD

ADMIN

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC COTIZACIÓN
VALOR
ADRES

TOTAL
APORTE

ARP

ADMIN

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC
CENTRO

DE
TRABAJO

TOTAL
APORTE

PARAFISCALES

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC

CCF

ADMIN
TOTAL

APORTE

SENA

TOTAL
APORTE

ICBF

TOTAL
APORTE

C
O

M

R
E

F
O

R
M

A
T

R
IB

U
T

A
R

IA

INDICADOR
TARIFA

ESPECIAL

ESAP

TOTAL
APORTE

MINEDU

TOTAL
APORTE

1 CC
12913642

ARROYO
CAICEDO
MANUEL
OVIDIO

INDEPENDIE
NTE
CONTRATO
PRESTACIÓN
DE
SERVICIOS

NO OBLIG
COT PENS
EDAD

$ 1.423.500 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0EPS037-
NUEVA
EPS

30 $
1.423.500

$ 178.000 $ 0 $ 178.00014-23-
POSITIVA
COMPAÑI
A DE
SEGUROS
S.A.

30 $
1.423.500

12913642 $ 7.500 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0NO $ 0 $ 0

TOTAL PAGADO: $ 185.500

2025/12/24 11:29 AM USUARIO: SOI CNJIMENEZ 1PÁGINA 1 DE



ESTADO: Legalizado 

Responsable: 

U. Ejecutora: 

Contrato 

Comentarios: 

| 
Cat. 

||18 

Elem. 

Cuenta 

151490 
24010101 

ISO 

133 

133 

133 

4078 

R.I. 

Fecha: 31 de dicienmbre de 2025 

ARROYO CAICEDO MANUEL OVIDIO 

FONDO EDUCATIVO DEPARTAMENTAL 

1357 AGENDA 

(odigo 

1652 LAPICEROS 

COMPROBANTE DE ENTRADA DE CONSUMO 
Entrada por compra para Gasto Social (Contrato) 

26/12/2025 

GOBERNACION DEL CAUCA 

Deserinción 

1443 ANCHETA DE PRODUCTOSCAUCANOS 

SECRETARIA DE EDUCACION 

EL CONTRATISTA SE OBLIGA CON EL DEPARTAMENTO DEL CAUCA A PRESTAR LOS SERVICIOS DE 
ORGANIZACION Y LOGISTICA EN EL DESARROLLO DE EVENTOS. TALLERES. Y CAPACITACIONES 

QUE REALICE LA SECRETARIA DE EDUCACIÓN Y CULTURA. 

Nombre 

Versión 

RESPONSABLE DEL ALMACEN 

Fecha 

Otros Materiales Y Suministros 

Bienes 

FECHA DE LEGALIZACION: 31/12/2025 

Nit: 12913642 

Unidad 

Undad 

Unidad 

Factura 

Unndad 

Cantidad 

PARAMETRIZACION CONTABLE 

122.00 

122 00 

122 00 

FEVE305 

VIr. Unitario 

0/13/2026 

TOTAL ENTRADA 

25,9$0.00 

12.000,00 

I85,000.00 

Vir. Debito 

27,199,900.00 

No. 379 

27,199,900.00 

uaria 

30/12/2025 

VIr. Total 

3 165,90)0,00 

I.464.000,.00 

22.570.000,00 

27.199.900,00 

SERVIDOR PUBLICO RESPONSABLE 

VIr. Credito 

27,199,900.00 

27,199,900.00 


	25a10ad7cf3354b968d7879a6c853a55497c5659e31099388108e81e0706271d.pdf
	25a10ad7cf3354b968d7879a6c853a55497c5659e31099388108e81e0706271d.pdf
	25a10ad7cf3354b968d7879a6c853a55497c5659e31099388108e81e0706271d.pdf
	25a10ad7cf3354b968d7879a6c853a55497c5659e31099388108e81e0706271d.pdf
	25a10ad7cf3354b968d7879a6c853a55497c5659e31099388108e81e0706271d.pdf
	25a10ad7cf3354b968d7879a6c853a55497c5659e31099388108e81e0706271d.pdf
	25a10ad7cf3354b968d7879a6c853a55497c5659e31099388108e81e0706271d.pdf
	25a10ad7cf3354b968d7879a6c853a55497c5659e31099388108e81e0706271d.pdf
	25a10ad7cf3354b968d7879a6c853a55497c5659e31099388108e81e0706271d.pdf
	25a10ad7cf3354b968d7879a6c853a55497c5659e31099388108e81e0706271d.pdf
	25a10ad7cf3354b968d7879a6c853a55497c5659e31099388108e81e0706271d.pdf
	25a10ad7cf3354b968d7879a6c853a55497c5659e31099388108e81e0706271d.pdf
	25a10ad7cf3354b968d7879a6c853a55497c5659e31099388108e81e0706271d.pdf
	25a10ad7cf3354b968d7879a6c853a55497c5659e31099388108e81e0706271d.pdf
	25a10ad7cf3354b968d7879a6c853a55497c5659e31099388108e81e0706271d.pdf
	25a10ad7cf3354b968d7879a6c853a55497c5659e31099388108e81e0706271d.pdf
	25a10ad7cf3354b968d7879a6c853a55497c5659e31099388108e81e0706271d.pdf
	25a10ad7cf3354b968d7879a6c853a55497c5659e31099388108e81e0706271d.pdf

