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SECRETARIA DE FORMATO CAUSACION CONTABLE Vigenca e
BOGOT GOBIERNO Caso HOLA: 282943
FONDO DE DESARROLLO LOCAL TEUSAQUILLO
CONTRATO No. CPS 485-2025 FECHA: 01/12/2025
CONTRATISTA: KEYRIN TATIANA COLMENARES PENA NIT. o C.C. 1.033.789.896
PERIODO DEL: NOVIEMBRE DEL 01/11/2025 AL 30/11/2025
PAGO No. 2 DOCUMENTO No. RAD. SECOP II
PROYECTO 0230117459920242664 No 2800
PAGO CUENT‘:: ggNTABLE corff;ﬂ: - BASE % VALOR

VALOR BRUTO 5-1-11-80-01 1-9-08-01-01 $ 3.500.000 $ 3.500.000
Rentas de Trabajo por Honorarios 2-4-36-15-03-01 2436150103 $ 2.320.269 0%| $ -
Retefuente Honorarios 2-4-36-03 2436030100 $ - $ -
Retefuente Servicios 2-4-36-05 2436050100
Retefuente Arrendamientos 2-4-36-06 2436060100
Retefuente Compras 2-4-36-08 2436080100
Retefuente - C.O.P. 2-4-36-26 2436260100
Retelva 2-4-36-25 2436250100 $ - $ -
Reteica 2-4-36-27 2436270100 $ 3.101.000 0,966%| $ 29.956
Contribucion Especial 2-4-36-90-10 2436901001
Amortizaciéon Anticipos 1-9-06-04-02 1906040200
Otros Ajustes de Retencién
TOTAL DESCUENTOS $ 29.956
NETO A PAGAR 2-4-01-02-01-00 2401020100 $ 3.470.044
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WENDY MARCELA MOSQUERA VALOYES
Contadora (E) F.D.L.T

Elaboro: Alejandro Delgado G- Profesional Transversal area Contabilidad

Aprobé: Wendy Marcela Mosquera Valoyes

OBSERVACIONES Y/O NOTAS:

OBJETO: “PRESTAR SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION PARA FORTALECER TRANSVERSALMENTE EL AREA DE
GESTION ADMINISTRATIVA'Y FINANCIERA, EN LAS ACTIVIDADES PROPIAS DEL AREA.”

Base para pago de salud, pension y ARL $ 1.400.000 -

Aporte obligatorio para salud - 12,5% $ 175.000 RIESGO 1
Aporte obligatorio para pension - 16% $ 224.000

Aporte obligatorio ARL $ 7.308 RIESGO 1
TOTAL APORTES SALUD Y PENSION $ 406.308




Bogota D.C., 01 de diciembre de 2025

CUENTA DE COBRO No. 2

CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS No. 485 de 2025

EL FONDO DE DESARROLLO LOCAL DE TEUSAQUILLO
NIT. 899.999.061-9

DEBE A: 3
KEYRIN TATIANA COLMENARES PENA
La suma de Tres millones quinientos mil pesos $3.500.000, por concepto de las
actividades realizadas con ocasion de la ejecucion del Contrato de Prestacion de Servicios
No. 485 de 2025, durante el periodo comprendido del 01 al 30 de noviembre 2025
Datos de Consignacion:
Banco: Bancolombia S.A

Cuenta Bancaria No. 21100026225
Tipo de Cuenta: Ahorros

Cadigo de Actividad econémica segun en RUT: 8299

Cordialmente,

KEYRIN TATIANA COLMENARES PENA
C.C. No. 1033789896

Celular: 3197331889

Correo: tatasuel996@gmail.com




ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTA D.C.

SECRETARIA DE GOBIERNO

ALCALDIA LOCAL DE TEUSAQUILLO

CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO (Persona Natural)

Teniendo en cuenta el informe presentado por el contratista Keyrin Tatiana Colmenares Pefa sobre las
actividades desarrolladas para dar cumplimiento a los términos contratados y los resultados obtenidos, una
vez realizada la revision del informe, se autoriza el pago correspondiente al:

periodo comprendido entre el 01 al 30 de noviembre 2025

Contrato: No. 485 de 2025

Tipo de Contrato: Prestacion de Servicios

Contratista: Keyrin Tatiana Colmenares Pefia

Cédula o NIT No. 1033789896

Objeto: PRESTAR SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION PARA

FORTALECER TRANSVERSALMENTE EL AREA DE GESTION ADMINISTRATIVA Y
FINANCIERA, EN LAS ACTIVIDADES PROPIAS DELL AREA

Plazo del contrato: 3 Meses

Fecha iniciacién: 14 octubre 2025
Fecha de terminacién: 13 enero 2026
Prorroga(s) N/A

Valor inicial pactado: $10.500.000

Valor adicional: $0

Valor a pagar: $3.500.000 (No. 2)
Numero de PIN: 91751221

Periodo cotizado. Noviembre 2025

Se verificé el cumplimiento del pago de los aportes parafiscales relativos a SENA, ICBF, Cajas de
Compensacion Familiar, cuando corresponda, y ARL (Administradora de riesgos laborales) y al Sistema de
Seguridad Social Integral) por parte del contratista, de conformidad con el Paragrafo 1 del Art. 23 la Ley
1150 de 2007 y el Articulo 244 de la Ley 1955 de 2019.

En constancia se firma a los 01 dfas del mes de diciembre dos mil veinticinco (2025).

Interventor o Supervisor,

ol 2 P 4

77

MARIA ANGELICA GONZALEZ RUSSI DIEGO ALEXANDER GONZALEZ
Alcaldesa Local de Teusaquillo Apoyo a la Supervisién
C.C. No.52.818.473 C.C. No. 1.073.607.098

Cédigo: GCO-GCI-F149
Version: 01

Vigencia: 21 de octubre de 2019
Caso HOLA 75721

Pégina 1 de 1

Tv. 18 bis #38-41, - Conmutador: 60 12870094 — Informacion Linea 195
Bogotd D.C. — Colombia  Pagina Web: www.gobiernobogota.gov.co
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ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTAD.C.

Secretaria de Gobierno

ALCALDIA LOCAL DE TEUSAQUILLO

INFORME MENSUAL/DE ACTIVIDADES No 2
PERIODO: 01 AL 30 NOVIEMBRE DE 2025

DATOS BASICOS DEL CONTRATO

TIPODE CONTRATO

PRESTACION DE SERVICIOS

No. CONTRATO Y FECHA

485 de 2025

NOMBRE DEL CONTRATISTA

KEYRIN TATIANA COLMENARES PENA

TIPO (C.C-NIT) Y NO.DE
IDENTIFICACION

CC 1033789896, BOGOTAD.C

PLAZO DE EJECUCION 3 MESES
VALOR TOTAL DEL CONTRATO | $10.500.000
VALOR DE(IS gFE(F;IODO DE $3.500.000
No. DEL PROYECTO 664
(IMPUTACION PRESUPUESTAL)
FECHA ACTA DE INICIO 14 OCTUBRE 2025
PRORROGAL N/A
ADICION N/A
SUSPENSION N/A

FECHA PREVISTA DE
TERMINACION (INCLUYENDO
PRORROGAS Y SUSPENSIONES)

13 ENERO 2026

OBJETO DEL CONTRATO

PRESTAR SERVICIOS DE APOYO A LA GESTION PARA
FORTALECER TRANSVERSALMENTE EL AREA DE GESTION
ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA, EN LAS ACTIVIDADES
PROPIAS DEL AREA.

Si el contrato presenta mas de una suspension y/o adicion y/o prorroga se deben incluir las filas requeridas para el registro de la informacion

GCO-GCI-F110

Version: 06

Vigencia: 17 de julio de 2019
Pagina 1 de 4




ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTAD.C.

Secretaria de Gobierno

ALCALDIA LOCAL DE TEUSAQUILLO

MEDIO DE
VERIFICACION Y SU
OBLIGACIONES ESPECIFICAS ACTIVIDAD PRODUCTOS UBICACION FISICA Y/O
VIRTUAL
L . 1.1 Se realiz6 el seguimiento a las personas
Ilds'gfgg;roée: E:JC: H:;g?uga:g;n;fﬁlg?dg gg inscritas en el diplomado “Seguridad y | 1.1.1 Matriz personas inscritas Carpeta de evidencias
Convivencia Ciudadana: Resolucion de | 1.1.2 Formulario de Inscripcion obligacion 1.

Desarrollo local de Teusaquillo. Conflictos y Copropiedad” — Modalidad

Mixta, 2025, verificando su participacion y
avance en las actividades académicas
previstas.

2.1 Se realizo la revisién, organizacion y|2.1.1 Matriz cuentas unidas y
unificacion de las cuentas de cobro, verificando [pantallazos del proceso realizado de | Carpeta de evidencias
que estuvieran completas antes de ser remitidas [unificacion y verificacion de las cuentas | obligacion 2.

para la firma de la alcaldesa. Posteriormente, |de cobro.
fueron cargadas en las carpetas correspondientes
del Drive.

2. Elaborar, proyectar, radicar, y apoyar la
entrega al archivo de documentos,
memorandos Yy oficios cuando le sea
requerido.

2.2 Se brindé apoyo con la elaboracién de | 2.2.1 Estudios previos
estudios previos para contratos 2026.

3. Gestionar el tramite de ORFEOS vy el
seguimiento a respuestas a entes de control
por el sistema ORFEO.

En el presente periodo no fue solicitada y no
se llevd a cabo ninguna actividad para esta
obligacion.

N/A N/A

4. Asistir a las reuniones a las que sea citado 4.1 Capacitacién DIS-TRITO SIN BARRERAS,| 4.1.1 Fotos capacitacion.

o designado, para la atencion de los asuntos |0U€ Se llevo a cabo el 11 de noviembre 2025 en el Carpeta de evidencias -
. : . obligacion 4.
relacionados con el objeto contractual. salon A. g
GCO-GCI-F110
Version: 06

Vigencia: 17 de julio de 2019
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ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTAD.C.

Secretaria de Gobierno

ALCALDIA LOCAL DE TEUSAQUILLO

4.2 Capacitacion Atencion al ciudadano, ORFEQ
y Derechos de Peticion, que se llevo a cabo el 11
de noviembre en el salon B.

4.3 Capacitacion Sensibilizacion “Reconocer los
derechos es tambien una forma de dignificar Ia
vida”

4.4 Capacitacion Sensibilizacion Actividades
Sexuales Pagadas.

4.5 Taller Conexién mente-cuerpo Bienestar
emocional como protector cardiovascular, que se
realizo por medio de Teams.

4.2.1 Acta de reunion.

4.3.1 Acta de reunion.

4.4.1 Acta de reunion.

4.5.1 Pantallazos Taller.

5. Coadyuvar en el seguimiento del tablero
de control de los proyectos de inversion.

En el presente periodo no fue solicitada y no
se llevé a cabo ninguna actividad para esta
obligacién.

N/A

N/A

6. Coadyuvar en la gestién de asuntos
relacionados con disponibilidad de espacios
y demdas elementos requeridos para el
desarrollo de las actividades de Ia
alcaldia local de Teusaquilloy en relacion
con el objeto contractual.

En el presente periodo no fue solicitada y no
se llevd a cabo ninguna actividad para esta
obligacién.

N/A

N/A

7. Prestar sus servicios de apoyo en las
actividades que requieran su
acompafiamiento, colaboracién y/o
dedicacion en el marco del objeto del
contrato.

7.1 Se efectud la verificacién de los aportes al
sistema de salud, los dias cotizados y el tipo de
cotizante en la plataforma ADRES — Afiliados
Compensados, con el fin de generar las
novedades correspondientes para los contratistas
en el mes de noviembre.

7.1.1 Matriz cuentas 2025.

Carpeta de evidencias
obligacién 7.

GCO-GCI-F110

Version: 06

Vigencia: 17 de julio de 2019
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ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTAD.C.

Secretaria de Gobierno

ALCALDIA LOCAL DE TEUSAQUILLO

7.2 Serealizo la verificacion y seguimiento de las
cuentas aprobadas que deben ser cargadas por los
contratistas y autorizadas por los apoyos a la
supervision en el SECOP, garantizando el
cumplimiento  de los  procedimientos
establecidos.

7.3 Se verificaron 10 cuentas, las cuales debian
estar al dia con la documentacion requerida
(Acta de Inicio, Poliza, CRP y ARL), con el fin
de asegurar el cumplimiento de los requisitos
establecidos para una adecuada gestion
administrativa.

7.4 Se brindé apoyo en la verificaciéon vy
modificacion del Presupuesto de Inversion,
Vigencia 2026, en la plataforma SEGPLAN,
asegurando que los valores coincidieran con la
matriz del anteproyecto correspondiente.

7.2.1 Matriz cuentas y Pantallazos de
trabajo generado en SECOP

7.3.1 Pantallazos de la gestion
realizada

7.4.1 Matriz Anteproyecto de
Presupuesto de Inversion Vigencia 2026
y pantallazos de la gestion realizada.

INFORMACION ADICIONAL

APORTES DE SEGURIDAD SOCIAL:

NOMBRE DE LA EMPRESA EN| NOMBRE DE LA EMPRESA EN DONDE NOMBRE DE LA EMPRESA EN
DONDE SE APORTA SE APORTA PAGO DE ARL DONDE SE APORTA PENSION

PAGO DE SALUD

SANITASS. A POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S.A.

PROTECCION

GCO-GCI-F110

Version: 06

Vigencia: 17 de julio de 2019
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ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTAD.C.

Secretaria de Gobierno

ALCALDIA LOCAL DE TEUSAQUILLO

FIRMAS

DECLARACION DEL CONTRATISTA: Manifiesto que he cumplido con las obligaciones derivadas del contrato y que las actividades
mencionadas en el presente informe corresponden a las labores efectivamente desarrolladas en el periodo indicado, declarando que seré
responsable por las afirmaciones contenidas en el presente documento, que sirve como soporte para certificar el cumplimiento del objeto del
contrato.

CONTRATISTA

Firma: ]
/)

1< ’v 20, % 504 /
Nombre: Keyrin Tatiana Colmenares Pefia
Cédula: 1.033.789.896

DECLARACION DEL SUPERVISOR Y/O INTERVENTOR: Una vez verificado los soportes allegados por el contratista manifiesto
que el/la contratista ha cumplido a la fecha con las obligaciones establecidas en el contrato.

SUPERVISOR/INTERVENTOR

MARIA ANGELICA GONZALEZ
RUSSI
Alcaldesa local de Teusaquillo

LR

APOYO A LA SUPERVISION
(CUANDO APLIQUE)

DIEGO ALEXANDER GONZALEZ

o ol

*Nota: La columna de productos se diligenciara Gnicamente para contratos en los aplique la forma de pago contra producto, en los demés casos se elirfinafa esta columfia, 'segun directriz del
supervisor. En lo que respecta a personas naturales, el supervisor del contrato definird si es o no obligatoria la entrega del informe final de actividades para efectos del ultimo pago.
*Este documento es controlado, por lo cual no se permiten modificaciones. Exclusion: el inico cambio que se le puede realizar al formato es la eliminacién de la columna productos.

GCO-GCI-F110

Version: 06

Vigencia: 17 de julio de 2019
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*

SECRETARIA DE CERTIFICACION CALIDAD TRIBUTARIA DEL

BOGOT’\ GOBIERNO CONTRATISTA

Declaracién Juramentada

Numero de Contrato 485 de 2025

Yo, Keyrin Tatiana Colmenares Pefia, identificado(a) con cédula de ciudadania No. 1.033.789.896
expedida en la ciudad de Bogota D.C.

INFORMACION PERSONAL SI [ NO

Soy Pensionado

>

Devolucién de saldos (No estoy obligado a cotizar pension)

o

Soy Declarante de Renta afio 2024 X

Para efectos de la aplicacion de la tabla de retencion en la fuente de qué trata el
articulo 383 Paragrafo 4 del articulo 1.2.4.1.17 del Decteto 1625 de 2016.

Haré uso de costos y deducciones asociadas a los pagos o abonos en cuenta por X
concepto de  HONORARIOS; o por compensaciones por SERVICIOS
PERSONALES.

Solicito que al momento de la depuracién de la base de la retenciéon en la fuente sea tenida en cuenta la
exencién prevista en el numeral 10 del articulo 206 del Estatuto Tributario. Toda vez que cumplo con las
previsiones del numeral 6 del articulo 1.2.4.1.6 del Decreto 1625 de 2016 modificado por el articulo 9 del
Decreto 2231 de 2023.

De acuerdo con lo anterior, CERTIFICO QUE: (Seleccione con X para cada concepto que le aplique y anexe
el soporte segin corresponda):

DEPURACION CALCULO DE RENTA SI | NO
¢Soy responsable del Impuesto a las ventas — IVA? X
(Anexar RUT y certificacién de autorizacion de numeracion de facturacion electronica)
¢Hago aportes a cuenta AFC — Ahorro de Fomento a la Construccion-? X
(Anexar soporte de pago de aporte mensual)
¢A la fecha hago aportes VOLUNTARIOS a pension? X
(Anexar soporte de pago de aporte mensual)
¢Aporto certificacion de pago de intereses en préstamos de vivienda del afio
inmediatamente anterior? X
(Anexar certificacion en la primera cuenta)

Edificio Liévano Cédigo: GCO-GCI-F138

Calle 11 No. 8 -17 Versién: 07

Codigo Postal: 111711 Vigencia: 21 de febrero de 2025 oebocoth 0.
Tel. 3387000 - 3820660

Informacién Linea 195 Caso HOLA: 124431

www.gobiernobogota.gov.co Pagina 1 de 2



*

SECRETARIA DE CERTIFICACION CALIDAD TRIBUTARIA DEL

BOGOT’\ GOBIERNO CONTRATISTA

Declaracién Juramentada

DEPURACION CALCULO DE RENTA

SI | NO

¢Aporto certificacion de pagos a medicina prepagada y/o planes adicionales de
salud del afio inmediatamente anterior o del periodo objeto de pago?
(Anexar certificacion en la primera cuenta)

¢Certifico que tengo dependientes de acuerdo con los requisitos exigidos en el
paragrafo 2 del articulo 387 del Estatuto Tributario y en concordancia con ley
2277 de 2022 y Art 388 del Estatuto Tributario; sDecreto 1625 de 2016 articulo
122.4.1.6 y articulo 1.2.4.1.18 modificado por el articulo 9 del Decreto 2250 de
2017). base retencion (10%) de los ingresos brutos y hasta maximos de 32 UVT?
(Anexar formato gco-gci-f137 y sus soportes)

Se expide y firma a los 01 dfas del mes de diciembre del 2025.

Firma: @MM

Nombre: KEYRIN TATIANA COLMENARES PENA
C.C: 1033789896

Direcciéon de correspondencia: Tv 18 T bis A N°68-69 sut
Teléfono de contacto: 3197331889

Cotreo electronico personal: tatasue1996@gmail.com

Igdlilﬁcli? i}iévagnoﬂ Cédigo: GCO-GCI-F138
-alle 0.0 - Version: 07
Codigo Postal: 111711 Vigencia: 21 de febrero de 2025

Tel. 3387000 - 3820660
Informacién Linea 195 Caso HOLA: 124431

www.gobiernobogota.gov.co Pagina 2 de 2

ALCALDIA MAYOR
DE BOGOTA DC.




® .
03 compensar | miplanilla.com

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 1de2

DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
- ASOCIADA (DIAIMES/ANO)
cc 1033789896 KEYRIN TATIANA COLMENARES | TV 18T bfuf# 68-69 | 3197331889 tatasue1996@gmail.com EXONERADO PAGO TIPO FECHA PAGO | NUMERO EHALZEES e
PARAEE&?{;—ES Y PLANILLA | (DIA/MES/ARO) | PLANILLA 1 0
FORMA CLASE NOMBRE - PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES
PRESENTACION APORTANTE SUCURSAL CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO TOTAL A PAGAR
UNICA | — Indenendiente BOGOTA D.C. BOGOTA. D.C. NO 2025-11 2025-11 ! 26/11/2025 91751221 $413.300
TOTALES POR SUBSISTEMAS
TOTALES SALUD
Codigo EPS Nombre NIT Cotizacion Obligatoria | UPC Adicional Incapacidades Licencia Maternidad Dias Mora Valor Mora Total a Pagar | No. Afiliados
Valor Mora UPC
No. Autorizacién Valor No. Autorizacién Valor Cotizacion
EPSO005 Sanitas EPS 800251440-6 178.000 0 0 0 0 0 0 178.000 1
TOTALES PENSION
A Cotizacién Aporte Voluntario Aporte Voluntario Aporte FSP - Aporte FSP - ’ Valor Mora Valor Mora No.
Codigo/ARR MNombre NI} Obligatoria Afiliado Aportante Solidaridad Subsistencia | PasMora | cqiizacion FSP TotallaPagar Afiliados
230201 Proteccion (ING + Proteccion) 800229739-0 227.800 0 0 0 0 0 0 227.800 i
TOTALES RIESGOS LABORALES
Coédigo ARL Nombre NIT Cotizacion Incapacidades Aportes Otros Valor Neto Dias Valor Mora Subtotal No. Radicado | Valor Saldo a Fondo Total a Pagar No. Afiliados
Obligatoria | No. Autorizacion Valor Sistemas Cotizacion Mora Cotizacién Cotizacion | Saldo a Favor Favor Solidaridad
14-23 Positiva Seguros 860011153-6 7.500 0 0 7.500 0 0 7.500 0 75 7.500 1
TOTALES CAJAS
Caodigo CCF Nombre NIT Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados
TOTALES PARAFISCALES TOTALES POR SUBSISTEMA
- - " I No. Administradoras valor antes de IGE, LMA,
Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados Tipo Administradora Reportadas IRPy Mora Total a Pagar
SENA Salud 1 178.000 178.000
0 [) [ 0 0 [ ) Pension 1 227.800 227.800
ICBF Riesgos Laborales 1 7.500 7.500
) [) [ 0 0 [ ) ccF ) 0 [)
ESAP ESAP 0 0 0
[ [ ICBF 0 0 [)
MEN MEN 0 0 0
| | SENA 0 0 0
TOTALES 3 413.300 413.300

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién



o.:compensc:r ' miplanilla.com PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 2de 2

DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
- ASOCIADA (DIA/MES/ANO)
cc 1033789896 KEYRIN TATIANA COLMENARES | TV 18T bfuf# 68-69 | 3197331889 tatasue1996@gmail.com EXONERADO PAGO TIPO FECHA PAGO | NUMERO EHALZEES e
PARAgEﬁﬁ;ES Y PLANILLA | (DIA/MES/ARO) | PLANILLA 1 0
FORMA CLASE NOMBRE - PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES TOTAL A PAGAR
RSN AGIGN ARANTE SURUREAL CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO
UNICA | - Independiente BOGOTA D. C. BOGOTA. D.C. NO 2025-11 2025-11 ! 2611112025 91751221 $413.300
INFORMACION COTIZANTE INFORMACION NOVEDADES PENSION SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES
o[ ¢l 3 Fondo 3
. No. de HHE Elololelelale]szlul<le]els] - |8] cod. - .| voluntari | voluntario | pensional Fondo X Icotizacion 7| cod. H . | cedigo Aporte | IBCotros | Aporte | Aporte | Aporte | Aporte
No- 1 TiPo [ gentificacin UL 212 (2121 EL215)5 2 (B2 2 2 (7] 8135 | =| 3] 2 || are | 'BCAFP |cetzacion | oaitiado | Aportante de pensional de | COd.EPS | IBCEPS [\aiorupc | arL [ IBCARL [ & ) Cotizacion) “eop” | IBCCCR | “cop” | parafiscales [ SEna | “iceF | ‘Esap [ mEN
¢ o & < solidaridad 8
© o
1 cc 1033789896 COLMENARES PENA KEYRIN TATIANA 59| 0 N 230201 | 1.423.500 227.800 0 0 0 0 EPS005 1.423.500 178.000 14-23 1.423.500 1 7.500 0 0 0 0 0 0 0

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién
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