
 

Nit.800.214.426-5 

 
Santiago de Cali, noviembre 05 de 2025 

 
 

 
CERTIFICACION DE PAGOS DE APORTES AL SISTEMA DE SEGURIDAD 

SOCIAL Y PARAFISCALES 

 
 

 

Yo, ELIZABETH BETANCOURT BERRUECOS identificada con cédula de 

ciudadanía No. 31.281.421 y con Tarjeta Profesional No.18767-T de la Junta Central 

de Contadores, en mi condición de Revisor Fiscal del FONDO MIXTO DE 

PROMOCION DE LA CULTURA Y LAS ARTES DEL VALLE DEL CAUCA 

identificado con Nit 800.214.426-5 luego de examinar los estados financieros de la 

empresa de acuerdo con las normas de auditoría generalmente aceptadas en 

Colombia, certifico que durante los últimos seis (6) meses calendario legalmente 

exigibles, la empresa ha realizado el pago de los aportes al sistema de seguridad 

social y parafiscales exigidos por la ley y se encuentra al día y a paz y salvo por 

todo concepto relacionado con dichos aportes. 

 
Lo anterior en cumplimiento de lo dispuesto en el artículo 50 de la Ley 789 de 2002 

y el artículo 23 de la Ley 1150 de 2007. 

 

 
Atentamente 

 

ELIZABETH BETANCOURT BERRUECOS MARÍA CLEMENCIA RAMÍREZ DE FERNÁNDEZ 

Revisora fiscal Representante Legal 
C.C31.281.421 

T.P 18767-T 







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 ELIZABETH BETANCOURT BERRUECOS identificado con CÉDULA DE
CIUDADANÍA No 31281421 de CALI (VALLE DEL CAUCA) Y Tarjeta Profesional No 18767-T SI
tiene vigente su inscripción en la Junta Central de Contadores y desde la fecha de Inscripción.

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

Dado en BOGOTA a los 10 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:AF74FCF7C5D672F7
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NI800214426

PAGADO 04/11/2025

Fecha creación reporte: 2025-11-04, 12:30:28 PM Numéro Planilla:

octubre de 2025 noviembre de 2025

1076202384

Periodo Cotización: Periodo Servicio:

 Departamento

FONDO MIXTO DE PROMOCION PARA LA CULTURA Y AR

 Documento

 Razón Social

ÚNICO

CR 8 #5 - 70 OFICINA 503

CC 49650321

 Teléfono Tipo de Empresa

 Total Afiliados

 Ciudad
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 II. DETALLE DEL APORTANTE

IBC
Salud

Pensiones  Salud Riesgos Cajas  Parafiscales
Tipo

Cotizante
Subtipo

Cotizante Total

Total
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0,522 $ 17.400 (CCF56) COMFENALCO VALLE $ 3.316.324 $ 132.700 $ 99.500 $ 0 $ 0$ 66.400CC 1130628005 00 (25-14) COLPENSIONES $ 3.316.324 $ 530.700 (EPS010) EPS SURA $ 3.316.324 $ 414.600 $ 3.316.324DUVAN ARIEL ARAQUE
SANTANILLA 3030 303001 0 $ 1.261.300

0,522 $ 21.100 (CCF56) COMFENALCO VALLE $ 4.037.264 $ 161.500 $ 121.200 $ 0 $ 0$ 80.800CC 1143870906 00 (25-14) COLPENSIONES $ 4.037.264 $ 646.000 (EPS010) EPS SURA $ 4.037.264 $ 504.700 $ 4.037.264JUAN CAMILO VALLEJO SERNA 3030 303001 0 $ 1.535.300

0,522 $ 10.600 (CCF56) COMFENALCO VALLE $ 2.018.632 $ 80.800 $ 60.600 $ 0 $ 0$ 40.400CC 1144159360 00 (230301) PORVENIR $ 2.018.632 $ 323.000 (EPS005) EPS SANITAS $ 2.018.632 $ 252.400 $ 2.018.632NEIVER FERNANDO
HERNANDEZ CAMAYO 3030 303001 0 $ 767.800

4,350 $ 94.100 (CCF56) COMFENALCO VALLE $ 2.162.820 $ 86.600 $ 64.900 $ 0 $ 0$ 43.300CC 16375559 00 (25-14) COLPENSIONES $ 2.162.820 $ 346.100 (EPS010) EPS SURA $ 2.162.820 $ 270.400 $ 2.162.820JHON JADER GONZALEZ
ZAPATA 3030 303001 0 $ 905.400

0,522 $ 25.900 (CCF56) COMFENALCO VALLE $ 4.957.040 $ 198.300 $ 148.800 $ 0 $ 0$ 99.200CC 16788695 00 (25-14) COLPENSIONES $ 4.957.040 $ 793.200 (EPS018) S.O.S EPS $ 4.957.040 $ 619.700 $ 4.957.040CARLOS ALBERTO RICAURTE
MARULANDA 3030 303001 0 $ 1.885.100

0,522 $ 73.800 (CCF56) COMFENALCO VALLE $ 14.127.564 $ 565.200 $ 423.900 $ 0 $ 0$ 282.600CC 49650321 00 (25-14) COLPENSIONES $ 14.127.564 $ 2.401.900 (EPS010) EPS SURA $ 14.127.564 $ 1.766.000 $
14.127.564

MARIA CLEMENCIA RAMIREZ
DE FERNANDEZ 3030 303001 0 $ 5.513.400

0,522 $ 21.100 (CCF56) COMFENALCO VALLE $ 4.037.264 $ 161.500 $ 121.200 $ 0 $ 0$ 80.800CC 94421524 00 (230301) PORVENIR $ 4.037.264 $ 646.000 (EPS018) S.O.S EPS $ 4.037.264 $ 504.700 $ 4.037.264EDWIN LOZANO GOMEZ 3030 303001 0 $ 1.535.300

0,522 $ 17.400 (CCF56) COMFENALCO VALLE $ 3.316.324 $ 132.700 $ 99.500 $ 0 $ 0$ 66.400CE 398985 00 (25-14) COLPENSIONES $ 3.316.324 $ 530.700 (EPS010) EPS SURA $ 3.316.324 $ 414.600 $ 3.316.324CRISTIAN MEDINA PALOMINO 3030 303001 0 $ 1.261.300

$ 14.664.900
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$ 0 $ 14.664.900
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ARPIBC Riesgos TOTAL FINALIBC Cajas

$ 0

Aportes Riesgos Aportes ICBFAportes SaludIBC Salud
TOTAL

INTERESES
DE MORA

Aportes Sena

$ 0$ 37.973.232 $ 37.973.232 $ 37.973.232 $ 37.973.232 $ 6.217.600 $ 4.747.100 $ 281.400 $ 1.519.300 $ 759.900 $ 1.139.600 $ 0 $ 0

Líneas de Servicio FonoSIMPLE: Bogotá 601 4446634 - Cali: 602 5540577 - Medellín: 604 5146669 - Bucaramanga: 607 6438000 - Cartagena: 605 6945444 - Pereira: 606 3402582 - Barranquilla: 605 3618850 - Resto del País: 018000 971 971 - ¡Más que Fácil, SIMPLE!
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Antes de imprimir, asegúrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente está en nuestras manos.


