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Certifico bajo la gravedad del juramento que, para el pago correspondiente al
CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES X yio
APOYO A LA GESTION 086-2025,, que tengo suscrito con la PERSONERIA
MUNICIPAL DE DOSQUEBRADAS, he efectuado los aportes a la seguridad social
(SALUD, PENSION y ARL), por mis ingresos percibidos por el periodo
comprendido del 04 DE DICIEMBRE AL 30 DE DICIEMBRE DE 2025, en la cuantia
establecida segun la legislacion vigente.

Periodo que cubre el pago de seguridad social:  [DICIEMBRE

Numerc y fecha de la planilla de pago: 1073094504 - 2025/12/17
Empresa: SIMPLE

Base de cotizacion (IBC): $1.423.500

Salud (EPS) 12.5% 5 178.000

Pensién (AFP) 16% [$ 227.800

Riesgos laborales (ARL) k5 7.500

Parafiscales (Si aplica); $0

Intereses: 150

Total: |$ 413.300

Lo anterior, en cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 50 de la Ley 789 2002 y Decreto
2271 - 2009, l paragrafol1 del articulo 18 de la Ley 100 - 1993 modificado por el articulo &5
de la Ley 797 /2003 y el articulo 13 del Decreto 0723 — 2013.
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PAGOSIMPLE |  svrouaumscion ‘
‘ CONSOLIDADA 7 ._J;
| Focha craacién raporte: 2025-12:30,03:27:26 M Tipo Planilla: I: PLANILLA INDEPENDIENTES Numéro Planilta: 1078094504 | 407}

j Periode Cotlzackén:  diciembre de 2025 Periodo Scrvlci%: diclembra de 2025

PAGADO 17/12/2025 EN HORARIO EXTENDIDO |

. DATOS DEL APORTANTE

Razén Social JUAN CAMILO VALENCIA ZAMBRANO

Documento CC1115091893 Direccién CLO#8-26

Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 2395467

Tipo Persona NATURAL Forma Presentacién |UNICO

Cludad BUGA Departamento : VALLE DEL CAUCA
Representante Legal Identificacion -

Total Afliiados 1 ARP ARL SURA

Il. DETALLE DEL APORTANTE

Datos del Afiliado Novedades ] Pansiones Salfud Riesgos Cajas Parafiscales Total
. 5 Elgen
el M o et e e D O ™ R P T O S 5w el -
joe i ina &w&"“m 8 o I [ I i j I | I I | l“]x 0[3012 Liam 14 coLPENmiONES | § 54005000 5220000 {icRaeam NUEVA ERS 8 A $14m50] 317000 neza $1423500] 37 E00{ (NN CC) HINGUNA £CF g 50l 80 80| 30 40 $413.300
HLTOTALES
p Aperies Aporien {inca b di BUBTOTAL 3i TOTAL
IBC Pansidn 18C Satud BT Risagos HC Cajan Apories Pansién Apoites Salud | Aportes Rissgos Apories Cajns | Aportes Ssna Aportes ICBF Esap Min Educacién Uu:m s.a“m ARP INTERESES DE | INTERESES | TOTAL PINAL
4 a Favor) El MORA DE MORA
51423550 $1.423 500 $ 1423 300 $0 $ 227 80 $ 178.000] § 7500 50 &0 50 §0 $0) 50 § 0] $413300 20| $ 413300
“Phging Tde 1

Linous de Serviclo FonoBIMPLE: Bogold 601 4448834 « Cali: 602 5540577 - Medeliif: 604 5146660 - Bucaramanga: 807 6430000 - Cartagena: 605 6945444 . Pareira: 606 5402582 - Barranquilia; 605 3518850 - Resto def Pale: 015000 871 971 + {Wdn que Fach, SIMPLE!

Antes da Imprimir, asegurese gue esa rmalments hacesario: Proteger ol medio smbiente esth an nuestres manas



iHola, JUAN CAMILO VALENCIA ZAMBRANO!
Estado de ia Transaccién: ol

Valor: $ 413,300

Empresa: SIMPLE O1

Descripcion: Pago de Seguridad Social
Fecha de ks transaccion: 17/12/2025
CUS: 2018124765

Gracias por utilizar nuestro servicio.

Ten encuenta estos tips de seguridad:
EN Usa dispositivos personales o de confianza para realivar tus pagos.
& Na abras enlaces saspechosos.
Cambra (s contrasenis con regmulandad.
" Digua manvalmente la URL del portal de ta entidad tinanciera.

Recuerds que PSE auncs te conlactard para solicitane informacion personal,




Informacion de la Planilla Pagada

Nit de comercio Operador de Informacién 800097333-9
Razén Social del Operador de Informacién SIMPLE S.A.
Descripcion Pago de SuAporie
Fecha 2025-12-17, 10:02:15 PM en horarlo extendido
Perioda de Cotizacién Otras Riesgos diciembre de 2025
Periado de Cotizaclan Para Salud diciembre de 2025
Empresa JUAN CAMILO VALENGCIA ZAMBRANG
CEDULA CIUDADANIA CC 1115091893
€6digo Sucursal {Nombre) {)
Referencia de Pagol Namere Planiifa 1078094504
Tipo de Planiila |
Nemero Transaceion Bancarial CUS 2018124765
Banco (1051} - BANCO DAVIVIENDA
Valor 5 413.300
Estado de la Transaccién Aprobada
Direccion Ip de Origen www.simple.co
ait Cédigo Administradora Kiimero Aflliados Valor sin Mara Total intéreses Mora
NIO0336004 25-14  COLPENSIONES 1 $227.800 $0
NOOO158264 EPSO3T NWUEVA EPS 1 $ 178.000 $o
NB90803790 14-11  ARL SURA ! $7.500 $0
SubTotales: $412.300 $0
Total a Pagar: 5413300

ina 1 de 1
Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogata 801 4448634 - Cali: 602 5540577 - Medellin: 604 5146669 ~ Bucaramanga: 607 6438000 - Cartagena: 605 6945444 - Pereira:%?' d
34082582 - Barranquilla: 605 3618850 - Resto del Pais: 018000 871 971 - {Mas gue Facil, SIMPLE!

HMPLE 8.4, no se hace responsabie de ias planifias y pagos realizados a través de otros operadores do informacién dade que ng fieﬂn madios para corraborar la
veracidad de fa misma, su alcance se imita a replicar fa Info tién suministrada di por & clignt (£f Poder

de lo SIMPLE}

Antes de imprimir, asegirese que sea realmente necesario, Proteger el madio ambiente esté en nuestras manos,




CONTRIBUYENTE

BANCO

4

MUNICIPIO DE DOSQUEBRADAS MUNICIPIO DE DOSQUEBRADAS 334564
NIT: 800099310 Tesoreria Municipal
RECIBO No.
COMPROBANTE DE PAGO RENTAS VARIAS e
NiToC.C Nombre o Razén Social Fecha Emision: 19/DIC/2025
1115091893 JUAN VALENCIA Fecha Vence: 31/DIC/2025
LIQUIDACION LIQUIDACION CONCEPTOS TESORERIA VALOR
Cddigo Descripcién
334 | Estampilla Procultura 3034 . Estampilla ProCultura 13.000
Observaciones TOTAL A PAGAR 13.000
Liquidacion de Estampilla Procultura.
CONTRATO: 086 - 2025
No. ACTA: 02
VR AGTA: § 2.600.000
Municipio de Dosquebradas - Tesoreria Municipal
oes S 334564
COMPROBANTE DE PAGO RENTAS VARIAS RECIBO No. 5451250
NIT o C.C. del sujeto Nombre o Razén Social Fecha Emision: 19/DIC/2025 T Vencimiento; 31/DIC/2025
1115091893 JUAN VALENCIA ]
Observaciones Liquidacion de Estampilla Procultura. CONTRATO: 086 - 2025 No. ACTA: 02 VRACTA: ¢ 5 600.000
SR
TOTAL APAGAR AR lllfll” L T |||l|l||l|lllllllllllll”ll
Hne R
(415)7709998659063(8020)000005451250(3500)00000000013000(96)20251 231



18/12/25, 3:57 p.m.

MUNICIPIO DE
DOSCUEBRADAS

P

{+)

{
Ll

Transaccion Aprobada

Método de pago
@ Cuentas débito ahorro y corriente

(PSE)
Total pagado Banco
$13.000,00 BANCO DAVIVIEND
A

Autorizacion / CUS Fecha de transaceion

2020902045 2025-12-18
21:56:29

Recibo Direccion IP

0511497 186.81124 63

Cddigo Respuesta
00

CAMILOVALENCIAZ2898@GMAIL.COM

Dosquebradas Estampilla Procultura | AVALPAY Checkout Prod

Total pagado $10052466-T106

$13.000,00 cor

Rentas Varias

Detalle del pago ~

Referencia
5451250

Fecha de solicitud
2025-12-18 21:56:15

concepto
Rentas Varias

® El procese ha finalizado hace menos de
un minuto

Hecho por A3 aAszAL

htips:#/checkout.avalpaycenter.com/spalstate/1 0052466/78 Tb847c9dbidce5be88c685c6fe4 756

1M



LUNIRIBUYENIE

LIMIN S

COMPROBANTE DE PAGO RENTAS VARIAS

MUNICIPIO DE DOSQUEBRADAS MUNICIPIO DE DOSQUEBRADAS 334563
NIT: 800099310 Tesoreria Municipal
RECIBO No.
COMPROBANTE DE PAGO RENTAS VARIAS 5451249
NITo ¢.C Nombre o Razén Social Fecha Emisién: 19/Q1C/2025
1115091893 JUAN VALENCIA Fecha Vence: 31/DIC/2025
LIQUIDACION LIQUIDACION CONCEPTOS TESORERIA VALCR
Cédigo Descripsisn
377 [ Estampilia Pro Bienestar Adulto Mayor 3077 Estampilla Pro Bien;s{ar Aduito Mayor 78.000
Observaciones TOTAL A PAGAR 78.000
Liquidacion de Estampilla Pro Bienestar Adulto Mayaor.
CONTRATO: 086 - 2025
No. ACTA: 02
VR ACTA: § 2.600.000
Municipio de Dosquebradas - Tesoreria Municipal
334563

RECIBO No. 5451249

NIT o C.C. del sujeto Nombre o Razon Social Fecha Emision: 18/DIC/2025 | Vencimiento; 31/DICI2025
1115091893 JUAN VALENCIA |
Jbservaciones Liquidacion de Estampilla Pro Bienestar Adulto Mayor. CONTRATO: 086 - 2025 No. ACTA: 02 VR ACTA: $ 2.600.000

== RN

(415)7709998659063(8020)000005451249(3800)00000000078000(96)20251231

)




18/12/25, 8:55 p.m. Dosquebradas Estampilla Adulto Mayor | AVALPAY Checkout Prod

Total pagado $10052413-T106

$78.000,00 cor

Rentas Varias

MURICHH0 08
NOSQUERRADAS

TP
At f_-__—'j Detalle del pago A
Transaccién Aprobada Referencia
5451249
Método de pago Fecha de solicitud
@ Cuentas débito ahorro y corriente 2025-12-18 21:53:36
(PSE)
concepto
Total pagado Banco Rentas Varias
~ $78.000,00 BANCO DAVIVIEND
A
Autorizacién / €US Fecha de transaccion
2020826288 2025-12-18
21:53:47
Recibo Direccion IP
9511451 186.81.124.63

Cddigo Respuesta

00

CAMILOVALENCIA9898@GMAIL. COM

~ El proceso ha finalizado hace menos de
= uh minuto

Hecho por AeFap AdsalL



