BOGOTA D.C. AGOSTO 30 DE
2025

CUENTA DE COBRO
FUNDACION SOCIAL SEMBRANDO CAMINO

NIT. 900,412,490-9

DEBE A

MARIA VIANEY MARIN RAMIREZ
C.C. No 52.199.216 DE HERVEO

POR CONCEPTO DE:
SERVICIO O.P.S. AUXILIAR DE SERVICIOS GENERALES DEL 1 AL 30 DE AGOSTO DEL 2025. $ 2.396.996,00
$  2.396.996,00
MENOS: Retencion de ICA 0,966% $ 23.154 98
NETO A PAGAR DESPUES DE DEDUCCIONES $ 2.373.841,02

LA SUMA DE: DOS MILLLONES TRESCIENTOS SETENTA Y TRES MIL OCHOCIENTOS CUARENTAY UN
PESOS M.CTE.

MEDIANTE ESTE DOCUMENTO DECLARO QUE SOY UNA PERSONA NATURAL, TRABAJADOR INDEPENDIENTE
NO COMERCIANTE DE ACUERDO AL ART 23 DEL CODIGO DE COMERCIO Y DECRETO 2972 DEL E.T. NO RESPONSABLE

DEL LV.A
POR NO VENDER SERVICIOS GRAVADOS QUE LOS INGRESOS BRUTOS ESTAN COBRADOS Y DE LOS MISMOS UN 80% O

QS:RESPONDEN A HONORARIOS, COMISIONES O SERVICIOS QUE SOBRE ELLOS AL MENOS EL 80% DE LE HA
PRACTICADO RETENCION DURANTE EL ANO 2021 LOS INGRESOS TOTALES NO FUERON SUPERIORES $81.032.000 Y A
DICIEMBRE 31/21 EL PATRIMONIO BRUTO NO EXCEDIO DE $120.785.000- LOS INGRESOS BRUTOS NO EXCEDIERON
$37.577.000 COMO PERSONA NATURAL QUE LOS CONSUMOS EN 2021 NO FUERON SUPERIORES A $75.155.000 Y LAS
CONSIGNACIONES BANCARIAS, DEPOSITOS E INVERSIONES EN EL 2021 NO EXCEDIO DE $120.785.000

{\10\\1‘ oy (HNavi IV
MARIA VIANEY MARIN RAMIREZ
C.C. No 52.199.216 DE HERVEO

CIUDAD: BOGOTA D.C.

APROBADOPOR: __
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Datos del documento

DOCUMENTO SOPORTE EN ADQUISICIONES
EFECTUADAS A NO OBLIGADOS A FACTURAR

Representacion Grafica

Cddigo Unico de documento soporte - CUDS:
d770d101d394d3e342e8f08a29e9fbb8d619a2354bc1fb68a7560e90c32a45d9ae3f13230bc3eba854c4227ef885f2a7

Numero de documento:
Fecha de generacion:
Fecha de vencimiento:

Datos del adquiriente

Razon social:
NIT del adquiriente:
Tipo de contribuyente:

Datos del vendedor

Razoén social:

Tipo de documento: NIT Procedencia: Residente
Numero de documento: 52199216 Pais: Colombia
Tipo de contribuyente: Persona Natural y asimiladas Departamento: Bogota
Régimen fiscal: R-99-PN No aplica — Otros Municipio/Ciudad: Bogotd, D.C.
Responsabilidad tributaria: ZZ No aplica Direccion: CL 41 FSUR 82 03
Detalles de productos
IMPUESTOS
) Valor de GeForn’a _d'e Fecha de
Nro. Codigo Descripcion U/M Cantidad uzri:::-ti’o D%sec; ‘;:to f:leectz';gleo IVA | % Venta por Tr:?\:;:lg: compra
Item
AUXILIAR DE SERVICIOS y
1| Ce66 CENERALES ZZ | 1,00 2.396.996,00 0,00 0,00 2.396.996,00| Por operacién |05/09/2025

Notas finales

DSSC942 Forma de pago:
05/09/2025 Medio de pago:
05/09/2025 Orden de compra:

Fecha de orden de compra:

FUNDACION SOCIAL SEMBRANDO CAMINO
900412490
Persona Juridica y asimiladas

Régimen fiscal:
Responsabilidad tributaria:

MARIA VIANEY MARIN RAMIREZ

AUXILIAR DE SERVICIOS GENERALES SERVICIOS DEL MES AGOSTO 2025 RTE ICA $ 23154

Contado
Efectivo

01
31/08/2025

R-99-PN No aplica — Otros
ZZ No aplica



Datos totales

MONEDA cop

TASA DE CAMBIO 1,00

Subtotal 2.396.996,00

Descuento detalle 0,00

Recargo detalle 0,00

|[Subtotal base gravable 0,00

Total IVA 0,00

|Tota| neto documento (=) 2.396.996,00|

Descuento global (-) 0,00

. Recargo global (+) 0,00
Documento validado por la DIAN [Total documento (=) COP $ 2.396.996,00

2025-09-05 09:20:03

Documento generado el:

2025-09-05 09:20:02

Generado por: Soluciéon Gratuita DIAN

Valores informativos

Nit: 800197268 RETENCIONES
Rte fuente 0,00
Rte IVA 0,00

NUmero de Autorizacion:  18764083167786 Rango desde: '501' Rango hasta: '4000' vigencia: '09/11/2026'



‘. aportes Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono ExonerngFSENA e
CC 52199216 MARIN RAMIREZ MARIA VIANEY INDEPENDIENTE PRINCIPAL dg 24 38 67 BOGOTA-BOGOTA D.E. 5702270 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-08 2025-08 1000000576 9490601868 | 2025/09/04 2025/09/01 | BANCO DE BOGOTA 0 $413,300
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombres Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Dias 1BC Aporte
Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) $1,423,500 $227,800 $1,423,500 $178,000 $1,423,500
Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $1,423,500 $227,800 $1,423,500 $178,000 $0 $0 $1,423,500 $7,500 $0 $0
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. ( 1 Afiliados) $1,423,500 $227,800 $1,423,500 $178,000 $0 $0 $1,423,500 $7,500 $0 $0
1 |cc |52199216 |MARIN MARIA |Z3OZU1 | 30 $1,423,500 $227,800  EPS002| 30 $1,423,500 $178,000 0 0 S0 14-23) 30 $1,423,500 $7,500| 0 $0 $0
Total Afiliados( 1) $1,423,500 $227,800 $1,423,500 $178,000 $0 $0 $1,423,500 $7,500 $0 $0
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3portes Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
CC 52199216 MARIN RAMIREZ MARIA VIANEY INDEPENDIENTE PRINCIPAL dg 24 38 67 BOGOTA-BOGOTA D.E. 5702270 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-08 2025-08 1000000576 9490601868 | 2025/09/04 2025/09/01 | BANCO DE BOGOTA 0 $413,300

RESUMEN DE PAGO

CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO  INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $227,800 S0 S0 $227,800
PROTECCION 230201 800,229,739 0 1 $227,800 S0 S0 $227,800

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $7,500 S0 S0 $7,500
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $7,500 $0 $0 $7,500

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $178,000 $0 $0 $178,000
SALUD TOTAL EPS002 800,130,907 4 1 $178,000 $0 S0 $178,000

1 $413,300 $0 $0 $413,300
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SEP C* 2025 **+46:" 3 REMDES'(,
CORRISPONSAL

MISCELANEA Y PAPELERIA
CLL 42B 811-03 SUR 10OC

BANCO DE BOGOTA

(. UNICC: 0016052938 B BI210%4
V.ELECTRON (¢
#3173 RECIBC: (4%597 KRN (84558
RECAUDO APRC: B76%4

SERVICIC: 0000001506

FACTURA: DOCC0000549060" 868
" PAGO FACTURA **
TRANSACCION EXITOSA

RECAUD

v CLIENTE e Ve %
KAYOR INFORMACION EN LA LINEA
NACIONAL: (1 BO0CS! 8877

SEP 01 2025 - *:4fe S
CORRESPONSAL
MISCELANEA Y PAPELERTA
CLL 42B B1L-03 SUR LOC
BANCO DE BOGOTA

SERYIC1C: 0000001506
FACTURA: DO00CO00094 9060 88
VALOR: $ 413.300

TOTAL: $ 413.300
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