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El suscrito representante legal de

COLBITS S.A.S.

Certifica que:

En cumplimiento del articulo 50 ley 789 del 2002 certifico que COLBITS SAS identificada con NIT.
900.530.799 se encuentra al dia con el pago de sus obligaciones parafiscales derivadas del pago
integral de los aportes a los sistemas de salud, riesgos laborales, pensiones y aportes a la caja de
compensacién Familiar, Instituto Colombiano de Bienestar Familiar y Servicio Nacional de
Aprendizaje de todos los trabajadores, colaboradores directos e indirectos, subcontratistas y
personal de apoyo correspondientes, como minimo, durante los doce (12) meses anteriores a la

fecha de emision de este certificado.

A continuacion se relaciona la informacién del dltimo pago realizado:

Planilla Fecha de Pago Pension Salud
9494555863 2025/11/10 2025-10 2025-11

Se firma en la ciudad de Cali, a los 27 dias de noviembre de 2025

T - eda

JAVIER MEDINA

Representante Legal

COLBITS SAS

WhatsApp: 3045779427

Email: javier.medina@colbits.com.co

Calle 6 # 25-32 Oficina 302 Cali — Colombia Teléfono: 602 3087679 Paginaldel


mailto:medina@colbits.com.co

aportes 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
NIT 900530799 4 COLBITS S.A.S. B - MENOS DE 200 COTIZANTES COLBITS SAS Av. Roosevelt 25 - 32, Of. CALI-VALLE 3103621 Si
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. [ Identificacion Nombres Codigo [Dias 1BC Aporte Codigo |Dias 1BC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Dias 1BC Aporte
$37,589,183 $6,141,300 $37,589,183 $1,503,800 $37,589,183 $1,503,800 $37,589,183 $504,500
Centro de Trabajo: COLBITS SAS ( 5 Afiliados) $21,329,183 $3,473,100 $21,329,183 $853,400 $21,329,183 $853,400 $21,329,183 $108,300 $0 $0
Ciudad: CALI Depto: VALLE ( 5 Afiliados) $21,329,183 $3,473,100 $21,329,183 $853,400 $21,329,183 $853,400 $21,329,183 $108,300 $0 $0
1 CC |1110362376 |GARCIA GUTMANN  [25-14 25 $3,083,334 $493,400 EPSO12| 25 $3,083,334 $123,400 CCF57| 25 $3,083,334 $123,400 14-11| 25 $3,083,334 $16,100 | 25 S0 $0
LUCAS DANIEL
2 CC [1110362376 |GARCIA GUTMANN  [25-14 5 $616,667 $98,700 EPS012| 5 $616,667 $24,700 CCF57| 5 $616,667 $24,700 14-11| 5 $616,667 So| 5 S0 $0
LUCAS DANIEL
3 CC |1144207158 |LOTERO LONDONO [25-14 30 $6,005,682 $1,021,200 EPS005| 30 $6,005,682 $240,300 CCF57| 30 $6,005,682 $240,300 14-11| 30 $6,005,682 $31,400 | 30 S0 $0
KATERINE
4 CC |1107102550 |MACHADO TORO 25-14 30 $5,200,000 $832,000 EPS005| 30 $5,200,000 $208,000 CCF57| 30 $5,200,000 $208,000 14-11| 30 $5,200,000 $27,200 | 30 S0 S0
'WILSON DANIEL
B CC |1024489414  |REINA TOVAR JUAN 230301 30 $1,423,500 $227,800 EPS005| 30 $1,423,500 $57,000 CCF57| 30 $1,423,500 $57,000 14-11| 30 $1,423,500 $7,500 | 30 S0 $0
DAVID
6 CC |1144125332 |ZAMBRANO TERMAL |230201 30 $5,000,000 $800,000 EPSO12| 30 $5,000,000 $200,000 CCF57| 30 $5,000,000 $200,000 14-11f 30 $5,000,000 $26,100 | 30 S0 S0
JHON JAIRO
Centro de Trabajo: RIESGO 3 ( 3 Afiliados) $16,260,000 $2,668,200 $16,260,000 $650,400 $16,260,000 $650,400 $16,260,000 $396,200 $0 $0
Ciudad: CALI Depto: VALLE ( 3 Afiliados) $16,260,000 $2,668,200 $16,260,000 $650,400 $16,260,000 $650,400 $16,260,000 $396,200 $0 $0
7 CC |6625436 CARDONA GARCIA 1230201 30 $4,600,000 $736,000 EPSO12| 30 $4,600,000 $184,000 CCF57| 30 $4,600,000 $184,000 14-11| 30 $4,600,000 $112,100 | 30 S0 $0
PABLO
8 CC |1143979865 |ECHEVERRY 25-14 30 $6,660,000 $1,132,200 EPSO10| 30 $6,660,000 $266,400 CCF57| 30 $6,660,000 $266,400 14-11| 30 $6,660,000 $162,300 | 30 S0 S0
ARAGON NICOLAS
9 CC |94373871 MEDINA SANDOVAL  [25-14 30 $5,000,000 $800,000 EPSO10| 30 $5,000,000 $200,000 CCF57| 30 $5,000,000 $200,000 14-11| 30 $5,000,000 $121,800 | 30 S0 $0
JAVIER EDUARDO
Total Afiliados( 8) $37,589,183 $6,141,300 $37,589,183 $1,503,800 $37,589,183 $1,503,800 $37,589,183 $504,500 $0 $0
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DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-10 2025-11 1917353992 9494555863 E 2025/11/26 2025/11/10 | BANCOLOMBIA $9,653,400

RESUMEN DE PAGO

R O ODIGO A ADO ALOR QUIDADO R ALDO ALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 3) 8 $6,141,300 S0 S0 $6,141,300
COLPENSIONES 25-14 900,336,004 5 $4,377,500 S0 S0 $4,377,500
PORVENIR 230301 800,224,808 1 $227,800 S0 S0 $227,800
PROTECCION 230201 800,229,739 2 $1,536,000 S0 S0 $1,536,000

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 8 $504,500 S0 S0 $504,500
ARL SURA 14-11 890,903,790 8 $504,500 S0 S0 $504,500

CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 8 $1,503,800 S0 S0 $1,503,800
COMFANDI CCF57 890,303,208 8 $1,503,800 $0 S0 $1,503,800

EPS (ADMINISTRADORAS: 3) 8 $1,503,800 $0 $0 $1,503,800
COMFENALCO VALLE EPS012 890,303,093 3 $532,100 S0 S0 $532,100
EPS SURA (ANTES SUSALUD) EPS010 800,088,702 2 $466,400 S0 S0 $466,400
SANITAS EPS005 800,251,440 3 $505,300 S0 S0 $505,300

TOTAL 8 $9,653,400 S0 $0 $9,653,400

Pagina 2 de 2




	Certificado Aportes Seguridad Social
	Seguridad Social Octubre 2025

