FORMATO CODIGO: F03-PRO-GAF-002

FONPRECON VERSION?
( Fensionesy Cesmios | RADICACION CUENTA POR PAGAR fagimaldel
| Fecha de Aprobacion

13/04/2015

Bogota D.C. 30 de diciembre de 2025

DE : Coordinadora Grupo Interno de Trabajo Gestion Bienes y Servicios y de

Presupuesto

PARA : Grupo Interno de Trabajo Gestion Bienes y Servicios y de Presupuesto

ASUNTO : Solicitud cuenta por pagar

Solicitud Aclaracion

NUMERO REGISTRO VALOR
CONCEPTO PRESUPUESTAL COBRADO

SEBASTIAN CAMILO RIVERA RICAURTE
MC-023-2025.

FACTURA ELECTRONICA DE VENTA No FEV
409 DE 30/12/2025.

OBJETO DEL CONTRATO:

PRESTAR EL SERVICIO DE CONTROL

INTEGRAL DE PLAGAS, ROEDORES, ACAROS Y 43325 $1.410.000
DESINFECCION AMBIENTAL DE LAS SEDES
DEL FONDO DE PREVISION SOCIAL DEL
CONGRESO DE LA REPUBLICA (UNICO PAGO).

Atentamente,

%wﬁﬁ b(\’d\a&:&)}»

NUBIA’ESPERANZ MQRALES DIAZ
Coordinadora Grupo Interno de Trabajo
Gestion Bienes y Servicios y de Presupuesto

Proyect6: Leidy Johanna Ledn Zamudio — Auxiliar Administrativo



J

L INFORME DE ACTIVIDADES EJECUTADAS jgrfs'ﬁ)i?l'PRO'GAF-f’Z“
FONPRECON CONTRATISTAS FECHA DE APROBACION: 16/06/2022

( Pansiones y Cesantias

DATOS GENERALES

NOMBRE DEL CONTRATISTA | SEBASTIAN CAMILO RIVERA RICAURTE

TIPO DE IDENTIFICACION NIT[ X] CcC[ ] [No. DE IDENTIFICACION: | 1.110.546.174-7
No. DEL FECHA ool FECHA p——
CONTRATO: | MC-023-2025 | INICIO edie TERMINACION

CARGO DEL SUPERVISOR COORDINADORA GRUPO INTERNO DE TRABAJO GESTION BIENES Y SERVICIOS Y DE PRESUPUESTO

INFORME CORRESPONDIENTE AL PERIODO DEL: UNICO PAGO
INFORME
(articulo 8. - Decreto 103 de 2015)
OBLIGACIONES DEL CONTRATO EJSEICUTAND: ACTIVIDADES EJECUTADAS
PLAGAS, ROEDORES, ACAROS Y DESINFECCION DURANTE EL PERIODO FACTURADO SE PRESTO EL SERVICIO DE
AMBIENTAL DE LAS SEDES DEL FONDO DE ACUERDO AL CONTRATO MC-023-2025 .
PREVISION SOCIAL DEL CONGRESO DE LA X
REPUBLICA.
FACTURA ELECTRONICA DE VENTA N° FEV409 de 30/12/2025.
VALOR A COBRAR

Verificado el cumplimiento de las obligaciones por el supervisor el valor bruto a cancelar por el

1.410.000,00
periodo certificado es: ?

Indique el valor mensual del contrato: $ 1.410.000,00
ARL: No aplica Personas . —
SALUD: No aplica Personas juridicas [PENSION; No aplica Personas juridicas Taficlioas pitarers IBC: No aplica Personas juridicas
A DE AH QS BANCO
NUMERO DE CUENTA BANCARIA N° 055048844171 TIPO DE CUENTA Y BANCO gx\E/'I\l\/TIENDEAA ORR A

DEDUCCIONES DE RENTA O PARA LA LIQUIDACION DE RETENCION EN LA FUENTE
Si presenta credito de vivienda actualmente indique el valor de intereses mensuales pagados en el afio

inmediatamente anterior s

Si presenta medicina prepagada indique el valor pagado mensual en el afio inmediatamente anterior S

Presenta personas a cargo: hijos menores de edad, o entre 18 y 23 anos si estan estudiando, o personas si NO
en situacion de_discapacidad que dependan economicamente del contratista

Es mayor a 50 afios y no esta obligado a cotizar pensién Sl ~INO Es pensionado Sl NO

Para constancia se firma en la ciudad de Bogot D.C. A los treinta (30) dias del mes de diciembre de 2025,
CONTRATISTA SUPERVISOR DEL CONTRATO
NOMBRE: SEBASTIAN CAMILO RIVERA RICAURTE ("'NDME&E: NUBIA ESPERANZA MORALES Q‘A%

FIRMA [EIRMA &&&J\C& Q&%b%

Con esta firma declaro bajo la gravedad del juramento, que he cumplido con|En mi calidad de Supervisor, verifiqué y aprobé todos los soportes que amparan esta
todas las obligaciones contractuales y legales que me corresponden en virtud|solicitud de pago y que el contratista cumplié las obligaciones contractuales y legales
de lo aqui establecido, incluido el cumplimiento de la cladsula de|que le corresponden,

confidencialidad establecida en el Contrato. Que toda la informacion aqui
detallada es veridica y que he realizado los aportes a Salud, Pensiéon y ARL
(adjunto soporte) .




SICPLAG
SEBASTIAN CAMILO RIVERA RICAURTE - NIT 1110546174-7  FACTURA ELECTRONICA DE

Wnﬁ_]_\ Manzana 28 Casa 29 Villaflor 2, Pasto, Narifio, C.P. 520001 VENTA
4 i i 37204968
UWsicPlag Ll No. FEV409

| gerenciasicplag@gmail.com ;
Saneamiento Integral y Control de Plagas | No responsable de IVA

ENOR(ES) FONDO DE PREVISION SOCIAL DEL CONGRESO DE LA REPUBLICA
i CARRERA 10 NO. 24-55, PISOS 2 Y 3 Y TUESAQUILLO, Colombia, Bogota, D.C., Bogota D.C.

30/12/2025

. 1 SERVICIO DE CONTROL INTEGRAL DE
| PLAGAS,  ROEDORES,  ACAROS Y i
DESINFECCION AMBIENTAL DE LAS SEDES
DEL FONDO DE PREVISION SOCIAL DEL
CONGRESO DE LAREPUBL

Moneda: COP #$19-13-01;MC023;facturaelectronica@fonprecon.gov.co#$
% Generado: 2025-12-30 10:59:39-05:00
Validacion DIAN: 2025-12-30 11:00:40-05:00

Tipo de operacién: Estandar
J». Forma de pago: Contado
+ Medio de pago: Consignacién bancaria

CUFE: 39bc71c407d3feb8505217ee43f3de0ebbfac7b0f7471d3e1ebe7866a55f6491c72e50491ecfd47bb144c5596e236fd6
Esta factura se asimila en todos sus efectos a una letra de cambio de

conformidad con el Art, 774 del cédigo de comercio. Autorizo que en Subtotal $1.410.000
caso de incumplimiento de esta obligacién sea reportado a las
centrales de riesgo, se cobraran intereses pormora.

Total de lineas: 1

\EICPIJQ

P

ELABORADO POR : ACEPTADA, FIRMA Y/O SELLO Y FECHA

Autorizacién de numeracion de facturacion N° 18764103667866 de 2025-12-25 Modalidad Factura Electrénica Desde N° FEV400 hasta FEV1000 con
vigencia hasta 2027-12-25

Representacion grafica de factura de venta electrénica
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'SicPlag

Sanvamiento Integral y Control de Plagas
Nit.1.110.546.174

DECLARACION JURAMENTADA DE CUMPLIMIENTO DE APORTES

Yo, SEBASTIAN CAMILO RIVERA identificado(a) con Cédula de Ciudadania nimero 1.110.546.174
obrando en mi calidad de proponente/contratista persona natural sin trabajadores a mi cargo, DECLARO

BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO que me encuentro al dia en el pago de mis aportes a Seguridad Social
correspondientes al Gltimo afo 2025.

Para constancia, firmo el dia 29 de diciembre de 2025

Atentamente,

i

REPRESENTANTE LEGAL

SEBASTIAN CAMILO RIVERA

1.110.546.174-7

Saneamiento Integral y Control de plagas- SICPLAG

Direccion: Manzana 28 Casa 29 Villaflor II San Juan de Pasto-Narifio
Teléfono: 3237204968 E MAIL:gerenciasicplag@email com




aportes
enlinea

Certificado de Aportes

Se certifica que RlVERA RICAURTE SEBASTIAN CAMILO ldentlfcado(a) con CC 1110546174 realiz6 los siguientes aportes al Sistema de Segundad Social para
SEBASTIAN CAMILO RIVERA RICAURTE identificado(a) con CC 1110546174

4 : COTIZACION =l &
9496714053 | 2028462562 20512-22| EPs | EPS005 SANITAS AT, |- 2005127 | 30 125%|  $178,000
COTIZACION 3
9496714053 | 2028462562 20251222 | AFP - | 230301 PORVENIR S ECION. | 202542°f- 30 16%|  $227,800
: : FONDO DE
9496714053 | 2028462562 20251222 | AFP | 230301 PORVENIR SOLIDARIDAD 202512 | 30 $0
PENSIONAL
SUBCUENTADE | SUBCUENTA DE
9496714053 | 2028462562 20051222 [ AFP | 230301 | SUSCUERTADE | SOBCUERTADE | 202512 | 30 50
COTIZACION -
9496714053 | 2028462562 2025-12-22 | AFP | 230301 PORVENIR VOLUNTARIA 202512 | 30 0% 0
EMPLEADOR
COTIZACION
9496714053 | 2028462562 2025-12-22 | AFP | 230301 PORVENIR VOLUNTARIA 202512 | 30 0% $0
AFILADO
POSITIVA
9496714053 | 2028462562 20251222 | ARL | 1423 | comPaniaDE COTIZACION 2025-12 | 30 4.35% $62,000
OBLIGATORIA :
SEGUROS
COTIZACION i
9495572078 | 2017040640 2051217 | EPS | EPS005 SANITAS il BTV T 125%|  $178,000
COTIZACION
9495572078 | 2017040640 |. 2025-12-17 | AFP | 230301 PORVENIR St | zmosan ] a0 16%|  $227,800
: FONDO DE
9495572078 | 2017040640 2025-12-17 | AFP | 230301 PORVENIR SOLIDARIDAD 202511 | 30 $0
PENSIONAL
| SUBCUENTADE | SUBCUENTADE
9495572078 | 2017040640 20251217 | AFP | 230301 | SCUERTADE | SUBCLENTADE [ 202511 | 30 $0
: COTIZACION
9495572078 | 2017040640 20251217 | AFP | 230301 PORVENIR VOLUNTARIA 202511 | 30 0% $0
: : : EMPLEADOR
COTIZACION
9495572078 | 2017040640 20251217 | AFP | 230301 PORVENIR VOLUNTARIA 2025411 | 30 0% 50
AFILADO ~
POSITIVA
9495572078 | 2017040640 20251217 | ARL | 14-23 | COMPARIADE COTIZACION 202511 | 30 4.35% $62,000
oy OBLIGATORIA
COTIZACION 3
9494015696 _ [ 1951019069 20251124 | EPS | EPS005 SANITAS S ACION. ... 1. 2098440 - 30 125%|  $178,000
COTIZACION -
9494015696 | 1951019069 20251124 | AFP | 230301 PORVENIR O CION. ] 1202590/ |+ 30 16%|  $227,800
FONDO DE
9494015696 | 1951019069 20251124 | AFP | 230301 PORVENIR SOLIDARIDAD 2025-10 | 30 $0
PENSIONAL
e SUBCUENTADE | SUBCUENTA DE
9494015696 | 1951019069 20051124 | AFP | 230301 | SLRRENTATE | SUBCUENTADE . 1:205167 20 $0
COTIZACION
9494015696 | 1951019069 20251124 | AFP | 230301 PORVENIR VOLUNTARIA 202510 | 30 0% $0
EMPLEADOR
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linea

Certificado de Aportes

Se certifica que RIVERA RICAURTE SEBASTIAN CAMILO identificado(a) con CC 1110546174 realizé los siguientes aportes al Sistema de Seguridad Social para
SEBASTIAN CAMILO RIVERA RICAURTE identificado(a) con CC 1110546174

Clave Planilla |

Clave Pago |

Concepto

Este certificado se expide el dia 2025-12-22 a las 09:29.

Pagina 1 de 1

"COTIZACION | S R
9496714053 | 2028462562 | | | 2025-12:22| EPS | EPSO0S SANITAS Seticaromi. I eozsz | 30 125%| - $178,000
COTIZACION 7
9496714053 | 2028462562 | 1 | 2025-1222| AFP | 230301 PORVENIR St | 20812 [ 50 16%|  $227.800
FONDO DE
9496714053 | 2028462562 | 1 |2025-1222| AFP | 230301 PORVENIR SOLIDARIDAD 202512 | 30 s0
: b : PENSIONAL
SUBCUENTA DE SUBCUENTA DE
9496714053 2028462562 | 2025-12-22 AFP 230301 SUBSISTENCIA SUBSISTENCIA 2025-12 30 S0
COTIZACION
9496714053 | 2028462562 1 |2025-1222| AFP | 230301 PORVENIR VOLUNTARIA 2025-12 | 30 0% S0
i ; op EMPLEADOR
' COTIZACION
9496714053 [ 2028462562 1 | 2025-1222| AFP | 230301 PORVENIR VOLUNTARIA 202512 | 30 0% 50
: AFILADO
POSITIVA '
9496714053 | 2028462562 | 1 | 2025-1222| ARL | 14-23 | comPaNIADE gg&g:%%’f/\ 2025.12 | 30 435%|  $62,000
SEGUROS




en

gportes

linea

Certificado de Aportes

COTIZACION
9494015696 | 1951019069 20251124 | AFP | 230301 PORVENIR VOLUNTARIA 202510 | 30 0% $0
AFILADO
POSITIVA
9494015696 | 1951019069 2025-11-24| ARL | 1423 | comPANIADE COTIZACION 202510 | 30 4.35% $62,000
OBLIGATORIA
SEGUROS
3 COTIZACION s
9491777441 | 1865576055 20251020 EPs | EPsoos SANITAS St L anas0e”|* 30 125%| 178,000
‘ 1= COTIZACION :
9491777441 | 1865576055 20251020 | AFP | 230301 PORVENIR SoTienCIon. .~ - 2025.09° | 30 16%|  $227.800
~ FONDO DE
9491777441 | 1865576055 20251020 | AFP | 230301 PORVENIR SOLIDARIDAD 202509 | 30 s0
PENSIONAL
S SUBCUENTADE | SUBGUENTA DE
9491777441 | 1865576055 20251020 | AFP | 230301 | SN O | S s | 202509 | 30 50
COTIZACION
9491777441 - | 1865576055 20251020 | AFP | 230301 | - - PORVENIR VOLUNTARIA 202509 | 30 0% s0
: EMPLEADOR
COTIZACION .
9491777441 | 1865576055 20251020 | AFP | 230301 PORVENIR VOLUNTARIA 202509 | 30 0% $0
AFILADO
POSITIVA
9491777441 | 1865576055 2025-1020| ARL | 1423 | comPANiADE COTIZACION 202500 | 30 4.35% $62,000
OBLIGATORIA
SEGUROS
: : : COTIZACION ;
9491157882 | 1777158932 2025-09-15| EPS | EPS00S SANITAS SOMERCION | 202508 | 30 125%|  $178,000
3 COTIZACION
9491157882 | 1777158932 2025-09-15 | AFP | 230301 PORVENIR Ao | izhes0n |40 16%|  $227,800
_FONDO DE
9491157882 | 1777158932 2025-09-15 | AFP | 230301 PORVENIR SOLIDARIDAD 202508 | 30 $0
PENSIONAL
I SUBCUENTADE | SUBCUENTA DE -
9491157882 | 1777158932 2025-09-15 | AFP | 230301 | S BC R O | S e | 202508 | 30 $0
COTIZACION
9491157882 | 1777158932 2025-09-15 | AFP | 230301 PORVENIR VOLUNTARIA 2025-08 | 30 0% 50
EMPLEADOR
COTIZACION
9491157882 " | 1777158932 2025.09-15 | AFP | 230301 PORVENIR VOLUNTARIA 202508 | 30 0% %0
AFILADO
POSITIVA
9491157882 | 1777158932 2025-09-15| ARL | 14-23 | compaNiADE COTZACION 202508 | 30 4.35% $62,000
: OBLIGATORIA o
SEGUROS
COTIZACION 3
9489398007 | 1700580357 2025-08-14 | EPS | EPS00S SANITAS AOOUNCION. - | 202507 |30 125%|  $178,000
: : COTIZACION S "
9489398007 | 1700580357 2025-08-14 | AFP | 230301~ PORVENIR ot o« | 202507 230, 16%|  $227.800
e : i FONDO DE " 5
9489398007 | 1700580357 2025-08-14 | AFP | 230301 - PORVENIR SOLIDARIDAD 202507 | 30 |- $0
- e PENSIONAL o
; SUBCUENTADE | SUBCUENTA DE
9489398007 - | 1700580357 20250814 | AFP | 230301 | S C e O | S T eNan | 202507 | 30 - S0
COTIZACION
9489398007 | 1700580357 20250814 | AFP | 230301 PORVENIR VOLUNTARIA 202507 | 30 0% s0
v ; EMPLEADOR |
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gportes Certificado de Aportes
enlinea

Novedades s
figed [Ima: ivac avp“ Vet el

" Tanfa | Cotizacién

‘c!aye Planilla) Clave Pago Planilla Pago || Riesgo | Codigo ‘_@mnmstraglnra qu‘ncetho

ing | (ret tde! tae! tdp tapi vsp. cor Vst isi
i S O C } SEand EEas 1 B ]

COTIZACION

9489398007 | 1700580357 2025-08-14 | - AFP | 230301 | PORVENIR VOLUNTARIA | 202507 $0
FR o P AFILADO e
s ol POSITWA - | comzacion | = -
9489398007 | 1700580357 2025-0814 | ARL | 1423 | COMPARIADE 202507 | 30 435%|  $62,000
: OBLIGATORIA 362
= HE SEGUROS S
¥ COTIZACION . ;
9488993920 | 1637980302 2025-07-18 |- EPS | EPSO005 SANITAS S i[5 202506+ | 30 12.5%| -~ $178,000
= T COTIZACION : 2
- 9488993920 | 1637980302 2025-07-18 | AFP | 230301 | PORVENIR S | 2005067 | 30 16%|  $227.800
‘ FONDO DE
9488993920 | 1637980302 2025-0718 | AFP | 230301 | PORVENIR SoLIDARIDAD | 202506 | 30 $0
; PENSIONAL
: SUBCUENTADE | SUBCUENTA DE
9488993920 | 1637980302 20250718 | AFP | 230301 | SHECU N D | S e nas | 202506 | 30 $0
; COTIZACION
9488993920 - | 1637980302 2025-07-18 | AFP | 230301 |  PORVENIR VOLUNTARIA | 202506 | 30 0% $0
EMPLEADOR
COTIZACION
9488993920 | 1637980302 2025-07-18| AFP | 230301 |  PORVENIR VOLUNTARIA | 202506 | 30 0% $0
AFILADO
: T Posmva
9488993920 | 1637980302 2025-07-18 | ARL | 14-23 | COMPANIADE COMZACION 2025-06 | 30 6.96%(  $99,100
OBLIGATORIA :
SEGUROS
COTIZACION
9486787917 | 1566936801 2025-06-20 | EPS | EPSO005 SANITAS I 5. 200505 | 30 125%|  $178,000
COTIZACION i
9486787917 | 1566936801 20050620 | AFP | 230301 [  PORVENIR SR ICAT Rl - | 2202505 | 430 16%|  $227,800
FONDO DE '
9486787917 | 1566936801 2025-06:20| AFP | 230301 [  PORVENIR SOLIDARIDAD | 2025-05 | 30 50
: PENSIONAL :
: SUBCUENTADE | SUBCUENTA DE
9486787917 | 1566936801 20050620 | AFP | 230301 | SEC N D | e T | 202505 | a0 50
: ~ COTIZACION
9486787917 | 1566936801 2025-06-20 | AFP | 230301 | PORVENIR VOLUNTARIA | 202505 | 30 0% $0
e EMPLEADOR
COTIZACION
9486787917 | 1566936801 20250620 | AFP | 230301 |  PORVENIR VOLUNTARIA | 202505 | 30 0% $0
s AFILADO ,
POSITIVA
9486787917 | 1566936801 20250620 ARL | 1423 | coMPANIADE SOTIZACION | 202505 | 30 6.96%|  $99,100
SEGUROS
COTIZACION
9485315811 | 1478442380 2025-0513 | EPS | EPS005 SANITAS COTZACION. = | 202504 | 30 125%| . $178,000
Ry COTIZACION P
9485315811 | 1478442390 2025-05-13| AFP | 230301 | PORVENIR SOVEACION. o] 200504 1. 30 16%|  $227.800
' FONDO DE
9485315811 | 1478442390 2025-0513 | AFP | 230301 | PORVENIR SOLIDARIDAD | 2025-04 | 30 $0
: PENSIONAL
SUBCUENTADE | SUBCUENTADE
9485315811 | 1478442390 250513 [ AFP | 230301 | S e O | e | 202504 | 30 $0
COTIZACION
9485315811 | 1478442390 2025-05-13 | AFP [ 230301 |  PORVENIR VOLUNTARIA | 2025-04 | 30 0% $0
EMPLEADOR
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aportes
enlinea

Certificado de Aportes

COTIZACION
9485315811 | 1478442390 2025-05-13 | AFP | 230301 PORVENIR VOLUNTARIA 202504 | 30 0% $0
AFILADO :
POSITIVA
9485315811 | 1478442390 2025:05-13| ARL | 1423 | COMPARNIADE COTIZACION 202504 | 30 6.96% $99,100
OBLIGATORIA
SEGUROS
COTIZACION
9484262201 | 1436188830 20250428 | EPs | EPSO0S SANITAS O eaCIon ¢ |- 200503+ | 30 125%|  $178,000
: . 7 COTIZACION :
9484262201 | 1436188830 2025-04-28 | AFP | 230301 PORVENIR St |202508 § 30 16%|  $227,800
FONDO DE
9484262201 | 1436188830 2025-04-28 | AFP | 230301 PORVENIR SOLIDARIDAD 202503 | 30 $0
PENSIONAL
SUBCUENTA DE SUBCUENTA DE -
9484262201 | 1436188830 20250428 | AFP | 230301 [ SURCHENTADE | SN e | 202503 | 30 $0
COTIZACION
9484262201 | 1436188830 2025-04-28 | AFP | 230301 PORVENIR VOLUNTARIA 202503 | 30 0% $0
e EMPLEADOR
COTIZACION i
9484262201 | 1436188830 2025-04-28 | AFP | 230301 PORVENIR VOLUNTARIA 202503 | 30 0% s0
AFILADO
i ) POSITIVA
9484262201 | 1436188830 2025-0428 | ARL | 1423 | COMPANIADE COTIZACION 202503 | 30 6.96% $99,100
OBLIGATORIA
_ SEGUROS
: - T COTIZACION :
9482548758 | 1350754312 7025-03-25| EPs | EPS00s SANITAS coapgion. . | 202s02°| 3 125%|  $178,000
2 COTIZACION Z
9482548758 | 1350754312 2025-03-25 | AFP | 230301 PORVENIR et | io0osm2 ] 5 16%| 227,800
FONDO DE
9482548758 | 1350754312 2025-03-25 | AFP | 230301 PORVENIR SOLIDARIDAD 202502 | 30 $0
: PENSIONAL
SUBCUENTADE | SUBCUENTA DE
9482548758 | 1350754312 fozs-03-25| aFe, |zs0a0i | SUUCUENTADE. | SURCUENTADE | 262542 | w20 0
COTIZACION
9482548758 | 1350754312 2025-03-25 | AFP | 230301 PORVENIR VOLUNTARIA 202502 | 30 0% $0
EMPLEADOR
COTIZACION
9482548758 | 1350754312 20250325 | AFP | 230301 PORVENIR VOLUNTARIA 202502 | 30 0% 50
AFILADO
POSITIVA ,
9482548758 | 1350754312 20250325 | ARL | 1423 | coMPANIADE COTIZACION 202502 | 30 6.96% $99,100
; OBLIGATORIA
: SEGUROS
COTIZACION 2 ,
9481032187 | 1280067531 20250220 | EPS | EPSO00S SANITAS Soieacion, - 202501 30 X 125%|  $178,000
: i COTIZACION : %
9481032187 | 1280067531 2025-02-20 | AFP | 230301 PORVENIR oAt | 202501 {330 X 16%|  $227,800
e & FONDO DE : ;
9481032187 | 1280067531 2025-02-20 | AFP | 230301 PORVENIR SOLIDARIDAD 202501 | 30 X $0
e “PENSIONAL
. g SUBCUENTA DE SUBCUENTA DE ) 4 e
9481032187 | 1280067531 20250220 | AFP | 230301 | ST O | e | 202501 a0 sl il x $0
COTIZACION
9481032187 | 1280067531 2025-02-20 | AFP | 230301 PORVENIR VOLUNTARIA 202501 | 30 o o 0% $0
: EMPLEADOR ;
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enlinea

Tipo

Fechd Riesgo | Cdédigo |~ Administradora |

Concepto

Periodo

Dias

Certificado de Aportes

Novedades * ; :
- Tanfa | Cotizacion

ing ret tdel tae t'dp‘f'tap Vspi car! ivst| sInd ige  [imal vac favp) vctl Gtk vip.

Clave Planilla: ' Clave Pago: Planilla . Pago
COTIZACION
9481032187 ' | 1280067531 1 | 20250220 | AFP | 230301 |-  PORVENIR VOLUNTARIA. | 202501 | 30 X 0%] . $0
s]1280% 02 S A .
7 e " POSITIVA e [ ?
9481032187 | 1280067531 | 1 |20250220| ARL | 12-23 | COMPANIADE COTIZACION. - | 555501 | 30 x| 6.96%| - $99,100
el [ ; ek pla OBLIGATORIA :

Este certificado se expide el dia 2025-12-29 a las 02:28.
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