30/3/26, 17:25 Factura - iSiigo

TRANSILVER SAS
NIT 901.471.704-5
Calle 70 7840
Tel: (604) 3148341347
TranSnver .. oo S0
transilvercontable@gmail.com

iPasién por lo nuestro!

Factura electrénica de venta
No. FE 1859

Fecha y hora Factura

Sefiores MUNICIPIO DE CHIGORODO .
Generacion 30/03/2026, 17:24
NIT 890.980.998-8 Teléfono (000) 0000000
Expedicié -
Direccion No aplica Ciudad Carepa - Colombia xpedicion 30/03/2026, 17:24
Vencimiento 03/04/2026
‘ o s . - Impto. Valor
Item Codigo Descripcion Cantidad  Vr. Unitario Rete. Vr. Total Impto.Rete.
1800 ?Eﬁ‘gi'gAﬁﬁgRANSPORTE DE PERSONAL-ESCOLARVEREDA | 4545 1.160,000.00 0% 17,400,000.00 0.00
2 800 \S/EEE:DCAOVES ;g@L']'ZSPORTE DE PERSONAL-ESCOLAR - 1500  870,000.00 0% 13,050,000.00 0.00
s | 800 '\sniixgcl)o’\‘ DE TRANSPORTE DE PERSONAL-ESCOLAR VEREDA o 00 gz0 000 00 0% | 13.050.000.00 0.00
SERVICIO DE TRANSPORTE DE PERSONAL-ESCOLAR VEREDA
4 800 o A T D AL 1500  1,160,000.00 0% 17,400,000.00 0.00
5 800 EE?}’&%’S DE TRANSPORTE DE PERSONAL-ESCOLAR VEREDA 4509 g70,000.00 0% 13,050,000.00 0.00
s | 800 EERD\éIgIO DE TRANSPORTE DE PERSONAL-ESCOLAR VEREDA o 00 gz0 000 00 0% | 13.050.000.00 0.00
SERVICIO DE TRANSPORTE DE PERSONAL APOYO A LA RED .
7 800 e v 100 2,500,000.00 0%  2,500,000.00 0.00
Total items: 7 Total Bruto 89,500,000.00
Valor en Letras: Total a Pagar 89,500,000.00

Ochenta y nueve millones quinientos mil pesos m/cte

Forma de pago:
Crédito

Medio de pago:
Otro - Clientes Nacionales - Cuota No. 001 vence el 2026-04-03 por $ 89,500,000.00

Observaciones:
SERVICIO TRANSPORTE ESCOLAR DEL 06 MARZO AL 27 MARZO 2026

A esta factura de venta aplican las normas relativas a la letra de cambio (articulo 5 Ley 1231 de 2008). Con esta el Comprador declara haber recibido real y materialmente las
mercancias o prestacion de servicios descritos en este titulo - Valor. Niumero Autorizacion Electronica 18764093063999 aprobado en 20250512 prefijo FE desde el nimero 1001
al 6000 Vigencia: 24 Meses
Responsable de IVA - Actividad Econémica 4921 Transporte de pasajeros Tarifa
CUFE: bc73bf8a24048d6a118c30f198e64d2015afbc47be58c6cb6f4e64e40d584197714722a0f642bba2c80313da07fdb340

about:blank

Fabricante Software y Proveedor tecnoldgico: Siigo SAS - Nit 830.048.145-8. Nombre Software: Siigo Nube. Firma electrénica: ver en el XML

m
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INFORME DE ACTIVIDADES

1. DATOS GENERALES DEL CONTRATO

Dependencia SECRETARIA DE EDUCACION PARA LA CULTURA

Nombredel TRANSILVER S.A.S. Identificacion:| 901.471.704-5
Contratista:

Representante JORGE ELFAZAR SEPULVEDA CORRALES | dentificacién: |8.436.137
legal:

Objeto: PRESTACION DE SERVICIOS DE No. Contrato: | N° 123-2026

TRANSPORTE ESCOLAR PARA
GARANTIZAR EL ACCESO Y
PERMANENCIA EN LOS
ESTABLECIMIENTOS EDUCATIVOS
OFICIALES DEL MUNICIPIO DE

CHIGORODO
Fechadeinicio Fecha de’
del contrato: 06 03 2026 terminacion 16 (06 | 2026
) del contrato:
Nombre del SECRETARIADE
MARIA ISABEL MESA GOMEZ :
supervisor (a): > SA GO Cargo EDUCACION.
Periodo del
informe: Del 06 de| .o ) Fecha
marzo al 27 de N° de pago: 01 del 30 03| 2026
marzo de 2026 Informe:
No. OBLIGACIONES ESPECIFICAS DEL CONTRATO

1 Tener los vehiculos automotores requeridos para la prestacion del servicio de transporte
escolar disponible, en el municipio de Chigorodé.

2 Dar cubrimiento de la totalidad de las rutas establecidas por el Municipio de Chigorodo, de
acuerdo con las necesidades especificas de la comunidad.

Reemplazar al vehiculo cuando se esté en el recorrido y este se vare.

® 3148341347 (@ transilversepulveda@gmail.com

Calle 70 # 78-40 Barrio Laureles

Frente a la Terminal * Carepa, Ant.
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Cada vehiculo debera estar dotado con todos los implementos necesarios para cubrir cualqui
4 eventualidad, tales como: Equipo de carretera completo (llantas de repuesto, herramienta

botiquin, extintor, tacos, banderolas, entre otros), de acuerdo a los requerimientos exigidos p

el Articulo 17 ;627 del Decreto 174 de 2001 y las Resoluciones
No. 3366 de 2003 y 4110 de 2003.

5| Los vehiculos deben estar acondicionados para el transporte escolar de acuerdo con las normas
que rigen la materia.

6 Contar con el nimero de conductores, vinculados laboral y/o contractualmente con la empresa
y afiliados a seguridad social, para la operacion de los vehiculos en la totalidad.

Cada vehiculo que preste el servicio publico de pasajeros en la modalidad de Servicios Especiales
7| deberd estar acompaniado por una persona adulta que reciba a cada estudiante, en los términos
establecidos en el Decreto 174 de 2001.

8 Garantizar que los conductores de los vehiculos cuenten con licencia de conduccion vigente en
la categoria especifica.

El contratista debera presentar al supervisor del contrato para el inicio de labores las hojas dg
9 vida de los conductores que se vayan a destinar para la prestacion del servicio, las cualeg
deberan ser aprobadas por el mismo. Asi como, todo el personal que se destine para I
prestacion del servicio debe estar carnetizado.

Garantizar que el personal sea calificado e iddneo y con la experiencia necesaria para la
prestacion del servicio, el cual no debera poseer multas e infracciones de transito, ni
antecedente penal alguno.

Dar al personal de servicio la orientacion e instruccion adecuada en lo referente a la
11 prestacion del servicio y relaciones interpersonales con nifos, nifias y jovenes.

10

12| Reemplazar y relevar el personal cuando el Municipio lo solicite por faltas en el servicio y
cuando se presenten fallas atribuibles al personal.

En caso de que el contratista determine el cambio de alguna de las personas asignadas para [
13 prestacion del servicio, debera informarlo al supervisor del contrato presentando la hoja de vidi
del reemplazo el cual solo podra surtirse previa aprobacién del perfil propuesto.

14| Impedir el acceso al transporte de personas diferentes a los ninos, ninas y jovenes a
transportar.

15 Responder por la seguridad de los menores en los recorridos y rutas fijadas. El personal
debera estar debidamente carnetizado, en donde se identificara su nombre completo, teléfono
y direccidén. Evitar bajo cualquier circunstancia recoger a terceros no autorizados por la entidad
en los recorridos o en los puntos de llegada y salida de las diferentes rutas.

16| El personal que disponga la empresa para la prestacion del servicio, no podra consumir licores
O sustancias psicotropicas ni encontrarse bajo sus efectos en el ejercicio de sus
funciones, ni realizar actos que puedan menoscabar la confianza que el Municipio ha

depositado en él, maxime cuando se trata de transporte de estudiantes.
17| Cumplir con el horario establecido en [as rutas, con desuno Tinal, hora de llegada de 10s

alumnos a las 6:15 Am. y la hora de regreso a sus lugares de destino es a las 2:30 Pm.

© 3148341347 (@ transilversepulveda@gmail.com

Calle 70 # 78-40 Barrio Laureles

Frente a la Terminal * Carepa, Ant.
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18| Los costos ocasionados por comparendos, deben ser asumidos por el contratista.
19| Contar con el numero de vehiculos para el cubrimiento de la totalidad de las rutas
establecidas, equipados con medios de comunicacion y con la documentacion de ley de los
vehiculos al dia.
2. ACTIVIDADES DESARROLLADAS EN EL MARCO DE LAS OBLIGACIONES
ESPECIFICAS PROGRAMADAS PARA EL PERIODO.
En cumplimiento de las obligaciones establecidas en el contrato, me permito relacionar las
No actividades ejecutadas durante el periodo de ejecucién del objeto contractual, conforme
a lo siguiente:
Obligacion Contractual Actividades Ejecutadas Medios
Ejecutada de
Verificacio
n
Tener _Ios vehiculos autom_o’tores Se |?resto servicio de transporte_ en Anexo fotografias
requeridos para la prestacion de | vehiculos 6ptimos para la operacion. .
1. ido de t t | de la prestacion
sefvido - de — transporte —escola del servicio.
disponible, en el municipio.
Dar cumplimiento de Ig totalidad d¢ Se presto el servicio de transporte Anexo  fotografias
las rutas establecidas en ¢ del personal educativo a las rutas !
2. L . . . de la prestacion de
municipio de Chigorodo, de| asignadas. servicio
acuerdo con las necesidades '
especificas del proceso.
Cada vehiculo debera estar dotado Anexo fotografias
con todos los implemento de la prestacion
necesarios para cubrir cualquie del servicio.
eventualidad, tales como: Equipo de Se prestd el servicio del transporte
4,| carretera . completo  (flantas = d con vehiculos dotados con todos los
repuesto, herramientas, botiquin icit
extintor, tacos, banderolas, entre requisitos.
otros), de acuerdo a Io
requerimientos  exigidos  por
Articulo 17 y 27 del Decreto 174 de
2001y las
Resoluciones No. 3366 de 2003 y
4110

de 2003.

(@ transilversepulveda@gm4il.com

® 3148341347

Calle 70 # 78-40 Barrio Laureles

Frente a la Terminal * Carepa, Ant.
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Los  vehiculos deben  est|Se prestd el servicio del transporte |Anexo fotografias
5. | acondicionados para el transport/con vehiculos dotados con todos los |de la prestacion
escolar de acuerdo con las norma|requisitos. del servicio.
que rigen la materia.
6. | Contar con el nimero de
conductores, vinculados laboral y/o A hoia de vid
nexo hoja devida
contr_actualmente con la €Mpresa | contamos con los conductores idad sodial
y afiliado a la Seguridad Social gy Y Yy segundad socla
9 ! idoneos para la prestacion de este de los
para la operacion de los servicio
vehiculos  en totalidad. ' conductores.
7. | Cada vehiculo que preste el servicio
publico de pasajeros en |
(rjnecl’jdeargdgiafzigz'cé%‘;jgpeg'f ll.?na Se prestd el servicio del transporte con | Se hizo
P o p vehiculos dotados con todos los o .
persona adulta que reciba a cada requisitos acompanamiento
estudiante, en los  término ' de persona
establecidos en el decreto 174 de mayor.
2001.
8. | Garantizar que los conductores d |Se prestd el servicio de transporte con
los vehiculos cuenten con licencia d|conductores que se encuentra con Anexo licencia de
conduccion vigente en la categoria |documentacion reglamentaria, al dia.  |cada conductor.
especifica.

® 3148341347

Calle 70 # 78-40 Barrio Laureles

Frente a la Terminal * Carepa, Ant.

lransilversepuIveda@gmail.com
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9.

El contratista deberd presentar a

supervisor del contrato para el inicio
de labores las hojas de vida de los
conductores que se vayan a destina
para la prestacion de servicio, las
cuales deberan ser aprobadas por e
mismo. Asi como, todo el persona
que se destine para la presta ¢
ion del

servicio debe estar carnetizados.

Se presentd las hojas de vida de cada
uno de los conductores que prestan el
servicio de transporte escolar.

Se anexd hoja de
vida

10.

Garantizar que el personal se
calificado e idoneo y con |
experiencia necesaria para |
prestacion del servicio, el cual no

debera poseer multas e infraccione
de transito, ni antecedente pen

alguno.

Se presentd las hojas de vida de cada
uno de los conductores que prestan el
servicio de transporte escolar.

Se anex0 hoja de
vida

11.

Dar al personal de servicio [g
orientacién e instruccion adecuada
en lo referente a la prestacion de
servicio y relaciones interpersonale
con nifos, nifias y jovenes.

Contamos con los conductores
idoneos para la prestacion de este
servicio.

Se anex0 hoja de
vida

17.

Cumplir con el horario establecido
en las rutas, con destino final, hora
de llegada de los alumnos a las
6:15 Am. y la hora de regreso a
sus lugares de destino es a las 2:3(
Pm.

Contamos con los conductores
idoneos para la prestacion de este
servicio, responsables y cumplidos en
el horario.

Anexo fotografia
de la prestacion
del servicio.

19.

Contar con el nimero de vehiculo
para el cubrimiento de la totalidad
de las rutas establecidas, equipado
con medios de comunicacion y con
la documentacion de ley de lo
vehiculos al dia.

Contamos con los vehiculos y
Conductores iddneos para la prestacion
de este servicio.

® 3148341347

Calle 70 # 78-40 Barrio Laureles

Frente a la Terminal * Carepa, Ant.

@lransilversepuIveda@gmail.com

Se anexo
fotografiasde
evidencia
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Ne 3. ACTIVIDADES NO DESARROLLADAS EN EL JUSTIFICACION
MARCO DE LAS OBLIGACIONES ESPECIFICAS
PROGRAMADAS PARA EL PERIODO.

3. Reemplazar al vehiculo cuando se esté en el No hubo que
recorrido y este se vare Reemplazar vehiculos.

12. | Reemplazar y relevar el personal cuando el No hubo que
Municipio lo solicite por faltas en el servicio y reemplazar y relevar
cuando se presenten fallas atribuibles al personal. personal

13. | En caso de que el contratista determine el cambio | No hubo cambios de
de alguna de las personas asignadas para la personal en la prestacion
prestacion del servicio, debera informarlo al de servicio.
supervisor del contrato presentando la hoja de
vida del reemplazo el cual solo podra surtirse
previa aprobacién del perfil propuesto.

14. | Impedir el acceso al transporte de personas No hubo
diferentes a los ninos, ninas y jovenes a inconvenientes
transportar. presentados

15. | Responder por la seguridad de los menores en los | g hubo
recorridos y rutas fijadas. El personal debera estaf inconvenientes
debidamente carnetlzado,, en donc_je se Jdentlflcara presentados
su nombre completo, teléfono y direccion. Evitar
bajo cualquier circunstancia recoger a terceros no
autorizados por la entidad en los recorridos o0 en
los puntos de llegada y salida de las diferentes
rutas.

16. | El personal que disponga la empresa para la No hubo
prestacion del servicio, no podra consumir licores inconvenientes
0 sustancias psicotrdpicas ni encontrarse bajo sus presentados con
efectos en el gjercicio de sus funciones, ni realizar | | de la
actos que puedan menoscabar la confianza que el €! persona
Municipio ha depositado en él, maxime cuando se empresa.
trata de transporte de estudiantes.
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4. LOGROS

Se llevaron a cabo diferentes reuniones para aprobar procesos, asi como para unificar
criterios que han dado los mejores resultados.

5. RIESGOS PARA EL CUMPLIMIENTO DE LAS ACTIVIDADES

Durante este periodo no se presentaron riesgos para el cumplimiento de las obligaciones
del contrato.

6. RELACION DE DOCUMENTOS APORTADOS QUE ACREDITAN PAGOS APORTES A LOS
SISTEMAS DE SEGURIDAD SOCIAL Y PARAFISCALES.

Mes al que
Tipo de aporte Planilla N° corresponde Valor Pagado
el aporte
SALUD
PENSION N° 6009620702 Marzo $ 30.015.000
ARL

No. de anexos entregados:

Certifico bajo la gravedad de juramento, que la informacion contenida en el presente informe de
actividades es fidedigna y se hace para efectos de evidenciar el cumplimiento de las obligaciones
contractuales.

® 3148341347 (@ transilversepulveda@gmail.com

Calle 70 # 78-40 Barrio Laureles

Frente a la Terminal * Carepa, Ant.
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RUTAS NEL UPEGUI

RUTA 1: Sale de la vereda tierra santa y recogiendo estudiantes por todo el camino
hasta llegar a la I.E Nel Upegui, donde descarga y sigue recogiendo hacia la vereda
Guaca, finca los negritos regresa nuevamente a la I.E.R Nel Upegui y Viceversa.
Horario: Inicia clases a las 7:30am y termina clases a las 2:00pm.

RUTA 2: Sale de la vereda Veracruz 1, entra a la vereda tierra santa, descarga en el
C.E.R. Nel Upegui y Viceversa. Horario: Inicia clase a las 7:30 a.m. y termina clase
a 2:00 p.m.

RUTA 3: Sale desde el Kildmetro 4 debajo de la sede Malagdn, pasando por la finca
la estrella, subiendo hacia Banacol y llegando al Mocho Molina y siguiendo el recorrido
hasta la I.E.R Nel Upegui y viceversa. Horario: Inicia clase a las 7:30

a.m. y termina clase a las 2:00 p.m.

RUTA 4: Sale de la vereda Guacamaya, recoge los estudiantes de la vereda la
Conga, la colorada y descarga en la I.E.R. Nel Upegui y viceversa. Horario: Inicia
clase a las 7:30 a.m. y termina clase a las 2:00 p.m.

RUTAS GUAPA CARRETERA

RUTA 1: Sale del Tigre recoge los nifos de Guapa Carretera y llega hasta Jurado y
viceversa. Horario: Inicia clases a las 7:30am y termina clases a las 2:00pm.

RUTAS BARRANQUILLITA

RUTA 1: Sale del Tigre, a la vereda El Dos, Brisas de Guapa, se regresa por la India
hasta la I.E.R Barranquillita. Horario: Inicia clases a las 7:30am y termina clases a
las 2:00pm.

RUTA APOYO A LA RED
Transporte intermunicipal escolar en apoyo a la red de liderazgo juvenil desde el

municipio de Chigorodd a los diferentes municipios de la regién y fuera del eje
bananero. Apoyo a las salidas pedagdgicas y vocacionales (viajes ida y regreso)
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11 mar.202641:56:16 p. m
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24 mar. 2026 7:36:24 a. m.

27 mar. 2026 12:11:48 p. m.



Samsung Galaxy A04e
marzo 18, 2026

18 mar 2026 7:28 p. m.



20/03/2026, 6:52:03 p.m.
Calle 100B

Chigorodo

Antioguia

Colombia

20/03/2026, 6:52:11 p.m.
Calle 100B

Chigorodd

Antioquia

Colombia




/031026, 6:51:52p.m.
1




26, mar 2026
@7:51:15Am

Atentamente,

oﬂGfoPuwaw

JORGEELEAZAR SEPULVEDA CORRALES.
C. C. No. 8.436.137.

REPRESENTANTE LEGAL DE TRANSILVER S.A.S
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ADMIMNISTRATIVA

oo JUNTA CENTRAL @1
=seec. DE CONTADORES

Certificado No:

DFDDe=@E@@0@eEe@e dE

LA REPUBLICA DE COLOMBIA
MINISTERIO DE COMERCIO, INDUSTRIA Y TURISMO
UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL
JUNTA CENTRAL DE CONTADORES

CERTIFICA A:
QUIEN INTERESE

Que el contador publico RUBIEL ANTONIO GUERRA CARVAJAL identificado con CEDULA DE
CIUDADANIA No 71930507 de APARTADO (ANTIOQUIA) Y Tarjeta Profesional No 126471-T Sl
tiene vigente su inscripcion en la Junta Central de Contadores y desde la fecha de Inscripcion.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * * * % % % % % % % % % % % % & % % & & % % % % % % % % %

EE R R I S A A A A A A A I I A I R I L I

EE IR I S S S I A A O I I I A A S R S S O I A A A S A A

Dado en BOGOTA a los 18 dias del mes de Febrero de 2026 con vigencia de (3) Meses, contados
a partir de la fecha de su expedicion.

\:_':ﬁnf'lﬂ?‘r' .
SANDRA MILENA BARRIOS PULIDO
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 pagina web
www.jcc.gov.co digitando el nimero del certificado


http://192.68.0.10:80/pls/apex/f?p=112:1:::::P1_CERTIFICADO:CFDD64E3717B4616
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CERTIFICADO DE PAGO APORTES SISTEMA GENERAL DE SEGURIDAD SOCIAL-
PARAFISCALES

Carepa, 30de marzo de 2026

A QUIEN PUEDA INTERESAR:
Cordial saludo:

Yo, RUBIEL ANTONIO GUERRA CARVAJAL, identificado con 71.930.507, y con Tarjeta
Profesional No. 126471 de la Junta Central de Contadores de Colombia, en mi condicion de
Revisor Fiscal de TRANSILVER S.A.S identificado con NIT 901471704-5, y el sefor
JORGE ELEAZAR SEPULVEDA CORRALES, identificado con cedula N° C. C. No.
8.436.137, en calidad de representante legal, luego de examinar de acuerdo con las normas
de auditoria generalmente aceptadas en Colombia, los estados financieros de la compaiiia,
certifico el pago de los aportes realizados por la compania durante los ultimos seis (6) meses
calendario legalmente exigibles a la fecha de presentacion de la propuesta para el presente
proceso de seleccion, por los conceptos de salud, pensiones, riesgos profesionales, cajas
de compensacion familiar, Instituto Colombiano de Bienestar familiar (ICBF) y Servicio
Nacional de Aprendizaje (SENA).

Estos pagos, corresponden a los montos contabilizados y pagados por la compafiia durante
dichos 6 meses. Lo anterior, en cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 50 de la Ley 789

de 2002.

La anterior certificacion se expide para efectos de dar cumplimiento al articulo 23 de la Ley
1150 de 2007.

Atentamente,

Jovaz Spunveow

RUBIEL ANTONIO GUERRA CARVAJAL. JORGE ELEAZAR SEPULVEDA CORRALES.

C. C. No.71.930.507 C. C.No. 8.436.137.
TRANSILVER S.A.S NIT 901.471.704-5

Revisor Fiscal : .
transilversepulveda@gmail.com

TRANSILVERS.A.S Celular: 3176822003
NIT 901.471.704-5



PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
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Pagos de SOPORTE DE PAGO GENERAL o | 1
SO | = Z Bancolombia
( DATOS GENERALES DEL APORTANTE ) DATOS GENERALES DE LA PLANILLA
TIPO IDENTIFICACION: NIT  NUMERO DE IDENTIFICACION: 901471704 || \UMERO PLANILLA: 6009620702  TIPO DE PLANILLA: E-EMPLEADOS
NOMBRE O RAZON SOCIAL: TRANSILVER S.A.S || pER|ODO COTIZACION OTROS MES febrero ANO 2026  PERIODO COTIZACION SALUD: MES marzo ANO 2026
CIUDAD/MUNICIPIO: CAREPA DEPARTAMENTO: ANTIOQUIA || DirS DE MORA: 3
DIRECCION: CL70#78-40 TELEFONO: 9999999 || FECcHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2026/03/06 NUMERO AUTORIZACION: 119521869
TIPO APORTANTE: 01-EMPLEADOR CLASE APORTANTE: B-MENOS DE 200 COTIZANTES
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Transporte de pasajeros.
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): SI
| TOTAL APORTES A PENSION
ADMINISTRADORA ) APORTES VOLUNTARIOS FSP MORA TOTALES
CODIGO NOMBRE No. COTIZANTES COTIZACION EMPLEADOR COTIZANTE SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA COTIZACION FSP APORTES MORA VALOR PAGADO
231001 231001-COLFONDOS 3 $551.100 $0 $0 $0 $0 $1.100 $0 $551.100 $1.100 $552.200
25-14 25-14 COLPENSIONES 15 $ 3.353.300 $0 $0 $0 $0 $6.500 $0 $ 3.353.300 $6.500 $ 3.359.800
230301 230301-PORVENIR 34 $8.761.000 $0 $0 $0 $0 $16.900 $0 $8.761.000 $16.900 $8.777.900
230201 230201- PROTECCION 15 $ 3.689.300 $0 $0 $0 $0 $7.200 $0 $ 3.689.300 $7.200 $ 3.696.500
SUBTOTALES: $16.354.700 $31.700 $ 16.386.400
TOTAL APORTES A SALUD
INCAPACIDAD POR )
ADMINISTRADORA o, ENFERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
; COTIZANTES NUMERO NUMERO ; VALOR ; VALOR
CODIGO NOMBRE AUTORIZACION VALOR | ) b A B VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPS002 EPS002-SALUD TOTAL 1 $0 $0 $0 $60.700 $0 $ 200 $0 $60.700 $200 $0 $60.900
EPS041 NUEVA EPS CM 5 $0 $0 $0 $ 243.100 $0 $500 $0 $243.100 $500 $0 $243.600
EPS040 EPS040 - SAVIA SALUD EPS 4 $0 $0 $0 $ 208.000 $0 $500 $0 $ 208.000 $500 $0 $208.500
MIN0O2 MINOO2-ADRES-REGIMEN EXCEPCION 1 $0 $0 $0 $70.100 $0 $ 200 $0 $70.100 $200 $0 $70.300
EPS010 CIA SURAMERICANA DE SERVICIOS DE SALUD 35 $0 $0 $0 $2.110.300 $0 $4.100 $0 $2.110.300 $4.100 $0 $2.114.400
EPS037 EPS037-NUEVA EPS 22 $0 $0 $0 $ 1.469.800 $0 $2.900 $0 $ 1.469.800 $2.900 $0 $1.472.700
ESSC24 ESSC24-COOSALUD ESS 1 $0 $0 $0 $70.100 $0 $ 200 $0 $70.100 $200 $0 $70.300
SUBTOTALES: $ 4.232.100 $8.600 $0 $ 4.240.700
TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA No. coTizallres INCAPACIDAD IRP SALDO A FAVOR LIQUIDACION TOTALES
CcODIGO NOMBRE ' NUMERO AUTORIZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
14-11 14-11 - ARL SURA 69 $0 $0 $0 $5.137.600 $5.137.600 $10.000 $0 $5.147.600
SUBTOTALES: $5.137.600 $10.000 $0 $5.147.600
TOTAL APORTES A CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR
ADMINISTRADORA TOTALES
CcODIGO NOMBRE No. COTIZANTES APORTES MORA VALOR PAGADO
CCFO03 CCF03-COMFENALCO ANTIOQUIA 69 $4.232.100 $8.200 $ 4.240.300
SUBTOTALES: $4.232.100 $8.200 $ 4.240.300

LIQUIDACION DETALLADA APORTES

DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
olo|l « PENSION SALUD ARP CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
S 5 APORTES = = 5
No PENTIFICA \ogres|  TIPO | SUBTIPO | SALARIO I TIPODE 82 T2 o | lg 848 %8 § 5 2|8 4 S ¢ %G & 3 FsP VOLUNTARIOS  [NDICADOR! rqp ) S VALOR| TOTAL S CENTRO | 1o1AL | 1BC TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
CION COTIZANTECOTIZANTE BASICO |SALARIO| 5 lﬁx_i i % Zlx|FrFFFO > > |0 |23 5 | 3| %] apmIN 2 IBC  [COTIZACION TARIFA | \o o | ADMIN @ IBC |COTIZACION ADRES | APORTE | ADMIN @ IBC DE  |\bORTE % ADMIN |\ 5 o T APORTEAPORTE APORTEAPORTE
8 %5 o> a SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD|EMPLEADOR| EMPLEADO | ESPECIAL Vot = TRABAJO
1 cc LOZANO  |DEPEND $1.750.9059 FlIO S| 230201- |30 $ $280.200 $0 $0 $0 $0 Normal $280.200EPS037- |30 4 $70.100 $0 $70.10014-11 - 30 $ 4291001 $30 $CCF03- |$70.100 $0 $0 $0 $0
1001024899 SSKERA PROTECCI| | 1.750.905 NUEVA 1.750.905 IARL SURA| | 1.750.905 121.900 | 1.750.905COMFENA
SEBASTIAN ON EPS LCO
ANTIOQUI
A
2 cc MARTINEZ |DEPEND $1.750.905 FIO Sl 230201- |30 $ $280.200 $0 $0 $0 $0 Normal $ 280.200CIA 30 4 $70.100 $0 $70.10014-11 - 30 $ 4291001 |$ 76.20030 $CCF03- |$70.100 $0 $0 $0 $0
1001028282 C':gf(')g PROTECCI| | 1.750.905 SURAMERI | 1.750.905 IARL SURA| | 1.750.905 1.750.905COMFENA
VAN ON CANA DE LCO
SERVICIO IANTIOQUI
S DE A
SALUD
3 Icc POSADA  DEPEND $1.750.909 FIO Sl 230301- |30 $ $280.200 $0 $0 $0 $0 Normal $ 280.200EPS037- |30 9 $70.100 $0 $70.10014-11 - 30 $ 4291001 | $9.20030 $CCF03- |$70.100 $0 $0 $0 $0
1001032095 ;‘ﬁ%fi\ PORVENIR| | 1.750.905 NUEVA 1.750.905 IARL SURA| | 1.750.905 1.750.905COMFENA
IANDREA EPS LCO
IANTIOQUI
A
4 cc MENA DEPEND $1.750.9059 FIIO Sl 230301- |30 $ $280.200 $0 $0 $0 $0 Normal $ 280.200CIA 30 § $70.100 $0 $70.10014-11 - 30 $ 4291001 $30 $CCF03- |$70.100 $0 $0 $0 $0
1001673531 ngﬁADOAVID PORVENIR| | 1.750.905 SURAMERI | 1.750.905 IARL SURA| | 1.750.905 121.900 | 1.750.905COMFENA
CANA DE LCO
SERVICIO IANTIOQUI
S DE A
SALUD
5  cc RAMIREZ  |DEPEND $1.750.9058 FlIO S| 230301- |30 $ $280.200 $0 $0 $0 $0 Normal $ 280.200CIA 30 4 $70.100 $0 $70.10014-11 - 30 $ 4291001 | $9.20030 $CCF03- |$70.100 $0 $0 $0 $0
1003288962 gf@"ﬂf@“ PORVENIR| | 1.750.905 SURAMERI | 1.750.905 IARL SURA| | 1.750.905 1.750.905COMFENA
PAOLA CANA DE LCO
SERVICIO IANTIOQUI
S DE A
SALUD
6 [cC IVAS DEPEND $1.750.905 F1IO Sl 230301- |30 $ $280.200 $0 $0 $0 $0 Normal $ 280.200EPS037- |30 [ $70.100 $0 $70.10014-11 - 30 $ 4291001 $30 $CCF03- |$70.100 $0 $0 $0 $0
1006722003 ’;E@ﬁfjo“ PORVENIR| | 1.750.905 NUEVA 1.750.905 IARL SURA| | 1.750.905 121.900 | 1.750.905COMFENA
IALEXANDER EPS LCO
IANTIOQUI
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[ DATOS GENERALES DEL APORTANTE DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: NIT NUMERO DE IDENTIFICACION: 901471704 NUMERO PLANILLA: 6009620702  TIPO DE PLANILLA: E-EMPLEADOS
NOMBRE O RAZON SOCIAL: TRANSILVER S.A.S || pER|ODO COTIZACION OTROS MES febrero ANIO 2026 PERIODO COTIZACION SALUD: MES marzo ANO 2026
CIUDAD/MUNICIPIO: CAREPA DEPARTAMENTO: ANTIOQUIA DIAS DE MORA: 3
DIRECCION: CL70#78-40 TELEFONO: 9999999 | | FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2026/03/06  NUMERO AUTORIZACION: 119521869
TIPO APORTANTE: 01-EMPLEADOR CLASE APORTANTE: B-MENOS DE 200 COTIZANTES
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Transporte de pasajeros.
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): Sl
DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
9l9 . < PENSION SALUD ARP _ CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
NO IDENTIFICA NOMBRES TIPO SUBTIPO | SALARIO |TIPO DE % § E % O] E ‘-'OJ :':J % % % % (|7) 5 g L <§f 2 % 5 o 5 FSP VOALTJON[T';ERISOS INDICADOR 5 6 CENTRO 8 IBC
CION COTIZANTE|COTIZANTE| BASICO |SALARIO § é g é gl a|FFFFO > | 3| @0 23 > |2 5| £ ADMIN ; IBC  |COTIZACION TARIFA ATP%TRA#E ADMIN z IBC |COTIZACION \A/SIE{?EE AL%TRATLE ADMIN z IBC DE AL%TRATLE % ADMIN ATP%TRA_}‘E ATP%TRATLE ATF>%T£'II'_E AL%TRATLE ATP%TRA#E
Qx| xE 3 SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD | EMPLEADOR| EMPLEADO | ESPECIAL 3 3 TRABAJO
7 cc ECHAVARRI DEPEND $1.750.905 FIO S| |04 230201- |27 $ $252.200 $0 $0 $0 $0 Normal $252.200EPS037- [27 4 $63.100 $0 $63.10014-11 - 27 $ 4291001 $27 $CCF03- |$63.100 $0 $0 $0 $0
1007241980 gEPULVED A PROTECCI| | 1.575.815 NUEVA 1.575.815 IARL SURA| | 1.575.815 109.700 | 1.575.815COMFENA
JOHN ON EPS LCO
IALEXANDER ANTIOQUI
A
8 |cC PADILLA  DEPEND $1.750.905 F1IO Sl 230301- |30 $ $280.200 $0 $0 $0 $0 Normal $ 280.200EPS037- |30 [ $70.100 $0 $70.10014-11 - 30 $ 4291001 |$ 76.20030 $CCF03- |$70.100 $0 $0 $0 $0
1007568017 ?SSAT\LKEU PORVENIR| | 1.750.905 NUEVA 1.750.905 IARL SURA| | 1.750.905 1.750.905COMFENA
EPS LCO
IANTIOQUI
9 [cc GARCIA  |DEPEND $1.750.909 FNO Sl 230301- |30 $ $280.200 $0 $0 $.0 $0 Normal $280.200NUEVA |30 9 $70.100 $0 $70.10014-11 - 30 $ 4291001 $30 $CCF03- |$70.100 $0 $0 $0 $0
1007847849 fﬁgCHEZ PORVENIR| | 1.750.905 EPS CM 1.750.905 IARL SURA| | 1.750.905 121.900 | 1.750.905COMFENA
EDUARDO LCO
IANTIOQUI
A
10 cC MENESES ~|DEPEND $1.750.905 FlJO Sl 230301- |30 $ $280.200 $0 $0 $0 $0 Normal $ 280.200CIA 30 4 $70.100 $0 $70.10014-11 - 30 $ 4291001 |$ 76.20030 $CCF03- |$70.100 $0 $0 $0 $0
1013556717 ﬁfﬁgf}o PORVENIR| | 1.750.905 SURAMERI| | 1.750.905 ARL SURA| | 1.750.905 1.750.905COMFENA
CANA DE LCO
SERVICIO IANTIOQUI
S DE A
SALUD
11 cC GARCIA DE |DEPEND $1.750.9059 FlIO S| |03 230201- |28 $ $261.500 $0 $0 $0 $0 Normal $261.500EPS037- |28 4 $ 65.400 $0 $65.40014-11 - 28 $ 4291001 | $8.60028 $CCF03- | $65.400 $0 $0 $0 $0
1027940694 msgiﬁo PROTECCI| | 1.634.178 NUEVA 1.634.178 IARL SURA| | 1.634.178 1.634.178COMFENA
ON EPS LCO
ANTIOQUI
A
12 cc GALVIS  |DEPEND $1.750.905 FIIO Sl 11 25-14 11 $641.999 $ 102.800 $0 $0 $0 $0 Normal $ 102.800CIA 11 $ 641.999 $ 25.700 $0 $25.70014-11 - 11 $641.999 4291001 |$ 28.00011 $641.999CCF03- |$ 25.700 $0 $0 $0 $0
1027957318 Qig?‘g; A COLPENSI SURAMERI IARL SURA COMFENA
ONES CANA DE LCO
SERVICIO IANTIOQUI
S DE A
SALUD
13 CC HERNANDEZDEPEND $1.750.905 FIO Sl 25-14 30 $ $280.200 $0 $0 $0 $0 Normal $ 280.200CIA 30 9 $70.100 $0 $70.10014-11 - 30 $ 4291001 $30 $CCF03- |$70.100 $0 $0 $0 $0
1027961628 JD;JS*QNGO COLPENSI| | 1.750.905 SURAMERI | 1.750.905 IARL SURA| | 1.750.905 121.900 | 1.750.905COMFENA
IANDRES ONES CANA DE LCO
SERVICIO IANTIOQUI
S DE A
SALUD
14 [cC BRAVO  |DEPEND $1.750.905 FlJO Sl 230201- |30 $ $280.200 $0 $0 $0 $0 Normal $ 280.200EPS037- [30 4 $70.100 $0 $70.10014-11 - 30 $ 4291001 $30 $CCF03- |$70.100 $0 $0 $0 $0
1027999661 ggl“’s'/;fAHNO PROTECCI| | 1.750.905 NUEVA 1.750.905 IARL SURA| | 1.750.905 121.900 | 1.750.905COMFENA
JULIAN ON EPS LCO
IANTIOQUI
A
15 cC ELEZ DEPEND $1.750.9059 FlIO S| 230301- |30 $ $280.200 $0 $0 $0 $0 Normal $280.200EPS037- |30 4 $70.100 $0 $70.10014-11 - 30 $ 4291001 | $9.20030 $CCF03- |$70.100 $0 $0 $0 $0
1028011719 QEFF'E%U'A PORVENIR| | 1.750.905 NUEVA 1.750.905 IARL SURA| | 1.750.905 1.750.905COMFENA
EPS LCO
IANTIOQUI
A
16 cC PADILLA  DEPEND $1.750.905 FIO Sl 15 230201- |15/ $875.453 $ 140.100 $0 $0 $0 $0 Normal $ 140.100CIA 15/ $ 875.453 $ 35.100 $0 $35.10014-11 - 15/ $ 875.453 4291001 |$ 38.10015 $ 875.453CCF03- | $ 35.100 $0 $0 $0 $0
1028025707 Jsjfﬁ'?o PROTECCI SURAMERI IARL SURA COMFENA
ICARLOS ON CANA DE LCO
SERVICIO IANTIOQUI
S DE A
SALUD
17 [cC AREIZA  |DEPEND $1.750.909 FIO Sl 230301- |30 $ $280.200 $0 $0 $0 $0 Normal $ 280.200CIA 30 9 $70.100 $0 $70.10014-11 - 30 $ 4291001 $30 $CCF03- |$70.100 $0 $0 $0 $0
1028034442 EEEYEE,? PORVENIR| | 1.750.905 SURAMERI | 1.750.905 IARL SURA| | 1.750.905 121.900 | 1.750.905COMFENA
DAVID CANA DE LCO
SERVICIO IANTIOQUI
S DE A
SALUD
18 [CC TORRES ~ DEPEND $1.750.905 FlJO S| |21 230201- [10| $583.635 $ 93.400 $0 $0 $0 $0 Normal $93.400EPS040 - |10| $ 583.635 $ 23.400 $0 $23.40014-11 - 10| $583.635 4291001 | $3.10010| $ 583.635CCF03- | $ 23.400 $0 $0 $0 $0
1032176863 ;%EZY PROTECCI SAVIA IARL SURA COMFENA
 ORENA ON SALUD LCO
EPS IANTIOQUI
A
19 cC ARGAS  DEPEND $1.750.9058 FlIO S| | 16 230301- |15/ $875.453 $ 140.100 $0 $0 $0 $0 Normal $140.100NUEVA |15 $ 875.453 $ 35.100 $0 $35.10014-11 - 15/ $ 875.453 4291001 |$ 38.10015 $ 875.453CCF03- | $ 35.100 $0 $0 $0 $0
1032177185 %NHEADNA PORVENIR EPS CM IARL SURA COMFENA
SEBASTIAN LCO
ANTIOQUI
A
20 cC AREIZA  DEPEND $1.750.905 FIO S| |12 230201- |19 $ $177.500 $0 $0 $0 $0 Normal $ 177.500EPS040- |19 4 $ 44.400 $0 $44.40014-11 - 19 $ 4291001 |$ 77.20019 $CCF03- | $44.400 $0 $0 $0 $0
1036675051 ?gf;REPO PROTECCI| | 1.108.907 SAVIA 1.108.907 IARL SURA| | 1.108.907 1.108.907COMFENA
STIVEN ON SALUD LCO
EPS IANTIOQUI
A
21 cC HIGUITA  DEPEND $1.750.905 FIO Sl 230301- |30 $ $280.200 $0 $0 $0 $0 Normal $ 280.200EPS037- |30 [ $70.100 $0 $70.10014-11 - 30 $ 4291001 $30 $CCF03- |$70.100 $0 $0 $0 $0
1036950546 E'L‘J’BEER@ PORVENIR| | 1.750.905 NUEVA 1.750.905 IARL SURA| | 1.750.905 121.900 | 1.750.905COMFENA
IADOLFO EPS LCO
IANTIOQUI
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

SOPORTE DE PAGO GENERAL — | H
—~— Bancolombia
( DATOS GENERALES DEL APORTANTE ) ( DATOS GENERALES DE LA PLANILLA
TIPO IDENTIFICACION: NIT NUMERO DE IDENTIFICACION: 901471704 NUMERO PLANILLA: 6009620702  TIPO DE PLANILLA: E-EMPLEADOS
NOMBRE O RAZON SOCIAL: TRANSILVER S.A.S || pER|ODO COTIZACION OTROS MES febrero ANIO 2026 PERIODO COTIZACION SALUD: MES marzo ANO 2026
CIUDAD/MUNICIPIO: CAREPA DEPARTAMENTO: ANTIOQUIA || piaS DE MORA: 3
DIRECCION: CL70#78-40 TELEFONO: 9999999 | | FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2026/03/06  NUMERO AUTORIZACION: 119521869
TIPO APORTANTE: 01-EMPLEADOR CLASE APORTANTE: B-MENOS DE 200 COTIZANTES
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Transporte de pasajeros.
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): |
DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
29 < PENSION SALUD ARP CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
<z =
NO IDENTIFICA NOMBRES TIPO SUBTIPO | SALARIO |TIPO DE % § % % O] E ‘-éJ '?":J % % % % (|7) 5 % L <§f (<-() % 5 o 5 FSP VOALTJON[T';ERISOS INDICADOR 5 6 CENTRO 8 IBC
CION COTIZANTE|COTIZANTE| BASICO |SALARIO § é rs é gl a|FFFFO > | 3| @0 23 > |2 5| £ ADMIN ; IBC  |COTIZACION TARIFA ATP%TRA#E ADMIN z IBC |COTIZACION \A/SIE{?EE AL%TRATLE ADMIN z IBC DE AL%TRATLE % ADMIN ATP%TRA_}‘E ATP%TRATLE ATF>%T£'II'_E AL%TRATLE ATP%TRA#E
Ol =k 3 SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD | EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL 3 3 TRABAJO
22 cC OSPINA DEPEND $1.750.905 FIJO Sl 230301- |30 $ $280.200 $0 $0 $0 $0 Normal $ 280.200CIA 30 $ $ 70.100 $0 $70.10014-11 - 30 $ 4291001 $30 $CCFO03- $ 70.100 $0 $0 $0 $0
1037605369 g‘AthA'IVL'gN PORVENIR| | 1.750.905 SURAMERI | 1.750.905 IARL SURA| | 1.750.905 121.900 | 1.750.905COMFENA
CANA DE LCO
SERVICIO ANTIOQUI
S DE A
SALUD
23 cc CARDONA DEPEND $1.750.9058 F1IO Sl 25-14 30 $ $280.200 $0 $0 $0 $0 Normal $ 280.200CIA 30 9 $ 70.100 $0 $70.10014-11- (30 $ 4291001 $30 $CCF03- | $70.100 $0 $0 $0 $0
1038814579 $g§|§'GUEZ COLPENSI| | 1.750.905 SURAMERI | 1.750.905 IARL SURA| | 1.750.905 121.900 | 1.750.905COMFENA
ONES CANA DE LCO
SERVICIO IANTIOQUI
S DE A
SALUD
24 [cc SEPULVEDA DEPEND $1.750.905 FIO Sl 230301- |30 $ $280.200 $0 $0 $0 $0 Normal $ 280.200CIA 30 3 $70.100 $0 $70.10014-11- 30 $ 4291001 | $9.20030 $CCF03- |$70.100 $0 $0 $0 $0
1040351038 Lg[’gﬁm A PORVENIR| | 1.750.905 SURAMERI | 1.750.905 IARL SURA| | 1.750.905 1.750.905COMFENA
CANA DE LCO
SERVICIO IANTIOQUI
S DE A
SALUD
25 cC RENDON  |DEPEND $1.750.905 F1IO S 230301- |30 $ $280.200 $0 $0 $0 $0 Normal $ 280.200CIA 30 3 $70.100 $0 $70.10014-11- (30 $ 4291001 $30 $CCF03- |$70.100 $0 $0 $0 $0
1040361101 fjéT'LLO PORVENIR| | 1.750.905 SURAMERI | 1.750.905 IARL SURA| | 1.750.905 121.900 | 1.750.905COMFENA
EERNANDO CANA DE LCO
SERVICIO ANTIOQUI
S DE A
SALUD
26 cC ALENCIA DEPEND $1.750.9058 FIIO Sl 25-14 30 $ $280.200 $0 $0 $0 $0 Normal $280.200EPS037- [30 9 $ 70.100 $0 $70.10014-11- (30 $ 4291001 |$ 76.20030 $CCF03- | $70.100 $0 $0 $0 $0
1040365003 é\gELA COLPENSI| | 1.750.905 NUEVA 1.750.905 IARL SURA| | 1.750.905 1.750.905COMFENA
IANTIOQUI
A
27 [cc MARTINEZ |DEPEND $1.750.905 FIIO Sl 230301- |30 $ $280.200 $0 $0 $0 $0 Normal $ 280.200CIA 30 3 $70.100 $0 $70.10014-11- 30 $ 4291001 |$ 76.20030 $CCF03- |$70.100 $0 $0 $0 $0
1040371210 gg';;g PORVENIR| | 1.750.905 SURAMERI | 1.750.905 ARL SURA| | 1.750.905 1.750.905COMFENA
DAVID CANA DE LCO
SERVICIO IANTIOQUI
S DE A
SALUD
28 IcC GOEZ DEPEND $1.750.908 FIJO S| 230201- |30 $ $280.200 $0 $0 $0 $0 Normal $ 280.200CIA 30 3§ $70.100 $0 $70.10014-11- 30 $ 4291001 |$ 76.20030 $CCF03- |$70.100 $0 $0 $0 $0
1040374500 fﬁgﬁTﬁ\DER PROTECCI| | 1.750.905 SURAMERI | 1.750.905 IARL SURA| | 1.750.905 1.750.905COMFENA
ON CANA DE LCO
SERVICIO ANTIOQUI
S DE A
SALUD
29 cC MARTINEZ [DEPEND $1.750.905 FIO Sl 230301- |30 $ $280.200 $0 $0 $0 $0 Normal $280.200EPS037- |[30 [ $70.100 $0 $70.10014-11- (30 $ 4291001 |$ 76.20030 $CCF03- |$70.100 $0 $0 $0 $0
1040375154 CD’\E’LEBDYO PORVENIR| | 1.750.905 NUEVA 1.750.905 IARL SURA| | 1.750.905 1.750.905COMFENA
EPS LCO
ANTIOQUI
30 (cC GALLEGO DEPEND $1.750.9058 F1IO Sl 14 230301- |14/ $817.089 $ 130.800 $0 $0 $0 $0 Normal $ 130.800CIA 14| $817.089 $ 32.700 $0 $32.70014-11 - 14| $817.089 4291001 | $4.30014 $817.089CCF03- |$32.700 $0 $0 $0 $0
1040375361 3%%“{'5352 PORVENIR SURAMERI IARL SURA COMFENA
IALEJANDRA CANA DE LCO
SERVICIO IANTIOQUI
S DE A
SALUD
31 [cC RENDON  [DEPEND $1.750.905 FIO Sl 230201- |30 $ $280.200 $0 $0 $0 $0 Normal $ 280.200CIA 30 3 $70.100 $0 $70.10014-11- 30 $§ 4291001 $30 $CCF03- | $70.100 $0 $0 $0 $0
1040376904 SAAWQ PROTECCI| | 1.750.905 SURAMERI | 1.750.905 ARL SURA| | 1.750.905 121.900 | 1.750.905COMFENA
ANDRES ON CANA DE LCO
SERVICIO IANTIOQUI
S DE A
SALUD
32 cc MURNOZ  |DEPEND $1.750.905 FIJO Sl 01-30 230301- |30 $ $280.200 $0 $0 $0 $0 Normal $ 280.200EPS037- |[30 3 $70.100 $0 $70.10014-11- (30 $ 4291001 $030 $CCF03- |$70.100 $0 $0 $0 $0
1040377185 §:§3§$:§ PORVENIR| | 1.750.905 NUEVA 1.750.905 IARL SURA| | 1.750.905 1.750.905COMFENA
ENRIQUE EPS LCO
ANTIOQUI
A
33 cC POSADA  [DEPEND $1.750.905 FIO Sl 230301- |30 $ $280.200 $0 $0 $0 $0 Normal $280.200EPS037- |[30 [ $70.100 $0 $70.10014-11- (30 $ 4291001 $30 $CCF03- |$70.100 $0 $0 $0 $0
1040382520 S'L'fi}j\';’* PORVENIR| | 1.750.905 NUEVA 1.750.905 IARL SURA| | 1.750.905 121.900 | 1.750.905COMFENA
ANDRES EPS LCO
ANTIOQUI
34 cC NERIO POLODEPEND $1.750.905 F1IO Sl 230301- |30 $ $280.200 $0 $0 $0 $0 Normal $280.200ESSC24- [30 9 $ 70.100 $0 $70.10014-11- (30 $ 4291001 |$ 76.20030 $CCF03- | $70.100 $0 $0 $0 $0
1045514510 ANDERSON PORVENIR| | 1.750.905 COOSALU 1.750.905 IARL SURA| | 1.750.905 1.750.905COMFENA
D ESS LCO
IANTIOQUI
A
35 cC SALINAS  DEPEND $1.750.905 FIIO Sl 28 230301- |28 $ $261.500 $0 $0 $0 $0 Normal $261.500EPS037- [28 3 $ 65.400 $0 $65.40014-11- |28 $ 4291001 | $8.60028 $CCF03- | $65.400 $0 $0 $0 $0
1110534777 f@m%% A PORVENIR| | 1.634.178 NUEVA 1.634.178 IARL SURA| | 1.634.178 1.634.178COMFENA
EPS LCO
IANTIOQUI
A
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

ach i

Pagos de SOPORTE DE PAGO GENERAL — | -
SO == = Bancolombia
( DATOS GENERALES DEL APORTANTE ) ( DATOS GENERALES DE LA PLANILLA
TIPO IDENTIFICACION: NIT NUMERO DE IDENTIFICACION: 901471704 || NUMERO PLANILLA: 6009620702  TIPO DE PLANILLA: E-EMPLEADOS
NOMBRE O RAZON SOCIAL: TRANSILVER S.A-S | | pER|ODO COTIZACION OTROS MES febrero ANIO 2026  PERIODO COTIZACION SALUD: MES marzo ANO 2026
CIUDAD/MUNICIPIO: CAREPA DEPARTAMENTO: ANTIOQUIA || DiaS DE MORA: 3
DIRECCION: CL70#78 - 40 TELEFONO: 9999999 || FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2026/03/06  NUMERO AUTORIZACION: 119521869
TIPO APORTANTE: 01-EMPLEADOR CLASE APORTANTE: B-MENOS DE 200 COTIZANTES
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Transporte de pasajeros.
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): Sl
LIQUIDACION DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
92 <« PENSION SALUD ARP _ CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
IDENTIFICA TIPO SUBTIPO | SALARIO |TIPO DE % § E % O Flywaololx o = P4 = L < O al = o 5 FSP APORTES INDICADOR 5 5 CENTRO 8
N° - NOMBRES A s Zo5 z2uwo<g<o o v | a|d|o|=s| < |50 o ) VOLUNTARIOS TOTAL 3] . |VALOR| TOTAL 3] TOTAL || IBC TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
CION COTIZANTEICOTIZANTE| BASICO |SALARIO = | X |HHFFHFO > > n O = - > < > - |
cIEdE: i ADMIN | IBC  COTIZACION TARIFA | \oomre | ADMIN | IBC  |COTIZACION jnoec! apborte | ADMIN g 1BC DE  |\boRTE 2 ADMIN | oo DO R TE APORTE APORTEAPORTE
Sl *F a SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD | EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL 3 = TRABAJO
36 cC GAITAN  DEPEND $1.750.905 FIJO S 230201- |30 $ $280.200 $0 $0 $0 $0 Normal $ 280.200CIA 30 3§ $70.100 $0 $70.10014-11- |30 $ 4291001 |$ 76.20030 $CCF03- [$70.100 $0 $0 $0 $0
11387335 jggggs PROTECCI| | 1.750.905 SURAMERI | 1.750.905 ARL SURA| | 1.750.905 1.750.905COMFENA
ELIEGER ON CANA DE LCO
SERVICIO ANTIOQUI
S DE A
SALUD
37 cC CORDOBA DEPEND $1.750.905 FIO S 230301- [30 $ $280.200 $0 $0 $0 $0 Normal $ 280.200CIA 30 $ $70.100 $0 $70.10014-11- |30 $ 4291001 $30 $CCF03- |$70.100 $0 $0 $0 $0
12022484 ﬁj’gDOBA PORVENIR| | 1.750.905 SURAMERI | 1.750.905 ARL SURA| | 1.750.905 121.900 | 1.750.905COMFENA
CARLOS CANA DE LCO
SERVICIO ANTIOQUI
S DE A
SALUD
38 cC ARCHILA  DEPEND $1.750.905 FIO Sl 230301- |30 $ $280.200 $0 $0 $0 $0 Normal $ 280.200CIA 30 3§ $70.100 $0 $70.10014-11- |30 $ 4291001 $30 $CCF03- |$70.100 $0 $0 $0 $0
13924446 gig[‘é’;DEz PORVENIR| | 1.750.905 SURAMERI | 1.750.905 ARL SURA| | 1.750.905 121.900 | 1.750.905COMFENA
ARTURO CANA DE LCO
SERVICIO ANTIOQUI
S DE A
SALUD
39 [cC ROLDAN  |DEPEND  |REQCUMP |$1.750.905 FIJO S $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 0EPS037- |30 3§ $70.100 $0 $70.10014-11- |30 $ 4291001 |$ 76.20030 $CCF03- [$70.100 $0 $0 $0 $0
15304762 gﬁ';'é';’#gs PENS NUEVA 1.750.905 ARL SURA| | 1.750.905 1.750.905COMFENA
IANTONIO EPS LCO
ANTIOQUI
A
40 [CC 3378402|LOPEZ RUIZ DEPEND $1.750.905 FIO S 230301- |30 $ $280.200 $0 $0 $0 $0 Normal $ 280.200EPS037- 30 3 $70.100 $0 $70.10014-11- |30 $ 4291001 $30 $CCF03- [$70.100 $0 $0 $0 $0
JUAN PABLO PORVENIR| | 1.750.905 NUEVA 1.750.905 ARL SURA| | 1.750.905 121.900 | 1.750.905COMFENA
EPS LCO
ANTIOQUI
41 cC ILLA DEPEND  REQCUMP |$1.750.905 FIJO S $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 0EPS040 - [30 $ $70.100 $0 $70.10014-11- |30 $ 4291001 |$ 76.20030 $CCF03- |$70.100 $0 $0 $0 $0
70082629 gg\mjz PENS SAVIA 1.750.905 ARL SURA| | 1.750.905 1.750.905COMFENA
L EON SALUD LCO
EPS IANTIOQUI
A
42 cC HIGUITA  |DEPEND $1.750.905 FIO S 230201- |30 $ $280.200 $0 $0 $0 $0 Normal $ 280.200CIA 30 3 $70.100 $0 $70.10014-11- |30 $ 4291001 $30 $CCF03- |$70.100 $0 $0 $0 $0
70432797 E/S;g'GUEZ PROTECCI| | 1.750.905 SURAMERI | 1.750.905 IARL SURA| | 1.750.905 121.900 | 1.750.905COMFENA
IANTONIO ON CANA DE LCO
SERVICIO ANTIOQUI
S DE A
SALUD
43 cC LOPEZ DEPEND $1.750.905 FIO S 25-14 30 $ $280.200 $0 $0 $0 $0 Normal $ 280.200NUEVA |30 3§ $70.100 $0 $70.10014-11- |30 $ 4291001 |$ 76.20030 $CCF03- [$70.100 $0 $0 $0 $0
70856098 JUAN DAVID COLPENSI| | 1.750.905 EPS CM 1.750.905 ARL SURA| | 1.750.905 1.750.905COMFENA
ONES LCO
ANTIOQUI
A
44 cC ALENCIA DEPEND $1.750.905 FIJO S 230301- |30 $ $280.200 $0 $0 $0 $0 Normal $ 280.200EPS040 - |30 3§ $70.100 $0 $70.10014-11- |30 $ 4291001 $30 $CCF03- [$70.100 $0 $0 $0 $0
71253299 g"cg’SNEOZ PORVENIR| | 1.750.905 SAVIA 1.750.905 ARL SURA| | 1.750.905 121.900 | 1.750.905COMFENA
GENER SALUD LCO
EPS ANTIOQUI
A
45 cC HURTADO |DEPEND $1.750.905 FIO S 230301- |30 $ $280.200 $0 $0 $0 $0 Normal $ 280.200MIN002- (30 3 $70.100 $0 $70.10014-11- |30 $ 4291001 $30 $CCF03- [$70.100 $0 $0 $0 $0
71255975 JHIEAF;RENO PORVENIR| | 1.750.905 IADRES- 1.750.905 ARL SURA| | 1.750.905 121.900 | 1.750.905COMFENA
IANTONIO REGIMEN LCO
EXCEPCIO ANTIOQUI
N
46 cC LOZANO  DEPEND $1.750.905 FIO S 231001- [30 $ $280.200 $0 $0 $0 $0 Normal $ 280.200CIA 30 $ $ 70.100 $0 $70.10014-11- |30 $ 4291001 |$ 76.20030 $CCF03- |$70.100 $0 $0 $0 $0
71256185 ;‘fﬁ/’j&% COLFOND | | 1.750.905 SURAMERI | 1.750.905 ARL SURA| | 1.750.905 1.750.905COMFENA
JoSE oS CANA DE LCO
SERVICIO ANTIOQUI
S DE A
SALUD
47 cC RODRIGUEZ [DEPEND $1.750.905 FIO Sl 230301- |30 $ $280.200 $0 $0 $0 $0 Normal $ 280.200EPS037- |30 $ $70.100 $0 $70.10014-11- |30 $ 4291001 |$ 76.20030 $CCF03- |$70.100 $0 $0 $0 $0
71256753 Eégﬁgz PORVENIR| | 1.750.905 NUEVA 1.750.905 ARL SURA| | 1.750.905 1.750.905COMFENA
ALBERTO EPS LCO
ANTIOQUI
A
48 cC ORTIZ DEPEND $1.750.905 FIO S 23 231001- |23 $ $214.800 $0 $0 $0 $0 Normal $214.800NUEVA 23 3§ $53.700 $0 $53.70014-11- |23 $ 4291001 |$58.40023 $CCF03- |$53.700 $0 $0 $0 $0
71256854 fngfg‘l’jl“éED COLFOND | | 1.342.361 EPS CM 1.342.361 ARL SURA | | 1.342.361 1.342.3611COMFENA
EC 0S LCO
ANTIOQUI
A
49 cC AYALA DEPEND $1.750.905 FIJO S 25-14 30 $ $280.200 $0 $0 $0 $0 Normal $ 280.200CIA 30 3§ $70.100 $0 $70.10014-11- |30 $ 4291001 |$ 76.20030 $CCF03- [$70.100 $0 $0 $0 $0
71936115 ?SEELO COLPENSI| | 1.750.905 SURAMERI | 1.750.905 ARL SURA| | 1.750.905 1.750.905COMFENA
IALFREDO ONES CANA DE LCO
SERVICIO ANTIOQUI
S DE A
SALUD
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

ach i

Pagos de SOPORTE DE PAGO GENERAL — | -
SOl == = Bancolombia
( DATOS GENERALES DEL APORTANTE ) ( DATOS GENERALES DE LA PLANILLA
TIPO IDENTIFICACION: NIT NUMERO DE IDENTIFICACION: 901471704 || NUMERO PLANILLA: 6009620702  TIPO DE PLANILLA: E-EMPLEADOS
NOMBRE O RAZON SOCIAL: TRANSILVER S.A.S || pER|ODO COTIZACION OTROS MES febrero ANIO 2026 PERIODO COTIZACION SALUD: MES marzo ANO 2026
CIUDAD/MUNICIPIO: CAREPA DEPARTAMENTO: ANTIOQUIA || DiaS DE MORA: 3
DIRECCION: CL70#78 - 40 TELEFONO: 9999999 || FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2026/03/06  NUMERO AUTORIZACION: 119521869
TIPO APORTANTE: 01-EMPLEADOR CLASE APORTANTE: B-MENOS DE 200 COTIZANTES
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Transporte de pasajeros.
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): Sl
DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
92 <« PENSION SALUD ARP _ CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
NO IDENTIFICA NOMBRES TIPO SUBTIPO | SALARIO |TIPO DE % § E % O] E ‘-'OJ ';':J % % % % (|7) 5 g L <§f 2 % 5 o 5 FSP VOALTJON[T';ERISOS INDICADOR 5 5 CENTRO 8 IBC
CION COTIZANTEICOTIZANTE BASICO |SALARIO § .&-( g é Zlae|FRFFO > | > 2o Q3] S |g 3| %] aApmIN z IBC  COTIZACION TARIFA ATF,%TFfT"E ADMIN z IBC |COTIZACION Xg';g; ATP%TRAT"E ADMIN z IBC DE ATP%TRATLE % ADMIN ATP%TRAT"E ATF,%TFfT"E ATP%TFfTLE ATP%TRAT"E ATF,%TFfT"E
Sl *F = SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD | EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL 3 a TRABAJO
50 cC RODRIGUEZ [DEPEND $1.750.905 FIJO Sl |21 230301- |10| $583.635 $ 93.400 $0 $0 $0 $0 Normal $ 93.400CIA 10| $ 583.635 $ 23.400 $0 $23.40014-11- |10 $583.635 4291001 |$ 25.40010 $ 583.635CCF03- | $ 23.400 $0 $0 $0 $0
71941761 I(_SLLJJII?_LERMO PORVENIR SURAMERI ARL SURA COMFENA
CANA DE LCO
SERVICIO ANTIOQUI
S DE A
SALUD
51 (cC CUELLO  DEPEND $1.750.905 FIO S 230301- [30 $ $280.200 $0 $0 $0 $0 Normal $ 280.200EPS037- |30 $ $70.100 $0 $70.10014-11- |30 $ 4291001 $30 $CCF03- |$70.100 $0 $0 $0 $0
71945806 Q',Z‘EETROZ PORVENIR| | 1.750.905 NUEVA 1.750.905 ARL SURA| | 1.750.905 121.900 | 1.750.905COMFENA
EPS LCO
ANTIOQUI
A
52 cC MUNOZ  [DEPEND $1.750.905 FIO Sl 25-14 30 $ $280.200 $0 $0 $0 $0 Normal $ 280.200CIA 30 3 $70.100 $0 $70.10014-11- 30 $§ 4291001 $30 $CCF03- |$70.100 $0 $0 $0 $0
71945817 ’L*LLJ‘I{SAREZ COLPENSI| | 1.750.905 SURAMERI | 1.750.905 IARL SURA| | 1.750.905 121.900 | 1.750.905COMFENA
EERNANDO ONES CANA DE LCO
SERVICIO IANTIOQUI
S DE A
SALUD
53 cC ORDONEZ |DEPEND $1.750.905 FIO S 25-14 30 $ $280.200 $0 $0 $0 $0 Normal $ 280.200CIA 30 3§ $70.100 $0 $70.10014-11- |30 $ 4291001 |$ 76.20030 $CCF03- [$70.100 $0 $0 $0 $0
71947842 :@fggN o COLPENSI| | 1.750.905 SURAMERI | 1.750.905 ARL SURA | | 1.750.905 1.750.905COMFENA
JESUS ONES CANA DE LCO
SERVICIO ANTIOQUI
S DE A
SALUD
54 cC RIVAS DEPEND $1.750.905 FIO Sl |25 25-14 6] $350.181 $56.100 $0 $0 $0 $0 Normal $56.100NUEVA |6 $350.181 $14.100 $0 $14.10014-11 - 6| $350.181 4291001 |$ 24.400 6| $350.181CCF03- |$ 14.100 $0 $0 $0 $0
71048307  MARTINEZ COLPENSI EPS CM IARL SURA COMFENA
ONES LCO
ANTIOQUI
55 (CC CASTANO |DEPEND $1.750.905 FIO S 230201- [30 $ $280.200 $0 $0 $0 $0 Normal $ 280.200CIA 30 $ $70.100 $0 $70.10014-11- |30 $ 4291001 $30 $CCF03- |$70.100 $0 $0 $0 $0
71048548 RUIZJOSE PROTECCI| | 1.750.905 SURAMERI| | 1.750.905 IARL SURA | | 1.750.905 121.900 | 1.750.905COMFENA
ON CANA DE LCO
SERVICIO IANTIOQUI
S DE A
SALUD
56 CC CAICEDO  |DEPEND $1.750.905 FIO Sl |25 25-14 6| $350.181 $56.100 $0 $0 $0 $0 Normal $56.100EPS037- |6/ $350.181 $14.100 $0 $14.10014-11 - 6| $350.181 4291001 |$ 24.400 6| $ 350.181CCF03- |$ 14.100 $0 $0 $0 $0
71948755 \E;,ElfméTON COLPENSI NUEVA ARL SURA COMFENA
JAVIER ONES EPS LCO
ANTIOQUI
A
57 CC 8128639|LUIAN DEPEND $1.750.905 FIO Sl |25 25-14 6| $350.181 $56.100 $0 $0 $0 $0 Normal $ 56.100CIA 6| $350.181 $14.100 $0 $14.10014-11 - 6| $350.181 4291001 |$ 24.400 6| $ 350.181CCFO03- |$ 14.100 $0 $0 $0 $0
iﬁ'ﬁg“’““o COLPENSI SURAMERI ARL SURA COMFENA
EERNANDO ONES CANA DE LCO
SERVICIO ANTIOQUI
S DE A
SALUD
58 |CC 8321525[SANCHEZ DEPEND $1.750.905 FNO Sl |25 231001- |6| $350.181 $56.100 $0 $0 $0 $0 Normal $ 56.100CIA 6| $350.181 $14.100 $0 $14.10014-11 - 6| $350.181 4291001 |$ 24.400 6| $350.181CCF03- |$ 14.100 $0 $0 $0 $0
EiﬁfggDEz COLFOND SURAMERI ARL SURA COMFENA
MARIO oS CANA DE LCO
SERVICIO ANTIOQUI
S DE A
SALUD
59 [CC 8322662NORENA  DEPEND $1.750.905 FIO Sl 01 230301- |1| $58.364  $9.400 $0 $0 $0 $0 Normal  $9.400CIA 1| $58.364 $2.400 $0  $2.40014-11 - 1| $58.364 4291001 | $2.6001| $58.364CCF03- $ 2.400 $0 $0 $0 $0
“G”(EDF'{““;%A PORVENIR SURAMERI IARL SURA COMFENA
ALONSO CANA DE LCO
SERVICIO ANTIOQUI
S DE A
SALUD
60 CC 8324850/GUTIERREZ DEPEND $1.750.905 FIO S 25-14 30 $ $280.200 $0 $0 $0 $0 Normal $ 280.200EPS037- |30 3§ $70.100 $0 $70.10014-11- |30 $ 4291001 |$ 76.20030 $CCF03- [$70.100 $0 $0 $0 $0
f’gf@” COLPENSI| | 1.750.905 NUEVA 1.750.905 ARL SURA | | 1.750.905 1.750.905COMFENA
EREDDY ONES EPS LCO
ANTIOQUI
A
61 CC 8436137/SEPULVEDA DEPEND $1.750.905 FIJO S 25-14 30 $ $280.200 $0 $0 $0 $0 Normal $ 280.200CIA 30 3§ $70.100 $0 $70.10014-11- |30 $ 4291001 | $9.20030 $CCF03- [$70.100 $0 $0 $0 $0
fggg@LES COLPENSI| | 1.750.905 SURAMERI | 1.750.905 ARL SURA| | 1.750.905 1.750.905COMFENA
ELEAZAR ONES CANA DE LCO
SERVICIO ANTIOQUI
S DE A
SALUD
62 |CC 8439570/AGRESOTH DEPEND $1.750.905 FIO S 230301- [30 $ $280.200 $0 $0 $0 $0 Normal $ 280.200CIA 30 $ $ 70.100 $0 $70.10014-11- |30 $ 4291001 $30 $CCF03- |$70.100 $0 $0 $0 $0
gggﬁQLLEUZIS PORVENIR| | 1.750.905 SURAMERI | 1.750.905 ARL SURA| | 1.750.905 121.900 | 1.750.905COMFENA
CANA DE LCO
SERVICIO IANTIOQUI
S DE A
SALUD
63 CC 8439616[RUA LOPEZ DEPEND $1.750.905 FO Sl 01-30 230301- |30 $ $280.200 $0 $0 $0 $0 Normal $ 280.200CIA 30 $ $70.100 $0 $70.10014-11- |30 $ 4291001 $ 030 $CCF03- |$70.100 $0 $0 $0 $0
ELSISARDO PORVENIR| | 1.750.905 SURAMERI | 1.750.905 ARL SURA | | 1.750.905 1.750.905COMFENA
CANA DE LCO
SERVICIO ANTIOQUI
S DE A
SALUD
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

ach o
SOPORTE DE PAGO GENERAL — | -
SOl -~ Bancolombia
( DATOS GENERALES DEL APORTANTE ) ( DATOS GENERALES DE LA PLANILLA
TIPO IDENTIFICACION: NIT NUMERO DE IDENTIFICACION: 901471704 || NUMERO PLANILLA: 6009620702  TIPO DE PLANILLA: E-EMPLEADOS
NOMBRE O RAZON SOCIAL: TRANSILVER S.A.S || pER|ODO COTIZACION OTROS MES febrero ANIO 2026 PERIODO COTIZACION SALUD: MES marzo ANO 2026
CIUDAD/MUNICIPIO: CAREPA DEPARTAMENTO: ANTIOQUIA || DiaS DE MORA: 3
DIRECCION: CL70#78 - 40 TELEFONO: 9999999 || FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2026/03/06  NUMERO AUTORIZACION: 119521869
TIPO APORTANTE: 01-EMPLEADOR CLASE APORTANTE: B-MENOS DE 200 COTIZANTES
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Transporte de pasajeros.
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): S
DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
92 <« PENSION SALUD ARP _ CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
o IDENTIFICA TIPO SUBTIPO | SALARIO |TIPO DE % § E % O] E ‘-éJ :':J % % % % b—) 5 % L <§( 2 % 5 o 5 FSP VOALTJON?';ERISOS INDICADOR 5 6 CENTRO 8
N® 1 cion  |NOMBRES oo 11ZANTECOTIZANTE| BASICO |SALARIO 3 & PRI 2|z FAFRFG 2 2|36 23 5 25 % ADMIN |5 IBC  COTIZACION TARIFA ATP%TRATLE ADMIN |¢ IBC |COTIZACION X’SEOEE ATP%TRATLE ADMIN ¢ IBC DE ATP%TRATLE 2 BC 1 Apmi ATP%TRATLE ATP%TRATLE ATP%T?TLE ATP%TRATLE ATP%TRATLE
s = SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD | EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL = 2 TRABAJO o
64 CC 8439745CIFUENTES DEPEND $1.750.905 FIJO S| 230201- |30 $ $280.200 $0 $0 $0 $0 Normal $ 280.200CIA 30 3§ $70.100 $0 $70.10014-11- |30 $ 4291001 $30 $CCF03- [$70.100 $0 $0 $0 $0
JGE',Fﬁ’F*Eg‘S’ON PROTECCI| | 1.750.905 SURAMERI | 1.750.905 ARL SURA| | 1.750.905 121.900 | 1.750.905COMFENA
ON CANA DE LCO
SERVICIO ANTIOQUI
S DE A
SALUD
65 (CC RUIZ DEPEND $1.750.905 FIO Sl |05 230201- |26 $ $242.800 $0 $0 $0 $0 Normal $242.800EPS002- |26 $ $60.700 $0 $60.70014-11- |26 $ 4291001 |$ 66.10026 $CCF03- |$60.700 $0 $0 $0 $0
94472757 g’j;‘g’* PROTECCI| | 1.517.451 SALUD 1.517.451 ARL SURA | | 1.517.451 1.517.451COMFENA
ANTIOQUI
A
66 CC ECHAVARRI DEPEND $1.750.905 FIO S| 25-14 30 $§ $280.200 $0 $0 $0 $0 Normal $280.200EPS037- |30 3 $ 70.100 $0 $70.10014-11- 30 $ 4291001 |$ 76.20030 $CCF03- |$70.100 $0 $0 $0 $0
98585101 ’F*RFX*,\"%%ZCAO COLPENSI| | 1.750.905 NUEVA 1.750.905 ARL SURA | | 1.750.905 1.750.905COMFENA
IARBEY ONES EPS LCO
ANTIOQUI
A
67 CC BORJA  DEPEND $1.750.905 FWNO S| 230301- |30 $ $280.200 $0 $0 $0 $0 Normal $ 280.200CIA 30 3 $70.100 $0 $70.10014-11- 30 $ 4291001 |$ 76.20030 $CCF03- [$70.100 $0 $0 $0 $0
98618960 gi‘;ﬂg‘fm PORVENIR| | 1.750.905 SURAMERI | 1.750.905 ARL SURA| | 1.750.905 1.750.905COMFENA
IALBERTO CANA DE LCO
SERVICIO ANTIOQUI
S DE A
SALUD
68 CC GOMEZ  DEPEND $1.750.905 FIJO S| 25-14 30 $ $280.200 $0 $0 $0 $0 Normal $ 280.200EPS037- 30 3§ $70.100 $0 $70.10014-11- |30 $ 4291001 |$ 76.20030 $CCF03- [$70.100 $0 $0 $0 $0
08619069 2AR oA COLPENSI| | 1.750.905 NUEVA 1.750.905 IARL SURA | | 1.750.905 1.750.905COMFENA
ONES EPS LCO
ANTIOQUI
A
69 PT 3285000 MORENO  DEPEND $1.750.905 FNO S 230301- |30 $ $280.200 $0 $0 $0 $0 Normal $ 280.200CIA 30 3 $70.100 $0 $70.10014-11- |30 $ 4291001 |$ 76.20030 $CCF03- |$70.100 $0 $0 $0 $0
?L’jmﬁggg PORVENIR| | 1.750.905 SURAMERI | 1.750.905 ARL SURA| | 1.750.905 1.750.905COMFENA
CANA DE LCO
SERVICIO ANTIOQUI
S DE A
SALUD
TOTAL PAGADO: $ 30.015.000
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Certificado

Bancario

Miércoles, 19 de marzo de 2026

Sefior(a)

A QUIEN PUEDA INTERESAR

BANCOLOMBIA S.A. se permite informar que TRANSILVER S.A.S identificado(a) con NIT 901471704, a la

fecha de expedicion de esta certificacion, tiene con el banco los siguientes productos:

Producto

No. Producto

Fecha Apertura

Estado

CUENTA DE AHORROS

83100000710

2021/12/15

CXC PENDIENTES

*Importante: Esta constancia solo hace referencia a los productos mencionados anteriormente.

*Si desea verificar la veracidad de esta informacion, puede comunicarse con la Sucursal Telefénica Bancolombia los
siguientes nimeros: Medellin - Local: (60-4) 510 90 00 - Bogota - Local: (60-1) 343 00 00 - Barranquilla - Local:
(60-5) 361 88 88 - Cali - Local: (60-2) 554 05 05 - Resto del pais: 01800 09 12345. Sucursales Telefdnicas en el

exterior: Espafa (34) 900 995 717 - Estados Unidos (1) 1 866 379 97 14.

@

Catalina Cortés Uribe.

Gerente Servicios Contact Center & BPO.

—= Bancolombia




DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA
MUNICIPIO DE CHIGORODO
INSTITUCION EDUCATIVA RURAL CELESTINO DIAZ

“FORMANDO PARA LA VIDA Y PARA LA PAZ”
DANE Nro. 205172001484, Nit. 811025424-1, RUT Nro. 900370502-7.

CERTIFICA:

Que TRANSILVER S.A.S con Nit 901471704, presto servicio de transporte escolar 3

para los nifios y nifios, jovenes y adolescente, en calidad de estudiantes de la 3 :
Institucién Educativa Rural Celestino Diaz, cubriendo la ruta que sale de la vereda el &
Guineo, el Venao, el tigre, Guapa Carretera hasta Juradé y viceversa este recorrido se

hace de forma lineal en via Nacional, del 06 de marzo hasta el 31 de marzo del 2026.

Expedida en el municipio de Chigorodé,'é los 28 dias del mes de Marzo del 2026.

ﬂ /
! ' 0
Conna \Qonw €2
NA MARCELA GONZALEZ USUGA
RECTORA

Vereda JURADO
Direccién Municipie de Chigerosde, vereda Jurade Kilometre 22
Correo electrénico: ieruralcelestinodiarchigorodo @gmall.com/
Celular: -3128465449 ;
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TrANS)
@ TrAnSivER
PRESTACION DE SERVICIO DE TRANSPORTE DE PERSONAL ESCOLAR AL MUNICIPIO DE CHIGORODO EN EL MARCO DEL
3 CONTRATO N° CPS-123-2026

o FECHA RECORRIDO el Lt FIRMA
1 [06/03/2026 IChigorodo — jurado carretera jurado carretera
2 [07/03/2026 Chigorodo — jurado carretera jurado carretera
3 [08/03/2026 Chigorodo — jurado carretera fjurado carretera
4 [09/03/2026 Chigorodo — jurado carretera jurado carretera ~
5 [10/03/2026 IChigorodo — jurado carretera jurado carretera in\.
6 [11/03/2026 Chigorodo — jurado carretera fjurado carretera .(‘Q
7 [12/03/2026 Chigor@o — jurado carretera jurado carretera -~ 48
g [13/03/2026 (Chigorodo — jurado carretera jurado carretera ( )
g [14/03/2026 IChigorodo — jurado carretera jurado carretera |
10 [15/03/2026 IChigorodo — jurado carretera jurado carretera U
11 [16/03/2026 Chigorodo — jurado carretera jurado carretera g
12 17/03/2026 IChigorodo — jurado carretera jurado carretera \U
13 [18/03/2026 Chigorqdo — jurado carretera jurado carretera &
14 [19/03/2026 Chigorodo — jurado carretera fjurado carretera £
15 20/03/2026 Chigorodo - jurado carretera jjurado carretera

FIRMA DE CONFIRMACION: CARGO:

(® 3148341347 (&) transilversepulveda@gmail.com

:  Scanned with !
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@ TranSnver

jPasién por lo nuestrol

PRESTACION DE SERVICIO DE TRANSPORTE DE PERSONAL ESCOLAR AL MUNICIPIO DE CHIGORODO EN EL MARCO DEL

CONTRATO N° CPS-123-2026

s FECHA RECORRIDO ey FIRMA
1 P1/03/2026 (Chigorodo — jurado carretera - jurado carretera
2 [P2/03/2026 IChigerodo — jurado carretera jurado carretera
3 23/03/2026 IChigorodo — jurado carretera jurado carretera
4 [24/03/2026 Chigorodo — jurado carretera jjurado carretera ~
5 25/03/2026 IChigorodo — jurado carretera jurado carretera ._&\
6 [26/03/2026 Chigorodo — jurado carretera jurado carretera g
7 [R7/03/2026 IChigorodo — jurado carretera jurado carretera /6

= i

8 C
9
10 =
11 =
12 2
14
15

FIRMA DE CONFIRMACION: CARGO:

D 3148341347

\

(@) transilversepulveda@gmail.com

3arrio Laureles

* Carena Ant

:  Scanned with !
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REPUBLICA DE COLOMBIA

DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA
MUNICIPIO DE CHIGORODO
INSTITUCION EDUCATIVA RURAL BARRANOUI.LI‘I’A
mmwamma.uuenndmwu y por la de
(SEDUCA) para prestar servicio onla u-muum del 2007. La l'ltsﬂlldll--nl-
mumwn‘mmuuawamu La resolucién N* mﬁmmmuuumamn.uo—mun N
mmmuaoamamtumaww $2019060043864 del 10 de abril de 2019. La del 26 de
de 2019. La resolucién departamental N* S$2018060237536 del 10 de agosto de 2018. La resolucién departamental N° S mmuuamam
Mm1mmmwmuun~m1mns&uammm ICFES 749242, SABER $01107401. NIT 811025436-3. Nicieo sducativo 808, Correo
electrénico jer ilitay mail.com

Barranquillita, - Chigorodo 26 de marzo de 2026

El RECTOR de la INSTITUCION EDUCATIVA RURAL BARRANQUILLITA, Segun
resolucién 20031 del 20 Septiembre, antes Colegio Barranquillita - del Municipio de
Chigorodé Antioguia, via Panamericana Kilémetro 7; con estudios aprobados mediante
Resolucién Numero 15029 del 25 de Octubre de 2.002, por la cual se cambia de
denominacién y la Resoluciéon Municipal Numero 429 del 26 de Septiembre de 2.000; donde
se legaliza la situacion juridica del establecimiento. Que la Institucién venia funcionando
por la Resolucién departamental 007216 del 12 de Noviembre-de .1.992, por la cual se
aprueba por los afos 1.998, 1.990 y 1.991, los grados 6, 7 y 8 y por los afos 1.992, 1.993,
1.994 y 1.995 los grados 6° a 9° de Educacion Basica Secundaria. Su ultima Resolucion
la autoriza para ofrecer el servicio de Educacion formal regular con metodologia activa
Posprimaria Educacién Preescolar escolarizado, Educacién Basica, ciclo primaria y
Secundaria 1°a 5 y 6° a 9° y Media Académica, grados 10° y 11°. Previa consulta de los
libros

CERTIFICA QUE:

Revisando los registros de control de prestacion de servicios, se evidencia que la
Cooperativa de trasporte (TRANSIVER S.A.S) con NIT 901471704 presto el'servicio de
trasporte escolar a los nifios, nifias y adolescentes que fueron matriculados y reciben sus
estudios en nuestra institucion educativa, cubriendo la .ruta descrita en el siguiente
recorrido; EL TIGRE- VEREDA EL DOS- BRISAS DE GUAPA - LA INDIA -
BARRANQUILLITA y viceversa; en la fecha 6 de marzo hasta el 31 de marzo de 2026.
Placa del bus numero SNK830

Se expide a solicitud del interesado en Barranquillita (chlgorodé) a los 26 dias de marzo de
2026.

Firma:

CARLOS ALBERTO ANCUR LESCANO
C.C N°15,042.2 Slncelejo -Sucre
7owmno¢m,ém&’»mmu,éamt’amwwm.
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@ TranSnver

{Posién por lo nuestrol

PRESTACION DE SERVICIO DE TRANSPORTE DE PERSONAL ESCOLAR AL MUNICIPIO DE CHIGORODO EN EL MARCO DEL

CONTRATO N° CPS-123-2026

o FECHA RECORRIDO ey FIRMA
1 [06/0372026 Chigorodo — barraquillita Barranquillita
2 [07/03/2026 IChigorodo — barraquillita Barranquillita
3 [08/03/2026 Chigorodo — barraquillita Barranquillita
4 [09/03/2026 Chigorodo — barraquillita Barranquillita
5 [10/03/2026 Chigorodo — barraquillita, Barranquillita
6 [11/03/2026 (Chigorodo — barraquillita Barranquillita
7 |12/03/2026 Chigorodo — barraquillita Barranquillita
g [13/03/2026 (Chigorodo — barraquillita Barranquillita
g [14/03/2026 Chigorodo — barraquillita Barranquillita
10 15/03/2026 IChigorodo — barraquillita Barranquillita
11 [16/0372026 Chigorodo — barraquillita Barranquillita
12 17/03/2026 Chigorodo — barraquillita Barranquillita
13 18/03/2026 (Chigorodo — barraquillita Barranquillita
14 19/03/2026 Chigorodo — barraquillita Barranquillita
15 20/03/2026 Chigorodo — barraquillita Barranquillita

FIRMA DE CONFIRMACION:

CARGO:

@ 3148341347

@ Calle 70 # 78-40 Barrio Laureles

Frente ala Terminal * Carana Ant

@) transilversepulveda@gmail.com
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@ TranSnver

{Pasién por lo nuestrol

PRESTACION DE SERVICIO DE TRANSPORTE DE PERSONAL ESCOLAR AL MUNICIPIO DE CHIGORODO EN EL MARCO DEL

CONTRATO N° CPS-123-2026

r:f FECHA RECORRIDO “:mg‘?: FIRMA
1 [p1/0372026 IChigorodo — barraquillita Barranquillita
2 22/03/2026 IChigorodo — barraquillita Barranquillita
3 [30322026 Chigorodo — barraquillita Barranquillita
4 24/03/2026 IChigorodo — barraquillita Barranquillita
5 [5/03/2026 iChigorodo — barraquillita Barranquillita
6 [26/03/2026 IChigorodo — barraquillita Barranquillita
7 70322026 Chigorodo — barraquillita Barranquillita
=
9
10
11
12
13
14
15

FIRMA DE CONFIRMACION: CARGO:

@ 314834 1347 @, transilversepulveda@gmail.com

8-40 Barrio Laure

Terminal

© c

Frente ala * Carena Ant
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LE.R NEL UPEGUI

Resolucién de aprobacién N° §227219 del 31 de Diciembre de 2014

DANE 205172000267 NIT: 811 036 323-1

Chigorodé - Antioquia. Vereda Las Guaguas

Contacto: 3146741631 -ienelupegui@gmail.com “Educamos en la vida y para la vida"

La suscrita Rectora de la Institucién Educativa RURAL NEL UPEGUI, establecimiento
publico de caracter mixto aprobado mediante resolucién $227219 del 31 de diciembre
de 2014. Autorizada para continuar ofreciendo el servicio de Educacién Formal en los
niveles de Preescolar, Grado Transicion; Bésica ciclos Primaria, grados 1° a 5° y
Secundaria grados 6° a 9°. Media Académica grados 10° y 11° y educacién formal de
Adultos CLEI L, 1L, Il IV, Vy VI

HACE CONSTAR QUE:

Que la empresa TRANSILVER S.A.S con Nit 901471704 presté y cumplio
satisfactoriamente con el servicio de la ruta escolar que sale de la vereda Sadem
Guacamayas, recoge en la Colorada y la Conga hasta la sede principal de Nel Upegui
y viceversa. El servicio ha sido prestado en los dias del 6 al 27 de marzo del presente
afo, servicio que se ha prestado en beneficio de los nifios y jovenes matriculados de

la sede principal de la IER Nel Upegui.

Esta constancia se firma a los 27 dias del mes de marzo del 2026 y a solicitud del

interesado (a).

s
cz,,.(-l.'.__ A

Esp. LUZ DARY GUISAO MOLINA
RECTORA

Nota: De acuerdo a la ley 962 del 2005, ley anti tramite, en su articulo 20 se suprime los sellos en el tramite de
documentos. La firma y la denominacién del cargo seran informacién suficiente para la expedicion del documento
Respetivo.

oo
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LE.R NEL UPEGUI

Resolucién de aprobacién N° S227219 del 31 de Diciembre de 2014

DANE 205172000267 NIT: 811 036 323-1

Chigorodé - Antioquia. Vereda Las Guaguas

Contacto: 3146741631 ~ienelupegui@gmail.com “Educamos en la vida y para la vida”

La suscrita Rectora de la Institucién Educativa RURAL NEL UPEGUI, establecimiento
publico de caracter mixto aprobado mediante resolucién $227219 del 31 de diciembre
de 2014. Autorizada para continuar ofreciendo el servicio de Educacién Formal en los
niveles de Preescolar, Grado Transicién; Béasica ciclos Primaria, grados 1° a 5° y
Secundaria grados 6° a 9°. Media Académica grados 10° y 11° y educacién formal de
Adultos CLEI L I, I, IV, Vy VI

HACE CONSTAR QUE:

Que la empresa TRANSILVER S.A.S con Nit 901471704 presté y cumplié
satisfactoriamente con el servicio de la ruta escolar que sale del kildmetro 4 pasando
por la sede Malagén y recoge en la vereda Carambolos hasta la sede principal de Nel
Upegui y viceversa. El servicio ha sido prestado en los dias del 6 al 27 de marzo del
presente afio, servicio que se ha prestado en beneficio de los nifios y jovenes

matriculados de la sede principal de la IER Nel Upegui.

Esta constancia se firma a los 27 dias del mes de marzo 2026 y a solicitud del

interesado (a).

-}

V4

¥
/f o ‘7 %&4

N e

\ // .
Esp. LUZ DARY GUISAO MOLINA
RECTORA

Nota: De acuerdo a la ley 962 del 2005, ley anti tramite, en su articulo 20 se suprime los selios en el tramite de
documentos. La firma y la denominacion del cargo seran informacion suficiente para la expedicion del documento

Respetivo.
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LE.R NEL UPEGUI

Resolucién de aprobacion N° §227219 del 31 de Diciembre de 2014

DANE 205172000267 NIT: 811036 323-1

Chigorodé - Antioquia. Vereda Las Guaguas

Contacto: 3146741631 —ienelupegui@gmail.com “Educameos en la vida y para la vida”

La suscrita Rectora de la Institucién Educativa RURAL NEL UPEGUI, establecimiento
publico de caracter mixto aprobado mediante resolucién $227219 del 31 de diciembre
de 2014. Autorizada para continuar ofreciendo el servicio de Educacién Formal en los
niveles de Preescolar, Grado Transiciéon; Basica ciclos Primaria, grados 1° a 5° y
Secundaria grados 6° a 9°. Media Académica grados 10° y 11° y educacién formal de
Adultos CLEI L, II, I, IV, Vy VI

HACE CONSTAR QUE:

Que la empresa TRANSILVER S.A.S con Nit 901471704 prestd y cumplio
satisfactoriamente con el servicio de la ruta escolar Veracruz Uno-Tierra Santa hasta
la sede principal Nel Upegui, regresando a la Guaca y descarga en Nel Upegui y
viceversa. El servicio ha sido prestado en los dias 06 al 27 de marzo del presente
afio, servicio que se ha prestado en beneficio de los nifios y jovenes matriculados de
la sede principal de la IER Nel Upegui.

Esta constancia se firma a los 27 dias del mes de marzo 2026 y a solicitud del
interesado (a).

> a Shes e orp R

Esp. LUZ DARY GUISAO MOLINA
RECTORA

Nota: De acuerdo a la ley 962 del 2005, ley anti tramite, en su articulo 20 se suprime los sellos en el tramite de
documentos. La firma y la denominacién del cargo seran informacion suficiente para la expedicién del documento
Respetivo.

EEE e scuscus
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TRANS
@ TrAnSnver
PRESTACION DE SERVICIO DE TRANSPORTE DE PERSONAL ESCOLAR AL MUNICIPIO DE CHIGORODO EN EL MARCO DEL
CONTRATO N° CPS-123-2026 :
1 mon : ~ RECORRIDO e FIRMA

1 [06/0372026 Chigorodo — tierra santa Tierra santa

2 » 07/03/2026 IChigorodo — tierra santa [Tierra santa

3 [08/0372026 iChigorodo — tierra santa Tierra santa \-‘ \ %

4 [09/03/2026 Chigorodo — tierra santa Tierra santa “x \é

5 [10/03/2026 Chigorodo — tierra santa Tierra santa ;\ g&

6 [117/0372026 Chigorodo — tierra santa Tierra santa AN

7 [12/03/2026 Chigorodo — tierra santa (Tierra santa & §

g [13/0322026 Chigorodo — tierra santa [Tierra santa \ S’\

g (140372026 - Chigorodo — tierra santa Tierra santa LQ
10 [15/032026 (Chigorodo — tierra santa Tierra santa \S‘
11 [16/0322026 (Chigorodo — tierra santa Tierra santa o b\k
12 [17/0372026 Chigorodo — tierra santa Tierra santa T N,
13 [18/03/2026 Chigorodo — tierra santa Tierra santa :

14 19/03/2026 \ IChigorodo — tierra santa Tierra santa - \ (\\)?
15 [0/03/2026 (Chigorodo — tierra santa Ticrra santa \
FIRMA DE CONFIRMACION: CARGO: J
! ~
® 314834 1347 (&) transilversepulveda@gmail.com
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TrrANSI,
@ TranSiver
PRESTACION DE SERVICIO DE TRANSPORTE DE PERSONAL ESCOLAR AL MUNICIPIO DE CHIGORODO EN EL MARCO DEL
CONTRATO N° CPS-123-2026

s FECHA RECORRIDO et FIRMA
1 [06/03/2026 IChigorodo — malangon Malangon _\
5 07032026 Chigorodo — malangon Malangon N ¢
3 [08/03/2026 Chigorodo — malangon Malangon
4 [09/0312026 Chigorodo — malangon Malangon N :
5 [10/03/2026 Chigorodo — malangon Malangon 0
6 [11/03/2026 Chigorodo — malangon Malangon \ ‘E
7 [12/03/2026 Chigorodo — malangon Malangon ~
g [13/03/2026 Chigorodo — malangon Malangon k &i‘
g [14/0372026 IChigorodo — malangon Malangon 4 ™
10 [15/0372026 IChigorodo — malangon Malangon ; ;

11 |16/0372026 (Chigorodo — malangon Malangon I N
12 [17/0372026 [Chigorodo — malangon Malangon =3 -
13 [18/0372026 Chigomdo;malangon Malangon

14 [19/0372026 Chigorodo — malangon Malangon

15 [0/03/2026 Chigorodo — malangon Malangon

FIRMA DE CONFIRMACION: CARGO:

@ 314834 1347 @ transilversepulveda@gmail.com
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- PRESTACION DE SERVICIO DE TRANSPORTE DE PERSONAL ESCOLAR AL HUNIC!P!O DEClil

CONTRATO N° CPS-I?S-ZOZG

| FECHA RECORRIDO pt i
1 [1/03/2026 iChigorodo — tierra santa mmm =
S 5 20372026 Chigorodo — tierra santa Ticrra santa
{ - 3 P3/03/2026 Chigorodo — tierra santa [Tierra santa

3 [ 4, pao3noze
. : ;

IChigorodo — tierra santa

25/03/2026

- IChigorodo — tierra santa

Tierra santa

26/03/2026

IChigorodo — tierra santa

Tierra santa

Chigorodo — tierra santa

Tierra santa

5
6
7 P7/03/2026
8
9

13 P

14

15

©  |FIRMA DE CONFIRMACION:

@ 314834 1347

& transilversepulveda@gmail.com

o Laureles

Carena Ant

i
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PRESTACION DE SERVICIO DE TRANSPORTE DE PERSONAL ESCOLAR AL MUNICIPIO DE CHIGORODO EN EL MARCO DEL
g CONTRATO N° CPS-123-2026 \i
ITE INSTITUCION \
e FECHA RECORRIDO R CATIN ‘\nmg
1 P1/03/2026 IChigorodo — malangon Malangon \vt\ §
2 210312026 IChigorodo — malangon Malangon ] \ Q
3 [23/03/2026 Chigorodo — malangon Malangon N | L\
4 [p40372026 iChigorodo —malangon Malangon N S_,
5 [25/03/2026 Chigorodo —malangon alangon Q' S
z D
» & )
6 [6/03/2026 Chigorodo — malangon Malangon
| ST
7 [7/03/2026 Chigorodo — malangon {Malangon \ <
8 )
9
10
11
12
13
14
15
FIRMA DE CONFIRMACION: CARGO:
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PRESTACION DE SERVICIO DE TRANSPORTE DE PERSONAL ESCOLAR AL MUNICIPIO DE CHIGORODO EN EL MARCO DEL
CONTRATO N° CPS-123-2026
o FECHA RECORRIDO : I':m:‘ ~ FIRMA
1 [06/03/2026 Chigorodo — carambolo ; carambolo
2 [07/03/2026 Chigorodo — carambolo 3 carambolo \‘
3 08/03/2026 Chigorodo — carambolo carambolo
4 09/03/2026 Chigorodo — carambolo carambolo ‘\“\k i\ ~
5 [10/03/2026 Chigorodo — carambolo . carambolo \‘ t\\
g (11032026 Chigorodo — carambolo 3 - carambolo \ & :
7 [12/032026 : (Chigorodo— carambolo | o fcarambolo \ L.\ ; - o 2 e
g [13/03/2026 Chigorodo — carambolo icarambolo g § 2
9 14/03/2026 IChigorodo - carambolo . icarambolo AN
10 15/03/2026 IChigorodo — carambolo carambolo \ n
11 [16/03/2026 Chigorodo ~ carambolo icarambolo \)
12 17/03/2026 Chigor(.>d0'— carambolo icarambolo ks \)
g 13 [18/032026 Chigorodo — carambolo \ icarambolo )
14 [19/03/2026 IChigorodo — carambolo icarambolo N
15 [p0/03/2026 (Chigorodo — carambolo icarambolo \p
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PRESTACION DE SERVICIO DE TRANSPORTE DE PERSONAL ESCOLAR AL MUNICIPIO DE CHIGORODO EN EL MARCO DEL

CONTRATO N° CPS-123-2026

II.E FECHA ~ RECORRIDO I:mgy: FIRMA
1 [1/03/2026 IChigorodo — carambolo carambolo j\ ‘3)
2 P2/0322026 (Chigorodo — carambolo icarambolo I %
3 23/03/2026 Chigorodo — carambolo carambolo “?
4 [24/03/2026 Chigorodo — carambolo carambolo \ \S“
5 [25/03/2026 Chigorodo — carambolo lcarambolo ‘\ 15
6 [26/0372026 (Chigorodo — carambolo carambolo R\
7 [P7/03/2026 Chigorodo — carambolo carambolo " [l\“,-\\'
: S
10
11
12
13

14
15
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PRESTACION DE SERVICIO DE TRANSPORTE DE PERSONAL ESCOLAR AL MUNICIPIO DE CHIGORODO EN EL MARCO DEL
CONTRATO N° CPS-123-2026
ITE INSTITUCION |
% FECHA RECORRIDO OUCATRA * F*RMA
1 1/03/2026 Chigorodo — negritos negritos \‘ }
A
2 22/03/2026 IChigorodo — negritos negritos \)[ \ (
3/03/2026 Chigorodo — negritos : negritos 7 'h—’
2 N
4 [4/032026 iChigorodo — negritos negritos X
5  [25/03/2026 IChigorodo — negritos negritos t PN
T <
6 26/03/2026 : IChigorodo — negritos megritos ! % (
)
7 27/03/2026 Chigorodo — negritos negritos o)
8 S
9 N5
10 e
i1 Q O\
DS
12 % \ .9
13 Gl
14 \k)
15 5 |
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PRESTACION DE SERVICIO DE TRANSPORTE DE PERSONAL ESCOLAR AL MUNICIPIO DE CHIGORODO EN EL MARCO DEL
CONTRATO N° CPS-123-2026
ITE INSTITUCION -
M FECHA RECORRIDO EDUCATIVA FIRMA
1 [06/03/2026 IChigorodo — guacamaya lguacamaya 1
B \
2 [07/03/2026 Chigorodo — guacamaya Fuacamaya \\1 I ?Q
3 [08/03/2026 Chigoroda — guacamaya leuacamaya \X \Q)
4 09/03/2026 IChigorodo — guacamaya [guacamaya v’(\ &
5 [10/03/2026 Chigorodo — guacamaya lguacamaya J N\ t
e [11/03/2026 IChigorodo — guacamaya {guacamaya “
7 12/03/2026 - Chigorodo — guacamaya [guacamaya ‘“\g
8 13/03/2026 IChigorodo — guacamaya uacamaya ‘\"K JJ\\'
g [14/03/2026 Chigorodo — guacamaya ]guacama_\'a = i
\
10' 15/03/2026 IChigorodo — guacamaya leuacamaya :;\
11 [|16/03/2026 IChigorodo — guacamaya lguacamaya \O/\
12 17/03/2026 Chigorodo — guacamaya _ lguacamaya %
18/03/2026 IChigorodo — guacamaya uacamaya 3 &)
13 F i 1
14 [19/0372026 Chigorodo — guacamaya lguacamayu N 2
15 [0/0372026 (Chigorodo — guacamaya lguacamaya )l
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CONTRATO N° CPS-123-2026
ITE = INSTITUCION
RECO RNA
& FECHA RECORRIDO EDUCATIVA A/*
1 [P1/03/2026 IChigorodo — guacamaya o lguacamaya é
2 [22/03/2026 IChigorodo — guacamaya CamRa lguacamaya fa/
3 - [3/03/2026 Chigorodo — guacamaya s guacamaya e
4 24/03/2026 - Chigorodo — guacamaya W:mnuamwm \ 9
5 25/03/2026 IChigorodo — guacamaya T:mnwa_mwn ( 4&
6 6/03/2026 Chigorodo — guacamaya T:wnwamww [v %
7 27/03/2026 IChigorodo — guacamaya T:»nw:_mv& RN
\ .
=
8 NS
¥
2 s
~
2 NS
11 S~
[V
12 AN
13 = /\,
14 s N\
15 p
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PRESTACION DE SERVICIO DE TRANSPORTE DE PERSONAL ESCOLAR AL MUNICIPIO DE CHIGORODO EN EL MARCO DEL
CONTRATO N° CPS-123-2026 ' :
Rl FECHA RECORRIDO oS e IRM
1 [06/03/2026 Chigorodo — veracruz eracruz \
2 [07/03/2026 iChigorodo — veracruz : veracruz ‘ P\ 8
3 [08/03/2026 (Chigorodo — veracruz veracruz ) \\j
4 [09/03/2026 Chigorodo — veracruz veracruz & '
5 [10/03/2026 Chigorodo — veracruz veracruz BN
6 |[11/03/2026 Chigorodo — veracruz 2 : veracruz v NG)
7 [12/03/2026 _ [Chigorodo — veracruz . veracruz : NIgh SN
g [13/03/2026 Chigorodo — veracruz veracruz e (BN
g [14/03/2026 Chigorodo — veracruz veracruz : \S\
10 15/03/2026 IChigorodo — veracruz veracruz (N
11 [16/03/2026 Chigorodo — veracruz veracruz {A)
12 [17/03/2026 Chigorodo — veracruz veracruz /\ U
13 18/03/2026 Chigorodo — veracruz veracruz \)
14 |D0372026 (Chigorodo — veracruz Veracruz \ '
15 P0/03/2026 Chigorodo — veracruz veracruz b
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PRESTACION DE SERVICIO DE TRANSPORTE DE PERSONAL ESCOLAR AL MUNICIPIO DE CHIGORODO EN EL MA DEL
CONTRATO N° CPS-123-2026 5
ITE ; INSTITUCION A
4 FECHA RECORRIDO ETOCATIVA W
1 [P1/0372026 (Chigorodo — veracruz veracruz I EQ‘
5, p2/0312026 Chigorodo — veracruz : Veracruz K[) G
A
3 [23/03/2026 Chigorodo — veracruz veracruz \ C\r
2 P4/0372026 Chigorodo— veracruz,. . [ eracruz B
5 [25/03/2026 Chigorodo — veracruz ‘veracruz RS
fa N AI\ITJ
6 [26/03/2026 Chigorodo — veracruz veracruz A
2. [p7/03/2026 . IChigorodo — veracruz veracruz “ &\)
T
8
9
10
11
12
13
14
15 3
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; ) | A N Formulario del Registro Unico Tributario

2. Concepto |0 | 2| Actualizacion

4. Namero de formulario 141234254915

(415)7707212489984(8020) 000014123425491 5

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
90147170 4 5 Impuestos de Medellin 1 1
IDENTIFICACION
24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento 26. Numero de Identificacién
Persona juridica 1
Lugar de expedicién 28. Pais 29. Departamento 80-€iudad/Municipio
|

31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre 34:-Cti0s nombres

35. Razén social

TRANSILVER S.A.S.

36. Nombre comercial 37.Sigia
HANAN
LUBICACION
38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Antioquia 0 5 |Carepa 147

41. Direccion principal

CL70 78 40BRR LAURELES

42. Correo electrénico transilvercontable@gmail.com
43.Cédigopostat 0 5 7 8 5 0 |44.Te|éfonol 311605 3 2 3 8|45 Teléfono 2 3148341347
CLASIFICACION
Actividad-econémica Ocupacion
Actividad principal Actividad secundaria Otras actividades 52. NGmero
46. Cédigo 47. Fecha inicio actividad 48. Cédigo 491 Fechainicio Actividad 50. Cédigo 1 2 51. Cédigo establecimientos
|

|4 921[[20210305||[7 710}/202,1,03,0 5] |4 530/4520] | | 1

Responsabilidades, Calidades y Atributos

1 2 3 4 5 6 7 3 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26

sowols |7 |0 |1alazlaslsop N | | | | | | [ L L [ L [ [ ]

05- Impto. renta y compl. régimen ofdinar

07- Retencion en la fuente a titulo de \rent
09- Retencion en la fuente en el impuesto
14- Informante de exogena

42- Obligado a llevar contabilidad

48 - Impuesto sobre las ventas - IVA

52 - Facturador electrénico

Usuarigs aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
| ‘ | | | | | ‘ | ‘ 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Codigo | 57. Modo | |
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
| | ‘ ‘ | ‘ |s8.crc ‘ |

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcién en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vigencia indefinida y en consecuencia no se exigira su renovacion

Para uso exclusivo de la DIAN

59. Anexos Sl D NO 60. No. de Folios: E 61 Fecha | 2026-02-09 / 09:09:15AM |

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacion, suspension | Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.
y cancelacién del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz; en caso de constatar | Eirma autorizada:

inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspension, segun el caso, Pardgrafo del articulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625
del 2016. De igual manera al formalizar el tramite el usuario fue informado y acepta la politica de
tratamiento de datos ley 1581 de 2012. 984. Nombre SEPULVEDA CORRALES JORGE ELEAZAR
Firma del solicitante: .
985. Cargo Representante legal Certificado

Fecha generacién documento PDF: 31-03-2026 11:25:08AM



; ) | A N Formulario del Registro Unico Tributario

Pagina 2 de 5 Hoja 2
Espacio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario 141234254915
07212489984(8 014123425491 5
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
90147170 4 5 Impuestos de Medellin 1 1
Caracteristicas y formas de las organizaciones
ot 64. Entidad. fitutos de 'd ho lico de ord |, depart: tal,
62. Naturaleza 2 63. Formas asociativas 12 munlcnlplal y‘iseg’gﬂﬁtlﬂ,gidgi erechapiplico de orden nacional, departamenta
65. Fondos 66. Cooperativas Sztrﬁ,’;jiffg’sadeb ¥ 9rgapismos
68. Sin personeria juridica 69. Otras organizaciones no clasificadas 70. Beneficio 1
Constitucién, Registro y Ultima Reforma Composicion del Capital
Documento 1. Constitucion 2. Reforma
71. Clase 0 4 82. Nacional 100 %
72. Namero 1
73. Fecha 202103065 83. Nacional publico 0. 0 %
1 1 i G, NS\ R S / S —
74. Nimero de notaria
75. Entidad de registro 0 3 84. Nacional privado 100. 0 %
76. Fecha de registro 20210326
L L | N L/ NV,
77. No. Matricula mercantil 0000240515
78. Departamento 4 7
79. Ciudad/Municipio 00 1 | 85. Extranjero 0 %
Vigencia 86. Extranjero publico 0. 0 %
AT
80. Desde 20210326 | ) )
81. Hasta 999912 31 i ) ) 87. Extranjero privado 0. 0 %
|
Entidad de vigilancia y control
88. Entidad de vigilancia y control
Estado y Beneficio
ltem 89. Estado actual $0./Fecha cambio de estado 91. Namero de Identificacion Tributaria (NIT) 92. DV
1 8 0 7023110 1| -
|
2 [ . . | -
|
g [ . . | -
4 | o -
5 | o :

Vinculacién econémica

. Vi i0 A : 95. Numero de |dentificacion Tributaria (NIT) de la
93e(\:gﬂg#%é°" 94. Nombre del grupo econémico y/o empresarial Matriz o Controlante (NIT) 96.DV.

97. Nombre o razén social de la matriz o controlante

170. Numero de identificacion tributaria | 171. Pais 172. NUmero de identificacion tributaria
otorgado en el exterior sociedad o natural del exterior con EP

173. Nombre o razén social de la sociedad o natural del exterior con EP

Fecha generacién documento PDF: 31-03-2026 11:25:08AM



AN

Formulario del Registro Unico Tributario

Espacio reservado para la DIAN

Representacion
Pagina 3 de 5 Hoja 3
4. Numero de formulario 141234254915
(415)7707212489984(8020) 000014123425491 5

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT)

90147 17 04|5

6. DV | 12. Direcci6n seccional

Impuestos de Medellin

14./Buzén electrénico

Representacion

98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacién
REPRS LEGAL PRIN 18 20211101
1 — L,
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102DV [1103-NUmero de tarjeta profesional
CéduladeCiudadani 1 3 |8 4 3 6 1 3 7 |
1 A\ [ A NI
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primef nombre 107. Otros nombres
SEPULVEDA |CORRALES JORGE |ELEAZAR
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razon social representante legal
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacién
|
NN NN |
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
) |
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primerngmbre 107. Otros nombres
|
| |
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razonsociai representante, legal
98. Representacion 99. Fecha.inicio/ejercicie.sepreseritacion
AN |
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacior 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
X , / |
104. Primer apellido 105. Segunde. apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 140. Razori soeial representante legal
i
1
98. Representacion | 99, Fecha inicio ejercicio representacién
| — 1 1 |
100. Tipo de documento 101, Numero de identificacién 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
. N |
104. Primer apellido 105:-Segundo apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
108. Numero de Identificacion Tributaria’(MT) 109. DV | 110. Razon social representante legal
98. Representacion 99. Fecha inicio ejercicio representacién
1 1 |
100. Tipo de documento 101. Numero de identificacion 102. DV | 103. NUmero de tarjeta profesional
. |
104. Primer apellido 105. Segundo apellido 106. Primer nombre 107. Otros nombres
108. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 109. DV | 110. Razon social representante legal

Fecha generacién documento PDF: 31-03-2026 11:25:08AM



AN

Formulario del Registro Unico Tributario
Revisor Fiscal y Contador

Espacio reservado para la DIAN

4. Numero de formulario

pagina 4 de 5 Hoja 5
141234254915
U‘JS)‘JHU12JJUJ4!UUJ(‘)“U(“( U14123425491 5

5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT)

90147 17

6.DV
5

12. Direccién seccional

Impuestos de Medellin

0 4

14./Buzén electrénico

Revisor Fiscal y Contador

124. Tipo de documento

125. Namero de identificacion

126:.DV+1127. ,NUmero.de tdrjeta/profesional

Revisor fiscal principal

Revisor fiscal suplente

Cédula de Ciudadania 1 3

1040378030

Cédulade Ciudadania 1 3|7 1 9 3 0 5 0 7 0] 126 47 1T
128. Primer apellido 129. Segundo apellido 130. Primer nombre 131. Otros nombres
GUERRA |CARVAJAL RUBIEL IANTONIO
132. NUmero de Identificacién Tributaria (NIT) 133. DV | 134. Sociedad o firma designada
135. Fecha de nombramiento
2025032 6]

136. Tipo de documento 137. Numero de identificacion 138,DV | 139. Nimero de tarjeta profesional
140. Primer apellido 141. Segundo apellido 142..Ptimer hombre 143. Otros nombres

|

| I
144. Nimero de Identificacion Tributaria (NIT) 145. DV | 146. Sociedad o firré designada
147. Fecha de nombramiento
1 1 | L] /N

148. Tipo de documento 149. Numero de identificacion 150. DV | 151. NGmero de tarjeta profesional

27 7 6 37T

152. Primer apellido
MOSQUERA

154. Primer nombre

CARLOS

153. Segundo ‘apellido
PALACIOS

Contador

156. Nimero de Identificacién Tributaria (NIT)

155. Otros nombres

157 DV
!
1<

158,/Sociedad ofirma.designada

159. Fecha de nombramiento

20260 1|o_2J_J_

Fecha generacién documento PDF: 31-03-2026 11:25:08AM



D I A\ N Formulario del Registro Unico Tributario
Establecimientos

Pagina 5 de 5 Hoja 6
Espacio reservado para la DIAN 4. Numero de formulario 141234254915
(415)7707212489984(8020) 000014123425491 5
5. Numero de Identificacién Tributaria (NIT) 6. DV | 12. Direccién seccional 14./Buzén electrénico
90147170 4 5 Impuestos de Medellin 1 1

Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negogios-entre otros

160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica |

Establecimiento de comerci g 2 |Comercio de partes, piezas (autopartes) y accesorios (lujos) para vehiculo |4 5-3 0

162. Nombre del establecimiento

ALMACEN Y TALLER TRANSILVER

163. Departamento 164. Ciudad/Municipio

Antioquia 0 5 | Carepa 1 47

165. Direccién

CL70 78 40BRR LAURELES

166. Nimero de matricula mercantil 167. Fecha de’la aricja mercar\til_—
117825 /o Tlzo240 21 6]
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
31160532338 | ]
160. Tipo de establecimiento 161. Actividad econémica NN /S

162. Nombre del establecimiento

163. Departamento 164. Ciudad/Municipio

165. Direccién

166. Nimero de matricula mercantil 167, Fecha de la matricula mercantil
— — | 1 1 |
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
_ | L
160. Tipo de establecimiento P61 Actividad-econdmica

162. Nombre del establecimiento:

163. Departamento 164. Ciudad/Municipio
3
165. Direccién
166. Nimero de matricula mercantil 167. Fecha de la matricula mercantil
| L
168. Teléfono 169. Fecha de cierre
| .

Fecha generacién documento PDF: 31-03-2026 11:25:08AM



