
ANEXO 3 

 

 
CERTIFICACIÓN DE APORTES PARAFISCALES Y SISTEMAS DE SEGURIDAD SOCIAL 

CERTIFICACIÓN PERSONA JURÍDICA 

El Suscrito Mile Johana Vallejo Revelo, certifica que la sociedad FUNDACION VIDA LA LUZ DEL SOL, 
identificada con NIT: 901331404 -0, se encuentra a Paz y Salvo por concepto del pago de sus 
obligaciones con los sistemas de salud, riesgos laborales, pensiones y aportes a las Cajas de 
Compensación Familiar, Instituto Colombiano de Bienestar Familiar y Servicio Nacional de Aprendizaje 
de todo el personal que se encuentra laborando dentro de la misma y que así lo requiere, durante los 
últimos seis (6) meses anteriores a la fecha de cierre del presente proceso. 

Lo anterior, para dar cumplimiento a lo establecido en el art. 50 de la Ley 789 de 2002 y la Ley 1150 de 
2007. La presente se expide a los 18 días del mes de marzo del año 2026, en Palmira. 

Se firma según el caso por: 
 

 
Nombre: Mile Johana Vallejo Revelo 
Cédula:29.665.308 
Tarjeta No.114293-T 
Revisor fiscal 

 
 

 
Firma Representante Legal:   
Nombre: Mery Elizabeth Ayala Revelo 
C.C. No. 29.687.195 

 
 
 
 
 
 
 

 
FUNDACIÓN PROGRAMA LA LUZ DEL SOL 

CALLE 45 # 31–54 Teléfono: 3170682628 
Correo electrónico: funlaluzdelsol@gmail.com 



Planilla Resumen

LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES

No. Identificación Nombre
ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

Codigo Días Codigo Dias Codigo Días Codigo Días Días Exonerado 
SENA e 

ICBF

1 CC 29687195 AYALA REVELO MERY 
ELIZABETH

                 230301 30 EPS018 30 CCF57 30 14-11 30 30 No

2 CC 1113636708 CAICEDO LOPEZ 
MARIA ANGELICA

 X                25-14 30 EPS012 30 CCF57 30 14-11 30 30 No

3 CC 29675182 DOMINGUEZ LOPEZ 
YULI

 X                25-14 30 EPS012 30 CCF57 30 14-11 30 30 No

Total         Afiliados( 3)

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

NIT 901331404 0 FUNDACION VIDA LA LUZ DEL SOL B - MENOS DE 200 COTIZANTES PRINCIPAL Calle 45 No. 31 -54 PALMIRA-VALLE 3176582628 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-12 2026-01 2069995954 9496761946 E 2026/01/05 2026/01/09 BANCOLOMBIA 4 $1,848,500
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Planilla Resumen

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

NIT 901331404 0 FUNDACION VIDA LA LUZ DEL SOL B - MENOS DE 200 COTIZANTES PRINCIPAL Calle 45 No. 31 -54 PALMIRA-VALLE 3176582628 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-12 2026-01 2069995954 9496761946 E 2026/01/05 2026/01/09 BANCOLOMBIA 4 $1,848,500

RESUMEN DE PAGO
RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E 

INCAPACIDADES
VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 2) 3 $775,600 $2,000 $0 $777,600

     COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 2 $455,600 $1,200 $0 $456,800

     PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $320,000 $800 $0 $320,800

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 3 $25,500 $100 $0 $25,600

     ARL SURA 14-11 890,903,790 5 3 $25,500 $100 $0 $25,600

CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 3 $194,000 $500 $0 $194,500

     COMFANDI CCF57 890,303,208 5 3 $194,000 $500 $0 $194,500

EPS (ADMINISTRADORAS: 2) 3 $606,000 $1,600 $0 $607,600

     COMFENALCO VALLE EPS012 890,303,093 5 2 $356,000 $900 $0 $356,900

     S.O.S. SERVICIO OCCIDENTAL DE SALUD 
S.A.

EPS018 805,001,157 2 1 $250,000 $700 $0 $250,700

ICBF (ADMINISTRADORAS: 1) 3 $145,500 $400 $0 $145,900

     INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR 
FAMILIAR

PAICBF 899,999,239 2 3 $145,500 $400 $0 $145,900

SENA (ADMINISTRADORAS: 1) 3 $97,000 $300 $0 $97,300

     SENA PASENA 899,999,034 1 3 $97,000 $300 $0 $97,300

TOTAL 3 $1,843,600 $4,900 $0 $1,848,500
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Planilla Resumen

LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES

No. Identificación Nombre
ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

Codigo Días Codigo Dias Codigo Días Codigo Días Días Exonerado 
SENA e 

ICBF

1 CC 29687195 AYALA REVELO MERY 
ELIZABETH

                 230301 30 EPS018 30 CCF57 30 14-11 30 30 No

Total         Afiliados( 1)

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

NIT 901331404 0 FUNDACION VIDA LA LUZ DEL SOL B - MENOS DE 200 COTIZANTES PRINCIPAL Calle 45 No. 31 -54 PALMIRA-VALLE 3176582628 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2026-01 2026-02 32250242 9498046891 E 2026/02/03 2026/02/03 BANCOLOMBIA 0 $760,500
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Planilla Resumen

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

NIT 901331404 0 FUNDACION VIDA LA LUZ DEL SOL B - MENOS DE 200 COTIZANTES PRINCIPAL Calle 45 No. 31 -54 PALMIRA-VALLE 3176582628 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2026-01 2026-02 32250242 9498046891 E 2026/02/03 2026/02/03 BANCOLOMBIA 0 $760,500

RESUMEN DE PAGO
RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E 

INCAPACIDADES
VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $320,000 $0 $0 $320,000

     PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $320,000 $0 $0 $320,000

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $10,500 $0 $0 $10,500

     ARL SURA 14-11 890,903,790 5 1 $10,500 $0 $0 $10,500

CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $80,000 $0 $0 $80,000

     COMFANDI CCF57 890,303,208 5 1 $80,000 $0 $0 $80,000

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $250,000 $0 $0 $250,000

     S.O.S. SERVICIO OCCIDENTAL DE SALUD 
S.A.

EPS018 805,001,157 2 1 $250,000 $0 $0 $250,000

ICBF (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $60,000 $0 $0 $60,000

     INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR 
FAMILIAR

PAICBF 899,999,239 2 1 $60,000 $0 $0 $60,000

SENA (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $40,000 $0 $0 $40,000

     SENA PASENA 899,999,034 1 1 $40,000 $0 $0 $40,000

TOTAL 1 $760,500 $0 $0 $760,500
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Planilla Resumen

LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES

No. Identificación Nombre
ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

Codigo Días Codigo Dias Codigo Días Codigo Días Días Exonerado 
SENA e 

ICBF

1 CC 29687195 AYALA REVELO MERY 
ELIZABETH

                 230301 30 EPS018 30 CCF57 30 14-11 30 30 No

Total         Afiliados( 1)

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

NIT 901331404 0 FUNDACION VIDA LA LUZ DEL SOL B - MENOS DE 200 COTIZANTES PRINCIPAL Calle 45 No. 31 -54 PALMIRA-VALLE 3176582628 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2026-02 2026-03 111854047 9499857912 E 2026/03/03 2026/03/04 BANCOLOMBIA 1 $761,400
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Planilla Resumen

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

NIT 901331404 0 FUNDACION VIDA LA LUZ DEL SOL B - MENOS DE 200 COTIZANTES PRINCIPAL Calle 45 No. 31 -54 PALMIRA-VALLE 3176582628 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2026-02 2026-03 111854047 9499857912 E 2026/03/03 2026/03/04 BANCOLOMBIA 1 $761,400

RESUMEN DE PAGO
RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E 

INCAPACIDADES
VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $320,000 $300 $0 $320,300

     PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $320,000 $300 $0 $320,300

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $10,500 $100 $0 $10,600

     ARL SURA 14-11 890,903,790 5 1 $10,500 $100 $0 $10,600

CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $80,000 $100 $0 $80,100

     COMFANDI CCF57 890,303,208 5 1 $80,000 $100 $0 $80,100

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $250,000 $200 $0 $250,200

     S.O.S. SERVICIO OCCIDENTAL DE SALUD 
S.A.

EPS018 805,001,157 2 1 $250,000 $200 $0 $250,200

ICBF (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $60,000 $100 $0 $60,100

     INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR 
FAMILIAR

PAICBF 899,999,239 2 1 $60,000 $100 $0 $60,100

SENA (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $40,000 $100 $0 $40,100

     SENA PASENA 899,999,034 1 1 $40,000 $100 $0 $40,100

TOTAL 1 $760,500 $900 $0 $761,400
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Planilla Resumen

LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES

No. Identificación Nombre
ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

Codigo Días Codigo Dias Codigo Días Codigo Días Días Exonerado 
SENA e 

ICBF

1 CC 29687195 AYALA REVELO MERY 
ELIZABETH

                 230301 30 EPS018 30 CCF57 30 14-11 30 30 No

2 CC 1113636708 CAICEDO LOPEZ 
MARIA ANGELICA

                 25-14 30 EPS012 30 CCF57 30 14-11 30 30 No

3 CC 29675182 DOMINGUEZ LOPEZ 
YULI

                 25-14 30 EPS012 30 CCF57 30 14-11 30 30 No

Total         Afiliados( 3)

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

NIT 901331404 0 FUNDACION VIDA LA LUZ DEL SOL B - MENOS DE 200 COTIZANTES PRINCIPAL Calle 45 No. 31 -54 PALMIRA-VALLE 3176582628 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-11 2025-12 1978036447 9494841603 E 2025/12/02 2025/12/03 BANCOLOMBIA 1 $1,845,200
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Planilla Resumen

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

NIT 901331404 0 FUNDACION VIDA LA LUZ DEL SOL B - MENOS DE 200 COTIZANTES PRINCIPAL Calle 45 No. 31 -54 PALMIRA-VALLE 3176582628 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-11 2025-12 1978036447 9494841603 E 2025/12/02 2025/12/03 BANCOLOMBIA 1 $1,845,200

RESUMEN DE PAGO
RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E 

INCAPACIDADES
VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 2) 3 $775,600 $600 $0 $776,200

     COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 2 $455,600 $300 $0 $455,900

     PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $320,000 $300 $0 $320,300

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 3 $25,500 $100 $0 $25,600

     ARL SURA 14-11 890,903,790 5 3 $25,500 $100 $0 $25,600

CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 3 $194,000 $200 $0 $194,200

     COMFANDI CCF57 890,303,208 5 3 $194,000 $200 $0 $194,200

EPS (ADMINISTRADORAS: 2) 3 $606,000 $500 $0 $606,500

     COMFENALCO VALLE EPS012 890,303,093 5 2 $356,000 $300 $0 $356,300

     S.O.S. SERVICIO OCCIDENTAL DE SALUD 
S.A.

EPS018 805,001,157 2 1 $250,000 $200 $0 $250,200

ICBF (ADMINISTRADORAS: 1) 3 $145,500 $100 $0 $145,600

     INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR 
FAMILIAR

PAICBF 899,999,239 2 3 $145,500 $100 $0 $145,600

SENA (ADMINISTRADORAS: 1) 3 $97,000 $100 $0 $97,100

     SENA PASENA 899,999,034 1 3 $97,000 $100 $0 $97,100

TOTAL 3 $1,843,600 $1,600 $0 $1,845,200

Página 2 de 2 2026/03/06 11:10 AM



Planilla Resumen

LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES

No. Identificación Nombre
ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

Codigo Días Codigo Dias Codigo Días Codigo Días Días Exonerado 
SENA e 

ICBF

1 CC 29687195 AYALA REVELO MERY 
ELIZABETH

                 230301 30 EPS018 30 CCF57 30 14-11 30 30 No

2 CC 1113636708 CAICEDO LOPEZ 
MARIA ANGELICA

                 25-14 30 EPS012 30 CCF57 30 14-11 30 30 No

3 CC 29675182 DOMINGUEZ LOPEZ 
YULI

                 25-14 30 EPS012 30 CCF57 30 14-11 30 30 No

Total         Afiliados( 3)

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

NIT 901331404 0 FUNDACION VIDA LA LUZ DEL SOL B - MENOS DE 200 COTIZANTES PRINCIPAL Calle 45 No. 31 -54 PALMIRA-VALLE 3176582628 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-10 2025-11 1904907589 9493372942 E 2025/11/05 2025/11/05 BANCOLOMBIA 0 $1,843,600
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Planilla Resumen

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

NIT 901331404 0 FUNDACION VIDA LA LUZ DEL SOL B - MENOS DE 200 COTIZANTES PRINCIPAL Calle 45 No. 31 -54 PALMIRA-VALLE 3176582628 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-10 2025-11 1904907589 9493372942 E 2025/11/05 2025/11/05 BANCOLOMBIA 0 $1,843,600

RESUMEN DE PAGO
RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E 

INCAPACIDADES
VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 2) 3 $775,600 $0 $0 $775,600

     COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 2 $455,600 $0 $0 $455,600

     PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $320,000 $0 $0 $320,000

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 3 $25,500 $0 $0 $25,500

     ARL SURA 14-11 890,903,790 5 3 $25,500 $0 $0 $25,500

CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 3 $194,000 $0 $0 $194,000

     COMFANDI CCF57 890,303,208 5 3 $194,000 $0 $0 $194,000

EPS (ADMINISTRADORAS: 2) 3 $606,000 $0 $0 $606,000

     COMFENALCO VALLE EPS012 890,303,093 5 2 $356,000 $0 $0 $356,000

     S.O.S. SERVICIO OCCIDENTAL DE SALUD 
S.A.

EPS018 805,001,157 2 1 $250,000 $0 $0 $250,000

ICBF (ADMINISTRADORAS: 1) 3 $145,500 $0 $0 $145,500

     INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR 
FAMILIAR

PAICBF 899,999,239 2 3 $145,500 $0 $0 $145,500

SENA (ADMINISTRADORAS: 1) 3 $97,000 $0 $0 $97,000

     SENA PASENA 899,999,034 1 3 $97,000 $0 $0 $97,000

TOTAL 3 $1,843,600 $0 $0 $1,843,600
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Planilla Resumen

LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES

No. Identificación Nombre
ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

Codigo Días Codigo Dias Codigo Días Codigo Días Días Exonerado 
SENA e 

ICBF

1 CC 29687195 AYALA REVELO MERY 
ELIZABETH

                 230301 30 EPS018 30 CCF57 30 14-11 30 30 No

2 CC 1113636708 CAICEDO LOPEZ 
MARIA ANGELICA

                 25-14 30 EPS012 30 CCF57 30 14-11 30 30 No

3 CC 29675182 DOMINGUEZ LOPEZ 
YULI

                 25-14 30 EPS012 30 CCF57 30 14-11 30 30 No

Total         Afiliados( 3)

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

NIT 901331404 0 FUNDACION VIDA LA LUZ DEL SOL B - MENOS DE 200 COTIZANTES PRINCIPAL Calle 45 No. 31 -54 PALMIRA-VALLE 3176582628 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-09 2025-10 1820789531 9492816892 E 2025/10/02 2025/10/02 BANCOLOMBIA 0 $1,843,600
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Planilla Resumen

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

NIT 901331404 0 FUNDACION VIDA LA LUZ DEL SOL B - MENOS DE 200 COTIZANTES PRINCIPAL Calle 45 No. 31 -54 PALMIRA-VALLE 3176582628 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-09 2025-10 1820789531 9492816892 E 2025/10/02 2025/10/02 BANCOLOMBIA 0 $1,843,600

RESUMEN DE PAGO
RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E 

INCAPACIDADES
VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 2) 3 $775,600 $0 $0 $775,600

     COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 2 $455,600 $0 $0 $455,600

     PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $320,000 $0 $0 $320,000

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 3 $25,500 $0 $0 $25,500

     ARL SURA 14-11 890,903,790 5 3 $25,500 $0 $0 $25,500

CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 3 $194,000 $0 $0 $194,000

     COMFANDI CCF57 890,303,208 5 3 $194,000 $0 $0 $194,000

EPS (ADMINISTRADORAS: 2) 3 $606,000 $0 $0 $606,000

     COMFENALCO VALLE EPS012 890,303,093 5 2 $356,000 $0 $0 $356,000

     S.O.S. SERVICIO OCCIDENTAL DE SALUD 
S.A.

EPS018 805,001,157 2 1 $250,000 $0 $0 $250,000

ICBF (ADMINISTRADORAS: 1) 3 $145,500 $0 $0 $145,500

     INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR 
FAMILIAR

PAICBF 899,999,239 2 3 $145,500 $0 $0 $145,500

SENA (ADMINISTRADORAS: 1) 3 $97,000 $0 $0 $97,000

     SENA PASENA 899,999,034 1 3 $97,000 $0 $0 $97,000

TOTAL 3 $1,843,600 $0 $0 $1,843,600
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Certificado No:

LA REPUBLICA DE COLOMBIA

MINISTERIO DE COMERCIO, INDUSTRIA Y TURISMO

UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL

JUNTA CENTRAL DE CONTADORES

CERTIFICA A:
QUIEN INTERESE

Que el contador público MILE JOHANA VALLEJO REVELO identificado con CÉDULA DE
CIUDADANÍA No 29665308 de PALMIRA (VALLE DEL CAUCA) Y Tarjeta Profesional No
114293-T SI tiene vigente su inscripción en la Junta Central de Contadores y desde la fecha de
Inscripción.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *
* * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *
* * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *

Dado en BOGOTA a los 6 días del mes de Marzo de 2026 con vigencia de (3) Meses, contados a
partir de la fecha de su expedición.

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 página web
www.jcc.gov.co digitando el número del certificado

http://192.68.0.10:80/pls/apex/f?p=112:1:::::P1_CERTIFICADO:2CBD184FA523188C


 



 



Certificado No:

LA REPUBLICA DE COLOMBIA

MINISTERIO DE COMERCIO, INDUSTRIA Y TURISMO

UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL

JUNTA CENTRAL DE CONTADORES

CERTIFICA A:
QUIEN INTERESE

Que el contador público MARISOL LYAD SANCHEZ CELADA identificado con CÉDULA DE
CIUDADANÍA No 31577268 de CALI (VALLE DEL CAUCA) Y Tarjeta Profesional No 100630-T SI
tiene vigente su inscripción en la Junta Central de Contadores y desde la fecha de Inscripción.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *
* * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *
* * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *

Dado en BOGOTA a los 6 días del mes de Marzo de 2026 con vigencia de (3) Meses, contados a
partir de la fecha de su expedición.

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
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