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ADMIMNISTRATIVA

oo JUNTA CENTRAL @1
=seec. DE CONTADORES

Certificado No:

2 ElT@ERSEFRaBARDEE

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 ANGELA MARIA MUNOZ HINCAPIE identificado con CEDULA DE
CIUDADANIA No 24828215 de NEIRA (CALDAS) Y Tarjeta Profesional No 157781-T Sl tiene
vigente su inscripcién en la Junta Central de Contadores y desde la fecha de Inscripcion.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * * * % % % % % % % % % % % % & % % & & % % % % % % % % %
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Dado en BOGOTA a los 5 dias del mes de Marzo 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



FUNDACION HOGAR DE PASO MI JESUS
NIT. 810.005.621-5

“Tuve hambre y me diste de comer, fui forastero y me diste hospedaje”

CERTIFICADO DE PARAFISCALES

Manizales, abril 09 de 2026

Yo, Angela Maria Munoz Hincapié, identificada como aparece al pié de mi

firma, en calidad de Revisor fiscal de la entidad sin Animo de lucro

Fundacién Hogar de Paso Mi Jesus, bajo la gravedad de juramento
CERTIFICO QUE:

1. No somos deudores Morosos en ninguna entidad del estado.

2. No estamos reportados en el Boletin de Responsabilidades Fiscales
de la Contraloria General de la Nacion.

3. Hemos cumplido con el pago de nuestras obligaciones Parafiscales,

Pension y a los Sistemas de salud y Seguridad Social Integral de los
Ultimos seis (6) meses.

Atentamente,

ANGEIA MARIA MUNOZ H.
C.N0 24.828.215

Revisora Fiscal

Tarjeta profesional # 157781-T

Direccién: Cll 50° # 26b02
Correo: hogardepasomijesus@hotmail.es



/I CONSTANCIA DE PAGO
ASO PAGOS Periodo Pensién: 2026-03
S.d.

Periodo Salud :2026-03

Se certifica que en la fecha 2026-04-06 la empresa ALQUIBAR HENAO ARIAS con documento de identificacién
CC 9845815 sucursal 0, cancel6 los aportes de seguridad social correspondientes  al cotizante HENAO ARIAS
ALQUIBAR identificado con CC-9845815, dirigido a las siguientes entidades administradoras:

Datos Aportante

Identificacion Razén Social

CC-9845815 ALQUIBAR HENAO ARIAS

Datos Planilla

NUmero Planilla Tipo Planilla Fecha de Pago Tarifa Riesgos Laborales

8640824600 I 2026-04-06 0,01044

Datos Administradoras

Tipo NIT Cddigo Nombre Dias
Administradora Colombiana de Pensiones
AFP 900336004 25-14 COLPENSIONES 30
EPS 901037916 MINOO2 ADMINISTRADORA DE LOS RECURSOS SS ADRES 30
ARL 890903790 14-11 ARL SURA - SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A. 30

Pagina 1 08-04-2026 4:17 PM




/I CONSTANCIA DE PAGO
ASO PAGOS Periodo Pensién: 2026-03
S.d.

Periodo Salud :2026-03

Se certifica que en la fecha 2026-03-31 la empresa BRAHIAN DANIEL MARTINEZ TORO con documento de
identificacion CC 1060656412 sucursal 0, canceld los aportes de seguridad social correspondientes al
cotizante MARTINEZ TORO BRAHIAN DANIEL identificado con CC-1060656412, dirigido a las siguientes
entidades administradoras:

Datos Aportante

Identificacion Razén Social

CC-1060656412 BRAHIAN DANIEL MARTINEZ TORO

Datos Planilla

NUmero Planilla Tipo Planilla Fecha de Pago Tarifa Riesgos Laborales
36617694 I 2026-03-31 0,02436
Datos Administradoras
Tipo NIT Cddigo Nombre Dias
AFP 800224808 230301 PORVENIR 30
EPS 800088702 EPSO010 EPS SURA 30
ARL 890903790 14-11 ARL SURA - SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A. 30

Pagina 1 01-04-2026 10:39 AM



PAG OS | M P L E | AUTOLIQUIDACION

S L I CONSOLIDADA
I m p eB Fecha creacion reporte: 2026-04-06, 05:07:20 PM Tipo Planilla: I: PLANILLA INDEPENDIENTES Numéro Planilla: 1080954295

Periodo Cotizacion: marzo de 2026 Periodo Servicio: marzo de 2026

PAGADO 06/04/2026

|. DATOS DEL APORTANTE

Razo6n Social LOAIZA SANCHEZ CONSTANZA

Documento CC30300143 Direccion CR 23 #57 - 23

Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 8852116

Tipo Persona NATURAL Forma Presentacion |UNICO

Ciudad MANIZALES Departamento CALDAS

Representante Legal Identificacion

Total Afiliados 1 ARP COLMENA VIDA Y RIESGOS PROFESIONALES

Il. DETALLE DEL APORTANTE

Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
aflonfalw
a Liolxo
" Apellidos y Nombres Tipo subtipo | o|f5| | Wlwlele|al |5l z|w <9 el5| e <| W] <O : IBC Aporte . IBC Aporte : 1BC Aporte - IBC Aporte | Aporte Aporte ESAP Aporte
dentificacion Cotizante| Cotzante |Z| 2| 3| 2| E[ 2| E(2|8|2|3|2|3(S|2| || 5| g| g|g|  Administradora Pension | Pension COTIETEERR salud Salud gate Riesgos | Riesgos Sdmnietor Caja Caja SENA ICBF Ministerio Total
o|5|B|a
CC 30300143 CONSTANZA LOAIZA SANCHEZ| 57 00 0 0 (25-14) COLPENSIONES $3.000.000 $480.000 (EPS002) SALUD TOTAL EPS $3.000.000 $375.000 2,436 $3.000.000 $73.100 (NIN-CC) NINGUNA CCF $0 $0 $0 $0 $0 $0 $928.100
IILTOTALES
ERES NTEES (Incapacidades, Incapacidades | SUBTOTAL SIN TOTAL
IBC Pension IBC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pension Aportes Salud |Aportes Riesgos| Aportes Cajas Aportes Sena Aportes ICBF p AP e Licencias, Saldos ARP INTERESES DE INTERESES TOTAL FINAL
ESAP Min Educacion
a Favor) EPS MORA DE MORA
$ 3.000.000 $ 3.000.000 $ 3.000.000 $0 $ 480.000 $ 375.000 $73.100 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $928.100 $0 $928.100
Paginaldel
Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogotéa 601 4446634 - Cali: 602 5540577 - Medellin: 604 5146669 - Bucaramanga: 607 6438000 - Cartagena: 605 6945444 - Pereira: 606 3402582 - Barranquilla: 605 3618850 - Resto del Pais: 018000 971 971 - jMas que Facil, SIMPLE! iEl Poder

de lo SIMPLE!

Antes de imprimir, aseglrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.




/[ RAZON SOCIAL : JORGE ANDRES MARIN RUIZ

ASOPAGOS IDENTIFICACION: CC-9846856

> COD. DEPENDENCIA O SUCURSAL: 0
NOM. DEPENDENCIA O SUCURSAL: 0
FECHA GENERACION REPORTE: 2026-04-07
FECHA LIMITE DE PAGO: 2026-04-15
FECHA DE PAGO: 2026-04-06
ENTIDAD DE PAGO: NEQUI
PERIODO PENSION: 2026-03
PERIODO SALUD: 2026-03
NUMERO PLANILLA: 36588623
TOTAL COTIZANTES: 1
REFERENCIA DE PAGO (PIN): 36588623
TIPO DE PLANILLA: |

gm0 | vowere | NMERO | go | FoNo0 | o0 | Wil | SaiRmenn | o paoan
EPS010 800088702 EPS SURA 1 $1.750.905 $0 $0 $0 $218.900 $218.900
230201 800229739 PROTECCION 1 $1.750.905 $0 $0 $0 $280.200 $280.200
14-11 890903790 ARL SURA 1 $1.750.905 $0 $0 $0 $18.300 $18.300
Total a pagar $0 $0 $0 $517.400 $517.400

FECHA DE PAGO DEL SIGUIENTE MES: 14/05/2026




/[ RAZON SOCIAL : JUAN JOSE PINEDA RODRIGUEZ

ASOPAGOS IDENTIFICACION: CC-1007231600

> COD. DEPENDENCIA O SUCURSAL: 0
NOM. DEPENDENCIA O SUCURSAL:
FECHA GENERACION REPORTE: 2026-04-08
FECHA LIMITE DE PAGO: 2026-04-08
FECHA DE PAGO: 2026-04-08
ENTIDAD DE PAGO: NEQUI
PERIODO PENSION: 2026-03
PERIODO SALUD: 2026-03
NUMERO PLANILLA: 37000582
TOTAL COTIZANTES: 1
REFERENCIA DE PAGO (PIN): 37000582
TIPO DE PLANILLA: |

comeo | wowere | vERo | oo | rovee | rowo | TomL | WSREAAT | yaomeaoan
EPS010 800088702 EPS SURA 1 $ 1.750.905 $0 $0 $ 300 $218.900 $219.200
230301 800224808 PORVENIR 1 $ 1.750.905 $0 $0 $ 400 $ 280.200 $ 280.600
14-11 890903790 ARL SURA 1 $ 1.750.905 $0 $0 $ 100 $ 18.300 $18.400
Total a pagar $0 $0 $ 800 $517.400 $518.200

FECHA DE PAGO DEL SIGUIENTE MES: 05/05/2026




/I CONSTANCIA DE PAGO
ASO PAGOS Periodo Pensién: 2026-03
S.d.

Periodo Salud :2026-03

Se certifica que en la fecha 2026-04-08 la empresa LUZ MERY GOMEZ ARIAS con documento de identificacién
CC 30401847 sucursal 0, cancel6 los aportes de seguridad social correspondientes  al cotizante GOMEZ
ARIAS LUZ MERY identificado con CC-30401847, dirigido a las siguientes entidades administradoras:

Datos Aportante

Identificacion Razén Social

CC-30401847 LUZ MERY GOMEZ ARIAS

Datos Planilla

NUmero Planilla Tipo Planilla Fecha de Pago Tarifa Riesgos Laborales
36587179 I 2026-04-08 0,01044
Datos Administradoras
Tipo NIT Cddigo Nombre Dias
AFP 800229739 230201 PROTECCION (ING+PROTECCION) 30
EPS 800088702 EPS010 EPS SURA 30
ARL 890903790 14-11 ARL SURA - SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A. 30

Pagina 2 09-04-2026 9:47 AM



/I CONSTANCIA DE PAGO
ASO PAGOS Periodo Pensién: 2026-03
S.d.

Periodo Salud :2026-03

Se certifica que en la fecha 2026-04-06 la empresa MAYERLLY SANCHEZ CASTELLANOS con documento de
identificacion CC 30339554 sucursal 0, cancel6 los aportes de seguridad social correspondientes  al cotizante
SANCHEZ CASTELLANOS MAYERLLY identificado con CC-30339554, dirigido a las siguientes entidades
administradoras:

Datos Aportante

Identificacion Razén Social

CC-30339554 MAYERLLY SANCHEZ CASTELLANOS

Datos Planilla

NUmero Planilla Tipo Planilla Fecha de Pago Tarifa Riesgos Laborales

36617021 I 2026-04-06 0,01044

Datos Administradoras

Tipo NIT Cddigo Nombre Dias
Administradora Colombiana de Pensiones
AFP 900336004 25-14 COLPENSIONES 30
EPS 800088702 EPS010 EPS SURA 30
ARL 890903790 14-11 ARL SURA - SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A. 30

Pagina 1 08-04-2026 4:19 PM



/I CONSTANCIA DE PAGO
ASO PAGOS Periodo Pensién: 2026-03
S.d.

Periodo Salud :2026-03

Se certifica que en la fecha 2026-03-31 la empresa SONIA VIVIANA ALVAREZ GIRALDO con documento de
identificacion CC 1007231635 sucursal 0, canceld los aportes de seguridad social correspondientes al
cotizante ALVAREZ GIRALDO SONIA VIVIANA identificado con CC-1007231635, dirigido a las siguientes
entidades administradoras:

Datos Aportante

Identificacion Razén Social

CC-1007231635 SONIA VIVIANA ALVAREZ GIRALDO

Datos Planilla

NUmero Planilla Tipo Planilla Fecha de Pago Tarifa Riesgos Laborales
36562660 I 2026-03-31 0,01044
Datos Administradoras
Tipo NIT Cddigo Nombre Dias
AFP 800224808 230301 PORVENIR 30
EPS 800088702 EPSO010 EPS SURA 30
ARL 890903790 14-11 ARL SURA - SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A. 30

Pagina 1 01-04-2026 10:37 AM



/I CONSTANCIA DE PAGO
ASO PAGOS Periodo Pensién: 2026-03
S.d.

Periodo Salud :2026-03

Se certifica que en la fecha 2026-04-06 la empresa SORAIDA HENAO ARIAS con documento de identificacién
CC 24851633 sucursal 0, cancel6 los aportes de seguridad social correspondientes  al cotizante HENAO
ARIAS SORAIDA identificado con CC-24851633, dirigido a las siguientes entidades administradoras:

Datos Aportante

Identificacion Razén Social

CC-24851633 SORAIDA HENAO ARIAS

Datos Planilla

NUmero Planilla Tipo Planilla Fecha de Pago Tarifa Riesgos Laborales
8640813030 I 2026-04-06 0,01044
Datos Administradoras
Tipo NIT Cddigo Nombre Dias
EPS 900156264 EPS037 NUEVA EMPRESA PROMOTORA DE SALUD S.A. 30
ARL 890903790 14-11 ARL SURA - SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A. 30

Péagina 1 08-04-2026 4:18 PM




y/ 4
ASOPAGOS

PLANI LLA DE AUTOLI QUI DACI ON DE APORTES
PLANI LLA NRO. 37002824

REFERENCI A DE PAGO (PIN):

Fecha Pago Pl anilla: 2026-04-09

DATOS DEL APORTANTE

RAZON soci AL | FOSAR PE PASO M 11 po DE PERSONA Juridica e NIT
| DENTI E1 CAGL ON 81000=8E 2 g APORTANTE i gﬁBFEaﬁoﬁoo
a%%%ﬁ&%ﬁ CALLE 507 NO 20681 DEPARTAMENTO CALDAS MUNI CI Pl O MANI ZALES
A 8730 Lo H%GSA&DOETP@?CI’_\." > TELEFONO 8862447
FAX 0 SUCURSAL 0 NOVBRE SUCURSAL 0
TI PO DE ENTI DAD Pri vada ARL ARL SURA aggffaﬂfe Enpl eador
REPRESENTANTE LEGAL
N 35455524 PRI MER APELLI DO AR AS SEGUNDO APELLI DO|  ARCI NI EGAS
PRI MER NOVBRE MARI A SEGUNDO NOVBRE NORA

PERI ODO COTI ZACI ON PENSI ON

PERI ODO COTI ZACI ON SALUD

FORMA DE PRESENTACI ON

Afio: 2026 | Mes: 03

Afo: 2026

Mes: 04

Uni co

Nro. DE TRABAJADORES

Vir.

TOTAL NOM NA

Nr o.

DE RADI CACI ON

12

$17.878. 687

37002824

Pagina 1 2026-04-09

09:45:13 ASOPAGOS SA -




| DENTI FI CACI ON DEL AFI LI ADO Sal ario
Ti po Sub Ext . S .
I denti ficaci on \ﬁcr}céur: a tolgf onbol %Logﬂ Dpto Min A;:dt II%/clod 'Is'glpgr;jg Nombr es Sal ario Basico
CC-1094942342 51 No | No No 17 1 2873001| Salario ARROYAVE MARULANDA JUAN CAM LO $1. 750. 905
CC- 1061655696 01 No | No No 17 1 2873001 Fijo CANVACHO JI MENEZ MARCELA $1. 750. 905
CC- 25097121 51 No | No No 17 1 2873001| Salario DI AZ LOPEZ MARI A LUZ MARI NA $1. 750. 905
CC- 79788403 01 No | No No 17 1 2873001 Fijo GARCI A TRUJI LLO REI NALDO HUVBERTO $1. 750. 905
CC- 30238649 01 No | No No 17 1 2873001 Fijo GUTI ERREZ ALZATE LUl SA FERNANDA $1. 750. 905
CC- 1056122531 01 No | No No 17 1 2873001 Fijo LONDONO HENAO KELLY DAHI ANA $1. 750. 905
CC- 65820010 01 No | No No 17 1 2873001 Fijo OLAYA MOSQUERA FLOR NI D $1. 750. 905
CC- 1090333954 01 No | No No 17 1 2873001 Fijo PESCADOR GUAPACHA LI NA MARCELA $1. 750. 905
CC- 70098222 51 3 | No No 17 1 2873001| Salario PENATE BOSSI O JAI RO ENRI QUE $1. 750. 905
CC- 30308610 01 No | No No 17 1 2873001 Fijo VALENCI A LOPEZ MARTHA LUCI A $1. 750. 905
CC- 24852654 01 No | No No 17 1 2873001 Fijo VALENCI A OCHOA CONSUELO $1. 750. 905
CC- 30238510 01 No | No No 17 1 2873001 Fijo VI LLADA FLOREZ ADRI ANA MARI A $1. 750. 905
NOVEDADES
o o I Fecha R Fecha T|T|T|T|V| Fecha |V|V|S| Fecha | Fecha |l | Fecha | Fecha |L| Fecha | Fecha |V| Fecha | Fecha |A|V| Fecha | Fecha Fecha | Fecha
I denti ficaci 6n N | ng E Ret D|A[DIA|S| Nov |T[S|L| SIn SIn |G| Ige lge |M Lna Lma |A| Vac Vac |VIC| Vct Vet | RL Irp Irp
G T E[E|P|P[P| Vsp |E[T|N|lnicio| Fin |E|lnicio| Fin |Allnicio| Fin |C|lnicio| Fin |P[T|lnicio| Fin Iniciofl Fin
CC - 1094942342 0
CC - 1061655696 0
CC - 25097121 0
CC - 79788403 X[ 2026-03- 14 0
CC - 30238649 0
CC - 1056122531 0
CC - 1056122531 X 2026- 03- 05 | 2026- 03- 06 0
CC - 65820010 0
CC - 1090333954 0
CC - 70098222 X[ 2026-03-11 0
CC - 30308610 0
CC - 24852654 0
CC - 30238510 0

Péagina 2 2026-04-09 09:45:13 ASOPAGOS SA -




SI STEMA GENERAL DE PENSI ONES

. Fondo

I dentificacion AFP Cot[i)lza;dos | BC pensi 6n Tarifa Cot bl OoAt\f iYOI CX:)OY?I Total Cot Fondo Sol |Subsi Zt enci | VIr no ret
CC - 1094942342 PORVEN R 18 $1.313.179 | 0.1600000 | $210. 200 $0 $0 $210. 200 $0 $0 $0

CC - 1061655696 COLFONDCS 30 $1. 750. 905 | 0.1600000 | $280. 200 $0 $0 $280. 200 $0 $0 $0

CC - 25097121 COLPENSI ONES 14 $875.453 | 0.1600000 | $140.100 $0 $0 $140. 100 $0 $0 $0

CC - 79788403 PORVEN R 14 $817.089 | 0.1600000 | $130.800 $0 $0 $130. 800 $0 $0 $0

CC - 30238649 PORVEN R 30 $1. 750. 905 | 0.1600000 | $280. 200 $0 $0 $280. 200 $0 $0 $0

CC - 1056122531 PORVEN R 28 $1.634.178 | 0.1600000 | $261.500 $0 $0 $261. 500 $0 $0 $0

CC - 1056122531 PORVEN R 2 $116. 727 | 0.1600000 | $18.700 $0 $0 $18. 700 $0 $0 $0

CC - 65820010 COLPENSI ONES 30 $1. 750. 905 | 0.1600000 | $280. 200 $0 $0 $280. 200 $0 $0 $0

CC - 1090333954 COLPENSI ONES 30 $1. 750. 905 | 0. 1600000 | $280. 200 $0 $0 $280. 200 $0 $0 $0

CC - 70098222 SI NAFP 0 $0 0. 0000000 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0

CC - 30308610 PROTECCI ON 30 $1. 750. 905 | 0. 1600000 | $280. 200 $0 $0 $280. 200 $0 $0 $0

CC - 24852654 PROTECCI ON 30 $1. 750. 905 | 0. 1600000 | $280. 200 $0 $0 $280. 200 $0 $0 $0

CC - 30238510 PORVEN R 30 $1. 750. 905 | 0. 1600000 | $280. 200 $0 $0 $280. 200 $0 $0 $0

SI STEMA GENERAL DE RI ESGOS
SI STEVA GENERAL DE SALUD vy
Di D Co
.. . as . . Nam Aut Nam Aut . as | BC .
Identificaci 6n EPS o | BC sal ud Tarifa Cot bl UPC Adic EG Val or EG Lic Val or Lic Ri esgos C(:jT Tarifa Cot bl
t t
CC - 1094942342 SIN EPS 0 $0 0. 0000000 $0 0 $0 0 $0 30 |$1-730-901 3 10. 0104400 $18.300
CC - 1061655696 NUEV@ E P.S. 130 |31 720' 9010, 1250000 | $218. 900 $0 0 $0 0 $0 30 |31 720- 901 5 |0.0104400| $18.300
CC - 25097121 SIN EPS 0 $0 0. 0000000 $0 0 $0 0 $0 30 $1-7§°- 901 5 |0.0104400| $18.300
NUEVA E. P. S.

CC - 79788403 SN 14 | $817. 089 |0. 1250000 | $102. 200 $0 0 $0 0 $0 14 | $817.089 | 2 |0.0104400| $8.600
CC - 30238649 EPS SURA 30 |31 720' 9010, 1250000 | $218. 900 $0 0 $0 0 $0 30 |31 720- 901 5 |0.0104400| $18.300
CC - 1056122531 NUEVQ Eivg/s' 28 |31 634' 1710. 1250000 | $204. 300 $0 0 $0 0 $0 28 |31 634- 171 2 |0. 0104400| $17.100
CC - 1056122531 NUEVQ Eivg/s' 2 | $116. 727 |0.1250000| $14. 600 $0 0 $0 0 $0 2 | $116.727 | 2 |0. 0000000 $0
CC - 65820010 | SALUD TOTAL |30 |3 720' 9010, 1250000 | $218. 900 $0 0 $0 0 $0 30 |31 720- 901 5 |0.0104400| $18.300

EPS- S $1. 750. 90 $1. 750. 90

CC - 1090333954| o sagaup | 30 2 0. 1250000 | $218. 900 $0 0 $0 0 $0 30 2 2 |0.0104400| $18.300

Péagina 3 2026-04-09 09:45:13 ASOPAGOS SA -




SI STEMA GENERAL DE RI ESGOS
SI STEMA GENERAL DE SALUD L A
Di D co
. .. as . . Num Aut Nim Aut . as | BC .
I dentificaci 6n EPS Co | BC sal ud Tarifa Cot vl UPC Adic EG Val or EG Lic Val or Lic Ri esgos gT Tarifa Cot bl
t t

CC - 70098222 SIN EPS 0 $0 0. 0000000 $0 $0 0 $0 0 $0 30 $1-720- 901 2 10.0104400| $18.300

cc - 30308610 | NEVR EP S. |30 $1-7g°-90 0. 1250000 | $218. 900 $0 0 $0 0 $0 30 $1-720- 901 2 10.0104400| $18.300

CC - 24852654 eps SURA | 30 [$1-730-90 1 1250000 | $218. 900 $0 0 $0 0 $0 30 | $1-730-901 5 10. 0104400 $18.300

CC - 30238510 SANI TAS 30 $1-7g°-90 0. 1250000 | $218. 900 $0 0 $0 0 $0 30 $1-720- 901 2 10.0104400| $18.300

APORTES PARAFI SCALES

Ce : 2 Di as Cot ; Tarifa Aporte Tarifa Aporte Tarifa Aporte Tarifa Aporte Tarifa Aporte

I dentificacion CCF a ccF |!BC CGajas CCF CCF SENA SENA | CBE | CBF ESAP ESAP Mn Edu | Mn Edu
CC- 1094942342 | CCF DE CALDAS 18 $1. 353- 1710. 0400000 | $52.600 |0.0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0
CC- 1061655696 | CCF DE CALDAS 30 $1. 730-9010. 0400000 | $70.100 |0.0200000| $35.100 |0.0300000 | $52.600 |0.0000000 $0 0. 0000000 $0
CC- 25097121 | CCE DE CALDAS 14 $875. 453 | 0. 0400000 | $35.100 | 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0
CC- 79788403 | CCF DE CALDAS 14 $924. 089 | 0. 0400000 | $37.000 |0.0200000| $18.500 |0.0300000| $27.800 |0.0000000 $0 0. 0000000 $0
CC- 30238649 | CCF DE CALDAS 30 $1. 730-9010. 0400000 | $70.100 |0.0200000| $35.100 |0.0300000 | $52.600 |0.0000000 $0 0. 0000000 $0
CC- 1056122531 | CCF DE CALDAS 28 $1. 634.1710.0400000 | $65.400 |0.0200000| $32.700 |0.0300000 | $49.100 |0.0000000 $0 0. 0000000 $0
CC- 1056122531 | CCF DE CALDAS 2 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0
CC- 65820010 | CCF DE CALDAS 30 $1. 730-9010. 0400000 | $70.100 |0.0200000| $35.100 |0.0300000 | $52.600 |0.0000000 $0 0. 0000000 $0
CC- 1090333954 | CCF DE CALDAS 30 $1. 730-9010. 0400000 | $70.100 |0.0200000| $35.100 |0.0300000 | $52.600 |0.0000000 $0 0. 0000000 $0
CC- 70098222 | CCE DE CALDAS 11 $875. 453 | 0. 0400000 | $35.100 | 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0
CC- 30308610 | CCF DE CALDAS 30 $1. 730-9010. 0400000 | $70.100 |0.0200000| $35.100 |0.0300000 | $52.600 |0.0000000 $0 0. 0000000 $0
CC- 24852654 | CCF DE CALDAS 30 $1. 730-9010. 0400000 | $70.100 |0.0200000| $35.100 |0.0300000 | $52.600 |0.0000000 $0 0. 0000000 $0
CC- 30238510 | CCF DE CALDAS 30 $1. 730-9010. 0400000 | $70.100 |0.0200000| $35.100 |0.0300000 | $52.600 |0.0000000 $0 0. 0000000 $0
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TOTALES PARA EL PERI ODO 2026 -

03

TOTAL APORTES DEL PERi ODO A PENSI ON POR ADM NI STRADORA

VLR VLR
VLR VLR VLR APORTE | VLR APORTE
ADM NLSTRADO| - \im AFT L VLR TOTAL | o511 zac N | coTl zAG ON FONDO FONDO Di AS MORA VLR | NTERESES | | NTERESES | +5rp  pagarR
RA cor oBL VOL AFI L VOL APOR | PENSI ON SOL | PENSI ON SUBS | NTERESES FONDO DE FONDO _DE
SOLI DARI DAD | SUBSI STENCI A
COLFONDCS 1 $280. 200 $0 $0 $0 $0 1 $200 $0 $0 $280. 400
SI NAFP 1 $0 $0 $0 $0 $0 1 $0 $0 $0 $0
PROTECCI ON 2 $560. 400 $0 $0 $0 $0 1 $400 $0 $0 $560. 800
COLPENSI ONES 3 $700. 500 $0 $0 $0 $0 1 $500 $0 $0 $701. 000
PORVEN R 5 $1. 181. 600 $0 $0 $0 $0 1 $800 $0 $0 $1. 182. 400
TOTAL APORTES DEL PERi ODO A SALUD POR ADM NI STRADORA
VLR VLR RADI, CA Eﬁ\L/g SALDO
, VLR AUT e | R | vLr | susTor [susTor | alON | AR FAVOR | TOTAL | rora | Eonmo
ADM NI STRA| NOM | TOTAL | WLR ur. | VR | 5t | VLR | NETS | Dias |'NTERES NTERE| AL AL |autoLl |PERUOD | PERI OD| PAGAR | LOTAR | o ey, | TOTAL
DORA AFIL | cor | wc | 1TeE | 1ce LVA MORA SES |APORTE|APORTE| OQ o cor PAGAR
LVA S DE cor ANTERI UPC | SALUD
OBL UPC |scor| s |INGA ANTERI | OBL
cor OBL OR COT
L R UPC
OBL
EPS- S $218. 9 $218. 9 $219. 1 $219. 1 $219. 1
o oeaw! 1 8 $0 0 $0 0 $0 8 1 $200 | $0 5o $0 0 $0 $0 5o $0 $0 32
SALUD $218. 9 $218. 9 $219. 1 $219. 1 $219. 1
SALLE 1 8 $0 0 $0 0 $0 8 1 $200 | $0 5o $0 0 $0 $0 5o $0 $0 32
SI N EPS 3 $0 $0 0 $0 0 $0 $0 1 $0 $0 $0 $0 0 $0 $0 $0 $0 $0 $0
$437. 8 $437. 8 $438. 1 $438. 1 $438. 1
EPS SURA 2 o0 $0 0 $0 0 $0 3 1 $300 | $0 o0 $0 0 $0 $0 o0 $0 $0 38
NUEVA $437. 8 $437. 8 $438. 1 $438. 1 $438. 1
E P S 2 o $0 0 $0 0 $0 37 1 $300 | $0 oo $0 0 $0 $0 oo $0 $0 38.
S A
NUEVA
B , [83211] o 0 50 0 so |$32L.1] $300 | so |$32L.4| 4o 0 $0 so |$32L.4| oo so |$32L.4
00 00 00 00 00
S A MOV
$218. 9 $218. 9 $219. 1 $219. 1 $219. 1
SANI TAS 1 o $0 0 $0 0 $0 8 1 $200 | $0 52 $0 0 $0 $0 52 $0 $0 2
TOTAL APORTES DEL PERi ODO A Rl ESGOS PROFESI ONALES POR ADM NI STRADORA
. VLR .
NUM AUT NOM RAD | SALDO A | FONDO SOL
ADM NUSTRA | \om aF L | VLR TOTAL PAGO || \caPac DA| PAGADCS A | APORTES. | i AS nora | | NT MORA | SRR/ |AUTOLI QUID|  FAVCR R ESG6 TOTAL
DORA COT OBL |1 NCAPACI DA A COoT OBL ACI ON PERI ODO |PROFESI ONA|  PAGAR
DES OTROS | COTI ZACI ON cor
DES INFCIAL | ANTERI OR LES
R ESGOS
ARL SURA 12 $208. 700 0 $0 $0 $208. 700 1 $200 $208. 900 0 $0 $0 $208. 900
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TOTAL APORTES PARAFI SCALES

NOVBRE ENTI DAD NUM DE AFI L VLR TOTAL APORTES Di AS MORA | NTERESES MORA TOTAL A PAGAR
CCF DE CALDAS 12 $715. 900 1 $500 $716. 400
SENA 9 $296. 900 1 $300 $297. 200
| CBF 9 $445. 100 1 $400 $445. 500
ESAP 0 $0 1 $0 $0
M nEdu 0 $0 1 $0 $0
TOTAL A PAGAR
CONCEPTO TOTAL ENTI DADES VALOR
SALUD 6 $1. 854. 900
PENSI ONES 4 $2. 724. 600
Rl ESGOS PROFESI ONALES 1 $208. 900
CAJAS DE COMPENSACI ON 1 $716. 400
SENA 1 $297. 200
| CBF 1 $445. 500
ESAP 1 $0
M NI STERI O DE EDUCACI ON 1 $0
GRAN TOTAL 1 $6. 247. 500
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