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DATOS DEL APORTARTE 

TiPO NUMERO NOMBREAPORTArLIS DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO 

EXONERADO PAGO 
PARAFISCALES Y 

SALUD 
NI 980786376-1 LC GRUPO EMPRESARIAL SAS CARRERA 490 72 - 104 31641170701 CqutiorIn279©0000.Edv.EC 

FOOMAPRESEUTACIÓN CLASEAPORTANTE NOMORESUCUOSOL CÓDIGO DEPARTAMENTO CIIJOADIMUNICIPIG 

UNICA A — M2o do 200 col SANTANDER BUCARAMANGA Si 

TOTALES POR SUBSISTEMAS 

DATOS DE LA PLANILLA 

PLANILLA 
A5004400 

FECRAPAGOA500IADA 
IDINMESIAÑO) 

NUMERO 
PLANILLA 

FECIIAPAGO 
IDIPJMESIAÑo) 

CASTIGAD 
OMPLEA009 

CANTIDAD 
OPC 

72917171 06104/2026 

PERIODO SALUD PERI050PENSIÓN TIPOPLANILLA TOTALNÓMINA TOTALAPAGAR 

2020-04 2026-03 E 01,750,905 S429.600 

TOTALES SALUD 

Código EPS Noorbro BIT Coliración Obligatoria UPC Adicional lnCapac dedos Licencio Materródod Días Mora 
Valor Mora 

Cotiaaclón 

Valor Mora 
UPC 

Total o Pagar No. Afiliados 

No. Aetorlclón Votor No. AUloriaaclóo Valor 

EPSO3T Nvnva EPS 9001562114-2 70.100 0 0 9 0 0 5 70.100 

TOTALES PENSIÓN 

Código AFP Nombro BIT 
Cotieooido 
Obligatoria 

Aporto Voluntario 
Afillado 

Aporto Voluntario 
A porto oto 

Aporto FSP- 
Solldoridod 

Aporto FSP - 
Subo islono la 

Dios Mora 
Valor Mora 
Cotización 

Valor Mora 
FSP 

Total o Pogar 
No. 

Ahilados 

230351 Porvenir 900224800-8 280.200 285,250 

TOTALES RIESGOS LABORALES 

Código ARL Nombro BIT Cotiaoclóo 

Obligalorla 

tnoopacidadoo Aporles Otron 

SiGleroaN 

Valor Neto 

Cotización 

Dios 

Mora 

VAlop Mora 

Cotización 

Soblotal 

Cotización 

No. Radicado 

Saldo o Favor 

Valor Saldo a 

Favor 

Foodo 

Solidaridad 

Total a Pagar No. Afiliados 

No. Autorización Valor 

14-11 ARL SURA 590902700.5 9.209 11.705 0 5 9.255 02 9.200 1 

TOTALES CAJAS 

Código CCF Nombro NIT Valor Aporto tOas Mora Valar Moro Aporta Total a Pagar No. AhIlados 

CCF4O Conrinnalco Santander 890201678-7 70.100 0 5 75.105 1 

TOTALES PARAFISCALES 

Valor Aporto Dios Mora Valar Moro Aparto Total o Pagor No. AEliadoo 

SENA 

o J 0 0 0 lo 
tCBF 

O O 5 1 1 0 

ESAP 

1 ¡ 1 
MEN 

TOTALES POR SUBSISTEMA 

Tipa Adrolniotroóora 
No. Administradoras 

Ropadas 
dolor 011100 de IDE, LMA, 

IRP y Mora TslolX Pagar 

Salud 1 70.100 70.108 

Ponsión 1 280.200 280.200 

Rinegvs Loiro1alco 1 9.200 9.200 

CCF 1 70.100 70.109 

ESAP 0 8 0 

ICEF - O 0 9 

MEO 5 0 0 

SENA O O 

TOTALES 4 429600 429.000 

Este docamento está clasificado como PRiVADO por parte de Compens2r Operador de llifarmació'? 
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DATOS DE LA PLANILLA 

PLANILLA 
ASOCIADA 

FECMAPAGOASOCIADA 
150SJMES'SÑO) 

MOMERO 
PLANILLA 

FECPJAPAGO 
I0IPJSIESJAWOI 

CASTIgAD 
EMPLEADOS 

CARI/DAD 
SPC 

72917171 06/04/2026 
0 

PERIODO SALUD PERIODO PENSIÓN TIPO PLANILLA TOTAL ÑÓMBJA TOTAL A PAGAR 

2026-54 2026-03 E $1.750.905 $429.600 

compensar mipianilla.com PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES 

DATOS DEL AP000ANTE 

TiPO NIJMERO NOMBRE APORTA1LTE DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO 

EXONERADO PAGO 
PARAFISCALES Y 

SALUD 
NI 900786376-1 LC GRUPO EMPRESARIAL SAS CARRERA 491172- 904 3164676751 e4AEer1e.799nob.e4o.EU 

FOSMAPRESEMTACK/N CLASCAPORTANTE NOMBRESUCURSAL CÓDIgO DEPARTAMENTO CIUDAEJIMUÑICIPIO 

ÚNICA A—M2odR20íIcot SANTANDER SUCARAMANGA SI 

DETALLE POR COTIZANTE 

INFORMACIÓN COTiZANTE CCF PA RA F 15 CA L E O 0500008 LABORALES SALUD PENSIÓN URFORMACIÓN NOVEDADES 

U 1 
O 5 

A ICOF 
TOpO y 

N/oo,,o de 
Id.PÍI000SOAS 

GUA. 
AFP 

Voh.nlarin 
AM/CAO 

VS1ooJeoIS 
Apnet&Jl. 

Fondo 
PTOSiS Aol 

FOndo 
oenslondld» 

CoOnLI6n 1 
Velo, UPE 

CIA. 
ARL 

cádgn 
CCF 

Aporte 
CCF 

OC OlIOS 
paCoTnpokt 

flpOflr 
SEGA 

Ap000 
ESAP 

Apodo 
MEO ApellidOS » SSeJb,tS OC ALE Colirapión CIA. PEO mc pps MC ARE Cn50eSAn MC CCE 

230001 .110.005 30 250.200 L-PSODT 1.150.000 30 10.100 14.11 1.750.905 30 1 9.200 COFAS 1.790.905 30 70.100 1 CC GUTIC060Z ROJAS CRISTLAI/ 
1000735013 DAT/O. 

Este documento está cIasflcado como PRVADO por parte de Compensar Operador de Información 



El pago fue exitoso 

Comercio: 

No. comprobante: TÍ  

CUS: 

Fecha y hora: £ Abr 2026 O9:E 

No.de factura: 771711 

Descripción pago: MiPlanUacom Pago Protecoon Socía 

Referencial; 1919L38239 

Referencia 2: MT 

Referencia 3: 9{iO7S6376 

Producto origen: Cuenta de ahorros 035. 

Total Pagado: --29.60O (OP 

Costo transacción: 

Descargar Comprobante 

 

Regresar al Comercio 

  



s 

LC- GR yp 

"EL SUSCRITO Y CONTADOR PUBLICO" 

CERTIFICA: 

Que"LC GRUPO EMPRESARIAL SAS." identificada conel N1T900786376-1, ha dadocumplimiento 

a lo dispuesto en la ley 100 de 1993, Ley 789 de 2002, Decreto 1703 de 2002, Decreto 2170 de 2002; 

Ley 797 de 2003 y  demás normas vigentes relacionadas con el pago de las obligaciones del sistema 

de Seguridad Social Integral y Aportes Parafiscales. 

Que ha realizado la liquidación y pago de los aportes al Sistema de Seguridad Social Integral (Salud-

Pensión-Riesgos Laborales) y Aportes Parafiscales cuándo corresponda, de manera correcta y 

opórtuna sobre las bases de cotización determinadas por la ley y los reglamentos; encontrándose al 

día en el pago de los aportes al Sistema De Seguridad Social Integral y los que corresponde a los 

Aportes Parafiscales. 

Que a la fecha de expedición de la presente certificación la Compañía se encuentra al día con sus 

empleados en el pago de sueldos, prestaciones sociales y demás conceptos salariales. 

La presente Certificación se expide a los seis(6) días del mes de Abril del año 2026. 

Atentamente, 

7. 
LElO T. 

PUBLICO 

T.P. 180407-T 



REPUBLICA DE COLOMBIA 
IDENTIFtCACION PERSONAL 

CEDULA DE CiUDADANA 

NU'ÁERO 1.102.355.338 
BLANCO BALLESTEROS 

APELLiDOS 

LEIDY TORCOROMA 

NOMBRES 

FP iA 

FECHA DEFiACIMIENTO 03MAR1988 
OCAÑA 
(NORTE DE SANTANDER) 

LUGAR DE NACIMENTO 

1.63 A+ F 
ESTATURA GS. RH SEXO 

07-MAR-2006 PIEDECUESTA 

FECHA Y LUGAR DE EXPEDCION 

UDIC OPCHO REGISTRADOR NACIONAL 
CAfllO API. SANCHfl TORS 

A2716OOO-OO654225-F11O235533S-2O15O1O3 0042161843A 1 42917739. 



JUNTA CENTRAL 
DE CONTADORES 

Certificado No: 
' i '' i '' = ¡ =1 r 1 L.' 1 ri L.' I_1 l_ L_ ¿.. ri L' i £... .. 

LA REPUBLICA DE COLOMBIA 

MINISTERIO DE COMERCIO, INDUSTRIA Y TURISMO 

UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL 

JUNTA CENTRAL DE CONTADORES 

CERTIFICAA: 
QUIEN INTERESE 

Que el contador público LEIDY TORCOROMA BLANCO BALLESTEROS identificado con 
CEDULA DE CIUDADANIA No 1102355338 de PIEDECUESTA (SANTANDER) Y Tarjeta 
Profesional No 180407-T SI tiene vigente su inscripción en la Junta Central de Contadores y desde 
la fecha de lnscripción. 

NO REGISTRAANTECEDENTES DISCIPLINARIOS****************************** 

****************************************************************** 

Dado en BOGOTA a los 4 días del mes de Marzo de 2026 con vigencia de (3) Meses, contados a 
partir de la fecha de su expedición. 

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



JUNTA CETAL DE CONTD(ES 
VÉ?ETA PROFFS)NA 

O14TAOO\ ULfCO 

1$ 
LETDY 
BLANCQ A 
CC. 11023$ 
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