) o viamara

- @  sisiana pEL ROCIO GOMEZ jARAMILLO
NIT: 51.975.842-4
BIOMAX

Saldana, 06 De Enero De 2.026

DOCTOR
REINALDO BARRETO MONTANA

GERENTE ~
HOSPITAL SAN CARLOS SALDANA-TOLIMA

PROPUESTA DE TRABAJO

Es de mi interés presentar la propuesta para el SUMINISTRO DE GASOLINA,
ACPM Y COMBUSTIBLES Y LUBRICANTES CON DESTINO A LOS VEHICULOS
OFICIALES DE PROPIEDAD DEL HOSPITAL SAN CARLOS DE SALDANA
TOLIMA, espero que se fenga en cuenta para ejecutar las obligaciones
contempladas en el ambito laboral.

Agradezco su atencion.

s WORT Vs B>
ESENTANTELEGAL
VILLA MARIA




FORMATO UNICO R e

HOJA DE VIDA

Persona Natural
{Leyes 150 de 1995, 489 y 443 de 1995)

RIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO ( O DE CASADA) | NOMBRES
Gomez | Jaramillo Bibiana Del Rocio
CUMENTO DE IDENT?FICACION ’ SEXO I NA CIONALIDAD PAIS

cXeceDeas) o 51975842 | ¢ Fu U co. Xearausmo 0 Colombiana
BRETA MILITAR
aase ) scomoacase O mmo I Y —
ECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA
PAIS pia | 11| pes | @2/ amo | 197.0] | Km 1 Via Guamo — Espinal o
Cundinamarca pais Colombia perTo _Tolima
NICIPIO  Bogota D.C municieio Guamo

TELEFONO 3124662530 eMAILServiguamo@hotmail.com

EDUCACION BASICA Y MEDIA

MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO (LOS GRADOS DE 10. A 60. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 6o.A 110. DE
EDUCACION BASICA SECUNDARIA Y MEDIA)

P - _— - R eSS

EDUCACIGN BASICA | sinwo ceTENDO:
[ romaca | secumoamn |m;raruuecmoo

vinhhu&.ﬁ:?umh‘mx wes | 12] amo 948_-

. .| i | B S b e

EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADO)

DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO, EN MODALIDAD ACADEMICA ESCRIBA:

TC (TECNICA), TL (TECNOLOGICA), TE (TECNOLOGICA ESPECIALIZADA), UN (UNIVERSITARIA),

ES (ESPECIALIZACION), MG (MAESTRIA O MAGISTER), DOC (DOCTORADO O PHD),

RELACIONE AL FRENTE EL NUMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL (SI ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNALEY).

MODALDAD | 3 No. SEMESTRES | GRADUADD. NOMBRE DE 1 OS ESTUDIOS TERMINACION No. DE

Aa#ﬂnca APROBA | s w0 O TiITULO OBTENIDO |MES ANO PROFESIONAL

UN 10 X | ODONTOLOGA o7 1:959;2; 8776

ES 2 X | GERENCIA EN SALUD |

ESPECIFIQUE LOS IDIOMAS DIFERENTES AL ESPANOL QUE: HABLA, LEE, ESCRIBE DE FORMA, REGULAR (R), BIEN (B) O MUY BIEN (MB)

N
' DI 'agnlmR‘iD;EEmleoiB}m

I INGLES

\

o] | [
BEEEE

|




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1998)

3 EXPERIENCIA LABORAL

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR EL ACTUAL.
s EMPLEO ACTUAL O CONTRATC VIGENTE
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA ' PRIVADA | PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO 7 | CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO 'FECHA DE RETIRO
3 - I 7 — H 1 _ I 1 I 1 _
DiA | mes! . | amo | pia| . | mes! , lanol , ]
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLED O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD h PUBLICA ] PRIVADA [ pais
DEPARTAMENTO MUNICIPIO j CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
in | i D aiiesy | in | ! an |
Dia| , mES| . | ARO | pial , | mes| | | amo]
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION
EMPE ED O COMTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD 1 PUHJCA! PRIVADA PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO i CORREOQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
. i H 3 I . I | ¥ 1 — I
DiA! ,  MES| ,  ANO: DIA| , | MES| |, [ANO | , |
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION
E34P1L£0 O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD l PUBLICA |  PRIVADA l PAIS
' T
DEPARTAMENTO MUNICIPIO | CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
| |
R . . o} o B { S
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
1 .o o I f _ ]
DiA | mes| | amo | | oia| . | mes[  Jamol , | |
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION

NOTA: S| REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTAHOJA .




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1998)

TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

INDIQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN NUMERO DE ANOS Y MESES.

1 TERPO DE EXPERIENCIA
| OCUPACION

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE St /" NO ’% ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CALSAL ES DE INHABILIDAD E INCOM-
RUEUNDDBWWO&MEMWSMMOWWWMW DE PRESTA-
CION DE SERVICIOS CON LA ADMINISTRACION PUBLICA.

PARA TODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATOS POR Mi ANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATO UNICO DE HOJA DE VIDA, SON
VERACES, (ARTICULO 50. DE LALEY 190/95).

CERTIFICO QUE LA INFORMACION AQUI SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE ALOS DOCUMENTOS QUE HAN SIDO PRESENTADOS COMO SOPORTE.

NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS




Escaneado con CamScanner



REPUBLICA DE COLOMBIA
?th i :2” L,ii’\t, QN PERSONAL
JLA CIUDADANIA

: 55.160.731
ARGUELLO MORENO

NIDIA




JUNTA CENTRAL G 9
DE CONTADORES

Certificado No:

BOBEODOITAOARDEOOP B E

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 NIDIA ARGUELLO MORENO identificado con CEDULA DE CIUDADANIA
No 55160131 de NEIVA (HUILA) Y Tarjeta Profesional No 67832-T Sl tiene vigente su inscripcion
en la Junta Central de Contadores y desde la fecha de Inscripcion.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * * ** * * ¥ *# k¥ 4 x sk kxx sk xxxxsnnnsy

*************ﬁ*****************************************k**********

****#****t************************l’************************t******

Dado en BOGOTA a los 6 dias del mes de Enero de 2026 con vigencia de (3) Meses, contados a

partir de la fecha de su expedicion.
‘ ] i
| |
PR AR
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



Bl

§
s I R e
ol e o Sy ¥




CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

LA CONTRALORIA DELEGADA PARA RESPONSABILIDAD FISCAL ,
INTERVENCION JUDICIAL Y COBRO COACTIVO

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informacién del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy martes 06 de

enero de 2026, a las 12:51:33, el niimero de identificacion, relacionado a continuacion, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento Cédula de Ciudadania
No. ldentificacion 51975842
Caodigo de Verificacion 51975842260106125133

Esta Certificacion es valida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando ¢l tipo y nimero consignados en el
respectivo documento de identificacion, coincidan con los aqui registrados.

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resolucién 220 del 5 de octubre de 2004, la firma mecanica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

-
/ -
Fd 7 s

A A e S

~

HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado



PROCURADURIA
GENERAL DE LA NACION
COLOMBIA

Consulta de antecedentes

MMMWWMMMykammmmde
identificacion de la persona natural o juridica.

Tipo de . . Numer
Seneifcadiin: Céduadec v| igentifwacion 51975842

»

imummmdammamz ~ BARRANQUILLA

Datos del ciudadano
Sefior{a) BIBIANA DEL ROCIO GOMEZ JARAMILLO identificado{a) con Cédula de cudadania Nimero 51975842.

El ciudadano no presenta antecedentes

Sefnia)chdadano(a):hWMmtmm&hwmmhﬂxﬁIammmMHmi&
Fecha de consulta: martes, enero 06, 2026 - Hora de consulta: 13:5:47

OTRAS ENTIDADES

.) <
CONTRALCRIA AUDITORIA
OGNTADURIA

E — 54 BIGITAL

PROCURADURIA

GENERAL DE LA NACION
COLOMBIA

Sed Ty
Direccitn Caera 5 # 15-80, Bogota D.C, Coloeiea

Cidigo Postat 11032
Horario de atencion Lunes a viemes, 8 am a 5 p.m. jomada continua




6/1/26, 13:49 Policia Nacional de Colombia

POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 01:49:35 PM horas del 06/01/2026, el ciudadano identificado con:
Cédula de Ciudadania N° 51975842
Apeliidos y Nombres: GOMEZ JARAMILLO BIBIANA DEL ROCIO

NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES
de conformidad con io establecido en el articuio 248 de ia Constitucion Politica de Colombia.

En cumplimiento de la Sentencia SU-458 del 21 de junio de 2012, proferida por la Honorable
Corte Constitucional, la leyenda “NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS
AUTORIDADES JUDICIALES® aplica para todas aquellas personas que no registran
antecedentes y para quienes la autoridad judicial competente haya decretado la extincion de la
condena o ia prescripcion de la pena.

Esta consulta es valida siempre y cuando el nimero de identificacion y nombres, comrespondan
con el documento de identidad registrado y solo aplica para el termitorio colombiano de acuerdo
a lo establecido en el ordenamiento constitucional.

Si tiene alguna duda con el resuitado, consulte las preguntas frecuentes o acérquese a las

instalaciones de ia Policia Nacional mas cercanas.

Direccidn: Avenida Hl Dorado # 75
— 25 barrio Modelia, Bogota D.C.
Atencion administrativa: Lunes a
Viemes 800 ama 1200 pmy
2.:60 pm a 5.00 pm

Linea de atencion al cudadano:
5159700 ext. 30552 (Bogota)
Resto ded pais- 018000910112
Emant. dipnasasc-

atc@policia gov.co

https://antecedentes.policia.gov.co:7005/WebdJudicial/formAntecedentes.xhtml 1/2



6/1/26, 13:56 Consulta RNMC

@ Policia Nacional de Colombia
(A (Default.aspx) Q

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas
RNMC

2 Consulta Ciudadano

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 06/01/2026 01:56:19 p. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°. 51975842 y Nombre:
BIBIANA DEL ROCIO GOMEZ JARAMILLO.

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Codigo Nacional de Seguridad y
Convivendia Ciudadana”. Registro interno de validacién No. 131855978 . La persona interesada podra
verificar la autenticidad del presente documento a través de la pagina web institucional digitando
https://www.policia.gov.co, mend ciudadanos/ consulta medidas correctivas, con el documento de
identidad y la fecha de expedicion del mismo. Esta consulta es valida siempre y cuando el numero de
cédula corresponda con el documento de identidad suministrado.

(@ e | e

515 9000

Poﬁcii Hac.enal de Coiombia (<
e :3 ‘;_,‘:- POTENCIA DE LA
Centro &4 % C. V' D A

i ' Lmeadeatwron CIS{JO\}EHNM

https://srvenpe.policia.gov.co/ PSC/frm_cnp_consulta.aspx

n



CONSULTA EN LINEA DE INHABILIDADES DE QUIENES HAYAN SIDO CONDENADOS POR
DELITOS SEXUALES COMETIDOS CONTRA MENORES DE 18 ANOS

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que sendo las 13:58:29 horas del 06/01/2026, el dudadano identificado con cédula de ciudadania No. 51975842,
Apellidos y Nombres GOMEZ JARAMILLO BIBIANA DEL ROCIO

NO REGISTRA INHABILIDAD

ia presente corsulta se tendrd en consideraddn por fa entidad o empresa HOSPITAL SAN CARLOS, con NIT
890701300-2 v su utifizaddn es exclusivamente dentro del proceso de selecaon al cargo, ofido o profesion, en
cumplimiento de la Ley 1918 del 12/07/2018 ‘por medio de I cua! se establece el régimen de inhabilidades a quienes
hayan sido condenados por defitos sexuales cometidos contra menores, se crea el registro de inhabilidades y se dictan
otras disposiciones”y su Decreto Reglamentario 753 del 30/04/2019 “por medio del cual se reglamenta la Ley 1918 de
2018, con observancia de las Leyes 1581 del 17/10/2012, 1712 del 06/03/2014 y demas normatividad rectora frente al
tratamiento de datos.

https/finhabilidades policda gov.co:8080/consulta

171



AN

Formulario del Registro Unico Tributario

001

2. Concepto |0 | 2 |  Actualizacion

4. Numero de formulario

14872245911

VMY

LN\

5. Numero de Identificacion Tributaria (NIT)

519758 42

6.0V
4

12. Direcci6n seccional
Impuestos y Aduanas de Neiva

e
s/:fmk i

% jjid/.)auzén electronico

A

IDENTIFICACION

‘\ N

/

/2
N

24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de documento

26. Numero de Identificacié

~

f"\ r/ "

Persona natural o sucesion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 51975 i\Z /} é\%}
Lugar de expedicién 28. Pais 29. Departamento e "*‘-“N.Mk f‘ | 80- Mclpio
COLOMBIA 1 6 9 [Bogota D.C. 1 W\~ Bq:c_:f} } e 001
31. Primer apellido 32. Segundo apellido 33. Primer nombre /(/ \} f/!/'r 3\4\@%6; nombres
GOMEZ JARAMILLO BIBIANA (\j} (L ROCIO
35. Razon social \\Q < -

LA
36. Nombre comercial \b 3758i ‘::j
ESTACION DE SERVICIO LOS COCHES GARZON N

/)@'Cécm/fm

38. Pais 39. Departamento 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Huila /‘H 4 1 |Garzén 298

41, Direccion principal

CR10 9 68

42. Correo electrénico serviguamo@hotmail.com

43.Codigopostal 7 3 3 5 4 7

[aa.Tetond N\ T LN

8 3 3 2 9 1 0f45. Teléfono 2

6082773147

. CLASIFICACION

Actw

onomlca"( 'ﬁ'\‘"—m‘/

Ocupacion
Actividad principal AN{/{@Z 9@?\\) Otras actividades 52. Numero

46. Cédigo 47. Fecha inicio actividad 48. Cor Fechdai figad 50. Cédigo 1 2 51. Cédigo establecimientos

|4731|i2009|o4106||47/§% 5,040 6] |4 9 2 3|5 31 0] | | | |
s ."J (j N\‘\ﬁ;\p&nsabilidades, Calidades y Atributos
12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26
osmls |7 .14|22|41(w§;4&?§ T T T B B
05- Impto. renta y compl. reglmen
07- Retencién en la fuente a titulo e\renl/") @
14- Informante de exogena \—ﬁ
22- Obligado a cumplir deberes formales a !
42- Obligado a llevar contabilidad _\
48 - Impuesto sobre las ventas - IV -"ij:\\\
52 - Facturador electrénico 2\(\ ) /
Usudrids aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
. l I \ I \ l I | l | 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3
54. Codigo r 1 57. Modo l |
12 13 14 15 16 17 18 19 20
11|||L||\I| | Je= —

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

Para uso ex "m

59. Anexos

s [] w[x]

~ 80. No. de Folios:

La informacidn suministrada a través del formulario oficial de inscripcién, actualizacién, suspension
y cancelacion del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz; en caso de constatar
inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos
sancionatorios o de suspensién, segun el caso, Pardgrafo del articulo 1.6.1.2.6 del Decreto 1625
del 2016. De igual manera al formalizar el trémite el usuario fue informado y acepta la politica de
tratamiento de datos ley 1581 de 2012.

Firma del solicitante:

Firma autorizada:

GOMEZ JARAMILLO B
CONTRIBUYENTE

984. Nombre
985. Cargo

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.

IBIANA DEL ROCIO

Fecha generacion documento PDF: 21-01-2026 05:25:33PM



Camara de Comercio del Sur y Oriente del Tolima

Fa

v CERTIFICADO DE MATRICULA MERCANTIL DE ESTABLECIMIENTO DE COMERCIO
; ‘ Fecha expedicion: 06/01/2026 - 15:40:03
e S ) i ok Recibo No. S000473230, Valor 6100

CODIGO DE VERIFICACION gXPE2Mdq13
Verifique el contenido y confiabilidad de este certificado, ingresando a https:/sii.confecamaras.co/vista/plantilla/cv.php?empresa=45 y digite el
respectivo cédigo, para que visualice la imagen generada al momento de su expedicion. La verificacion se puede realizar de manera ilimitada,
durante 60 dias calendario contados a partir de la fecha de su expedicion.

La matricula mercantil proporciona seguridad y confianza en los negocios,renueve su matricula a mas tardar el 31 de marzo de 2026.

CON FUNDAMENTO EN LA MATRICULA E INSCRIPCIONES EFECTUADAS EN EL REGISTRO MERCANTIL, LA CAMARA DE
COMERCIO CERTIFICA:

NOMBRE, DATOS GENERALES Y MATRICULA

Nombre : ESTACION DE SERVICIO VILLA MARIA SALDANA
Matricula No: 61485

Fecha de matricula: 27 de enero de 2010

Ultimo afio renovado: 2025

Fecha de renovacién: 29 de marzo de 2025

Activos vinculados : $68.500.000,00

UBICACION

Direccién Comercial : KM 1 VIA SALDA?A - GUAMO
Municipio : Saldafia, Tolima

Correo electrédnico : serviguamo@hotmail.com
Teléfono comercial 1 : 3124662530

Teléfono comercial 2 : No reportd.

Teléfono comercial 3 : No reporté.

CLASIFICACION DE ACTIVIDADES ECONOMICAS - CIIU

Actividad principal Cédigo CIIU: G4731
Actividad secundaria Cédigo CIIU: G4732
Otras actividades Cédigo CIIU: H4923

Descripcién de la actividad econémica reportada en el Formulario del Registro Unico Empresarial y
Social -RUES- : Comercic al por menor de combustible para automotores-Comercio al por menor de
lubricantes (aceites, grasas), aditivos y productos de limpieza para vehiculos automotores-
Transporte de carga por carretera

PROPIETARIOS

Que la propiedad sobre el establecimiento de comercio la tiene(n) la(s) siguiente(s) persona(s)
natural (es) o juridica(s)

**%* Nombre : GOMEZ JARAMILLO BIBIANA DEL ROCIO
Identificacién : CC. - 51975842

Domicilio comercial : Garzén, Huila

Domicilio de notificacidén : Garzédn, Huila
Matricula/inscripcién No. : 23-196154

RECURSOS CONTRA LOS ACTOS DE INSCRIPCION
De conformidad con lo establecido en el Cédigo de Procedimiento Administrativo y de lo
Contencioso Administrativo y la Ley 962 de 2005, los Actos Administrativos de registro quedan en

firme, dentro de los diez (10) dias hédbiles siguientes a la fecha de inscripcién, siempre que no
sean objeto de recursos. Para estos efectos, se informa que para la Camara de Comercio del Sur y

[ ¥ SO DU = R !



’_ Camara de Comercio del Sur y Oriente del Tolima

A

‘_' CERTIFICADO DE MATRICULA MERCANTIL DE ESTABLECIMIENTO DE COMERCIO
e "m Fecha expedicion: 06/01/2026 - 15:40:03

For una Regon brgrenar y Compeling

Recibo No. S000473230, Valor 6100
CODIGO DE VERIFICACION qXPE2Mdq13
Verifique el contenido y confiabilidad de este certificado, ingresando a https:/sii.confecamaras.co/vista/plantilla/cv.php?empresa=45 y digite el
respectivo codigo, para que visualice la imagen generada al momento de su expedicion. La verificacion se puede realizar de manera ilimitada,

durante 60 dias calendario contados a partir de la fecha de su expedicion.

La matricula mercantil proporciona seguridad y confianza en los negocios,renueve su matricula a méas tardar el 31 de marzo de 2026.

Al realizar la verificacion podréa visualizar (y descargar) una imagen exacta del certificado que fue entregado al usuario en el momento que se realizé la transaccién.

ADRIANA CONDE TAFUR
Secretario

“** FINAL DEL CERTIFICADO ***

mz oA alnA
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

= Bancolombia

COMPROBANTE DE PAGO
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
TIPO IDENTIFICACION: NIT NOMERO DE IDENTIFICACION: 51975842
NOMEBRE O RAZON SOCIAL- BIBIANA DEL ROCIO GOMEZ JARAMILLO
CIUDADMUNICIPIO: IBAGUE DEPARTAMENTO: TOLIMA
DIRECCION: KiLOMETRO 1 VIA GUAMO TELEFONO: 2658509
THPO APORTANTE: O+-EMP1LEADOR CLASE APORTANTE: B-MENOS DE 200 COTIZANTES
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades reguladoras y
FORLA DE PRESENTACION UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA). sl
DATOS GENERALES DE LA PLANBLLA ]
| NUMERO PLANILLA 7998699570 T1PO DE PLANILLA: E-EMPLEADOS
PERIODOC COTIZACION MES: noviembre PERIODO COTIZACION MES: diciembre
OTROS SUBSISTEMAS: ANO: 2025 SALUD: ANO: 2025
DIAS DE MORA: 0
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2025/12/10 NUMERO AUTORIZACION: 1997177734
LIGURDACION GENERAL
TOTALES
COTIZANTES | TOTAL PAGADO
PENSION
ADMINISTRADORA
T CODKGO NOWMBRE
9003360047 2514 25-14 COLPENSIONES 5 $ 1.139.000
8002279406, 231001 Z31001-COLFONDOS 2 $ 455.600
8002248088 | 230301 230301-PORVENIR g $ 2.050.200
SUBTOTAL: 16 $ 3.644.300
SALUD
T CODIGO | NOMVBRE
8002514406 EPS005 EPSO05-SANITAS SA. 1 $ 57.000
8001300074 EPS002 EPSD02-SALUD TOTAL 8 $ 456.000
SODISE2642 | EPSO37 EPSO37-NUEVA EPS 7 $ 399.000
SUBTOTAL - 16 $ 912.000
CAJA DE COMPENSACION
ADMINISTRADORA
NIT CODIGO NOMBRE
8907001484| CCF50 CCF50-COMFENALCO TOLIMA 10 $ 553.000
8911800082 CCF32 CCF32-COMFAMILIAR DEL HUILA 6 $ 342.000
SUBTOTAL - 16 $ 895000
PROFESIONALES
ADMINISTRADORA
NIT cODIGO NOMBRE
8002261753 14-25 14-25-COLMENA 16 $ 524.000
SUBTOTAL- 16 $ 524.000
VALOR SIN MORA: $ 5.975.800
VALOR MORA: $0
TOTAL PAGADO: $ 5.975.800
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acompaniandolo en el desarrouo de sus metas.

Guamo Tolima, 06 De Enerc De 2.026

HACEMOS CONSTAR:

Cordial saludo

BANCOLOMBIA S.A. se permite informar que la sefiora BIBIANA DEL ROCIO
GOMEZ JARAMILLO Identificado (a) con cedula nimero 51975842 fecha de
expedidéndeéshcerﬁﬁad&ﬁmeomelaanwbssiguierucspmdudosz

Nombre .| Fechade '
e | NoProducto | Estado- Saldo
Cuentade ahomos | 407-557998-41  2010/01/18 ACTIVA
|

El manejo de este (os) producto (s) es adecuado y responde a las condiciones y
compromisos adquiridos con BANCOLOMBIA.

* importante: Esta constancia soio hace referencia @ los orocucios mer cionados amtenormente.

Cp caso de necesitar asesoria Sobee AUESIFS profuctis y servicios, o B
suede contactarse con la Suctrsal Telefonica Bancolombia: en BaMOMbIa 9

3ogots 343 800G, Medeltin 510 9008, Cali 554 0585, Bancecuila : ;
1 988 v en 2l rasta dal naic al i1 AOA A9 17345 é’ 6/z:mxmmd%> & ata



