PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
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[ DATOS GENERALES DEL APORTANTE DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: NIT  NUMERO DE IDENTIFICACION: 902026313 || \yMERO PLANILLA: 6015040149  TIPO DE PLANILLA: E-EMPLEADOS
NOMBRE O RAZON SOCIAL: GRUPO PEDAGOGICO Y EDUCATIVO DIDACTICA BOYACA SAS | | pER|0DO COTIZACION OTROS MES marzo ARO 2026  PERIODO COTIZACION SALUD: MES abril ARO 2026
CIUDAD/MUNICIPIO: TUNJA DEPARTAMENTO: BOYACA || DiAS DE MORA: )
DIRECCION: CALLE 54 #9A -59  TELEFONO: 3166943 || FEcHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2026/04/09 NUMERO AUTORIZACION: 208032218
TIPO APORTANTE: 01-EMPLEADOR CLASE APORTANTE: C-MIPYME MENOS DE 200 COTIZANTES
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades de apoyo a la educacion.
FORMA DE PRESENTACION: SUCURSAL SUCURSAL / DEPENDENCIA: 001 - EMPLEADOS
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
25-14 25-14 COLPENSIONES 1 $ 280.200 $0 $0 $0 $0 $ 400 $0 $ 280.200 $ 400 $ 280.600
SUBTOTALES: $280.200 $ 400 $ 280.600
TOTAL APORTES A SALUD
INCAPACIDAD POR )
ADMINISTRADORA o, ENFERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
. COTIZANTES NUMERO NUMERO . VALOR . VALOR
CODIGO NOMBRE AUTORIZAGION VALOR AUTORIZAGION VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPS005 EPS005-SANITAS S.A 1 $0 $0 $0 $70.100 $0 $ 100 $0 $ 70.100 $ 100 $0 $ 70.200
SUBTOTALES: $ 70.100 $ 100 $0 $70.200
TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA No. coTzaEs INCAPACIDAD IRP SALDO A FAVOR LIQUIDACION TOTALES
CODIGO NOMBRE ' NUMERO AUTORIZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
14-11 14-11 - ARL SURA L $0 $0 $0 $ 9.200 $ 9.200 $ 100 $0 $ 9.300
SUBTOTALES: $9.200 $ 100 $0 $9.300
TOTAL APORTES A CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR
ADMINISTRADORA TOTALES
cODIGO NOMBRE No. COTIZANTES APORTES MORA VALOR PAGADO
CCF10 CCF10-COMFABOY 1 $17.500 $ 100 $17.600
SUBTOTALES: $17.500 $ 100 $17.600

LIQUIDACION DETALLADA APORTES

DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
9ol <« PENSION SALUD ARP _ CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
IDENTIFICA TIPO SUBTIPO | SALARIO |TIPO DE :_g % 5 EE O Fluuwao|x o [ pzd = w < Q o o 5 FSP ARORTES INDICADOR 5 '5 CENTRO 8
No . NOMBRES | S|Z o5 zuo<gg<o g 9| 3| 0lo|s| & 59| o . VOLUNTARIOS TOTAL 3} . |VALOR| TOTAL 3} TOTAL |o IBC TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
CION COTIZANTEICOTIZANTE, BASICO |SALARIO [l = | | HHFFFO > > n O = 4 > < > = |
e ADMIN | IBC  COTIZACION TARIFA | \oorTe | ADMIN | IBC  |COTIZACION| \nped| \oopre | ADMIN o 1BC DE | \poRTE 2 ADMIN |\ oo DO R TE APORTEAPORTEAPORTE
8 é 14 = ‘a SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD |EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL a a TRABAJO
1 cc PRIETO  DEPEND $1.750.000 FIO S| 25-14 30 $ $280.200 $0 $0 $0 $0 Normal $ 280.200EPS005- 30 3 $70.100 $0 $70.10014-11- |30 3 $9.20030 $CCF10- |$17.500 $0 $0 $0 $0
1049626028 ﬁggfgg COLPENSI| | 1.750.905 SANITAS 1.750.905 IARL SURA | | 1.750.905 1.750.000COMFABO
L LIS ONES S.A Y

2026/04/08 10:31 PM

USUARIO: SOI CC1049626028

TOTAL PAGADQO:

$377.700
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Colden Fenix

NIT 901.534.844-1

“tu éxito financiero es nuestro compromiso”
EL SUSCRITO CONTADOR PUBLICO
CERTIFICO
Que el Sefior Héctor Luis Prieto Grosso con NIT 1.049.626.028-2, Durante los Ultimos seis
meses calendario legalmente exigible, ha realizado pago de aportes al Sistema de Seguridad

Social y de Parafiscales de acuerdo a la norma, encontrandose al dia y a Paz y Salvo por todo
concepto relacionado con dichos aportes.

Lo anterior se firma el 11 de Marzo de 2026 en cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 50 de la
Ley 789 de 2002 y el Articulo 23 de la Ley 1150 del 2007.

Esta certificacion se presenta bajo la gravedad del juramento, entendiendo las implicaciones

legales que esto conlleva y dirigida a quien pueda interesar. Cordialmente

Cordialmente,

CAMILO CKSTILLO CA%i gLL\?NOS

CONTADOR PUBLICO
C.C. 1.051.240.557
T.P 245.353-T

_UNDAD | JUNTA CENTRAL
recial | DE CONTADORES

Calle 73 No. 2H-04 Barrio Coeducadores
Celular:310 2 69 61 03
Correo: sasbicgoldenfenix@gmail.com
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Esta tarjeta es el tinico documento que lo acredita como Contador Publico de
acuerdo con lo establecido en la Ley 43 de 1990. Es personal e intransferible.

Agradecemos a quien encuentre esta tarjeta comunicarse al PBX: (57)(1) |

6444450 o devolverla a la UAE — Junta Central de Contadores a la Calle 96 No. 9 l
A-—21Bogota B.C




ADMIMNISTRATIVA

oo JUNTA CENTRAL @1
=seec. DE CONTADORES

Certificado No:
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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 CAMILO CASTILLO CASTELLANOS identificado con CEDULA DE
CIUDADANIA No 1051240557 de CUCAITA (BOYACA) Y Tarjeta Profesional No 245353-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 10 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


http://192.68.0.10:80/pls/apex/f?p=112:1:::::P1_CERTIFICADO:954B4B0513F724E8



