
 

Yaguará Huila, 06 de mayo de 2026. 

 

Jefe       

MARIA CAMILA RIVAS CAMACHO 

Supervisor del contrato de suministro No.079 de 2025 

Yaguará Huila 

 

ASUNTO: INFORME DE ACTIVIDADES. 

Me permito presentar el informe de actividades relacionadas con el contrato de 

suministro No.079 de 2025, cumpliendo satisfactoriamente con el objeto del mismo, 

para el periodo comprendido entre el 01 de enero 2026 al 30 de abril de 2026, 

entregando las siguientes cantidades, descripciones: 

CANT DESCRIPCION V/UNITARIO V/TOTAL 

116 

DESAYUNO: (SEGÚN MINUTA PLAN DE 

ALIMENTACION) $10.800 $ 1.252.800 

115 

ALMUERZO: (SEGÚN MINUTA PLAN DE 

ALIMENTACION) $13.700 $ 1.575.500 

119 
CENA: (SEGÚN MINUTA PLAN DE ALIMENTACION) 

$13.500 $ 1.606.500 

116 

MERIENDA: (SEGÚN MINUTA PLAN DE 

ALIMENTACION) $2.900 $ 336.400 

 VALOR TOTAL   

     

$4.771.200  

 

 

 

Atentamente, 

 

 

 

EDWIN MAURICIO CELIS FIGUEROA 

C.C. 1.077.850.427 Garzòn Huila 

Contratista  
 

 

 

 

 

 



 

 
 
 

CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO DEL ARTICULO 50 DE LA LEY 789 DE 2002  
 
 
 
 
El señor , EDWIN MAURICIO CELIS FIGUEROA mayor de edad, identificado como 

aparece bajo mi firma, declaro bajo la gravedad del juramento que me encuentro a PAZ 

Y SALVO a la fecha, con el pago al sistema de seguridad social integral (salud, pensión, 

riesgos profesionales) propios por lo que declaro que me encuentro a PAZ Y SALVO 

con las respectivas entidades recaudadoras por este concepto. Así mismo allego la 

planilla de de los meses de diciembre, enero, febrero, marzo y abril del presente 2026. 

Nos. 36004568, 36378068, 36385553, 36560003, 8641247787 

 
Dado en Yaguará Huila, a los doce (06) días del mes de mayo de 2026. 
 
 
 
 
 
 
 
EDWIN MAURICIO CELIS FIGUEROA 

C.C. 1.077.850.427 Garzòn Huila 

Contratista  
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51. Código
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COLOMBIA 1 6 9 Huila 4 1    Garzón 2 9 8

CELIS FIGUEROA EDWIN MAURICIO
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42- Obligado a llevar contabilidad 
4 2

47 - Régimen Simple de Tributación - SIM

4 7
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Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negocios entre otros
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DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACIÓN

DV

1

Nº AFILIADOS

9609

COASST-GARZON@HOTMAIL.COM

ACT. ECO

BANCOLOMBIA

ENTIDAD RECAUDO

Pagada

CC 1077850427

IDENTIFICACIÓN RAZÓN SOCIAL

EDWIN MAURICIO CELIS FIGUEROA0

CLASE

I

CÓDIGO

0

CALLE 6 1E 19 SANTA CLARA

DIRECCIÓNMUN-DEP

41-298

TELÉFONO

3103533583

ARL

ARL SURA - 14-11

PERÍODO PENSIÓN

2026-01-13

CENTRO DE TRABAJOFECHA PAGO

2025-12 TODOS LOS CENTROS2025-12

PERÍODO SALUD PLANILLA

36004568

36004568

REF. DE PAGO (PIN)

TODOS

DEPARTAMENTO MUNICIPIO

TODOS

VALOR PAGO

3.119.600

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

F. PRESENTACIÓN

ÚNICA

ESTADO PLANILLA

EMAIL

9.800

INTERÉS X MORA
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PAGO

2026-01-08
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PENSIÓN

CotNOMBRE IBC FNSOL FNSUB Cot

SALUD

IBCNOMBRE NOMBRE CotIBC

CCF RIESGOS

Cot.IBC

PARAF

IBC

SENA

Cot.

ICBF

Cot.

ESAP

Cot.

MIN

Cot.

T
A

E

T
D
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T
ip

o 
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ot
.

ARL

TARIFA

Exento de
Parafiscales

SALARIO MODALIDAD DE
SALARIO

Actividad
Económica

X 0 30 0 30
48.700 48.700 9.737.000

00 237.200
9.737.0001.217.200

0 0 0 0 0 57 0 3.109.800
SIN CCF-
SINCCF

30
CELIS FIGUEROA
EDWIN MAURICIO

1.558.0009.737.000
NUEVA E.P.S.
S.A.-EPS037

PORVENIR-
230301

0,02436 NCC 10778504271
2.000.000

0

IBC SALUD IBC CAJASIBC PENSIÓN IBC RIESGOS

9.737.000 09.737.0009.737.000

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACIÓN

DV

1

Nº AFILIADOS

9609

COASST-GARZON@HOTMAIL.COM

ACT. ECO

BANCOLOMBIA

ENTIDAD RECAUDO

Pagada

CC 1077850427

IDENTIFICACIÓN RAZÓN SOCIAL

EDWIN MAURICIO CELIS FIGUEROA0

CLASE

I

CÓDIGO

0

CALLE 6 1E 19 SANTA CLARA

DIRECCIÓNMUN-DEP

41-298

TELÉFONO

3103533583

ARL

ARL SURA - 14-11

PERÍODO PENSIÓN

2026-01-13

CENTRO DE TRABAJOFECHA PAGO

2025-12 TODOS LOS CENTROS2025-12

PERÍODO SALUD PLANILLA

36004568

36004568

REF. DE PAGO (PIN)

TODOS

DEPARTAMENTO MUNICIPIO

TODOS

VALOR PAGO

3.119.600

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

F. PRESENTACIÓN

ÚNICA

ESTADO PLANILLA

EMAIL

9.800

INTERÉS X MORA

FECHA LÍMITE
PAGO

2026-01-08

TIPO PLANILLA

TIPO DE EMPRESA

EXENTO DE PARAFISCALES

N

RESUMEN PLANILLA PAGADA

I

Natural

TOTALES IBC

IBC PARAF

0

AFILIADOSCÓDIGO
SALDOS E

INCAPACIDADES
DESCONTADOS

VALOR
LIQUIDADOSUBSISTEMA INTERESES

MORANIT VALOR UPCDV VALOR A PAGAR

1 1.655.400 0 5.200 1.660.6000AFP(Administradoras: 1)
800224808  8 1.655.400 0230301 5.200 0 1.660.6001    PORVENIR

1 1.217.200 0 3.800 1.221.0000EPS(Administradoras: 1)
900156264 2 1.217.200 0EPS037 3.800 0 1.221.0001    NUEVA E.P.S. S.A.

1 237.200 0 800 238.0000ARP(Administradoras: 1)
890903790 5 237.200 014-11 800 0 238.0001    ARL SURA

Gran Total 09.800 3.119.6003.109.800 0
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DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACIÓN

DV

1

Nº AFILIADOS

9609

COASST-GARZON@HOTMAIL.COM

ACT. ECO

BANCOLOMBIA

ENTIDAD RECAUDO

Pagada

CC 1077850427

IDENTIFICACIÓN RAZÓN SOCIAL

EDWIN MAURICIO CELIS FIGUEROA0

CLASE

I

CÓDIGO

0

CALLE 6 1E 19 SANTA CLARA

DIRECCIÓNMUN-DEP

41-298

TELÉFONO

3103533583

ARL

ARL SURA - 14-11

PERÍODO PENSIÓN

2026-02-13

CENTRO DE TRABAJOFECHA PAGO

2026-01 TODOS LOS CENTROS2026-01

PERÍODO SALUD PLANILLA

36378068

36378068

REF. DE PAGO (PIN)

TODOS

DEPARTAMENTO MUNICIPIO

TODOS

VALOR PAGO

544.300

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

F. PRESENTACIÓN

ÚNICA

ESTADO PLANILLA

EMAIL

2.500

INTERÉS X MORA

FECHA LÍMITE
PAGO

2026-02-06

TIPO PLANILLA

TIPO DE EMPRESA

EXENTO DE PARAFISCALES

N

RESUMEN PLANILLA PAGADA

I
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SENA

Cot.

ICBF

Cot.

ESAP
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TARIFA

Exento de
Parafiscales

SALARIO MODALIDAD DE
SALARIO

Actividad
Económica

0 30 0 30 0 0
1.750.905

00 42.700
1.750.905

218.900 0 0 0 0 0 57 0 541.800
SIN CCF-
SINCCF

30
CELIS FIGUEROA
EDWIN MAURICIO

280.200
1.750.905

NUEVA E.P.S.
S.A.-EPS037

PORVENIR-
230301

0,02436 NCC 10778504271
1.750.905

0

IBC SALUD IBC CAJASIBC PENSIÓN IBC RIESGOS

1.750.905 01.750.9051.750.905

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACIÓN

DV

1

Nº AFILIADOS

9609

COASST-GARZON@HOTMAIL.COM

ACT. ECO

BANCOLOMBIA

ENTIDAD RECAUDO

Pagada

CC 1077850427

IDENTIFICACIÓN RAZÓN SOCIAL

EDWIN MAURICIO CELIS FIGUEROA0

CLASE

I

CÓDIGO

0

CALLE 6 1E 19 SANTA CLARA

DIRECCIÓNMUN-DEP

41-298

TELÉFONO

3103533583

ARL

ARL SURA - 14-11

PERÍODO PENSIÓN

2026-02-13

CENTRO DE TRABAJOFECHA PAGO

2026-01 TODOS LOS CENTROS2026-01

PERÍODO SALUD PLANILLA

36378068

36378068

REF. DE PAGO (PIN)

TODOS

DEPARTAMENTO MUNICIPIO

TODOS

VALOR PAGO

544.300

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

F. PRESENTACIÓN

ÚNICA

ESTADO PLANILLA

EMAIL

2.500

INTERÉS X MORA

FECHA LÍMITE
PAGO

2026-02-06

TIPO PLANILLA

TIPO DE EMPRESA

EXENTO DE PARAFISCALES

N

RESUMEN PLANILLA PAGADA

I

Natural

TOTALES IBC

IBC PARAF

0

AFILIADOSCÓDIGO
SALDOS E

INCAPACIDADES
DESCONTADOS

VALOR
LIQUIDADOSUBSISTEMA INTERESES

MORANIT VALOR UPCDV VALOR A PAGAR

1 280.200 0 1.300 281.5000AFP(Administradoras: 1)
800224808  8 280.200 0230301 1.300 0 281.5001    PORVENIR

1 218.900 0 1.000 219.9000EPS(Administradoras: 1)
900156264 2 218.900 0EPS037 1.000 0 219.9001    NUEVA E.P.S. S.A.

1 42.700 0 200 42.9000ARP(Administradoras: 1)
890903790 5 42.700 014-11 200 0 42.9001    ARL SURA

Gran Total 02.500 544.300541.800 0
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DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACIÓN

DV

1

Nº AFILIADOS

9609

COASST-GARZON@HOTMAIL.COM

ACT. ECO

BANCOLOMBIA

ENTIDAD RECAUDO

Pagada

CC 1077850427

IDENTIFICACIÓN RAZÓN SOCIAL

EDWIN MAURICIO CELIS FIGUEROA0

CLASE

I

CÓDIGO

0

CALLE 6 1E 19 SANTA CLARA

DIRECCIÓNMUN-DEP

41-298

TELÉFONO

3103533583

ARL

ARL SURA - 14-11

PERÍODO PENSIÓN

2026-03-02

CENTRO DE TRABAJOFECHA PAGO

2026-02 TODOS LOS CENTROS2026-02

PERÍODO SALUD PLANILLA

36385553

36385553

REF. DE PAGO (PIN)

TODOS

DEPARTAMENTO MUNICIPIO

TODOS

VALOR PAGO

541.800

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

F. PRESENTACIÓN

ÚNICA

ESTADO PLANILLA

EMAIL

0

INTERÉS X MORA

FECHA LÍMITE
PAGO

2026-03-06

TIPO PLANILLA

TIPO DE EMPRESA

EXENTO DE PARAFISCALES

N

RESUMEN PLANILLA PAGADA
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IBCNOMBRE NOMBRE CotIBC

CCF RIESGOS

Cot.IBC

PARAF
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SENA

Cot.
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Cot.

ESAP

Cot.
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Cot.

T
A
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ARL

TARIFA

Exento de
Parafiscales

SALARIO MODALIDAD DE
SALARIO

Actividad
Económica

0 30 0 30 0 0
1.750.905

00 42.700
1.750.905

218.900 0 0 0 0 0 57 0 541.800
SIN CCF-
SINCCF

30
CELIS FIGUEROA
EDWIN MAURICIO

280.200
1.750.905

NUEVA E.P.S.
S.A.-EPS037

PORVENIR-
230301

0,02436 NCC 10778504271
1.750.905

0

IBC SALUD IBC CAJASIBC PENSIÓN IBC RIESGOS

1.750.905 01.750.9051.750.905

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACIÓN

DV

1

Nº AFILIADOS

9609

COASST-GARZON@HOTMAIL.COM

ACT. ECO

BANCOLOMBIA

ENTIDAD RECAUDO

Pagada

CC 1077850427

IDENTIFICACIÓN RAZÓN SOCIAL

EDWIN MAURICIO CELIS FIGUEROA0

CLASE

I

CÓDIGO

0

CALLE 6 1E 19 SANTA CLARA

DIRECCIÓNMUN-DEP

41-298

TELÉFONO

3103533583

ARL

ARL SURA - 14-11

PERÍODO PENSIÓN

2026-03-02

CENTRO DE TRABAJOFECHA PAGO

2026-02 TODOS LOS CENTROS2026-02

PERÍODO SALUD PLANILLA

36385553

36385553

REF. DE PAGO (PIN)

TODOS

DEPARTAMENTO MUNICIPIO

TODOS

VALOR PAGO

541.800

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

F. PRESENTACIÓN

ÚNICA

ESTADO PLANILLA

EMAIL

0

INTERÉS X MORA

FECHA LÍMITE
PAGO

2026-03-06

TIPO PLANILLA

TIPO DE EMPRESA

EXENTO DE PARAFISCALES

N

RESUMEN PLANILLA PAGADA

I

Natural

TOTALES IBC

IBC PARAF

0

AFILIADOSCÓDIGO
SALDOS E

INCAPACIDADES
DESCONTADOS

VALOR
LIQUIDADOSUBSISTEMA INTERESES

MORANIT VALOR UPCDV VALOR A PAGAR

1 280.200 0 0 280.2000AFP(Administradoras: 1)
800224808  8 280.200 0230301 0 0 280.2001    PORVENIR

1 218.900 0 0 218.9000EPS(Administradoras: 1)
900156264 2 218.900 0EPS037 0 0 218.9001    NUEVA E.P.S. S.A.

1 42.700 0 0 42.7000ARP(Administradoras: 1)
890903790 5 42.700 014-11 0 0 42.7001    ARL SURA

Gran Total 00 541.800541.800 0
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DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACIÓN

DV

1

Nº AFILIADOS

9609

COASST-GARZON@HOTMAIL.COM

ACT. ECO

BANCOLOMBIA

ENTIDAD RECAUDO

Pagada

CC 1077850427

IDENTIFICACIÓN RAZÓN SOCIAL

EDWIN MAURICIO CELIS FIGUEROA0

CLASE

I

CÓDIGO

0

CALLE 6 1E 19 SANTA CLARA

DIRECCIÓNMUN-DEP

41-298

TELÉFONO

3103533583

ARL

ARL SURA - 14-11

PERÍODO PENSIÓN

2026-04-14

CENTRO DE TRABAJOFECHA PAGO

2026-03 TODOS LOS CENTROS2026-03

PERÍODO SALUD PLANILLA

36560003

36560003

REF. DE PAGO (PIN)

TODOS

DEPARTAMENTO MUNICIPIO

TODOS

VALOR PAGO

543.800

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

F. PRESENTACIÓN

ÚNICA

ESTADO PLANILLA

EMAIL

2.000

INTERÉS X MORA

FECHA LÍMITE
PAGO

2026-04-09

TIPO PLANILLA

TIPO DE EMPRESA

EXENTO DE PARAFISCALES

N

RESUMEN PLANILLA PAGADA

I

Natural
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G
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E
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S
ub
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ip
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.NOVEDADESEMPLEADO

ID EMPLEADON.
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V
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E EPSTIR
L

V
C

T

V
A

C

AFPT

A
V

P

DÍAS

E
P

S

A
F

P

C
C

F

A
R

L

PENSIÓN

CotNOMBRE IBC FNSOL FNSUB Cot

SALUD

IBCNOMBRE NOMBRE CotIBC

CCF RIESGOS

Cot.IBC

PARAF

IBC

SENA

Cot.

ICBF

Cot.

ESAP

Cot.

MIN

Cot.

T
A

E

T
D

P

T
ip

o 
C

ot
.

ARL

TARIFA

Exento de
Parafiscales

SALARIO MODALIDAD DE
SALARIO

Actividad
Económica

0 30 0 30 0 0
1.750.905

00 42.700
1.750.905

218.900 0 0 0 0 0 57 0 541.800
SIN CCF-
SINCCF

30
CELIS FIGUEROA
EDWIN MAURICIO

280.200
1.750.905

NUEVA E.P.S.
S.A.-EPS037

PORVENIR-
230301

0,02436 NCC 10778504271
1.750.905

0

IBC SALUD IBC CAJASIBC PENSIÓN IBC RIESGOS

1.750.905 01.750.9051.750.905

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACIÓN

DV

1

Nº AFILIADOS

9609

COASST-GARZON@HOTMAIL.COM

ACT. ECO

BANCOLOMBIA

ENTIDAD RECAUDO

Pagada

CC 1077850427

IDENTIFICACIÓN RAZÓN SOCIAL

EDWIN MAURICIO CELIS FIGUEROA0

CLASE

I

CÓDIGO

0

CALLE 6 1E 19 SANTA CLARA

DIRECCIÓNMUN-DEP

41-298

TELÉFONO

3103533583

ARL

ARL SURA - 14-11

PERÍODO PENSIÓN

2026-04-14

CENTRO DE TRABAJOFECHA PAGO

2026-03 TODOS LOS CENTROS2026-03

PERÍODO SALUD PLANILLA

36560003

36560003

REF. DE PAGO (PIN)

TODOS

DEPARTAMENTO MUNICIPIO

TODOS

VALOR PAGO

543.800

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

F. PRESENTACIÓN

ÚNICA

ESTADO PLANILLA

EMAIL

2.000

INTERÉS X MORA

FECHA LÍMITE
PAGO

2026-04-09

TIPO PLANILLA

TIPO DE EMPRESA

EXENTO DE PARAFISCALES

N

RESUMEN PLANILLA PAGADA

I

Natural

TOTALES IBC

IBC PARAF

0

AFILIADOSCÓDIGO
SALDOS E

INCAPACIDADES
DESCONTADOS

VALOR
LIQUIDADOSUBSISTEMA INTERESES

MORANIT VALOR UPCDV VALOR A PAGAR

1 280.200 0 1.000 281.2000AFP(Administradoras: 1)
800224808  8 280.200 0230301 1.000 0 281.2001    PORVENIR

1 218.900 0 800 219.7000EPS(Administradoras: 1)
900156264 2 218.900 0EPS037 800 0 219.7001    NUEVA E.P.S. S.A.

1 42.700 0 200 42.9000ARP(Administradoras: 1)
890903790 5 42.700 014-11 200 0 42.9001    ARL SURA

Gran Total 02.000 543.800541.800 0
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dv

CC 1077850427

Identificación Razón Social

EDWIN MAURICIO CELIS FIGUEROA0

Clase Aportante

Independientes

Sucursal Principal

CALLE 6 1E 19 SANTA CLARA

Dirección Ciudad - Departamento

GARZON - HUILA

Teléfono

3103533583

Pensión

2026/05/06

Pago

2026-04 2026-04

Salud Planilla

86412477878612171911

Pin

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Límite

2026/05/08

Planilla

No

Planilla Resumen

Periodo Pago Tipo Fecha

I

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACIÓN

Exonerado SENA e ICBF

i
n
g

r
e
t

Total Aportes

NOVEDADESEMPLEADO

Identificación NombreNo.
t
d
e

t
a
p

c
o
r

l
m
a

s
l
n

v
s
t

v
s
p

i
g
e

i
r
l

v
c
t

v
a
c

Código
a
v
p

Días

PENSIÓN

AporteIBC Cot Vol Afi

SALUD

t
a
e

t
d
p

Exonerado
SENA e

ICBF

Modalidad
de

salario

Actividad
Económica

v
i
p

Total Cot
Pensión Código Días IBC Aporte Código

CCF

Días IBC Aporte

RIESGOS

Código Días IBC Aporte

PARAFISCALES

Días IBC Aporte

LIQUIDACIÓN DETALLADA DE APORTES

SUCURSAL:  (1 Afiliados)

Cot Vol
Aport

$2.200.000$2.200.000 $352.000 $0 $0 $352.000 $275.000 $0 $0 $2.200.000 $53.600 $0 $0 $680.600

Centro de Trabajo: 107785042 SURA3 (1 Afiliados) $2.200.000$2.200.000 $352.000 $0 $0 $352.000 $275.000 $0 $0 $2.200.000 $53.600 $0 $0 $680.600

Ciudad: GARZON Depto: HUILA (1 Afiliados) $2.200.000$2.200.000 $352.000 $0 $0 $352.000 $275.000 $0 $0 $2.200.000 $53.600 $0 $0 $680.600

X 0CELIS FIGUEROA EDWIN MAURICIOCC1 230301 $030 $352.000$2.200.000 $352.000 EPS037 30 $2.200.000 $275.000 SINCCF 0 $0 $0 14-11 30 $2.200.000 $53.600 0 $0 $680.600No 0$01077850427 $0

Total Afiliados (1) $2.200.000 $352.000 $0 $0 $352.000 $2.200.000 $275.000 $0 $0 $2.200.000 $53.600 $0 $0 $680.600
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