DECLARACION JURAMENTADA.

Yo, JOHN FABER MARIN ACEVEDO, identificado con la cédula de ciudadania No. 70.141.141 de
Barbosa Antioquia, declaro bajo la gravedad de juramento que para el pago de los honorarios
correspondientes al contrato que tengo suscrito, he efectuado los aportes a la seguridad social por los
ingresos materia de honorarios, en la cuantia establecida en la legislacién vigente, por lo cual el valor a
deducir de la base de retencidn por concepto de pago de Seguridad Social (SS) correspondera al
Ingreso Base de Cotizacion (IBC) de los ingresos percibidos por el pago de este periodo

Contrato No.: PS004-2026
Valor cobrado: $ 4.850.000
Periodo que cubre esta certificacion: 01 AL 30 de junio de 2026

No. (s) de planilla (s) y fecha de pago de | 86394958 - 19 de junio de 2026
aportes:

Empresa (SOI, MI PLANILLA, etc.): ENLACE OPERATIVO
Valor total pagado (sin intereses) $ 455.800

Asi mismo, informo los demas conceptos requeridos para la liquidacién de mi cuenta de cobro, asi:

CONCEPTO Sl | NO CUAL
Declarante de renta X
Es Responsable del impuesto a las ventas X
Pertenece al Régimen De Tributacién SIMPLE. X
Tiene calidad de pensionado o tiene requisitos cumplidos para
pensidn o por disposiciones legales no esta obligado a cotizar a X

pensiones (ADJUNTAR RESOLUCION)

Realiza Aportes cuenta AFC (En caso de aplicar, adjuntar
soporte de consignacién realizada y certificacion de la entidad X
financiera).

Realiza aportes VOLUNTARIOS A PENSION (En caso de
aplicar, adjuntar soporte de consignacion realizada y certificacion X
de la entidad.

Presenta certificaciébn de pago intereses en préstamos, para
adquisicién de vivienda limite 100 UVT (Anexar Certificacion afio X
inmediatamente anterior, valor anual, numero de meses)
Presenta certificacion de pago a MEDICINA PREPAGADA y/o
planes adicionales de salud (Anexar certificacion afio X
inmediatamente anterior, titular, beneficiario, valor y meses,)
Tiene personas a cargo para el beneficio tributario de deduccion
en Rete Fuente por dependientes del 10% de los Ingresos brutos

sin exceder 32 UVT. (Adjuntar soportes segln la dependencia X
ver estatuto tributario Art.387)

Contrato con la
Cotiza por otros ingresos provenientes de vinculacion laboral y/o ASOCIACION DE
reglamentaria, mesadas pensionales, independiente por cuenta | X MUNICIPIOS DEL
propia u otros contratos. NORDESTE Y

MAGDALENA MEDIO




CONCEPTO Sl | NO CUAL
ANTIOQUENO ZONA
NUS “ASOMUNUS

En caso de realizar alguna modificacién o novedad a la informacién suministrada anteriormente me
comprometo a informar a la entidad por medio de actualizacion a este documento.

Para todos los efectos de lo anterior, adjunto los certificados correspondientes y de manera libre y
espontanea bajo la gravedad de juramento, manifiesto que estos descuentos Sl () NO (X) seran
tomados en cuenta como descuento en la base de retencién en la fuente en contratos suscritos con
otras instituciones. Y por tanto en caso de ser afirmativa la respuesta, las deducciones no seran tomadas
en cuenta para la disminucion de la base de retencion en la fuente de la Asociacién de Municipios del
Occidente Antioquefio AMOCCIDENTE, atendiendo el articulo 1.2.4.1.6 del Decreto Reglamentario
1625 de 2016.

De conformidad con lo dispuesto en la Ley 1581 de 2012 y el Decreto 1074 de 2015, los datos de
caracter personal que se obtengan con la presente autorizacion seran recopilados en una base de datos
que estard bajo la administracién y responsabilidad de la Asociacion de Municipios del Occidente
Antioquefio AMOCCIDENTE, que cuenta con las medidas de seguridad necesarias para garantizar su
proteccion. Con la firma del presente documento, el titular de la informacién autoriza el tratamiento de
sus datos personales para la finalidad mencionada, incluyendo los datos de caracter sensibles, y en
consecuencia reconoce que los datos suministrados son ciertos y actuales.

La presente Declaracién Juramentada se firma en la ciudad de Medellin, el dia 06 del mes julio de 2026.

FIRMA:

Sohn ﬁ'barﬁm.}x Acc vt’£0

JOHN FABER MARIN ACEVEDO
CC No. 70.141.141



