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REPESENTANTE LEGAL  
SANTANDEREANA DE QUÍMICOS Y REACTIVOS S.A.S.  

NIT: 804.007.624-4 
 

 

CERTIFICA 

 

La suscrita representante legal de la empresa: SANTANDEREANA DE QUIMICOS Y 

REACTIVOS S.A.S, certifica que:  SANTANDEREANA DE QUIMICOS Y REACTIVOS 

S.A.S   con NIT: 804.007.624-4, cumplió durante la  vigencia de la ejecución del contrato  

N° GGC-111-2024, el cual tuvo vigencia del 18/10/2024 al 27/12/2024, y los seis (6) meses 

anteriores a la fecha de expedición de la presente Certificación, con los pagos de seguridad 

social en salud, pensión, riesgos laborales y con los aportes parafiscales correspondientes 

a sus empleados vinculados por contrato de trabajo. 

 

Se expide la presente certificación en Bucaramanga a los 3 días del mes de septiembre de 

2026 en cumplimiento de lo previsto por el artículo 50 de la Ley 789 del 27 de diciembre de 

2002 y el artículo 23 de la ley 1150 de 2007)  

 

 

 

 
MYRIAM ALICIA FLOREZ DUARTE 
Representante Legal 
C.C.63.500.959 de Bucaramanga 
 

 

 





PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACIÓN APORTES
COMPROBANTE DE PAGO

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

TIPO IDENTIFICACIÓN: NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN:
NOMBRE Ó RAZÓN SOCIAL:
CIUDAD/MUNICIPIO: DEPARTAMENTO:
DIRECCIÓN: TELÉFONO:
TIPO APORTANTE: CLASE APORTANTE:
TIPO EMPRESA: ACTIVIDAD ECONOMICA:
FORMA DE PRESENTACIÓN: SUCURSAL / DEPENDENCIA:

NIT 804007624
SANTANDEREANA DE QUIMICOS Y REACTIVOS SAS

BUCARAMANGA SANTANDER
CARRERA 27 14 58 6323204

01-EMPLEADOR B-MENOS DE 200 COTIZANTES
PRIVADA Comercio al por mayor de productos

SUCURSAL 008 - SUCURSAL

APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): SI

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

NÚMERO PLANILLA: TIPO DE PLANILLA:

PERIODO COTIZACIÓN
OTROS SUBSISTEMAS:

MES:

AÑO:
PERIODO COTIZACIÓN
SALUD:

MES:

AÑO:
DÍAS DE MORA:
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): NÚMERO AUTORIZACIÓN:

6027339735 E-EMPLEADOS
julio

2026

agosto

2026
0

2026/08/10 555489010

LIQUIDACIÓN GENERAL

TOTALES

COTIZANTES TOTAL PAGADO

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

PENSIÓN

9003360047 25-14 25-14 COLPENSIONES $ 1.610.6001

SUBTOTAL: $ 1.610.6001

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

SALUD

9001562642 EPS037 EPS037-NUEVA EPS $ 449.1002

SUBTOTAL: $ 449.1002

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

CAJA DE COMPENSACIÓN

8902001061 CCF39 CCF39-CAJASAN $ 449.1002

SUBTOTAL: $ 449.1002

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

RIESGOS PROFESIONALES

8600111536 14-23 14-23-POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS S.A $ 55.3002

SUBTOTAL: $ 55.3002

TOTAL PAGADO: $ 2.564.100

VALOR MORA: $ 0

VALOR SIN MORA: $ 2.564.100

2026/08/10 1:08 PM USUARIO: SOI - CC63500959 PÁGINA 1 DE 1



PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACIÓN APORTES
COMPROBANTE DE PAGO

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

TIPO IDENTIFICACIÓN: NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN:
NOMBRE Ó RAZÓN SOCIAL:
CIUDAD/MUNICIPIO: DEPARTAMENTO:
DIRECCIÓN: TELÉFONO:
TIPO APORTANTE: CLASE APORTANTE:
TIPO EMPRESA: ACTIVIDAD ECONOMICA:
FORMA DE PRESENTACIÓN: SUCURSAL / DEPENDENCIA:

NIT 804007624
SANTANDEREANA DE QUIMICOS Y REACTIVOS SAS

BUCARAMANGA SANTANDER
CARRERA 27 14 58 6323204

01-EMPLEADOR B-MENOS DE 200 COTIZANTES
PRIVADA Comercio al por mayor de productos

SUCURSAL 008 - SUCURSAL

APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): SI

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

NÚMERO PLANILLA: TIPO DE PLANILLA:

PERIODO COTIZACIÓN
OTROS SUBSISTEMAS:

MES:

AÑO:
PERIODO COTIZACIÓN
SALUD:

MES:

AÑO:
DÍAS DE MORA:
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): NÚMERO AUTORIZACIÓN:

6022822691 E-EMPLEADOS
junio

2026

julio

2026
1

2026/07/08 461570019

LIQUIDACIÓN GENERAL

TOTALES

COTIZANTES TOTAL PAGADO

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

PENSIÓN

9003360047 25-14 25-14 COLPENSIONES $ 1.667.4001

SUBTOTAL: $ 1.667.4001

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

SALUD

9001562642 EPS037 EPS037-NUEVA EPS $ 462.5002

SUBTOTAL: $ 462.5002

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

CAJA DE COMPENSACIÓN

8902001061 CCF39 CCF39-CAJASAN $ 462.5002

SUBTOTAL: $ 462.5002

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

RIESGOS PROFESIONALES

8600111536 14-23 14-23-POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS S.A $ 60.5002

SUBTOTAL: $ 60.5002

TOTAL PAGADO: $ 2.652.900

VALOR MORA: $ 2.300

VALOR SIN MORA: $ 2.650.600

2026/07/07 7:37 PM USUARIO: SOI - CC63500959 PÁGINA 1 DE 1





PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACIÓN APORTES
COMPROBANTE DE PAGO

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

TIPO IDENTIFICACIÓN: NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN:
NOMBRE Ó RAZÓN SOCIAL:
CIUDAD/MUNICIPIO: DEPARTAMENTO:
DIRECCIÓN: TELÉFONO:
TIPO APORTANTE: CLASE APORTANTE:
TIPO EMPRESA: ACTIVIDAD ECONOMICA:
FORMA DE PRESENTACIÓN: SUCURSAL / DEPENDENCIA:

NIT 804007624
SANTANDEREANA DE QUIMICOS Y REACTIVOS SAS

BUCARAMANGA SANTANDER
CARRERA 27 14 58 6323204

01-EMPLEADOR B-MENOS DE 200 COTIZANTES
PRIVADA Comercio al por mayor de productos

SUCURSAL 008 - SUCURSAL

APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): SI

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

NÚMERO PLANILLA: TIPO DE PLANILLA:

PERIODO COTIZACIÓN
OTROS SUBSISTEMAS:

MES:

AÑO:
PERIODO COTIZACIÓN
SALUD:

MES:

AÑO:
DÍAS DE MORA:
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): NÚMERO AUTORIZACIÓN:

6014832483 E-EMPLEADOS
abril

2026

mayo

2026
0

2026/05/08 290597243

LIQUIDACIÓN GENERAL

TOTALES

COTIZANTES TOTAL PAGADO

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

PENSIÓN

9003360047 25-14 25-14 COLPENSIONES $ 1.666.0001

SUBTOTAL: $ 1.666.0001

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

SALUD

9001562642 EPS037 EPS037-NUEVA EPS $ 462.1002

SUBTOTAL: $ 462.1002

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

CAJA DE COMPENSACIÓN

8902001061 CCF39 CCF39-CAJASAN $ 462.1002

SUBTOTAL: $ 462.1002

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

RIESGOS PROFESIONALES

8600111536 14-23 14-23-POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS S.A $ 60.4002

SUBTOTAL: $ 60.4002

TOTAL PAGADO: $ 2.650.600

VALOR MORA: $ 0

VALOR SIN MORA: $ 2.650.600

2026/05/15 1:22 AM USUARIO: SOI - CC63500959 PÁGINA 1 DE 1



PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACIÓN APORTES
COMPROBANTE DE PAGO

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

TIPO IDENTIFICACIÓN: NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN:
NOMBRE Ó RAZÓN SOCIAL:
CIUDAD/MUNICIPIO: DEPARTAMENTO:
DIRECCIÓN: TELÉFONO:
TIPO APORTANTE: CLASE APORTANTE:
TIPO EMPRESA: ACTIVIDAD ECONOMICA:
FORMA DE PRESENTACIÓN: SUCURSAL / DEPENDENCIA:

NIT 804007624
SANTANDEREANA DE QUIMICOS Y REACTIVOS SAS

BUCARAMANGA SANTANDER
CARRERA 27 14 58 6323204

01-EMPLEADOR B-MENOS DE 200 COTIZANTES
PRIVADA Comercio al por mayor de productos

SUCURSAL 008 - SUCURSAL

APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): SI

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

NÚMERO PLANILLA: TIPO DE PLANILLA:

PERIODO COTIZACIÓN
OTROS SUBSISTEMAS:

MES:

AÑO:
PERIODO COTIZACIÓN
SALUD:

MES:

AÑO:
DÍAS DE MORA:
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): NÚMERO AUTORIZACIÓN:

6010624533 E-EMPLEADOS
marzo

2026

abril

2026
0

2026/04/07 203973457

LIQUIDACIÓN GENERAL

TOTALES

COTIZANTES TOTAL PAGADO

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

PENSIÓN

9003360047 25-14 25-14 COLPENSIONES $ 1.666.0001

SUBTOTAL: $ 1.666.0001

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

SALUD

9001562642 EPS037 EPS037-NUEVA EPS $ 462.1002

SUBTOTAL: $ 462.1002

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

CAJA DE COMPENSACIÓN

8902001061 CCF39 CCF39-CAJASAN $ 462.1002

SUBTOTAL: $ 462.1002

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

RIESGOS PROFESIONALES

8600111536 14-23 14-23-POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS S.A $ 60.4002

SUBTOTAL: $ 60.4002

TOTAL PAGADO: $ 2.650.600

VALOR MORA: $ 0

VALOR SIN MORA: $ 2.650.600

2026/04/21 11:11 AM USUARIO: SOI - CC63500959 PÁGINA 1 DE 1



PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACIÓN APORTES
COMPROBANTE DE PAGO

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

TIPO IDENTIFICACIÓN: NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN:
NOMBRE Ó RAZÓN SOCIAL:
CIUDAD/MUNICIPIO: DEPARTAMENTO:
DIRECCIÓN: TELÉFONO:
TIPO APORTANTE: CLASE APORTANTE:
TIPO EMPRESA: ACTIVIDAD ECONOMICA:
FORMA DE PRESENTACIÓN: SUCURSAL / DEPENDENCIA:

NIT 804007624
SANTANDEREANA DE QUIMICOS Y REACTIVOS SAS

BUCARAMANGA SANTANDER
CARRERA 27 14 58 6323204

01-EMPLEADOR B-MENOS DE 200 COTIZANTES
PRIVADA Comercio al por mayor de productos

SUCURSAL 008 - SUCURSAL

APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): SI

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

NÚMERO PLANILLA: TIPO DE PLANILLA:

PERIODO COTIZACIÓN
OTROS SUBSISTEMAS:

MES:

AÑO:
PERIODO COTIZACIÓN
SALUD:

MES:

AÑO:
DÍAS DE MORA:
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): NÚMERO AUTORIZACIÓN:

6006456571 E-EMPLEADOS
febrero

2026

marzo

2026
0

2026/03/06 118806871

LIQUIDACIÓN GENERAL

TOTALES

COTIZANTES TOTAL PAGADO

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

PENSIÓN

9003360047 25-14 25-14 COLPENSIONES $ 1.666.0001

SUBTOTAL: $ 1.666.0001

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

SALUD

9001562642 EPS037 EPS037-NUEVA EPS $ 462.1002

SUBTOTAL: $ 462.1002

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

CAJA DE COMPENSACIÓN

8902001061 CCF39 CCF39-CAJASAN $ 462.1002

SUBTOTAL: $ 462.1002

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

RIESGOS PROFESIONALES

8600111536 14-23 14-23-POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS S.A $ 60.4002

SUBTOTAL: $ 60.4002

TOTAL PAGADO: $ 2.650.600

VALOR MORA: $ 0

VALOR SIN MORA: $ 2.650.600

2026/03/06 12:13 PM USUARIO: SOI - CC63500959 PÁGINA 1 DE 1


