FUNDACION LAUDES INFANTIS Documento Soporte en Adquisiciones DSFL 1056

Efectuadas a No Obligados a Facturar

Nit 830057894 Cuenta de Cobro No. 17

‘NOMBRES Y APELLIDOS O RAZON SOCIAL DEL VENDEDOR O QUIEN PRESTA EL SERVICIO

LIZETH PAOLA VIVAS QUINONES

NIT o C.C. 1023894460 Documento Oficial de Autorizacion de
DIRECCION CL 69R BIS SUR 18M 34 Numeracion Documento Soporte No.
CIUDAD TELEFONO DSFLS0L hasta DSFLIS00. Vence 25.03-
Bogota D.C. 3138512829 2027
FECHA OPERACION POR CONCEPTO DE
06/07/2026 DQ-17 HONORARIOS DOCENTE JARDIN 01 AL 06 DE JULIO DE 2026
Descripcion Valor

Honorarios Asesoria Techica Admon DQ-17 HONORARIOS DOCENTE JARDIN 01 AL 06 DE JULIO DE 2026 756.882
Valor en Letras SUBTOTAL 756.882
SETECIENTOS CINCUENTA Y UN MIL QUINIENTOS OCHENTA Y CUATRO RETEFUENTE 0
PESOS M/CTE RETEICA 5.298

TOTAL DOCUMENTO 751.584

Firma del Vendedor o quien presta el servicio C.C.

Fabricante y Proveedor Tecnoldgico: World Office Colombia SAS NIT 900534356-3 Software: World Office (wo_2)
CUDS: da8470a870aca99d437c935fbab327670f199711c477dbf520899edcd1e0cd530f76cd0373472d1cccd1b5639206e484 --Fecha y Hora de Expedicion : 08/07/2026 12:53:38 p. m.



FUNDACION LAUDES
INFANTIS
NIT. 830.057.894-4

CRA 2 No 12-14

DOCUMENTO EQUIVALENTE A FACTURA
DECRETO NUMERO 522 DE 2003 ART.3

Ciudad y Fecha: Bogota D.C. 06 de julio de 2026 No. 17

Nombre: LIZETH PAOLA VIVAS QUINONES
Identificacion del Proveedor CC 1.023.894.460
Direccion: CIl 69 r Bis Sur No 18m 34

Teléfono: 3138512829 Correo: lizethvivas55@gmail.com

CODIFICACION CONCEPTO VALOR
Prestacion de servicios como Docente en el
Jardin Salamandra periodo comprendido $ 756.882

entre el 01 al 06 de julio. En el marco del
convenio 8433/2025 con la SDIS.

VALOR EN LETRAS: SETECIENTOS CINCUENTA Y SEIS MIL OCHOCIENTOS OCHENTA Y DOS PESOS M/CTE.PESOS
M/CTE.

ME ACOJO A RETEFUENTE ART. 383 Y MANIFIESTO POR ESCRITO Y BAJO LA GRAVEDAD DE
JURAMENTO QUE NO ME TOMARE COMO COSTOS Y DEDUCCIONES EN MIS DECLARACIONES DE
RENTA, AQUELLOS ASOCIADOS A MIS INGRESOS PROVENIENTES DE RENTAS DE TRABAJO NO
LABORALES.
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FIRMA DEL PROVEEDOR




 aportes Planilla Resumen
" enlinea

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e ICBF
CC 1023894460 VIVAS QUINONES LIZETH PAOLA INDEPENDIENTE PRINCIPAL CALLE 69 R BIS SUR # 18 M 34 BOGOTA-BOGOTA D.E. 3138512829 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2026-07 2026-07 462405150 9507679924 | 2026/08/18 2026/07/08 | BANCO CAJA SOCIAL 0 $101,800

LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombre ingfret p|corfvst/sin|ige |Ima| irl |vip[codigo| Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Tarifa [ Aporte [Dias IBC Aporte féﬁEerTSé’F Total Aportes
e

SUCURSAL: PRINCIPAL (1 Afiliados) $350,181  $56,100 $350,181  $43,800 $350,181 $101,800
Centro de Trabajo: PRINCIPAL (1 Afiliados) $350,181 $56,100) $350,181 $43,800) $0| $0| $350,181 $1,900] $0| $0| $101,800
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. (1 Afiliados) 350,181  $56,100) $350,181|  $43,800 50 $0 $350,181 $1,900) $0 $0 $101,800

1 |cc |1OZ3894460 |VIVAS LIZETH | |x | | | | | | | | | | | | | | | b514 | 6 $350,181 $56,100[€Pso0z| 6 $350,181 $43,800) 0 50| so| 14-23 6 $350,181] 0.522% $1,900 0 50 so] Mo $101,800
Total Afiliados( 1) $350,181 $56,100) $350,181 $43,800) 50 50 $350,181 $1,900 50 ) $101,800
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aportes Planilla Resumen
enlinea

RESUMEN DE PAGO

INTERESES MORA

SALDOS E
INCAPACIDADES

VALOR A PAGAR

CODIGO AFILIADOS  VALOR LIQUIDADO
AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $56,100
COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 1 $56,100
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $1,900
POSITIVA COMPARIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $1,900
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $43,800
SALUD TOTAL EPS002 800,130,907 4 1 $43,800

$101,800
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Su banco amigo.

iTransaccion exitosa!

Pago sujeto a aprobacion. Para concluir, por favor
seleccione la opcidn “Regresar al comercio” y
verifique el estado final de la transaccién. Si tiene
algun inconveniente, comuniquese con la entidad
con la que liquidd su planilla o con el comercio
desde el cual esta realizando la compra o pago.

Fecha y hora: 08 julio 2026 07:49 a.m.
Cuenta origen: Cuentamiga *******3184
Comercio: APORTES EN LINEA
Nit del comercio: 9999001472382
Cédigo del servicio: 99000
Referencia de Pago: 9507679924
Referencia 1: 10.129.7.5
Referencia 2: CC
Referencia 3: 1023894460
Cddigo de la transaccién (CUS): 462405150
Fecha de la solicitud: 08 julio 2026
Ciclo de la transaccion: 2
Valor: $ 101.800,00

Descripcion de la transaccién: Pago de la Planilla
de aportes con clave 9507679924

Valor del impuesto: $ 0,00

Direccion IP: 0.0.0.0
Numero de transaccion: AP116189324995615617
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