
 

 
 

14.621.790 de Cali, como persona natural y representante legal del 

establecimiento INGENIERÍA DISEÑOS Y MONTAJES A.R, manifiesto bajo la 

gravedad de juramento que he cumplido con las obligaciones de los pagos a los 

sistemas de seguridad social (salud y pensiones), ARL y obligaciones parafiscales 

señaladas en el artículo 50 de la Ley 789 de 2002 durante los os últimos seis (6) 

meses. Y a la fecha me encuentro a paz y salvo.  

 

La presente certificación se expide a solicitud del interesado a los 07 días del mes 

de septiembre del año 2026. 

 

 

 

ALEXANDER RAMÍREZ FORERO 
C.C. No. 14.621.790 
Representante Legal 
 

 

 

Santiago de Cali septiembre 07 de 2026                          

        

CERTIFICACIÓN DE PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL Y PARAFISCALES 

 

Yo ALEXANDER RAMÍREZ FORERO, identificado con cédula de ciudadanía No. 



CALI

| AUTOLIQUIDACION
CONSOLIDADA

 Forma Presentación

CC14621790

PAGADO 01/09/2026

Fecha creación reporte: 2026-09-05, 11:03:28 AM Numéro Planilla:

septiembre de 2026 septiembre de 2026

87271807

Periodo Cotización: Periodo Servicio:

 Departamento

ALEXANDER RAMIREZ FORERO

 Documento

 Razón Social

ÚNICO

CR 50CRA #5 - 173

 Teléfono Tipo de Empresa
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 Ciudad
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Tipo Planilla: I: PLANILLA INDEPENDIENTES
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Referencia pago (PIN): 8900840915
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 II. DETALLE DEL APORTANTE
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Subtipo
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6,960 $ 121.900 (CCF56) COMFENALCO VALLE $ 1.750.905 $ 10.600 $ 0 $ 0 $ 0$ 0CC 14621790 00 (230301) PORVENIR $ 1.750.905 $ 280.200 (EPS005) EPS SANITAS $ 1.750.905 $ 218.900 $ 1.750.905ALEXANDER RAMIREZ
FORERO 3030 303057 0 $ 631.600

$ 631.600
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 III.TOTALES

$ 0 $ 631.600
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ARPIBC Riesgos TOTAL FINALIBC Cajas

$ 0
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TOTAL

INTERESES
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Aportes Sena

$ 0$ 1.750.905 $ 1.750.905 $ 1.750.905 $ 1.750.905 $ 280.200 $ 218.900 $ 121.900 $ 10.600 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0

Enlace Operativo – Línea Expertos en PILA: Barranquilla (605) 385 24 44 · Bogotá (601) 742 44 88 · Bucaramanga (607) 697 87 27 · Cali (602) 485 94 44 · Cartagena (605) 693 77 27 · Pereira (606) 340 13 27 · Manizales (606) 892 80 27 · Medellín (604) 604 27 27 ·
Desde otras ciudades: 01 8000 51 99 77 · WhatsApp: 3164416952
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Antes de imprimir, asegúrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente está en nuestras manos.



  Fecha

  Empresa

CC 14621790

  Banco

  Periodo de Cotización Para Salud

  Periodo de Cotización Otros Riesgos

septiembre de 2026

septiembre de 2026

8900840915 / 87271807

ALEXANDER RAMIREZ FORERO

Información de la Planilla Pagada

(1007) - BANCOLOMBIA

2026-09-01, 08:58:38 AM

  Referencia de Pago/ Número Planilla

 (  )

  Tipo de Planilla

  Código Sucursal (Nombre)

I

87271807

  CEDULA CIUDADANIA

  Nit de comercio Operador de Información

  Razón Social del Operador de Información

900089104-5

  Descripción

  Valor

  Estado de la Transacción Aprobada

  Dirección IP de Origen 172.29.10.57

Enlace Operativo

$ 631.600

Pago de SuAporte

  Número Transacción Bancaria/ CUS

Total Intéreses MoraValor sin MoraCódigo Número AfiliadosNit Administradora

$ 0230301 $ 280.2001PORVENIRN800224808

$ 0EPS005 $ 218.9001SANITAS EPSN800251440

$ 014-11 $ 121.9001ARL SURAN890903790

$ 0CCF56 $ 10.6001COMFENALCO VALLEN890303093

SubTotales: $ 0$ 631.600

$ 631.600Total a Pagar:

Antes de imprimir, asegúrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente está en nuestras manos.

1Página 1 deEnlace Operativo – Línea Expertos en PILA: Barranquilla (605) 385 24 44 · Bogotá (601) 742 44 88 · Bucaramanga (607) 697 87 27 · Cali (602) 485 94 44 ·
Cartagena (605) 693 77 27 · Pereira (606) 340 13 27 · Manizales (606) 892 80 27 · Medellín (604) 604 27 27 · Desde otras ciudades: 01 8000 51 99 77 ·

WhatsApp: 3164416952

Enlace Operativo no se hace responsable de las planillas y pagos realizados a través de otros operadores de información dado que no tiene medios para corroborar


