
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:

NIT 900741497
TECNOPHONE COLOMBIA S.A.S

CHIA CUNDINAMARCA
AV PRADILLA 9 00 ESTE CENTRO 8844757

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

ÚNICO

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:

6034383227 E-EMPLEADOS
agosto

2026

septiembre

2026
0

2026/09/02 619134547

LIQUIDACIÓN GENERAL

TOTALES

COTIZANTES TOTAL PAGADO

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

PENSIÓN

8002297390 230201 230201- PROTECCION $ 737.9004

9003360047 25-14 25-14 COLPENSIONES $ 1.680.4005

8002248088 230301 230301-PORVENIR $ 1.211.4004

SUBTOTAL: $ 3.629.70013

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

SALUD

8300035647 EPS017 EPS017-FAMISANAR $ 111.4002

8002514406 EPS005 EPS005-SANITAS S.A $ 586.1008

8001309074 EPS002 EPS002-SALUD TOTAL $ 70.1001

8600669427 EPS008 EPS008-COMPENSAR $ 140.2002

SUBTOTAL: $ 907.80013

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

CAJA DE COMPENSACIÓN

8600073361 CCF22 CCF22-COLSUBSIDIO $ 787.80012

8918002138 CCF10 CCF10-COMFABOY $ 120.0001

SUBTOTAL: $ 907.80013

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

RIESGOS PROFESIONALES

8600111536 14-23 14-23-POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS S.A $ 119.10013

SUBTOTAL: $ 119.10013

TOTAL PAGADO: $ 5.564.400

VALOR MORA: $ 0

VALOR SIN MORA: $ 5.564.400

2026/09/02 12:51 PM USUARIO: SOI - CC51576203 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:

NIT 900741497
TECNOPHONE COLOMBIA S.A.S

CHIA CUNDINAMARCA
AV PRADILLA 9 00 ESTE CENTRO 8844757

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

ÚNICO

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:

6030216563 E-EMPLEADOS
julio

2026

agosto

2026
0

2026/08/03 536303583

LIQUIDACIÓN GENERAL

TOTALES

COTIZANTES TOTAL PAGADO

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

PENSIÓN

8002297390 230201 230201- PROTECCION $ 840.6003

9003360047 25-14 25-14 COLPENSIONES $ 1.680.4005

8002248088 230301 230301-PORVENIR $ 1.211.4004

SUBTOTAL: $ 3.732.40012

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

SALUD

8300035647 EPS017 EPS017-FAMISANAR $ 92.7001

8002514406 EPS005 EPS005-SANITAS S.A $ 630.5008

8001309074 EPS002 EPS002-SALUD TOTAL $ 70.1001

8600669427 EPS008 EPS008-COMPENSAR $ 140.2002

SUBTOTAL: $ 933.50012

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

CAJA DE COMPENSACIÓN

8918002138 CCF10 CCF10-COMFABOY $ 120.0001

8600073361 CCF22 CCF22-COLSUBSIDIO $ 813.50011

SUBTOTAL: $ 933.50012

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

RIESGOS PROFESIONALES

8600111536 14-23 14-23-POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS S.A $ 122.40012

SUBTOTAL: $ 122.40012

TOTAL PAGADO: $ 5.721.800

VALOR MORA: $ 0

VALOR SIN MORA: $ 5.721.800

2026/08/03 1:17 PM USUARIO: SOI - CC51576203 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:

NIT 900741497
TECNOPHONE COLOMBIA S.A.S

CHIA CUNDINAMARCA
AV PRADILLA 9 00 ESTE CENTRO 8844757

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

ÚNICO

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:

6025877705 E-EMPLEADOS
junio

2026

julio

2026
0

2026/07/01 437831750

LIQUIDACIÓN GENERAL

TOTALES

COTIZANTES TOTAL PAGADO

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

PENSIÓN

8002297390 230201 230201- PROTECCION $ 560.4002

9003360047 25-14 25-14 COLPENSIONES $ 1.680.4005

8002248088 230301 230301-PORVENIR $ 1.388.9005

SUBTOTAL: $ 3.629.70012

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

SALUD

8002514406 EPS005 EPS005-SANITAS S.A $ 560.4007

8300035647 EPS017 EPS017-FAMISANAR $ 92.7001

8001309074 EPS002 EPS002-SALUD TOTAL $ 70.1001

9015432116 CCFC55 CCFC55- PROTEGER EPS S.A.S $ 44.4001

8600669427 EPS008 EPS008-COMPENSAR $ 140.2002

SUBTOTAL: $ 907.80012

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

CAJA DE COMPENSACIÓN

8918002138 CCF10 CCF10-COMFABOY $ 120.0001

8600073361 CCF22 CCF22-COLSUBSIDIO $ 787.80011

SUBTOTAL: $ 907.80012

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

RIESGOS PROFESIONALES

8600111536 14-23 14-23-POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS S.A $ 119.00012

SUBTOTAL: $ 119.00012

TOTAL PAGADO: $ 5.564.300

VALOR MORA: $ 0

VALOR SIN MORA: $ 5.564.300

2026/07/01 10:12 AM USUARIO: SOI - CC51576203 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:

NIT 900741497
TECNOPHONE COLOMBIA S.A.S

CHIA CUNDINAMARCA
AV PRADILLA 9 00 ESTE CENTRO 8844757

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

ÚNICO

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:

6022171674 E-EMPLEADOS
mayo

2026

junio

2026
0

2026/06/02 358653059

LIQUIDACIÓN GENERAL

TOTALES

COTIZANTES TOTAL PAGADO

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

PENSIÓN

8002297390 230201 230201- PROTECCION $ 560.4002

9003360047 25-14 25-14 COLPENSIONES $ 1.680.4005

8002279406 231001 231001-COLFONDOS $ 205.5001

8002248088 230301 230301-PORVENIR $ 1.388.9005

SUBTOTAL: $ 3.835.20013

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

SALUD

8002514406 EPS005 EPS005-SANITAS S.A $ 611.8008

8300035647 EPS017 EPS017-FAMISANAR $ 92.7001

8001309074 EPS002 EPS002-SALUD TOTAL $ 70.1001

9015432116 CCFC55 CCFC55- PROTEGER EPS S.A.S $ 70.1001

8600669427 EPS008 EPS008-COMPENSAR $ 114.5002

SUBTOTAL: $ 959.20013

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

CAJA DE COMPENSACIÓN

8918002138 CCF10 CCF10-COMFABOY $ 120.0001

8600073361 CCF22 CCF22-COLSUBSIDIO $ 839.20012

SUBTOTAL: $ 959.20013

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

RIESGOS PROFESIONALES

8600111536 14-23 14-23-POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS S.A $ 125.80013

SUBTOTAL: $ 125.80013

TOTAL PAGADO: $ 5.879.400

VALOR MORA: $ 0

VALOR SIN MORA: $ 5.879.400

2026/06/02 2:14 PM USUARIO: SOI - CC51576203 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:

NIT 900741497
TECNOPHONE COLOMBIA S.A.S

CHIA CUNDINAMARCA
AV PRADILLA 9 00 ESTE CENTRO 8844757

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

ÚNICO

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:

6018084910 E-EMPLEADOS
abril

2026

mayo

2026
0

2026/05/04 278433734

LIQUIDACIÓN GENERAL

TOTALES

COTIZANTES TOTAL PAGADO

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

PENSIÓN

8002297390 230201 230201- PROTECCION $ 560.4002

9003360047 25-14 25-14 COLPENSIONES $ 1.680.4005

8002279406 231001 231001-COLFONDOS $ 102.8001

8002248088 230301 230301-PORVENIR $ 1.034.0004

SUBTOTAL: $ 3.377.60012

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

SALUD

8002514406 EPS005 EPS005-SANITAS S.A $ 586.1008

8300035647 EPS017 EPS017-FAMISANAR $ 92.7001

8001309074 EPS002 EPS002-SALUD TOTAL $ 70.1001

9015432116 CCFC55 CCFC55- PROTEGER EPS S.A.S $ 25.7001

8600669427 EPS008 EPS008-COMPENSAR $ 70.1001

SUBTOTAL: $ 844.70012

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

CAJA DE COMPENSACIÓN

8918002138 CCF10 CCF10-COMFABOY $ 120.0001

8600073361 CCF22 CCF22-COLSUBSIDIO $ 724.70011

SUBTOTAL: $ 844.70012

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

RIESGOS PROFESIONALES

8600111536 14-23 14-23-POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS S.A $ 110.80012

SUBTOTAL: $ 110.80012

TOTAL PAGADO: $ 5.177.800

VALOR MORA: $ 0

VALOR SIN MORA: $ 5.177.800

2026/05/04 12:48 PM USUARIO: SOI - CC51576203 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:

NIT 900741497
TECNOPHONE COLOMBIA S.A.S

CHIA CUNDINAMARCA
AV PRADILLA 9 00 ESTE CENTRO 8844757

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

ÚNICO

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:

6014174699 E-EMPLEADOS
marzo

2026

abril

2026
0

2026/04/06 199213827

LIQUIDACIÓN GENERAL

TOTALES

COTIZANTES TOTAL PAGADO

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

PENSIÓN

8002297390 230201 230201- PROTECCION $ 560.4002

9003360047 25-14 25-14 COLPENSIONES $ 1.839.2006

8002248088 230301 230301-PORVENIR $ 931.2003

SUBTOTAL: $ 3.330.80011

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

SALUD

8300035647 EPS017 EPS017-FAMISANAR $ 92.7001

8002514406 EPS005 EPS005-SANITAS S.A $ 600.1008

8001309074 EPS002 EPS002-SALUD TOTAL $ 70.1001

8600669427 EPS008 EPS008-COMPENSAR $ 70.1001

SUBTOTAL: $ 833.00011

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

CAJA DE COMPENSACIÓN

8918002138 CCF10 CCF10-COMFABOY $ 120.0001

8600073361 CCF22 CCF22-COLSUBSIDIO $ 713.00010

SUBTOTAL: $ 833.00011

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

RIESGOS PROFESIONALES

8600111536 14-23 14-23-POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS S.A $ 109.20011

SUBTOTAL: $ 109.20011

TOTAL PAGADO: $ 5.106.000

VALOR MORA: $ 0

VALOR SIN MORA: $ 5.106.000

2026/04/06 12:22 PM USUARIO: SOI - CC51576203 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:

NIT 900741497
TECNOPHONE COLOMBIA S.A.S

CHIA CUNDINAMARCA
AV PRADILLA 9 00 ESTE CENTRO 8844757

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

ÚNICO

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:

6009460055 E-EMPLEADOS
febrero

2026

marzo

2026
0

2026/03/04 112524379

LIQUIDACIÓN GENERAL

TOTALES

COTIZANTES TOTAL PAGADO

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

PENSIÓN

8002297390 230201 230201- PROTECCION $ 560.4002

9003360047 25-14 25-14 COLPENSIONES $ 1.792.5006

8002530552 230901 230901-SKANDIA OBLIGATORIO $ 140.1001

8002248088 230301 230301-PORVENIR $ 931.2003

SUBTOTAL: $ 3.424.20012

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

SALUD

8300035647 EPS017 EPS017-FAMISANAR $ 92.7001

8002514406 EPS005 EPS005-SANITAS S.A $ 588.5008

8001309074 EPS002 EPS002-SALUD TOTAL $ 105.2002

8600669427 EPS008 EPS008-COMPENSAR $ 70.1001

SUBTOTAL: $ 856.50012

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

CAJA DE COMPENSACIÓN

8918002138 CCF10 CCF10-COMFABOY $ 120.0001

8600073361 CCF22 CCF22-COLSUBSIDIO $ 736.50011

SUBTOTAL: $ 856.50012

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

RIESGOS PROFESIONALES

8600111536 14-23 14-23-POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS S.A $ 112.30012

SUBTOTAL: $ 112.30012

TOTAL PAGADO: $ 5.249.500

VALOR MORA: $ 0

VALOR SIN MORA: $ 5.249.500

2026/03/04 1:58 PM USUARIO: SOI - CC51576203 PÁGINA 1 DE 1



Av. Pradilla 9-00 Este, Oficina 323 Centro Chía.   PBX: (57) (1) 884 4757       Cel.: (57) 313 229 4533 

gerencia@tecnophone.co          www.TECNOPHONE.co 

EL SUSCRITO REVISOR FISCAL 

CERTIFICA: 

BAJO LA GRAVEDAD DE JURAMENTO, que TECNOPHONE COLOMBIA SAS 
identificado con Nit 900.741-497-0, se encuentra al día y a PAZ Y SALVO en el pago 
de aportes a Seguridad Social, durante los ÚLTIMOS SEIS MESES, con las empresas 
Promotoras de Salud EPS, Los fondos de Pensiones, las Administradoras de Riesgos 
Profesionales – ARP y Cajas de Compensación Familiar. La anterior certificación se 
expide para efectos de dar cumplimiento al artículo 50, de la Ley 789 de 2002. 

De conformidad con lo establecido en la Ley 1607 de 2012 y Decreto 862 de 2013, se 

diligencia la siguiente información: 

EXONERACIÓN DE PAGO DE APORTES 
PARAFISCALES 

Exento de los pagos parafiscales de Instituto Colombiano de 

Bienestar Familiar – ICBF y Servicio Nacional de Aprendizaje 

SENA de sus empleados 

Si (X ) No ( ) 

La presente    certificación se expide en la      ciudad   Chia, a los 03 día del mes de 
Septiembre del presente  año 2026.

Planilla  6034383227  pago 02 de septiembre de 2026.

Cordialmente, 

________________________________ 

ROSA ELVIRA CASTELLANOS NIÑO 
C.C. No. 40.040.638 DE TUNJA
T.P. 113375-T
REVISOR FISCAL

mailto:gerencia@tecnophone.co




Certificado No:

LA REPUBLICA DE COLOMBIA

MINISTERIO DE COMERCIO, INDUSTRIA Y TURISMO

UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL

JUNTA CENTRAL DE CONTADORES

CERTIFICA A:
QUIEN INTERESE

Que el contador público ROSA ELVIRA CASTELLANOS NIÑO identificado con CÉDULA DE
CIUDADANÍA No 40040638 de TUNJA (BOYACÁ) Y Tarjeta Profesional No 113375-T SI tiene
vigente su inscripción en la Junta Central de Contadores y desde la fecha de Inscripción.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *
* * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *
* * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *

Dado en BOGOTA a los 3 días del mes de Septiembre de 2026 con vigencia de (3) Meses,
contados a partir de la fecha de su expedición.

DIRECTOR GENERAL

ESTE CERTIFICADO DIGITAL TIENE PLENA VALIDEZ DE CONFORMIDAD CON LO
ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 2 DE LA LEY 527 DE 1999, DECRETO UNICO

REGLAMENTARIO 1074 DE 2015 Y ARTICULO 6 PARAGRAFO 3 DE LA LEY 962 DEL 2005

Para confirmar los datos y veracidad de este certificado, lo puede consultar en la página web
www.jcc.gov.co digitando el número del certificado

http://192.68.0.10:80/pls/apex/f?p=112:1:::::P1_CERTIFICADO:E7F5A84A61DEDF5B


Certificado No:

LA REPUBLICA DE COLOMBIA

MINISTERIO DE COMERCIO, INDUSTRIA Y TURISMO

UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL

JUNTA CENTRAL DE CONTADORES

CERTIFICA A:
QUIEN INTERESE

Que el contador público ROSA ELVIRA CASTELLANOS NIÑO identificado con CÉDULA DE
CIUDADANÍA No 40040638 de TUNJA (BOYACÁ) Y Tarjeta Profesional No 113375-T SI tiene
vigente su inscripción en la Junta Central de Contadores y desde la fecha de Inscripción.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *
* * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *
* * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *

Dado en BOGOTA a los 3 días del mes de Septiembre de 2026 con vigencia de (3) Meses,
contados a partir de la fecha de su expedición.

DIRECTOR GENERAL

ESTE CERTIFICADO DIGITAL TIENE PLENA VALIDEZ DE CONFORMIDAD CON LO
ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 2 DE LA LEY 527 DE 1999, DECRETO UNICO

REGLAMENTARIO 1074 DE 2015 Y ARTICULO 6 PARAGRAFO 3 DE LA LEY 962 DEL 2005

Para confirmar los datos y veracidad de este certificado, lo puede consultar en la página web
www.jcc.gov.co digitando el número del certificado


