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STEFANY PAOLA MATEUS RODRIGUEZ
Obrando en calidad de Revisor Fiscal Principal de
DE BRANCH OF MICROSOFT COLOMBIA INC. (La Sucursal)
NIT: 800.198.591-3

CONSIDERANDO:

4. De conformidad con el articulo 2 de la Ley 43 de 1990, demds previsiones legales y pronunciamientos
jurisprudenciales existentes en la material, la Revisoria Fiscal es una actividad relacionada con la ciencia
contable ejercida por un Contador Publico quien lleva a cabo sus funciones con fundamento en las normas,
principios y procedimientos propios de dicha profesidon; dentro de las cuales se encuentra la funcién de
certificacion que tiene cardcter de prueba cuando se expide con fundamento en los libros de contabilidad
y en el sistema contable de la Sucursal, es decir de Branch of Microsoft Colombia Inc.

5. La Administracion de la Sucursal es responsable por la correcta preparacion de los registros contables, los
cuales se deben de realizar con fundamento en el marco técnico normativo aplicable en Colombia en
materia de informacion contable y financiera.

6. Para los efectos de esta certificacién, he obtenido de la Administracion de la Sucursal, la informacion que
he considerado necesarias y he seguido los procedimientos aconsejados por las Normas Internacionales
de Aseguramiento de Informacion Aceptadas en Colombia y realizado los siguientes procedimientos:

c) Cruce de los saldos a pagar de la planilla de aporte a seguridad social integral y parafiscales con los
comprobantes de pago suministrados por la administracion.

d) Cruce de la planilla de aporte a seguridad social integral y parafiscales con los registros contables a 31
de enero de 2023.

De acuerdo con las anteriores consideraciones, expedimos la certificacion solicitada por la Administracion
de la Sucursal.

CERTIFICO QUE:

4. laauditoria de los estados financieros de la Sucursal para la vigencia fiscal 2022, se encuentra en proceso
y concluira con la emisién del dictamen de la revisoria fiscal durante el primer trimestre de afio 2023.

5. Deacuerdo con registros contables y documentos soportes que he tenido a la vista, la Sucursal ha realizado
el pago de las liquidaciones por concepto de aportes a los sistemas de pensiones y riesgos profesionales y
a las cajas de compensacion familiar, Instituto Colombiano de Bienestar Familiar (ICBF) y Servicio Nacional
de Aprendizaje (SENA), durante los ultimos seis (6) meses (Agosto de 2022 a Enero de 2023), asi como los
aportes al sistema de salud correspondientes a los Ultimos seis (6) meses (Septiembre de 2022 a Febrero
de 2023). Mi responsabilidad de acuerdo con lo establecido el articulo 50 de la Ley 789 de 2020, es emitir
un informe certificando el cumplimiento de tales obligaciones.
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firmas miembro. @



Deloitte

6. Sin perjuicio de las limitaciones establecidas por las normas legales y contables para el ejercicio de la
revisoria fiscal, el alcance de mi trabajo en lo que se refiere a esta certificacion se limitd al cruce de
informacion contable que me ha suministrado la administracion de la Sucursal.

La presente certificacidon se expide a los veintiocho (28) dias del mes de febrero del 2023, por solicitud de
la administracién de la Sucursal.

STEFANY PAOLA MATEUS RODRIGUEZ
Revisor Fiscal Principal

Tarjeta Profesional. No 244240-T
Designada por Deloitte & Touche S.A.S
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DATOS DEL APORTANTE

DATOS DE LA PLANILLA

TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
ASOCIADA (DIAIMES/ANO)
NI 800198591-3 BRANgngaE"{'If:T\‘%SOFT Cll 92 No. 11-51 7461000 ligonzal@microsoft.com E;‘AOR'\A‘\EFFIQ;\(?ELEQ%O TIPO FECHA PAGO | NUMERO EHALZEES e
SALUD PLANILLA | (DIA/MES/ANO) PLANILLA 288 0
PREg(E)S'IIYII\ACION Apgkﬁiim sﬁgﬂgg/i CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES TOTAL A PAGAR
CONVENIO B — menos de 200 ¢ BOGOTA D. C. BOGOTA. D.C. s 2023-02 2023-01 E 08/02/2023 65169256 $1.828.186.500
TOTALES POR SUBSISTEMAS
TOTALES SALUD
Codigo EPS Nombre NIT Cotizacion Obligatoria | UPC Adicional Incapacidades Licencia Maternidad Dias Mora Valor Mora Total a Pagar | No. Afiliados
Valor Mora UPC
No. Autorizacién Valor No. Autorizacién Valor Cotizacion
EPS001 ALIANSALUD EPS S.A. 830113831-0 57.286.100 0 0 0 0 0 0 57.286.100 24
EPS002 Salud Total EPS 800130907-4 11.554.000 0 0 0 0 0 0 11.554.000 4
EPS005 Sanitas EPS 800251440-6 289.969.700 0 0 0 0 0 0 289.969.700 143
EPS008 Compensar EPS 860066942-7 21.600.100 0 0 0 0 0 0 21.600.100 16
EPS010 EPS Sura 800088702-2 171.335.700 0 0 0 0 0 0 171.335.700 91
EPS017 Famisanar EPS 830003564-7 4.332.100 0 0 0 0 0 0 4.332.100 4
EPS037 Nueva EPS 900156264-2 3.635.800 0 0 0 0 0 0 3.635.800 e
EPS040 ALIANZA MEDELLIN ANTIOQUIA EPS SAS 900604350-0 145.000 0 0 0 0 0 0 145.000 1
EPS048 EPS-S Mutual Ser 806008394-7 420.000 0 0 0 0 0 0 420.000 1
EPSC34 Recaudo SGP Capital Salud 900298372-9 145.000 0 0 0 0 0 0 145.000 1
TOTALES PENSION
230201 Proteccion (ING + Proteccion) 800229739-0 153.120.000 700.000 0 4.788.700 8.117.900 0 0 166.726.600 57
230301 Porvenir 800224808-8 102.949.600 300.000 0 3.220.000 4.723.600 0 0 111.193.200 42
230901 Old Mutual 800253055-2 246.282.500 500.000 0 7.697.400 12.266.300 0 0 266.746.200 96
230904 Old Mutual Alternativo 830125132-2 4.589.200 0 0 143.500 430.300 0 0 5.163.000 1
231001 Colfondos 800227940-6 34.131.700 0 0 1.067.600 1.524.900 0 0 36.724.200 15
25-14 Colpensiones 900336004-7 192.617.100 0 0 6.023.400 11.935.900 0 0 210.576.400 67
TOTALES RIESGOS LABORALES
Codigo ARL Nombre NIT Cotizacion Incapacidades Aportes Otros Valor Neto Dias Valor Mora Subtotal No. Radicado | Valor Saldo a Fondo Total a Pagar No. Afiliados
Obligatoria | No. Autorizacion Valor Sistemas Cotizacion Mora Cotizacion Cotizacion | Saldo a Favor Favor Solidaridad
14-11 ARL SURA 890903790-5 31.788.100 31.788.100 0 0 31.788.100 317.881 31.788.100 288
TOTALES CAJAS
Codigo CCF Nombre NIT Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados
CCFo4 Comfama 890900841-9 32.838.600 0 0 32.838.600 51
CCF22 Colsubsidio 860007336-1 162.490.400 0 0 162.490.400 226
CCF57 Comfamiliar Andi 890303208-5 4.056.500 0 0 4.056.500 2

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién
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DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
ASOCIADA (DIA/MES/ARO)
NI 800198591-3 BRANgngaE"{'If:T\‘%SOFT Cll 92 No. 11-51 7461000 ligonzal@microsoft.com EXONERADO PAGO TIPO FECHA PAGO | NUMERO EHALZEES e
PARAEEELfE')-ES v PLANILLA | (DIA/MES/ARO) | PLANILLA 288 0
FORMA CLASE NOMBRE PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES

R GTEN et St CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO TOTAL A PAGAR

CONVENIO B — menas de 200 ¢ BOGOTA D.C BOGOTA DG S 2023-02 2023-01 E 08/02/2023 65169256 $1.828.186.500

TOTALES PARAFISCALES TOTALES POR SUBSISTEMA
a - 3 Al No. Administradoras valor antes de IGE, LMA,

Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados Tipo Administradora Reportadas IRP y Mora Total a Pagar
SENA Salud 10 560.423.500 560.423.500

95788200 | [) [ 0 [ os7ssa00 | 258 Pension 6 797.129.600 797.129.600

ICBF Riesgos Laborales 1 31.788.100 31.788.100

143671600 | [) [ 0 [ 1e3e71600 | 258 CcCF 3 199.385.500 199.385.500

ESAP ESAP 0 0 0
[ [ [ [ ICBF 1 143.671.600 143.671.600
MEN MEN 0 0 0

[ | [ | SENA 1 95.788.200 95.788.200

TOTALES 22 1.828.186.500 1.828.186.500

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién



