
 
   ¡EL MEJOR CUBRIMIENTO, LA MAYOR PROTECCIÓN!   

   NIT   59.706.955-4 

 

Principal Calle 17 A No 20 – 25 Variante Sur  Sucursal Cra 4 No 7 – 93 Popayán Cauca 

Teléfono 8336070 Celulares 3206490454- 3122587182 email agroplasticosdeoccidente@hotmail.com 

“Porque Tu misericordia esta delante de mis ojos y hallo en Tu verdad todas 
mis complacencias”Salmo 26,3 

 

 

 

DECLARACIÓN JURAMENTADA PAGO A SEGURIDAD SOCIAL Y APORTES PARAFISCALES 

 

 

 

 

El suscrito: DEICY BRAVO JOJOA, identificado con cedula de ciudadanía No. 59.706.955 expedida en la 

Unión Nariño, actuando en nombre propio  declaro bajo la gravedad de juramento, encontrarme a paz y 

salvo en el pago de aportes de los empleados, a salud, pensión, riesgos profesionales y aportes a cajas de 

compensación familiar, Instituto Colombiano de Bienestar Familiar y Servicio Nacional de Aprendizaje 

SENA, a la fecha de presentación esta propuesta, correspondientes a la nómina de los últimos seis (6) 

meses en los cuales se me causado la obligación de efectuar dichos pagos. 

 

 

Para constancia se firma en la ciudad de Popayán, a los 01 días del mes de noviembre de 2022. 

 

 

 

Cordialmente,  

 

 

 

 

 
______________________________________ 
Nombre: DEICY BRAVO JOJOA 

Representante Legal 
C.C 59.706.955 de la Unión Nariño. 
Dirección: Calle 17 A No. 20 – 25 Variante Sur Popayán Cauca 
Teléfonos:  8244552–3206490454 
Correo electrónico: agroplasticodeoccidente@hotmail.com 

 

 

 

 



 
   ¡EL MEJOR CUBRIMIENTO, LA MAYOR PROTECCIÓN!   

   NIT   59.706.955-4 

 

Principal Calle 17 A No 20 – 25 Variante Sur  Sucursal Cra 4 No 7 – 93 Popayán Cauca 

Teléfono 8336070 Celulares 3206490454- 3122587182 email agroplasticosdeoccidente@hotmail.com 

“Porque Tu misericordia esta delante de mis ojos y hallo en Tu verdad todas 
mis complacencias”Salmo 26,3 

 

 

CERTIFICACIÓN DE EXONERACIÓN AL PAGO DE PARAFISCALES 

 

Yo DEICY BRAVO JOJOA identificada con C.C. 59.706.955 me permito CERTIFICAR BAJO LA 

GRAVEDAD DE JURAMENTO que de acuerdo a la ley 1607 de 2012, y la reciente reforma tributaria 

ley 1819 de 2016, en su artículo 65 establece “una exoneración de los aportes sobre la nómina se 

efectúan al SENA, al ICBF, y los obligatorios de salud todos a cargo del empleador -Por no tener 

personal dependiente. 

 

La exoneración de pago de aportes parafiscales se rige por lo establecido en el artículo 65 de la 

Ley 1819 de 2016.:  

  

  “Las personas naturales empleadoras que tengan dos o más trabajadores a su cargo, solo 

sobre la nómina de trabajadores que devenguen, individualmente considerados, menos 

de diez (10) salarios mínimos mensuales legales vigentes”.  

  

Según la ley citada anteriormente me encuentro EXONERADA de pago de aportes de SENA e ICBF 

ya que a mi cargo por nomina en este momento contamos con 15 empleados, que devengan 

individualmente menos de diez (10) salarios mínimos y además soy persona natural.  

 

Para constancia se firma en la ciudad de Popayán, a los 01 días del mes de noviembre de 2022. 

 

 

 
______________________________________ 
Nombre: DEICY BRAVO JOJOA 

Representante Legal 
C.C 59.706.955 de la Unión Nariño. 
Dirección: Calle 17 A No. 20 – 25 Variante Sur Popayán Cauca 
Teléfonos:  8244552–3206490454 
Correo electrónico: agroplasticodeoccidente@hotmail.com 

 



 

 
   ¡EL MEJOR CUBRIMIENTO, LA MAYOR PROTECCIÓN!   

   NIT   59.706.955-4 

 

Principal Calle 8 N° 3-45 Sucursal Cra 4 No 7 – 93 Popayán Cauca 
Teléfono 8336070 Celulares 3206490454- 3104515899 email agroplasticosdeoccidente@hotmail.com 
“Porque Tu misericordia esta delante de mis ojos y hallo en Tu verdad 

todas mis complacencias”Salmo 26,3.  

LA SUSCRITA DEICY BRAVO JOJOA, IDENTIFICADA CON C.C 

59.706.955, EXPEDIDA EN LA UNIÓN NARIÑO 

DECLARO BAJO LA GRAVEDAD DE JURAMENTO QUE: 

 
Por medio de la presente me permito informar que de acuerdo a la ley 1607 de 2012, 
y la reciente reforma tributaria ley 1819 de 2016, en su artículo 65 establece “una 
exoneración de los aportes sobre la nómina se efectúan al SENA, al ICBF, y los 
obligatorios de salud todos a cargo del empleador. Este dinero que se dejara de 
recaudar por estos conceptos, se cubrirá con el impuesto para la renta para la 
equidad- CREE”. 
 
Las personas beneficiarias de esta exoneración según la citada ley reglamentada 
por el decreto 862 del 26 de abril de 2013 son: 
 

 Las personas naturales empleadoras que tengan dos o más trabajadores a 
su cargo, solo sobre la nómina de trabajadores que devenguen, 
individualmente considerados, menos de diez (10) salarios mínimos 
mensuales legales vigentes. 
 

Según la ley citada anteriormente nuestra empresa está exonerada de pago de 
aportes de SENA e ICBF ya que a su cargo por nomina en este momento contamos 
con 15 empleados, que devengan individualmente menos de diez (10) salarios 
mínimos y además somos persona natural. 

 
Para constancia se firma en la ciudad de Popayán,  a los 3 días del mes de junio 
del 2022. 
 
 

 

________________________________ 

Nombre: DEICY BRAVO JOJOA  

C.C. 59.706.955 de la Unión Nariño 

Dirección: CRA 4 N° 7-93 Popayán Cauca 

Teléfonos: 8244552 – 3206490454 

Correo electrónico: agroplasticosdeoccidente@hotmail.com 

mailto:agroplasticosdeoccidente@hotmail.com
mailto:agroplasticosdeoccidente@hotmail.com


LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. Identificación Nombres Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Días IBC Aporte

Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) $2,000,000 $320,000 $2,000,000 $250,000 $0 $0 $2,000,000 $10,500 $0 $0

Centro de Trabajo: POSITIVA ( 1 Afiliados) $2,000,000 $320,000 $2,000,000 $250,000 $0 $0 $2,000,000 $10,500 $0 $0

Ciudad: POPAYAN Depto: CAUCA ( 1 Afiliados) $2,000,000 $320,000 $2,000,000 $250,000 $0 $0 $2,000,000 $10,500 $0 $0

1 CC 59706955 BRAVO DEICY 230301 30 $2,000,000 $320,000 EPS005 30 $2,000,000 $250,000 0 $0 $0 14-23 30 $2,000,000 $10,500 0 $0 $0

Total         Afiliados( 1) $2,000,000 $320,000 $2,000,000 $250,000 $0 $0 $2,000,000 $10,500 $0 $0

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

CC 59706955 BRAVO JOJOA DEICY INDEPENDIENTE PRINCIPAL KR  4B N 25 A N-36 POPAYAN-CAUCA 8244552 Si

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2022-04 2022-04 1408178038 9433500450 I 2022/05/12 2022/04/11 BANCOLOMBIA 0 $580,500
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

CC 59706955 BRAVO JOJOA DEICY INDEPENDIENTE PRINCIPAL KR  4B N 25 A N-36 POPAYAN-CAUCA 8244552 Si

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2022-04 2022-04 1408178038 9433500450 I 2022/05/12 2022/04/11 BANCOLOMBIA 0 $580,500

RESUMEN DE PAGO
RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E 

INCAPACIDADES
VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $320,000 $0 $0 $320,000

     PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $320,000 $0 $0 $320,000

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $10,500 $0 $0 $10,500

     POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $10,500 $0 $0 $10,500

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $250,000 $0 $0 $250,000

     SANITAS EPS005 800,251,440 6 1 $250,000 $0 $0 $250,000

TOTAL 1 $580,500 $0 $0 $580,500
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DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACIÓN

DV

16

Nº AFILIADOS

4664

AGROPLASTICOSCONTABILIDAD@HOTMAIL.COM

ACT. ECO

BANCOLOMBIA

ENTIDAD RECAUDO

Pagada

NI 59706955

IDENTIFICACIÓN RAZÓN SOCIAL

DEICY BRAVO JOJOA4

CLASE

B

CÓDIGO

0

CARRERA 4 7 93

DIRECCIÓNMUN-DEP

19-1

TELÉFONO

8244552

ARL

POSITIVA - 14-23

PERIODO PENSIÓN

2022-05-11

CENTRO DE TRABAJOFECHA PAGO

2022-04 TODOS LOS CENTROS2022-05

PERIODO SALUD PLANILLA

23279095

23279095

REF. DE PAGO
(PIN)

CAUCA

DEPARTAMENTO MUNICIPIO

TODOS

VALOR PAGO

6.903.000

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

F. PRESENTACIÓN

ÚNICA

ESTADO PLANILLA

EMAIL

0

INTERES X MORA

FECHA LIMITE
PAGO

2022-05-12

TIPO PLANILLA

E

TIPO DE EMPRESA

EXENTO DE PARAFISCALES

Jurídica

S

RESUMEN PLANILLA PAGADA
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E
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PENSIÓN

CotNOMBRE IBC FNSOL FNSUB Cot

SALUD

IBCNOMBRE NOMBRE CotIBC

CCF RIESGOS

Cot.IBC

PARAF

IBC

SENA

Cot.

ICBF

Cot.

ESAP

Cot.

MIN

Cot.

T
A

E

T
D

P

T
ip

o 
C

ot
.

ARL

TARIFA

Exento de
Parafiscales

SALARIO MODALIDAD DE
SALARIO

0 30 30 30 0 0
1.600.000

64.000
1.600.000

8.400
1.600.000

64.000 0 0 0 0 0 01 0 392.400
COMFACAUC
A-CCF14

30
PEREZ CALVACHE
LILIANA ANDREA

256.000
1.600.000 SANITAS-

EPS005
COLPENSION
ES-25-14

0,00522 SCC 343237291
1.600.000

F

0 30 30 30 0 0
1.500.000

60.000
1.500.000

7.900
1.500.000

60.000 0 0 0 0 0 01 0 367.900
COMFACAUC
A-CCF14

30
GONZALEZ GOMEZ
YULI ALEXANDRA

240.000
1.500.000 SANITAS-

EPS005
PORVENIR-
230301

0,00522 SCC 343311262
1.500.000

F

0 30 30 30 0 0
1.800.000

72.000
1.800.000

9.400
1.800.000

72.000 0 0 0 0 0 01 0 441.400
COMFACAUC
A-CCF14

30
LEDEZMA PABON RUTH
JIMENA

288.000
1.800.000

NUEVA E.P.S.
S.A.-EPS037

PORVENIR-
230301

0,00522 SCC 345600693
1.800.000

F

0 30 30 30 0 0
2.700.000

108.000
2.700.000

14.100
2.700.000

108.000 0 0 0 0 0 01 0 662.100
COMFACAUC
A-CCF14

30BRAVO JOJOA LORENA 432.000
2.700.000 SANITAS-

EPS005
COLPENSION
ES-25-14

0,00522 SCC 597086514
2.700.000

F

0 30 30 30 0 0
1.300.000

52.000
1.300.000

6.800
1.300.000

52.000 0 0 0 0 0 01 0 318.800
COMFACAUC
A-CCF14

30
MAGIN CHICUE
ANDERSON SANTIAGO

208.000
1.300.000 SANITAS-

EPS005
PORVENIR-
230301

0,00522 SCC 10029638985
1.300.000

F

0 30 30 30 0 0
1.300.000

52.000
1.300.000

6.800
1.300.000

52.000 0 0 0 0 0 01 0 318.800
COMFACAUC
A-CCF14

30RIVERA BRAVO EDNA 208.000
1.300.000 SANITAS-

EPS005
PORVENIR-
230301

0,00522 SCC 10071640146
1.300.000

F

0 30 30 30 0 0
3.500.000

140.000
3.500.000

18.300
3.500.000

140.000 0 0 0 0 0 01 0 858.300
COMFACAUC
A-CCF14

30
CAICEDO LUNA LEIDE
ROSIBER

560.000
3.500.000

NUEVA E.P.S.
S.A.-EPS037

PORVENIR-
230301

0,00522 SCC 10593591497
3.500.000

F

0 30 30 30 0 0
1.500.000

60.000
1.500.000

7.900
1.500.000

60.000 0 0 0 0 0 01 0 367.900
COMFACAUC
A-CCF14

30
LOPEZ VELASCO RUBY
LORENA

240.000
1.500.000 SANITAS-

EPS005
PORVENIR-
230301

0,00522 SCC 10616967818
1.500.000

F

0 30 30 30 0 0
2.200.000

88.000
2.200.000

11.500
2.200.000

88.000 0 0 0 0 0 01 0 539.500
COMFACAUC
A-CCF14

30
GONZALEZ GOMEZ
IVAN GONZALO

352.000
2.200.000 SANITAS-

EPS005
PORVENIR-
230301

0,00522 SCC 10617089429
2.200.000

F

0 30 30 30 0 0
1.700.000

68.000
1.700.000

8.900
1.700.000

68.000 0 0 0 0 0 01 0 416.900
COMFACAUC
A-CCF14

30
GALINDEZ ANACONA
DIANA AZUCEL

272.000
1.700.000 SANITAS-

EPS005
PORVENIR-
230301

0,00522 SCC 106171429610
1.700.000

F

0 30 30 30 0 0
1.500.000

60.000
1.500.000

7.900
1.500.000

60.000 0 0 0 0 0 01 0 367.900
COMFACAUC
A-CCF14

30
GUZMAN GUEVARA
YENI

240.000
1.500.000 SANITAS-

EPS005
PORVENIR-
230301

0,00522 SCC 106172224611
1.500.000

F

0 30 30 30 0 0
1.500.000

60.000
1.500.000

104.400
1.500.000

60.000 0 0 0 0 0 01 0 464.400
COMFACAUC
A-CCF14

30
BURBANO INGA
CAMILO ALFONSO

240.000
1.500.000 SANITAS-

EPS005
COLPENSION
ES-25-14

0,06960 SCC 106175203212
1.500.000

F

0 30 30 30 0 0
1.600.000

64.000
1.600.000

8.400
1.600.000

64.000 0 0 0 0 0 01 0 392.400
COMFACAUC
A-CCF14

30
BELTRAN CAMPO
MONICA

256.000
1.600.000 SANITAS-

EPS005
PORVENIR-
230301

0,00522 SCC 106175989713
1.600.000

F

0 30 30 30 0 0
1.500.000

60.000
1.500.000

65.300
1.500.000

60.000 0 0 0 0 0 01 0 425.300
COMFACAUC
A-CCF14

30
VEGA HOYOS
ROBINSON DARIO

240.000
1.500.000 SANITAS-

EPS005
PORVENIR-
230301

0,04350 SCC 106176020114
1.500.000

F

X 0 6 6 6 0 0 320.000 12.800320.000 1.700320.00012.800 0 0 0 0 0 01 0 78.500
COMFACAUC
A-CCF14

6
JIMENEZ GUEVARA
ANGIE VIVIANA

51.200320.000
SANITAS-
EPS005

PORVENIR-
230301

0,00522 SCC 106178117715
1.600.000

F

0 30 30 30 0 0
2.000.000

80.000
2.000.000

10.500
2.000.000

80.000 0 0 0 0 0 01 0 490.500
COMFACAUC
A-CCF14

30
GOMEZ MUÑOZ
YULIETD ANDREA

320.000
2.000.000 SANITAS-

EPS005
PORVENIR-
230301

0,00522 SCC 106178928116
2.000.000

F
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IBC SALUD IBC CAJASIBC PENSIÓN IBC RIESGOS

27.520.000 27.520.00027.520.00027.520.000

AFILIADOSCÓDIGO
SALDOS E

INCAPACIDADES
DESCONTADOS

VALOR
LIQUIDADOSUBSISTEMA NIT VALOR UPCDV VALOR A PAGAR

RESUMEN DE PAGO

16 4.403.200 0 4.403.2000AFP(Administradoras: 2)
800224808 8 3.475.200 0230301 0 3.475.20013    PORVENIR
900336004 7 928.000 025-14 0 928.0003    COLPENSIONES

16 1.100.800 0 1.100.8000EPS(Administradoras: 2)
800251440 6 888.800 0EPS005 0 888.80014    SANITAS
900156264 2 212.000 0EPS037 0 212.0002    NUEVA E.P.S. S.A.

16 298.200 0 298.2000ARP(Administradoras: 1)
860011153 6 298.200 014-23 0 298.20016    POSITIVA

16 1.100.800 0 1.100.8000CCF(Administradoras: 1)
891500182 0 1.100.800 0CCF14 0 1.100.80016    COMFACAUCA

Gran Total 0 6.903.0006.903.000 0

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACIÓN

DV

16

Nº AFILIADOS

4664

AGROPLASTICOSCONTABILIDAD@HOTMAIL.COM

ACT. ECO

BANCOLOMBIA

ENTIDAD RECAUDO

Pagada

NI 59706955

IDENTIFICACIÓN RAZÓN SOCIAL

DEICY BRAVO JOJOA4

CLASE

B

CÓDIGO

0

CARRERA 4 7 93

DIRECCIÓNMUN-DEP

19-1

TELÉFONO

8244552

ARL

POSITIVA - 14-23

PERIODO PENSIÓN

2022-05-11

CENTRO DE TRABAJOFECHA PAGO

2022-04 TODOS LOS CENTROS2022-05

PERIODO SALUD PLANILLA

23279095

23279095

REF. DE PAGO
(PIN)

CAUCA

DEPARTAMENTO MUNICIPIO

TODOS

VALOR PAGO

6.903.000

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

F. PRESENTACIÓN

ÚNICA

ESTADO PLANILLA

EMAIL

0

INTERES X MORA

FECHA LIMITE
PAGO

TIPO PLANILLA

E

TIPO DE EMPRESA

EXENTO DE PARAFISCALES

Jurídica

S

RESUMEN PLANILLA PAGADA

TOTALES IBC

IBC PARAF

0



DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACIÓN

DV

15

Nº AFILIADOS

4664

AGROPLASTICOSCONTABILIDAD@HOTMAIL.COM

ACT. ECO

BANCOLOMBIA

ENTIDAD RECAUDO

Pagada

NI 59706955

IDENTIFICACIÓN RAZÓN SOCIAL

DEICY BRAVO JOJOA4

CLASE

B

CÓDIGO

0

CARRERA 4 7 93

DIRECCIÓNMUN-DEP

19-1

TELÉFONO

8244552

ARL

POSITIVA - 14-23

PERIODO PENSIÓN

2022-09-08

CENTRO DE TRABAJOFECHA PAGO

2022-08 TODOS LOS CENTROS2022-09

PERIODO SALUD PLANILLA

24269400

24269400

REF. DE PAGO
(PIN)

TODOS

DEPARTAMENTO MUNICIPIO

TODOS

VALOR PAGO

6.578.400

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

F. PRESENTACIÓN

ÚNICA

ESTADO PLANILLA

EMAIL

0

INTERES X MORA

FECHA LIMITE
PAGO

2022-09-13

TIPO PLANILLA

E

TIPO DE EMPRESA

EXENTO DE PARAFISCALES

Jurídica

S

RESUMEN PLANILLA PAGADA

IN
G

R
E

T Total

S
ub
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ip
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C

ot
.NOVEDADESEMPLEADO

ID EMPLEADON.

T
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A
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C

F

A
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L

PENSIÓN

CotNOMBRE IBC FNSOL FNSUB Cot

SALUD

IBCNOMBRE NOMBRE CotIBC

CCF RIESGOS

Cot.IBC

PARAF

IBC

SENA

Cot.

ICBF

Cot.

ESAP

Cot.

MIN

Cot.

T
A

E

T
D

P

T
ip

o 
C

ot
.

ARL

TARIFA

Exento de
Parafiscales

SALARIO MODALIDAD DE
SALARIO

0X 8 8 8 0 0 426.667 00 0426.66717.100 0 0 0 0 0 01 0 85.400
COMFACAUC
A-CCF14

8
PEREZ CALVACHE
LILIANA ANDREA

68.300426.667
SANITAS-
EPS005

COLPENSION
ES-25-14

0,00000 SCC 343237291
1.600.000

F

0X 22 22 22 0 0 817.707 00 0817.70732.800 0 0 0 0 0 01 0 163.700
COMFACAUC
A-CCF14

22
PEREZ CALVACHE
LILIANA ANDREA

130.900817.707
SANITAS-
EPS005

COLPENSION
ES-25-14

0,00000 SCC 343237292
1.600.000

F

0 30 30 30 0 0
1.500.000

60.000
1.500.000

7.900
1.500.000

60.000 0 0 0 0 0 01 0 367.900
COMFACAUC
A-CCF14

30
GONZALEZ GOMEZ
YULI ALEXANDRA

240.000
1.500.000 SANITAS-

EPS005
PORVENIR-
230301

0,00522 SCC 343311263
1.500.000

F

0 30 30 30 0 0
1.800.000

72.000
1.800.000

9.400
1.800.000

72.000 0 0 0 0 0 01 0 441.400
COMFACAUC
A-CCF14

30
LEDEZMA PABON RUTH
JIMENA

288.000
1.800.000

NUEVA E.P.S.
S.A.-EPS037

PORVENIR-
230301

0,00522 SCC 345600694
1.800.000

F

0 30 30 30 0 0
2.700.000

108.000
2.700.000

14.100
2.700.000

108.000 0 0 0 0 0 01 0 662.100
COMFACAUC
A-CCF14

30BRAVO JOJOA LORENA 432.000
2.700.000 SANITAS-

EPS005
COLPENSION
ES-25-14

0,00522 SCC 597086515
2.700.000

F

0 30 30 30 0 0
1.300.000

52.000
1.300.000

6.800
1.300.000

52.000 0 0 0 0 0 01 0 318.800
COMFACAUC
A-CCF14

30
MAGIN CHICUE
ANDERSON SANTIAGO

208.000
1.300.000 SANITAS-

EPS005
PORVENIR-
230301

0,00522 SCC 10029638986
1.300.000

F

0 30 30 30 0 0
1.600.000

64.000
1.600.000

8.400
1.600.000

64.000 0 0 0 0 0 01 0 392.400
COMFACAUC
A-CCF14

30
MORA ORDOÑEZ
CAREN DAYANA

256.000
1.600.000

NUEVA E.P.S.
S.A.-EPS037

COLPENSION
ES-25-14

0,00522 SCC 10070954577
1.600.000

F

0 30 30 30 0 0
1.300.000

52.000
1.300.000

6.800
1.300.000

52.000 0 0 0 0 0 01 0 318.800
COMFACAUC
A-CCF14

30RIVERA BRAVO EDNA 208.000
1.300.000 SANITAS-

EPS005
PORVENIR-
230301

0,00522 SCC 10071640148
1.300.000

F

0 30 30 30 0 0
3.500.000

140.000
3.500.000

18.300
3.500.000

140.000 0 0 0 0 0 01 0 858.300
COMFACAUC
A-CCF14

30
CAICEDO LUNA LEIDE
ROSIBER

560.000
3.500.000

NUEVA E.P.S.
S.A.-EPS037

PORVENIR-
230301

0,00522 SCC 10593591499
3.500.000

F

0 30 30 30 0 0
1.500.000

60.000
1.500.000

7.900
1.500.000

60.000 0 0 0 0 0 01 0 367.900
COMFACAUC
A-CCF14

30
LOPEZ VELASCO RUBY
LORENA

240.000
1.500.000 SANITAS-

EPS005
PORVENIR-
230301

0,00522 SCC 106169678110
1.500.000

F

0 30 30 30 0 0
2.200.000

88.000
2.200.000

11.500
2.200.000

88.000 0 0 0 0 0 01 0 539.500
COMFACAUC
A-CCF14

30
GONZALEZ GOMEZ
IVAN GONZALO

352.000
2.200.000 SANITAS-

EPS005
PORVENIR-
230301

0,00522 SCC 106170894211
2.200.000

F

0 30 30 30 0 0
1.700.000

68.000
1.700.000

8.900
1.700.000

68.000 0 0 0 0 0 01 0 416.900
COMFACAUC
A-CCF14

30
GALINDEZ ANACONA
DIANA AZUCEL

272.000
1.700.000 SANITAS-

EPS005
PORVENIR-
230301

0,00522 SCC 106171429612
1.700.000

F

0 30 30 30 0 0
1.500.000

60.000
1.500.000

104.400
1.500.000

60.000 0 0 0 0 0 01 0 464.400
COMFACAUC
A-CCF14

30
BURBANO INGA
CAMILO ALFONSO

240.000
1.500.000 SANITAS-

EPS005
COLPENSION
ES-25-14

0,06960 SCC 106175203213
1.500.000

F

0 30 30 30 0 0
1.600.000

64.000
1.600.000

8.400
1.600.000

64.000 0 0 0 0 0 01 0 392.400
COMFACAUC
A-CCF14

30
BELTRAN CAMPO
MONICA

256.000
1.600.000 SANITAS-

EPS005
PORVENIR-
230301

0,00522 SCC 106175989714
1.600.000

F

0 23 23 23 0 0
1.150.000

46.000
1.150.000

50.100
1.150.000

46.000 0 0 0 0 0 01 0 326.100
COMFACAUC
A-CCF14

23
VEGA HOYOS
ROBINSON DARIO

184.000
1.150.000 SANITAS-

EPS005
PORVENIR-
230301

0,04350 SCC 106176020115
1.500.000

F

X 0 7 7 7 0 0 350.000 00 0350.00014.000 0 0 0 0 0 01 0 70.000
COMFACAUC
A-CCF14

7
VEGA HOYOS
ROBINSON DARIO

56.000350.000
SANITAS-
EPS005

PORVENIR-
230301

0,00000 SCC 106176020116
1.500.000

F

0 30 30 30 0 0
1.600.000

64.000
1.600.000

8.400
1.600.000

64.000 0 0 0 0 0 01 0 392.400
COMFACAUC
A-CCF14

30
JIMENEZ GUEVARA
ANGIE VIVIANA

256.000
1.600.000 SANITAS-

EPS005
PORVENIR-
230301

0,00522 SCC 106178117717
1.600.000

F
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IBC SALUD IBC CAJASIBC PENSIÓN IBC RIESGOS

26.544.374 24.950.00026.544.37426.544.374

AFILIADOSCÓDIGO
SALDOS E

INCAPACIDADES
DESCONTADOS

VALOR
LIQUIDADOSUBSISTEMA INTERESES

MORA
NIT VALOR UPCDV VALOR A PAGAR

15 4.247.200 0 0 4.247.2000AFP(Administradoras: 2)
800224808  8 3.120.000 0230301 0 0 3.120.00011    PORVENIR
900336004  7 1.127.200 025-14 0 0 1.127.2004    COLPENSIONES

15 1.061.900 0 0 1.061.9000EPS(Administradoras: 2)
900156264 2 276.000 0EPS037 0 0 276.0003    NUEVA E.P.S. S.A.
800251440 6 785.900 0EPS005 0 0 785.90012    SANITAS

15 271.300 0 0 271.3000ARP(Administradoras: 1)
860011153 6 271.300 014-23 0 0 271.30015    POSITIVA

15 998.000 0 0 998.0000CCF(Administradoras: 1)
891500182 0 998.000 0CCF14 0 0 998.00015    COMFACAUCA

Gran Total 00 6.578.4006.578.400 0

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACIÓN

DV

15

Nº AFILIADOS

4664

AGROPLASTICOSCONTABILIDAD@HOTMAIL.COM

ACT. ECO

BANCOLOMBIA

ENTIDAD RECAUDO

Pagada

NI 59706955

IDENTIFICACIÓN RAZÓN SOCIAL

DEICY BRAVO JOJOA4

CLASE

B

CÓDIGO

0

CARRERA 4 7 93

DIRECCIÓNMUN-DEP

19-1

TELÉFONO

8244552

ARL

POSITIVA - 14-23

PERIODO PENSIÓN

2022-09-08

CENTRO DE TRABAJOFECHA PAGO

2022-08 TODOS LOS CENTROS2022-09

PERIODO SALUD PLANILLA

24269400

24269400

REF. DE PAGO
(PIN)

TODOS

DEPARTAMENTO MUNICIPIO

TODOS

VALOR PAGO

6.578.400

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

F. PRESENTACIÓN

ÚNICA

ESTADO PLANILLA

EMAIL

0

INTERES X MORA

FECHA LIMITE
PAGO

TIPO PLANILLA

E

TIPO DE EMPRESA

EXENTO DE PARAFISCALES

Jurídica

S

RESUMEN PLANILLA PAGADA

TOTALES IBC

IBC PARAF

0



LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. Identificación Nombres Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Días IBC Aporte

Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) $2,000,000 $320,000 $2,000,000 $250,000 $0 $0 $2,000,000 $10,500 $0 $0

Centro de Trabajo: POSITIVA ( 1 Afiliados) $2,000,000 $320,000 $2,000,000 $250,000 $0 $0 $2,000,000 $10,500 $0 $0

Ciudad: POPAYAN Depto: CAUCA ( 1 Afiliados) $2,000,000 $320,000 $2,000,000 $250,000 $0 $0 $2,000,000 $10,500 $0 $0

1 CC 59706955 BRAVO DEICY 230301 30 $2,000,000 $320,000 EPS005 30 $2,000,000 $250,000 0 $0 $0 14-23 30 $2,000,000 $10,500 0 $0 $0

Total         Afiliados( 1) $2,000,000 $320,000 $2,000,000 $250,000 $0 $0 $2,000,000 $10,500 $0 $0

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

CC 59706955 BRAVO JOJOA DEICY INDEPENDIENTE PRINCIPAL KR  4B N 25 A N-36 POPAYAN-CAUCA 8244552 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2022-08 2022-08 1645712219 9439286362 I 2022/09/13 2022/09/09 BANCOLOMBIA 0 $580,500
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

CC 59706955 BRAVO JOJOA DEICY INDEPENDIENTE PRINCIPAL KR  4B N 25 A N-36 POPAYAN-CAUCA 8244552 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2022-08 2022-08 1645712219 9439286362 I 2022/09/13 2022/09/09 BANCOLOMBIA 0 $580,500

RESUMEN DE PAGO
RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E 

INCAPACIDADES
VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $320,000 $0 $0 $320,000

     PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $320,000 $0 $0 $320,000

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $10,500 $0 $0 $10,500

     POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $10,500 $0 $0 $10,500

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $250,000 $0 $0 $250,000

     SANITAS EPS005 800,251,440 6 1 $250,000 $0 $0 $250,000

TOTAL 1 $580,500 $0 $0 $580,500
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   ¡EL MEJOR CUBRIMIENTO, LA MAYOR PROTECCIÓN!   

   NIT   59.706.955-4 

 

Principal Calle 8 N° 3-45 Sucursal Cra 4 No 7 – 93 Popayán Cauca 

Teléfono 8336070 Celulares 3206490454- 3122587182 email agroplasticosdeoccidente@hotmail.com 

“Porque Tu misericordia esta delante de mis ojos y hallo en Tu verdad todas 
mis complacencias”Salmo 26,3 

 

 

 

DECLARACIÓN JURAMENTADA PAGO A SEGURIDAD SOCIAL Y APORTES PARAFISCALES 

 

 

 

 

El suscrito: DEICY BRAVO JOJOA, identificado con cedula de ciudadanía No. 59.706.955 expedida en la 

Unión Nariño, actuando en nombre propio  declaro bajo la gravedad de juramento, encontrarme a paz y 

salvo en el pago de aportes de los empleados, a salud, pensión, riesgos profesionales y aportes a cajas de 

compensación familiar, Instituto Colombiano de Bienestar Familiar y Servicio Nacional de Aprendizaje 

SENA, a la fecha de presentación esta propuesta, correspondientes a la nómina de los últimos seis (6) 

meses en los cuales se me causado la obligación de efectuar dichos pagos. 

 

 

Para constancia se firma en la ciudad de Popayán, a los 06 días del mes de septiembre de 2022. 

 

 

 

Cordialmente,  

 

 

 

 

 
______________________________________ 
Nombre: DEICY BRAVO JOJOA 

Representante Legal 
C.C 59.706.955 de la Unión Nariño. 
Dirección: Cra 2 # 8-26 Popayán Cauca 
Teléfonos:  8244552–3206490454 
Correo electrónico: agroplasticodeoccidente@hotmail.com 

 

 

 

 



 
   ¡EL MEJOR CUBRIMIENTO, LA MAYOR PROTECCIÓN!   

   NIT   59.706.955-4 

 

Principal Calle 8 N° 3-45 Sucursal Cra 4 No 7 – 93 Popayán Cauca 

Teléfono 8336070 Celulares 3206490454- 3122587182 email agroplasticosdeoccidente@hotmail.com 

“Porque Tu misericordia esta delante de mis ojos y hallo en Tu verdad todas 
mis complacencias”Salmo 26,3 

 

 

CERTIFICACIÓN DE EXONERACIÓN AL PAGO DE PARAFISCALES 

 

Yo DEICY BRAVO JOJOA identificada con C.C. 59.706.955 me permito CERTIFICAR BAJO LA 

GRAVEDAD DE JURAMENTO que de acuerdo a la ley 1607 de 2012, y la reciente reforma tributaria 

ley 1819 de 2016, en su artículo 65 establece “una exoneración de los aportes sobre la nómina se 

efectúan al SENA, al ICBF, y los obligatorios de salud todos a cargo del empleador -Por no tener 

personal dependiente. 

 

La exoneración de pago de aportes parafiscales se rige por lo establecido en el artículo 65 de la 

Ley 1819 de 2016.:  

  

  “Las personas naturales empleadoras que tengan dos o más trabajadores a su cargo, solo 

sobre la nómina de trabajadores que devenguen, individualmente considerados, menos 

de diez (10) salarios mínimos mensuales legales vigentes”.  

  

Según la ley citada anteriormente me encuentro EXONERADA de pago de aportes de SENA e ICBF 

ya que a mi cargo por nomina en este momento contamos con 15 empleados, que devengan 

individualmente menos de diez (10) salarios mínimos y además soy persona natural.  

 

Para constancia se firma en la ciudad de Popayán, a los 06 días del mes de septiembre de 2022. 

 

 

 
______________________________________ 
Nombre: DEICY BRAVO JOJOA 

Representante Legal 
C.C 59.706.955 de la Unión Nariño. 
Dirección: Cra 2 # 8-26 Popayán Cauca 
Teléfonos:  8244552–3206490454 
Correo electrónico: agroplasticodeoccidente@hotmail.com 

 



DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACIÓN

DV

16

Nº AFILIADOS

4664

AGROPLASTICOSCONTABILIDAD@HOTMAIL.COM

ACT. ECO

BANCO DAVIVIENDA

ENTIDAD RECAUDO

Pagada

NI 59706955

IDENTIFICACIÓN RAZÓN SOCIAL

DEICY BRAVO JOJOA4

CLASE

B

CÓDIGO

0

CARRERA 4 7 93

DIRECCIÓNMUN-DEP

19-1

TELÉFONO

8244552

ARL

POSITIVA - 14-23

PERIODO PENSIÓN

2022-08-10

CENTRO DE TRABAJOFECHA PAGO

2022-07 TODOS LOS CENTROS2022-08

PERIODO SALUD PLANILLA

24039877

24039877

REF. DE PAGO
(PIN)

TODOS

DEPARTAMENTO MUNICIPIO

TODOS

VALOR PAGO

7.046.600

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

F. PRESENTACIÓN

ÚNICA

ESTADO PLANILLA

EMAIL

0

INTERES X MORA

FECHA LIMITE
PAGO

2022-08-11

TIPO PLANILLA

E

TIPO DE EMPRESA

EXENTO DE PARAFISCALES

Jurídica

S

RESUMEN PLANILLA PAGADA

IN
G

R
E

T Total

S
ub

. T
ip

o 
C

ot
.NOVEDADESEMPLEADO

ID EMPLEADON.

T
D

E

T
A

P

V
T

E

LM
A

S
LN

V
S

T

V
S

P

IG
E EPSTIR
L

V
C

T

V
A

C
AFPT

A
V

P

DIAS

E
P

S

A
F

P

C
C

F

A
R

L

PENSIÓN

CotNOMBRE IBC FNSOL FNSUB Cot

SALUD

IBCNOMBRE NOMBRE CotIBC

CCF RIESGOS

Cot.IBC

PARAF

IBC

SENA

Cot.

ICBF

Cot.

ESAP

Cot.

MIN

Cot.

T
A

E

T
D

P

T
ip

o 
C

ot
.

ARL

TARIFA

Exento de
Parafiscales

SALARIO MODALIDAD DE
SALARIO

0X 23 23 23 0 0
1.226.667

00 0
1.226.667

49.100 0 0 0 0 0 01 0 245.400
COMFACAUC
A-CCF14

23
PEREZ CALVACHE
LILIANA ANDREA

196.300
1.226.667 SANITAS-

EPS005
COLPENSION
ES-25-14

0,00000 SCC 343237291
1.600.000

F

0X 7 7 7 0 0 373.334 00 0373.33415.000 0 0 0 0 0 01 0 74.800
COMFACAUC
A-CCF14

7
PEREZ CALVACHE
LILIANA ANDREA

59.800373.334
SANITAS-
EPS005

COLPENSION
ES-25-14

0,00000 SCC 343237292
1.600.000

F

0 30 30 30 0 0
1.500.000

60.000
1.500.000

7.900
1.500.000

60.000 0 0 0 0 0 01 0 367.900
COMFACAUC
A-CCF14

30
GONZALEZ GOMEZ
YULI ALEXANDRA

240.000
1.500.000 SANITAS-

EPS005
PORVENIR-
230301

0,00522 SCC 343311263
1.500.000

F

0 30 30 30 0 0
1.800.000

72.000
1.800.000

9.400
1.800.000

72.000 0 0 0 0 0 01 0 441.400
COMFACAUC
A-CCF14

30
LEDEZMA PABON RUTH
JIMENA

288.000
1.800.000

NUEVA E.P.S.
S.A.-EPS037

PORVENIR-
230301

0,00522 SCC 345600694
1.800.000

F

0 30 30 30 0 0
2.700.000

108.000
2.700.000

14.100
2.700.000

108.000 0 0 0 0 0 01 0 662.100
COMFACAUC
A-CCF14

30BRAVO JOJOA LORENA 432.000
2.700.000 SANITAS-

EPS005
COLPENSION
ES-25-14

0,00522 SCC 597086515
2.700.000

F

0 30 30 30 0 0
1.300.000

52.000
1.300.000

6.800
1.300.000

52.000 0 0 0 0 0 01 0 318.800
COMFACAUC
A-CCF14

30
MAGIN CHICUE
ANDERSON SANTIAGO

208.000
1.300.000 SANITAS-

EPS005
PORVENIR-
230301

0,00522 SCC 10029638986
1.300.000

F

0 30 30 30 0 0
1.600.000

64.000
1.600.000

8.400
1.600.000

64.000 0 0 0 0 0 01 0 392.400
COMFACAUC
A-CCF14

30
MORA ORDOÑEZ
CAREN DAYANA

256.000
1.600.000

NUEVA E.P.S.
S.A.-EPS037

COLPENSION
ES-25-14

0,00522 SCC 10070954577
1.600.000

F

0 30 30 30 0 0
1.300.000

52.000
1.300.000

6.800
1.300.000

52.000 0 0 0 0 0 01 0 318.800
COMFACAUC
A-CCF14

30RIVERA BRAVO EDNA 208.000
1.300.000 SANITAS-

EPS005
PORVENIR-
230301

0,00522 SCC 10071640148
1.300.000

F

0 30 30 30 0 0
3.500.000

140.000
3.500.000

18.300
3.500.000

140.000 0 0 0 0 0 01 0 858.300
COMFACAUC
A-CCF14

30
CAICEDO LUNA LEIDE
ROSIBER

560.000
3.500.000

NUEVA E.P.S.
S.A.-EPS037

PORVENIR-
230301

0,00522 SCC 10593591499
3.500.000

F

0 30 30 30 0 0
1.500.000

60.000
1.500.000

7.900
1.500.000

60.000 0 0 0 0 0 01 0 367.900
COMFACAUC
A-CCF14

30
LOPEZ VELASCO RUBY
LORENA

240.000
1.500.000 SANITAS-

EPS005
PORVENIR-
230301

0,00522 SCC 106169678110
1.500.000

F

0 30 30 30 0 0
2.200.000

88.000
2.200.000

11.500
2.200.000

88.000 0 0 0 0 0 01 0 539.500
COMFACAUC
A-CCF14

30
GONZALEZ GOMEZ
IVAN GONZALO

352.000
2.200.000 SANITAS-

EPS005
PORVENIR-
230301

0,00522 SCC 106170894211
2.200.000

F

0 30 30 30 0 0
1.700.000

68.000
1.700.000

8.900
1.700.000

68.000 0 0 0 0 0 01 0 416.900
COMFACAUC
A-CCF14

30
GALINDEZ ANACONA
DIANA AZUCEL

272.000
1.700.000 SANITAS-

EPS005
PORVENIR-
230301

0,00522 SCC 106171429612
1.700.000

F

X 0 30 30 30 0 0
1.500.000

60.000
1.500.000

7.900
1.500.000

60.000 0 0 0 0 0 01 0 367.900
COMFACAUC
A-CCF14

30
GUZMAN GUEVARA
YENI

240.000
1.500.000 SANITAS-

EPS005
PORVENIR-
230301

0,00522 SCC 106172224613
1.500.000

F

0 30 30 30 0 0
1.500.000

60.000
1.500.000

104.400
1.500.000

60.000 0 0 0 0 0 01 0 464.400
COMFACAUC
A-CCF14

30
BURBANO INGA
CAMILO ALFONSO

240.000
1.500.000 SANITAS-

EPS005
COLPENSION
ES-25-14

0,06960 SCC 106175203214
1.500.000

F

0 30 30 30 0 0
1.600.000

64.000
1.600.000

8.400
1.600.000

64.000 0 0 0 0 0 01 0 392.400
COMFACAUC
A-CCF14

30
BELTRAN CAMPO
MONICA

256.000
1.600.000 SANITAS-

EPS005
PORVENIR-
230301

0,00522 SCC 106175989715
1.600.000

F

0 30 30 30 0 0
1.500.000

60.000
1.500.000

65.300
1.500.000

60.000 0 0 0 0 0 01 0 425.300
COMFACAUC
A-CCF14

30
VEGA HOYOS
ROBINSON DARIO

240.000
1.500.000 SANITAS-

EPS005
PORVENIR-
230301

0,04350 SCC 106176020116
1.500.000

F

0 30 30 30 0 0
1.600.000

64.000
1.600.000

8.400
1.600.000

64.000 0 0 0 0 0 01 0 392.400
COMFACAUC
A-CCF14

30
JIMENEZ GUEVARA
ANGIE VIVIANA

256.000
1.600.000 SANITAS-

EPS005
PORVENIR-
230301

0,00522 SCC 106178117717
1.600.000

F
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IBC SALUD IBC CAJASIBC PENSIÓN IBC RIESGOS

28.400.001 26.800.00028.400.00128.400.001

AFILIADOSCÓDIGO
SALDOS E

INCAPACIDADES
DESCONTADOS

VALOR
LIQUIDADOSUBSISTEMA INTERESES

MORA
NIT VALOR UPCDV VALOR A PAGAR

16 4.544.100 0 0 4.544.1000AFP(Administradoras: 2)
900336004  7 1.184.100 025-14 0 0 1.184.1004    COLPENSIONES
800224808  8 3.360.000 0230301 0 0 3.360.00012    PORVENIR

16 1.136.100 0 0 1.136.1000EPS(Administradoras: 2)
800251440 6 860.100 0EPS005 0 0 860.10013    SANITAS
900156264 2 276.000 0EPS037 0 0 276.0003    NUEVA E.P.S. S.A.

16 294.400 0 0 294.4000ARP(Administradoras: 1)
860011153 6 294.400 014-23 0 0 294.40016    POSITIVA

16 1.072.000 0 0 1.072.0000CCF(Administradoras: 1)
891500182 0 1.072.000 0CCF14 0 0 1.072.00016    COMFACAUCA

Gran Total 00 7.046.6007.046.600 0

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACIÓN

DV

16

Nº AFILIADOS

4664

AGROPLASTICOSCONTABILIDAD@HOTMAIL.COM

ACT. ECO

BANCO DAVIVIENDA

ENTIDAD RECAUDO

Pagada

NI 59706955

IDENTIFICACIÓN RAZÓN SOCIAL

DEICY BRAVO JOJOA4

CLASE

B

CÓDIGO

0

CARRERA 4 7 93

DIRECCIÓNMUN-DEP

19-1

TELÉFONO

8244552

ARL

POSITIVA - 14-23

PERIODO PENSIÓN

2022-08-10

CENTRO DE TRABAJOFECHA PAGO

2022-07 TODOS LOS CENTROS2022-08

PERIODO SALUD PLANILLA

24039877

24039877

REF. DE PAGO
(PIN)

TODOS

DEPARTAMENTO MUNICIPIO

TODOS

VALOR PAGO

7.046.600

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

F. PRESENTACIÓN

ÚNICA

ESTADO PLANILLA

EMAIL

0

INTERES X MORA

FECHA LIMITE
PAGO

TIPO PLANILLA

E

TIPO DE EMPRESA

EXENTO DE PARAFISCALES

Jurídica

S

RESUMEN PLANILLA PAGADA

TOTALES IBC

IBC PARAF

0



LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. Identificación Nombres Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Días IBC Aporte

Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) $2,000,000 $320,000 $2,000,000 $250,000 $0 $0 $2,000,000 $10,500 $0 $0

Centro de Trabajo: POSITIVA ( 1 Afiliados) $2,000,000 $320,000 $2,000,000 $250,000 $0 $0 $2,000,000 $10,500 $0 $0

Ciudad: POPAYAN Depto: CAUCA ( 1 Afiliados) $2,000,000 $320,000 $2,000,000 $250,000 $0 $0 $2,000,000 $10,500 $0 $0

1 CC 59706955 BRAVO DEICY 230301 30 $2,000,000 $320,000 EPS005 30 $2,000,000 $250,000 0 $0 $0 14-23 30 $2,000,000 $10,500 0 $0 $0

Total         Afiliados( 1) $2,000,000 $320,000 $2,000,000 $250,000 $0 $0 $2,000,000 $10,500 $0 $0

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

CC 59706955 BRAVO JOJOA DEICY INDEPENDIENTE PRINCIPAL KR  4B N 25 A N-36 POPAYAN-CAUCA 8244552 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2022-07 2022-07 1597207204 9438645198 I 2022/08/11 2022/08/10 BANCO DAVIVIENDA 0 $580,500
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

CC 59706955 BRAVO JOJOA DEICY INDEPENDIENTE PRINCIPAL KR  4B N 25 A N-36 POPAYAN-CAUCA 8244552 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2022-07 2022-07 1597207204 9438645198 I 2022/08/11 2022/08/10 BANCO DAVIVIENDA 0 $580,500

RESUMEN DE PAGO
RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E 

INCAPACIDADES
VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $320,000 $0 $0 $320,000

     PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $320,000 $0 $0 $320,000

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $10,500 $0 $0 $10,500

     POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $10,500 $0 $0 $10,500

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $250,000 $0 $0 $250,000

     SANITAS EPS005 800,251,440 6 1 $250,000 $0 $0 $250,000

TOTAL 1 $580,500 $0 $0 $580,500
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   ¡EL MEJOR CUBRIMIENTO, LA MAYOR PROTECCIÓN!   

   NIT   59.706.955-4 

 

Principal Calle 8 N° 3-45 Sucursal Cra 4 No 7 – 93 Popayán Cauca 

Teléfono 8336070 Celulares 3206490454- 3122587182 email agroplasticosdeoccidente@hotmail.com 

“Porque Tu misericordia esta delante de mis ojos y hallo en Tu verdad todas 
mis complacencias”Salmo 26,3 

 

 

 

DECLARACIÓN JURAMENTADA PAGO A SEGURIDAD SOCIAL Y APORTES PARAFISCALES 

 

 

 

 

El suscrito: DEICY BRAVO JOJOA, identificado con cedula de ciudadanía No. 59.706.955 expedida en la 

Unión Nariño, actuando en nombre propio  declaro bajo la gravedad de juramento, encontrarme a paz y 

salvo en el pago de aportes de los empleados, a salud, pensión, riesgos profesionales y aportes a cajas de 

compensación familiar, Instituto Colombiano de Bienestar Familiar y Servicio Nacional de Aprendizaje 

SENA, a la fecha de presentación esta propuesta, correspondientes a la nómina de los últimos seis (6) 

meses en los cuales se me causado la obligación de efectuar dichos pagos. 

 

 

Para constancia se firma en la ciudad de Popayán, a los 06 días del mes de septiembre de 2022. 

 

 

 

Cordialmente,  

 

 

 

 

 
______________________________________ 
Nombre: DEICY BRAVO JOJOA 

Representante Legal 
C.C 59.706.955 de la Unión Nariño. 
Dirección: Cra 2 # 8-26 Popayán Cauca 
Teléfonos:  8244552–3206490454 
Correo electrónico: agroplasticodeoccidente@hotmail.com 

 

 

 

 



 
   ¡EL MEJOR CUBRIMIENTO, LA MAYOR PROTECCIÓN!   

   NIT   59.706.955-4 

 

Principal Calle 8 N° 3-45 Sucursal Cra 4 No 7 – 93 Popayán Cauca 

Teléfono 8336070 Celulares 3206490454- 3122587182 email agroplasticosdeoccidente@hotmail.com 

“Porque Tu misericordia esta delante de mis ojos y hallo en Tu verdad todas 
mis complacencias”Salmo 26,3 

 

 

CERTIFICACIÓN DE EXONERACIÓN AL PAGO DE PARAFISCALES 

 

Yo DEICY BRAVO JOJOA identificada con C.C. 59.706.955 me permito CERTIFICAR BAJO LA 

GRAVEDAD DE JURAMENTO que de acuerdo a la ley 1607 de 2012, y la reciente reforma tributaria 

ley 1819 de 2016, en su artículo 65 establece “una exoneración de los aportes sobre la nómina se 

efectúan al SENA, al ICBF, y los obligatorios de salud todos a cargo del empleador -Por no tener 

personal dependiente. 

 

La exoneración de pago de aportes parafiscales se rige por lo establecido en el artículo 65 de la 

Ley 1819 de 2016.:  

  

  “Las personas naturales empleadoras que tengan dos o más trabajadores a su cargo, solo 

sobre la nómina de trabajadores que devenguen, individualmente considerados, menos 

de diez (10) salarios mínimos mensuales legales vigentes”.  

  

Según la ley citada anteriormente me encuentro EXONERADA de pago de aportes de SENA e ICBF 

ya que a mi cargo por nomina en este momento contamos con 15 empleados, que devengan 

individualmente menos de diez (10) salarios mínimos y además soy persona natural.  

 

Para constancia se firma en la ciudad de Popayán, a los 06 días del mes de septiembre de 2022. 

 

 

 
______________________________________ 
Nombre: DEICY BRAVO JOJOA 

Representante Legal 
C.C 59.706.955 de la Unión Nariño. 
Dirección: Cra 2 # 8-26 Popayán Cauca 
Teléfonos:  8244552–3206490454 
Correo electrónico: agroplasticodeoccidente@hotmail.com 

 



LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. Identificación Nombres Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Días IBC Aporte

Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) $2,000,000 $320,000 $2,000,000 $250,000 $0 $0 $2,000,000 $10,500 $0 $0

Centro de Trabajo: POSITIVA ( 1 Afiliados) $2,000,000 $320,000 $2,000,000 $250,000 $0 $0 $2,000,000 $10,500 $0 $0

Ciudad: POPAYAN Depto: CAUCA ( 1 Afiliados) $2,000,000 $320,000 $2,000,000 $250,000 $0 $0 $2,000,000 $10,500 $0 $0

1 CC 59706955 BRAVO DEICY 230301 30 $2,000,000 $320,000 EPS005 30 $2,000,000 $250,000 0 $0 $0 14-23 30 $2,000,000 $10,500 0 $0 $0

Total         Afiliados( 1) $2,000,000 $320,000 $2,000,000 $250,000 $0 $0 $2,000,000 $10,500 $0 $0

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

CC 59706955 BRAVO JOJOA DEICY INDEPENDIENTE PRINCIPAL KR  4B N 25 A N-36 POPAYAN-CAUCA 8244552 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2022-08 2022-08 1645712219 9439286362 I 2022/09/13 2022/09/09 BANCOLOMBIA 0 $580,500
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

CC 59706955 BRAVO JOJOA DEICY INDEPENDIENTE PRINCIPAL KR  4B N 25 A N-36 POPAYAN-CAUCA 8244552 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2022-08 2022-08 1645712219 9439286362 I 2022/09/13 2022/09/09 BANCOLOMBIA 0 $580,500

RESUMEN DE PAGO
RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E 

INCAPACIDADES
VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $320,000 $0 $0 $320,000

     PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $320,000 $0 $0 $320,000

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $10,500 $0 $0 $10,500

     POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $10,500 $0 $0 $10,500

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $250,000 $0 $0 $250,000

     SANITAS EPS005 800,251,440 6 1 $250,000 $0 $0 $250,000

TOTAL 1 $580,500 $0 $0 $580,500
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DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACIÓN

DV

15

Nº AFILIADOS

4664

AGROPLASTICOSCONTABILIDAD@HOTMAIL.COM

ACT. ECO

BANCOLOMBIA

ENTIDAD RECAUDO

Pagada

NI 59706955

IDENTIFICACIÓN RAZÓN SOCIAL

DEICY BRAVO JOJOA4

CLASE

B

CÓDIGO

0

CARRERA 4 7 93

DIRECCIÓNMUN-DEP

19-1

TELÉFONO

8244552

ARL

POSITIVA - 14-23

PERIODO PENSIÓN

2022-09-08

CENTRO DE TRABAJOFECHA PAGO

2022-08 TODOS LOS CENTROS2022-09

PERIODO SALUD PLANILLA

24269400

24269400

REF. DE PAGO
(PIN)

TODOS

DEPARTAMENTO MUNICIPIO

TODOS

VALOR PAGO

6.578.400

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

F. PRESENTACIÓN

ÚNICA

ESTADO PLANILLA

EMAIL

0

INTERES X MORA

FECHA LIMITE
PAGO

2022-09-13

TIPO PLANILLA

E

TIPO DE EMPRESA

EXENTO DE PARAFISCALES

Jurídica

S

RESUMEN PLANILLA PAGADA
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A
F

P
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F

A
R

L

PENSIÓN

CotNOMBRE IBC FNSOL FNSUB Cot

SALUD

IBCNOMBRE NOMBRE CotIBC

CCF RIESGOS

Cot.IBC

PARAF

IBC

SENA

Cot.

ICBF

Cot.

ESAP

Cot.

MIN

Cot.

T
A

E

T
D

P

T
ip

o 
C

ot
.

ARL

TARIFA

Exento de
Parafiscales

SALARIO MODALIDAD DE
SALARIO

0X 8 8 8 0 0 426.667 00 0426.66717.100 0 0 0 0 0 01 0 85.400
COMFACAUC
A-CCF14

8
PEREZ CALVACHE
LILIANA ANDREA

68.300426.667
SANITAS-
EPS005

COLPENSION
ES-25-14

0,00000 SCC 343237291
1.600.000

F

0X 22 22 22 0 0 817.707 00 0817.70732.800 0 0 0 0 0 01 0 163.700
COMFACAUC
A-CCF14

22
PEREZ CALVACHE
LILIANA ANDREA

130.900817.707
SANITAS-
EPS005

COLPENSION
ES-25-14

0,00000 SCC 343237292
1.600.000

F

0 30 30 30 0 0
1.500.000

60.000
1.500.000

7.900
1.500.000

60.000 0 0 0 0 0 01 0 367.900
COMFACAUC
A-CCF14

30
GONZALEZ GOMEZ
YULI ALEXANDRA

240.000
1.500.000 SANITAS-

EPS005
PORVENIR-
230301

0,00522 SCC 343311263
1.500.000

F

0 30 30 30 0 0
1.800.000

72.000
1.800.000

9.400
1.800.000

72.000 0 0 0 0 0 01 0 441.400
COMFACAUC
A-CCF14

30
LEDEZMA PABON RUTH
JIMENA

288.000
1.800.000

NUEVA E.P.S.
S.A.-EPS037

PORVENIR-
230301

0,00522 SCC 345600694
1.800.000

F

0 30 30 30 0 0
2.700.000

108.000
2.700.000

14.100
2.700.000

108.000 0 0 0 0 0 01 0 662.100
COMFACAUC
A-CCF14

30BRAVO JOJOA LORENA 432.000
2.700.000 SANITAS-

EPS005
COLPENSION
ES-25-14

0,00522 SCC 597086515
2.700.000

F

0 30 30 30 0 0
1.300.000

52.000
1.300.000

6.800
1.300.000

52.000 0 0 0 0 0 01 0 318.800
COMFACAUC
A-CCF14

30
MAGIN CHICUE
ANDERSON SANTIAGO

208.000
1.300.000 SANITAS-

EPS005
PORVENIR-
230301

0,00522 SCC 10029638986
1.300.000

F

0 30 30 30 0 0
1.600.000

64.000
1.600.000

8.400
1.600.000

64.000 0 0 0 0 0 01 0 392.400
COMFACAUC
A-CCF14

30
MORA ORDOÑEZ
CAREN DAYANA

256.000
1.600.000

NUEVA E.P.S.
S.A.-EPS037

COLPENSION
ES-25-14

0,00522 SCC 10070954577
1.600.000

F

0 30 30 30 0 0
1.300.000

52.000
1.300.000

6.800
1.300.000

52.000 0 0 0 0 0 01 0 318.800
COMFACAUC
A-CCF14

30RIVERA BRAVO EDNA 208.000
1.300.000 SANITAS-

EPS005
PORVENIR-
230301

0,00522 SCC 10071640148
1.300.000

F

0 30 30 30 0 0
3.500.000

140.000
3.500.000

18.300
3.500.000

140.000 0 0 0 0 0 01 0 858.300
COMFACAUC
A-CCF14

30
CAICEDO LUNA LEIDE
ROSIBER

560.000
3.500.000

NUEVA E.P.S.
S.A.-EPS037

PORVENIR-
230301

0,00522 SCC 10593591499
3.500.000

F

0 30 30 30 0 0
1.500.000

60.000
1.500.000

7.900
1.500.000

60.000 0 0 0 0 0 01 0 367.900
COMFACAUC
A-CCF14

30
LOPEZ VELASCO RUBY
LORENA

240.000
1.500.000 SANITAS-

EPS005
PORVENIR-
230301

0,00522 SCC 106169678110
1.500.000

F

0 30 30 30 0 0
2.200.000

88.000
2.200.000

11.500
2.200.000

88.000 0 0 0 0 0 01 0 539.500
COMFACAUC
A-CCF14

30
GONZALEZ GOMEZ
IVAN GONZALO

352.000
2.200.000 SANITAS-

EPS005
PORVENIR-
230301

0,00522 SCC 106170894211
2.200.000

F

0 30 30 30 0 0
1.700.000

68.000
1.700.000

8.900
1.700.000

68.000 0 0 0 0 0 01 0 416.900
COMFACAUC
A-CCF14

30
GALINDEZ ANACONA
DIANA AZUCEL

272.000
1.700.000 SANITAS-

EPS005
PORVENIR-
230301

0,00522 SCC 106171429612
1.700.000

F

0 30 30 30 0 0
1.500.000

60.000
1.500.000

104.400
1.500.000

60.000 0 0 0 0 0 01 0 464.400
COMFACAUC
A-CCF14

30
BURBANO INGA
CAMILO ALFONSO

240.000
1.500.000 SANITAS-

EPS005
COLPENSION
ES-25-14

0,06960 SCC 106175203213
1.500.000

F

0 30 30 30 0 0
1.600.000

64.000
1.600.000

8.400
1.600.000

64.000 0 0 0 0 0 01 0 392.400
COMFACAUC
A-CCF14

30
BELTRAN CAMPO
MONICA

256.000
1.600.000 SANITAS-

EPS005
PORVENIR-
230301

0,00522 SCC 106175989714
1.600.000

F

0 23 23 23 0 0
1.150.000

46.000
1.150.000

50.100
1.150.000

46.000 0 0 0 0 0 01 0 326.100
COMFACAUC
A-CCF14

23
VEGA HOYOS
ROBINSON DARIO

184.000
1.150.000 SANITAS-

EPS005
PORVENIR-
230301

0,04350 SCC 106176020115
1.500.000

F

X 0 7 7 7 0 0 350.000 00 0350.00014.000 0 0 0 0 0 01 0 70.000
COMFACAUC
A-CCF14

7
VEGA HOYOS
ROBINSON DARIO

56.000350.000
SANITAS-
EPS005

PORVENIR-
230301

0,00000 SCC 106176020116
1.500.000

F

0 30 30 30 0 0
1.600.000

64.000
1.600.000

8.400
1.600.000

64.000 0 0 0 0 0 01 0 392.400
COMFACAUC
A-CCF14

30
JIMENEZ GUEVARA
ANGIE VIVIANA

256.000
1.600.000 SANITAS-

EPS005
PORVENIR-
230301

0,00522 SCC 106178117717
1.600.000

F
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IBC SALUD IBC CAJASIBC PENSIÓN IBC RIESGOS

26.544.374 24.950.00026.544.37426.544.374

AFILIADOSCÓDIGO
SALDOS E

INCAPACIDADES
DESCONTADOS

VALOR
LIQUIDADOSUBSISTEMA INTERESES

MORA
NIT VALOR UPCDV VALOR A PAGAR

15 4.247.200 0 0 4.247.2000AFP(Administradoras: 2)
800224808  8 3.120.000 0230301 0 0 3.120.00011    PORVENIR
900336004  7 1.127.200 025-14 0 0 1.127.2004    COLPENSIONES

15 1.061.900 0 0 1.061.9000EPS(Administradoras: 2)
900156264 2 276.000 0EPS037 0 0 276.0003    NUEVA E.P.S. S.A.
800251440 6 785.900 0EPS005 0 0 785.90012    SANITAS

15 271.300 0 0 271.3000ARP(Administradoras: 1)
860011153 6 271.300 014-23 0 0 271.30015    POSITIVA

15 998.000 0 0 998.0000CCF(Administradoras: 1)
891500182 0 998.000 0CCF14 0 0 998.00015    COMFACAUCA

Gran Total 00 6.578.4006.578.400 0

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACIÓN

DV

15

Nº AFILIADOS

4664

AGROPLASTICOSCONTABILIDAD@HOTMAIL.COM

ACT. ECO

BANCOLOMBIA

ENTIDAD RECAUDO

Pagada

NI 59706955

IDENTIFICACIÓN RAZÓN SOCIAL

DEICY BRAVO JOJOA4

CLASE

B

CÓDIGO

0

CARRERA 4 7 93

DIRECCIÓNMUN-DEP

19-1

TELÉFONO

8244552

ARL

POSITIVA - 14-23

PERIODO PENSIÓN

2022-09-08

CENTRO DE TRABAJOFECHA PAGO

2022-08 TODOS LOS CENTROS2022-09

PERIODO SALUD PLANILLA

24269400

24269400

REF. DE PAGO
(PIN)

TODOS

DEPARTAMENTO MUNICIPIO

TODOS

VALOR PAGO

6.578.400

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

F. PRESENTACIÓN

ÚNICA

ESTADO PLANILLA

EMAIL

0

INTERES X MORA

FECHA LIMITE
PAGO

TIPO PLANILLA

E

TIPO DE EMPRESA

EXENTO DE PARAFISCALES

Jurídica

S

RESUMEN PLANILLA PAGADA

TOTALES IBC

IBC PARAF

0
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