PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
SOPORTE DE PAGO GENERAL
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE | DATOS GENERALES DE LA PLANILLA
Eﬁ;ﬁl&ﬁéﬂ;ﬁlﬂﬂﬂdﬂﬂ. - CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: —— mﬂ‘g::z: T | 4463551491  TIPO DE PLANILLA: _ LNDEPEMEENTES
AZON SOC A A PERIODO COTIZACION OTROS MES sepserbre AND 2022 PERIODO COTIZACION SALUD: MES sepSembse ANO 2022
CIUDADMUNICIPIC: CARTAGENA DEPARTAMENTO: BOLVAR || nias bE MoRA: g
DIRECCION: PLAZUELAREALC W20 TELEFONO: 6439766 | | £ECHA PAGO (asaaimmidd): 20221020 NOMERO AUTORIZACION: 9931848540
TIPO APORTANTE: 024NDEPEMDIENTE CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades reguladoras y tacltadoras de la act
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADD PAGO APORTES SALUD, SENA E ICEF (REFORMA TRIBUTARIA): MO
TOTAL APORTES A SALUD
ADMINISTRADORA NI AL T L LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
Mo ENFERMEDAD
COTIZANTES NUMERD NUMERD VALOR VALOR
cODIGo NOMBRE ATORZACICM VALOR ATORIZAC VALOR PLAMILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION ADSES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPs010 1A SURAMERICANA DE SERVICIOS DE SALUD 1 34 30 | § 125000 | 31 50 125 000) § 1,600 3 % 126,
BUBTOTALES: $ 125.000] $ 1.600 30 3 126
TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA R o INCAPACIDAD IRP | SALDO A FAVOR LQUIDACION TOTALES
CODIGO NOMBRE ' ZANTES  WERO AUTORZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
573 23 POSITIVA COMPANIA DE SEGU A 1 3 ] | 543, § 43500 3 50 LFTR
BUBTOTALES: § 43.500 ] T | (FTR]
LIQLNDACION DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SECURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
EIFI P PENSION SALUD ARP CCF SEMNA | ICBF | ESAP MINEDL
TeEo | susTiRO o E § APORTES .-I E
JDENTIFICS SALARIO | TR0 DE = - | = = - F3P
we [ noneres oTizaNTEaTEANTE Bicr et o § HEE B B2 2 ﬂ dle|a § g5 2 Bl |k m'rmr;:oJ VOLUNTARIOS INDICADOR TOTAL & VALOR| TOTAL CENTRO | rora [&] BC ToTaL | ToTaL | ToTAL | TOTAL | TOTAL
i | # “Irrr il =] - s IARIFA | pegTe | ADMIN = IBC  |[COTIZACION ADRES| APORTE | ADMIN e L |WPORTEF ADMIN b porTEproRTERPORTERPORTE|PORTE
g E 2E SURSISTENCIA |SOUDARIDAD |ENELEADOR | ENPLEADO | ESPECIAL = TRABAJO
m EE UERREAD |NOEPENDRE [REC CUMP  |§ 1,000,000 NO 30 5d 30 30 30 50 3 0CIA & d 35125000 3d 512500001423 H 19989426 | § 43 500 50 30 30 30 30 30
[1o4gs426 MAYORGA NTE e RAMERI| | 1.000.000 1A 1.000.004
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