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Fecha creacié .
n reporte:  2023-03-13, 02:10:43 PM Tipo Planllla: |: PLANILLA INDEPENDIENTES
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|
M Periodo Cotizacién: febrero de 2023 Periodo Servicio: febrero de 2023 Referencla pago (PIN): Mar 13 2023 = 1412 (8 SRR VG4 39
p _ WA R
. Fecha limite de pag UNTO ( %M» #H%”_@H_._%bn ION D
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& T . (. CORRCI0: C25008555 TR 0127568
- ~ GUARDADA 16/02/2023 V
1. DATOS DEL APORTANTE b RECIEG: 004STh Rk CT27508:5265
Razén Social HERNAN ORTIZ RODRIGUEZ Pago SIMPLE
ment
e Cosm9ssrs Direccion [cL 0 #0 -0 VEREDA MANUEL SUR o
Tipo de Empresa INDEPENDIENTE | Nurero de autorizacions TR62
Tipo Persona NATURAL Teisiono 10210 1d ¢el aportante: BUS918)
b Forma Presentacién | UNICO E; Nurera de PIk: 8834459180
Cluda? sl itls Departamento CUNDINAMARCA Pericdo de liouicacions 2023/02
Representante Legal \dentificacion Vaar: $ 381,100
{omsion $0
ntendido que, de realizar el pago con esta plan

POR FAVOR VERIFIQUE LA LIQUIDACION ANTES DE REALIZAR EL PAGO, Simple S.A., dapore
la atencién de cualquier inconsistencia con las administradoras es su responsabilidad. Recuerde realizar el pago de sus aportes al Sistema Generz P fa K i
1a prestacion de los servicios con sus administradoras. Por favor tenga en cuenta que los pagos realizados despuss de las 3.00 p.m.,’ or faver valide que los datos inprescs
: en este corprobante  sean  correcics.

habil.

IMPORTANTE: SENOR APORTANTE,
informacion consignada, en consecuencia,
fechas establecidas y evite posibles inconvenientes en

Il. DETALLE DEL APORTANTE %wCLIENTE " *
Datos del Afiliado Novedades _ Pensiones Salud Riesgos Cajas ___ it =

s em—— ) PP e EEEE R N R e e o s |z ===~ |= ~
GG 80493477 ORTIZ RODRIGUEZ HERNAN 57 00 $1.160.000]  $ 185.600| FAMISANAR EPS $1.160000| § 145.000/ARL SURA $1.160.000| $ 50.500| NINGUNA CCF — -o_ $0| $0| 30| 10 30| §381.100)
lI.,TOTALES ]

1BC Pensi6n EE )12.81-....2__ Aportes FSP _ Aportes FSS _>!..=.¢-_E_ Aportes Rissgos| Aportes Cajas Aportas Sena | Aportes ICBF >Meuu..l z_..)mno.u“o_ i (ncspacidades, ...ﬂﬂm._.ll. !._SS_W“ TOTAL TOTALTRAL

[ s1.160000] 7160000 $1.160.000) $ 185600 $0 sq [ 30 $0 $0 30 s X 53811 s 3381.1
IV.INFORMACION -

Periodo cotizacion salud
Abril Mayo Junio - Julio -~ Agosto  Septiembre  Octubre Noviembre  Diciembre

Dia hébil de pago sin mora Enero  Feberg  Marzo
O O O O O O a O a

e ] O =
Centro de Servicios Cafam - Supermecados Colsubsidio Mibanco - Comesponsables AKi - Supermercados Comfandi - Almacenes Grupo Exito
I

i A0 O

__ ___ ___ ___ —__ _______ —_____ _”33388?&%2aowemmw:%.maag_egSg_%aaw%g§

5888344591800000000991 231
. . . - MOVIIRED / Centro de Servicios: Cafam Suba/$ dos: Tlendas Cencosud {Jumbo, Metro y Spld) -
D GO PRESENCIALES Corresponsales: 4/72 - Punto de pago Punto Red - AKI (MiBanco) entro de Servicios: Cafam Suba / Supermercados: Tien
' MEDIOS DE PA Colsubsidio - Comfandi — Grupo Exito / App: Movil Colpatria - MOVIi / Bancos: Mibanco - Banco de Occldente
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569 - Bucaramanga: 643 80 00~ Cartagena: 634 54 44 - Pereira: 340 25 82 - Barranquilla; 361 88 50 - Resto del Pals: 018000 9

. - H - Medellin; 514 6
IMPLE: Bogota 4446634 - Cali: 554 0515 - Medellim: 51 \Mis que Ficil, SIMPLE!

Lineas de Servicio FonoS
se que sea realmente necesario. Proteger el medio amblente est4 en nuestras manos.

Antes de imprimir, asegure
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