PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

SA‘ O/ s de SOPORTE DE PAGO GENERAL FE OO NI T
( DATOS GENERALES DEL APORTANTE ) DATOS GENERALES DE LA PLANILLA )
TIPO IDENTIFICACION: NIT NUMERO DE IDENTIFICACION: 79042928 | | NUMERO PLANILLA: 7889646820 TIPO DE PLANILLA: I-INDEPENDIENTE
NOMBRE O RAZON SOCIAL: LUIS ALFREDO HERNANDEZ BENITEZ || PERIODO COTIZACION OTROS MES julio 2023 PERIODO COTIZACION SALUD: MES julio 2023
CIUDAD/MUNICIPIO: BOGOTA DISTRITO CAPITAL DEPARTAMENTO: FUNSA - DISTRITO CAPITAL || DIAS DE MORA: o
DIRECCION: DIAGONAL 86A - 103D 69TELEFONO: 3213926049 || FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2023/07/28 57542519
TIPO APORTANTE: I-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE: B- COTIZANTES
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Conductor
FORMA DE PRESENTACION: SUCURSAL SUCURSAL / DEPENDENCIA: 001 - PRINCIPAL
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): e
APORTES A PENSION
ADMINISTRADORA o S co a6 APORTES VOLUNTARIOS FSP MORA TOTALES
cODIGO TOTAL No. COTIZANTE TIZACION EMPLEADOR COTIZANTE SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA COTIZACION FSP APORTES MORA VALOR PAGADO
NOMBRE
2310301 230301-PORVENIR 1 $185.600 S0 S0 S0 S0 S0 S0 $185.600 S0 $185.600
ISUBTOTALES: $185.600 S0 $185.600
TOTAL APORTES A SALUD )
INCAPACIDAD POR ;
ADMINISTRADORA o, ENEERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
CODIGO NOMBRE COTIZANTES|  NUMERO VALOR NUMERO VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION UPC COTIZACION UPC APORTES MORA DESCUENTO | VALOR PAGADO
AUTORIZACION AUTORIZACION
EPS002 EPS002-SALUD TOTAL S.A 1 $0 $0 $0 $ 145.000 $0 $0 $0 $ 145.000 $0 $0 $ 145.000
SUBTOTALES: $ 145.000 $0 $0 $ 145.000
TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES )
ADMINISTRADORA No. COTIZAMRES INCAPACIDAD IRP SALDO A FAVOR LIQUIDACION TOTALES
CODIGO NOMBRE ' NUMERO AUTORIZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO | VALOR PAGADO
14-28 14-28-ARL SURA 1 $0 $0 $0 $50460 $ 50.460 $0 $0 $ 50.460
SUBTOTALES: $ 50.460 $0 $0 $ 50.460
TOTAL APORTES A CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR )
ADMINISTRADORA TOTALES
CODIGO NOMBRE No. COTIZANTES APORTES MORA VALOR PAGADO
0 $0 $0 $0
QLIRTOTAI ES $0 $0 $0
[ LIQUIDACION DETALLADA APORTES )
DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
2[olo] < PENSION SALUD ARP CCF SENA ICBF
HEEY- = 5 5 g
o<
IDENTIFICA TIPO | SUBTIPO | SALARIO |2|@|2| & & |o|F|ww|ala|g ol z|S w/<ola-|a o FSP APORTES VOLUNTARIOS 0 0 CENTRO o
No ) NOMBRE \ Z 55 9ual<olxold o Slo \ ) B
clon  |NOMBRES lcomizant [comizant | BAsico (213|222 Z2|e|R RE 81223893222 % omn S Bc  |comizacion TOTAL | apmin |&| 1BC  |coTizacion|vrupc | ,TOTAL 1 apvin |S1 iBC DE TOTAL 1o C | apmin | JOTAL | TOTAL | TOTAL
gl @ @ APORTE @ APORTE @ APORTE | < APORTE | APORTE | APORTE
E E 25k =k = SUBSISTENCIA|SOLIDARIDAD EMPLEADOR| EMPLEADO 2 < TRABAJO 3
)
1 [cc LUIS INDEPEND OBLIG % 1.160.000 Si 230301~ [30% 1.160.000  $185.600. $0 $0 $0 $0 $ 185.600EPS002- |30/$ 1.160.000  $ 145.000 $0 $ 145.00014-28-ARL |30% 1.160.000 $50.460(0 | $0 $0 $0 $0
79830000 |ALFREDO coT PORVENIR SALUD SURA
HERNANDE PENS TOTAL S.A
7 BENITEZ
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