
PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACIÓN APORTES
 SOPORTE DE PAGO PARA EL COTIZANTE CC 1075302908

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

TIPO IDENTIFICACIÓN: NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN:
NOMBRE Ó RAZÓN SOCIAL:
CIUDAD/MUNICIPIO: DEPARTAMENTO:
DIRECCIÓN: TELÉFONO:
TIPO APORTANTE: CLASE APORTANTE:
TIPO EMPRESA: ACTIVIDAD ECONOMICA:

NIT 900258096
COOPERATIVA DE TRABAJO ASOCIADO PREINTERMOTOR CTA

NEIVA HUILA
CRA 7  3 -76 SUR OF.204 8679292

01-EMPLEADOR A-MAS DE 200 COTIZANTES
PRIVADA Actividades de otras asociaciones n.c.p.

APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): SI

DATOS DEL COTIZANTE

TIPO IDENTIFICACIÓN: NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN:
APELLLIDOS: NOMBRES:
CIUDAD/MUNICIPIO: DEPARTAMENTO:
TIPO COTIZANTE: SUBTIPO COTIZANTE:
COLOMBIANO RESIDENTE EN EL EXTERIOR: EXTRANJERO NO OBLIGADO A COTIZAR PENSIÓN:

TIPO DE SALARIO:

CÉDULA DE CIUDADANÍA 1075302908
BUSTOS ROSO YEISON ANDRES

NEIVA HUILA
DEPEND

NO NO
FIJO

COTIZANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): SI

DESDE NOVIEMBRE 2025 HASTA NOVIEMBRE 2025

PLANILLA No: 7996383320 TIPO DE PLANILLA: E PERIODO COTIZACION OTROS SUBSISTEMAS: octubre - 2025 PERIODO COTIZACIÓN SALUD: noviembre - 2025 FECHA DE PAGO: 26/11/2025 FORMA DE PRESENTACIÓN APORTANTE: ÚNICO
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ESPECIAL

$ 1.424.000 230201-
PROTECCIO
N

30 $ 1.424.000 $ 227.900 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 227.900EPS005-
SANITAS
S.A.

30 $ 1.424.000 $ 57.000 $ 57.00014-29-LA
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30 $ 1.424.000 44 $ 62.000 30 $ 1.424.000CCF32-
COMFAMILIAR
DEL HUILA

$ 57.000 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0$ 0Normal

TOTAL PAGADO: $ 403.900
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