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DATOS GENERALES DEL APOR fANTE

TIPO IDENTIFICACION CEDULA DE CIUOADANIA  NUMERO DE IDENTIFICACION
NOMBRE 0 RAZON SOCIAL

CiUDAO/MUNICIPIO YOPAL DEPARTAMENTO

OIRECCION CU 30N 3120 TELEFONO

TPO APORTANTE 02 INDEPENDIENTE  CLASE APORTANTE

TIPO EMPRESA PRIVADA  ACTIVIOAD ECONOMICA
FORMA DE PRESENTACION UNICO

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

ADMN S-RADORA

(30801~ E6MT-PSRWNIK-
WBLOTALES
ADMINISTRADORA

CODIGO NOMBRE
iPS60s EPS005 SANITAS S A
SUBTOTALES

ADMWSTRADORA

TW ~ 't | ZI"DSITIVA COMPARIA CC SEGUROS 3 A
IUBTOTALES

2021/06/189 17 AM USUARIO SOI CC 1098799551

PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
SOPORTE DE PAGO GENERAL

Bancoomeva
» B QATOi QFWRAJ.E3 DE LA PLAWL*
118539259 NyMERO PLANILLA 4390367418  TIPODE PLANILLA . 1 INDEPENDIENTES
TITTO ALEJANDROMARTINEZN'NO - pgRiopO COTIZACION OTROS MES mayo  ANO 2021 PERIODO COTIZACION SALUD MES mayo  ANO 2021
CASANARE  Djas DE MORA o
MNDEPENWDCNTE FECHA PAGO <aaaa/mmvdd) 2021/06/18  NUMERO AUTORIZACION 9995165187
Actividad rvgutadon y fadRadaas d* la et
NO
TOTAL APORTES A PENSION
No COTIZANTES Gotizacion | - - APORTES VOLUNTARIOS FSP _ MORA TOTALBS
€O ZACON EMPLEADOR = |~ COTIZANTE SOLIDARIDAD | SUBSISTENCIA COTIZACION | FsP APORTES MORA n VALOR PAGADO
1 - iSUMI iti — st | ii5 i HM 86s 5204 80C
* 204800 (204ii0*
NCAPACIOAD POR "
o ENFERMEDAD UCENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIOACIGN MORA TOTALES
COTIZANTES  NUMERO NUMERO o
AUTORIZAGION  VALOR A ORTacion  VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION upc COTIZACION upc APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
e < $ 160000 ) s so S 160000 sc cieess SO i 160000
E— $168800 *0 so 5163080
TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
No COTIZANTES INCAPACDAD iRP SALDOA FAVOR LIQUIDACION TOTALES
\ NUMERO AITORIZACOn T VALOR [PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES |  MORA | DESCUENTO VALOR PAGADO
~ 515 “i4 800 \i1.S68«f TS eevin so1 -
ittt )(«0i 0 ) 1oy
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