PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

S0l == COMPROBANTE DE PAGO Bancode Bogot
( DATOS GENERALES DEL APORTANTE ]
TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 53009417
NOMBRE O RAZON SOCIAL: PAOLA ANDREA SANTOS MORA
CIUDAD/MUNICIPIO: PAZ DE ARIPORO DEPARTAMENTO: CASANARE
DIRECCION: CRA. 11 #10-33 TELEFONO: 6374700
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades de apoyo a la
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
( DATOS GENERALES DE LA PLANILLA )
NUMERO PLANILLA: 4375203561 TIPO DE PLANILLA: IINDEPENDIENTES
PERIODO COTIZACION MES: enero PERIODO COTIZACION MES: enero
OTROS SUBSISTEMAS: ARO: 2021 SALUD: ARO: 2021
DIAS DE MORA: 0
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2021/02/01 NUMERO AUTORIZACION: 231163
( LIQUIDACION GENERAL ]
TOTALES
COTIZANTES | TOTAL PAGADO
PENSION
ADMINISTRADORA
NIT CcODIGO NOMBRE
800224808 | 230301 P30301-PORVENIR 1 $ 145.400
SUBTOTAL: 1 $ 145.40
SALUD
ADMINISTRADORA
NIT cODIGO NOMBRE
891856000 | EPSC25 [EPSC25-CAPRESOCA EPS 1 $ 113.600
SUBTOTAL: 1 $113.60
RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA
NIT CODIGO NOMBRE
860011153 | 1423  [14-23-POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S A. 1 $4.800
SUBTOTAL: $ 4.300{
TOTAL PAGADO: $ 263.800




