Y SOI s PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES ﬁ
COMPROBANTE DE PAGO Bancoomeva
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 1118650696
NOMBRE O RAZON SOCIAL: DIOMEDES DIAZ HURTADO
CIUDAD/MUNICIPIO: HATO COROZAL DEPARTAMENTO: CASANARE
DIRECCION: CARRERA 8 # 10- 44 TELEFONO: 7777777
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE: IINDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Comercio al por mayor de
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
DATOS GENERALES DE LA PLANILLA
NUMERO PLANILLA: 4487530221 TIPO DE PLANILLA: I-INDEPENDIENTES
PERIODO COTIZACION MES: febrero PERIODO COTIZACION MES: febrero
OTROS SUBSISTEMAS: ANO: 2023 SALUD: ARNO: 2023
DIAS DE MORA: 5
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2023/03/28 NUMERO AUTORIZACION: 9993753913
LIQUIDACION GENERAL
! TOTALES
| COTIZANTES | TOTAL PAGADO
PENSION
ADMINISTRADORA e )
NIT coDIGO | o NOMBRE
800224808 | 230301 230301-PORVENIR - 1 $ 186.800
i ~ SUBTOTAL: - 1 $ 186.800
- SALUD i
ADMINISTRADORA [ ]
ONT cODIGO N NOMBRE
900156264 | EPS041 NUEVA EPS CM . 1 ~ §145.900
SUBTOTAL: 1 $ 145,900
i RIESGOS PROFESIONALES - B
ADMINISTRADORA \
NIT CODIGO | NOMBRE ‘,
| 860011153 | 14-23  14-23-POSITIVA COMPARNIA DE SEGUROS S.A. ] 1 $ 6.200
] SUBTOTAL: | 1 $ 5.291

ETAL PAGADO: $ 338.900




