PAGOSIMPLE | e
®
S I m p I eq Fecha creacion reporte:  2021-10-01, 09:47:25 AM Tipo Planilla: I: PLANILLA INDEPENDIENTES

Periodo Cotizacion: septiembre de 2021 Periodo Servicio: septiembre de 2021

Referencia pago (PIN): 8861134230

Fecha limite de pago: 2021-10-05

GUARDADA 01/10/2021
|. DATOS DEL APORTANTE

Razén Social EDINSON ALONSO MENDEZ ADARVE

Documento CC12644610 Direccion CL 3B #3 - 105

Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 1

Tipo Persona NATURAL Forma Presentacion  |UNICO Total Afiliados |1
Ciudad BARRANQUILLA, DISTRITO ESP, INDUSTRIAL Y PORTUARIO Departamento ATLANTICO

Representante Legal Identificacion

IMPORTANTE: Sefior aportante, si usted realiza el pago de su aporte después de las 3:00 PM este se hara efectivo al dia habil siguiente; recuerde revisar su liquidacion antes del pago, SIMPLE S.A.; da por entendido que el
aportante esta de acuerdo con la informacién suministrada, en consecuencia cualquier inconsistencia con las administradoras seran responsabilidad del aportante.

Il. DETALLE DEL APORTANTE

Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
a[o[a[T
’ Apellidos y Nombres Tipo | subtipo | ol wlwale|ellsl 2wl <] oe| 5 e <| k| £|8 IBC Aporte IBC Aporte IBC Aporte 1BC Aporte | Aporte Aporte ESAP Aporte
dentificacion peidosy coufame Cotiza‘:\te HHEEE R E N EEE 8888 Administradora Pensién Pe':!sién Administradora Salud Spalud Administradora Riesgos ngsgcs Administradora Caja ga;a SDENA I(DZBF Mln?s(erio Total
o|ojolo
COLMENA VIDA Y
CC 12644610 MENDEZ ADARVE EDINSON 59 00 0 0 [PORVENIR $936.000 $149.800 |SALUD TOTAL EPS $936.000 $117.000 |RIESGOS $936.000 $22.900 [NINGUNA CCF $0 $0 $0 $0 $0 $0 $289.700
ALONSO PROFESIONALES
IILTOTALES
L . . . . Aportes Aportes (Incapacidades, | Incapacidades | SUBTOTAL SIN TOTAL
IBC Pension IBC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pension| Aportes FSP Aportes FSS Aportes Salud |Aportes Riesgos| Aportes Cajas Aportes Sena Aportes ICBF ESAP Min Educacién |Licencias, Saldos| ARP INTERESES DE INTERESES TOTAL FINAL
$936.000 $ 936.000 $936.000 $0 $ 149.800 $0 $0 $117.000 $ 22.900 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 289.700 $0 $ 289.700
IV.INFORMACION
o _ ] ] O ] O Perig@) rntimriéglud O O & O =
Dia habil de pago sin mora
Enero Febrero Marzo Abril Mayo Junio Julio Agosto Septiembre  Octubre Noviembre Diciembre
3

Cafam-Colsubsidio-Mercadroguerias Cafam-Colsubsidio- Grupo Exito-Bancompartir-Comfandi Grupo Exito-Bancompartir

aaaaE1 134 2300000000991 231 (415)77099592485584(3020)8861134230(2900)0000000{0 620991231

Sefior aportante recuerde realizar el pago de sus aportes al Sistema General de Seguridad Social dentro de las fechas limite establecidas y evite posibles inconsistencias en la prestacién de los
servicios con sus administradoras.

Péaginalde 1
Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogota 343 2949 - Cali: 554 0515 - Medellin: 514 66 69 - Bucaramanga: 643 80 00 - Cartagena: 694 54 44 - Pereira: 340 25 82 - Barranquilla: 361 88 50 - Resto del Pais: 018000 971 971 -
iMéas que Facil, SIMPLE!

iEl Poder
Antes de imprimir, aseglrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos. de lo SIMPLE]




