PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES B
* COMPROBANTE DE PAGO Bancolombia

T

TANTE ©

T )S GENERALES DEL APD| R
TIPO IDENTIFICACION: . NIT NUMERO DE IDENTIFICACION: 11002522,
‘NOMBRE O RAZON SOCIAL: - o ) it ANTONIO JOSE PATINO CARRASCAL
CIUDAD/MUNICIRIO: ‘ ' ' MONTERIA DEPARTAMENTO: i CORDOBA
DIRECCION: 5 CRA. 1B N 43-73 TELEFONO: : 7824653
TIPO APORTANTE: . 01-EMPLEADOR CLASE APORTANTE: . B-MENOS DE 200 COTIZANTES
TIPO EMPRESA: . ! PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: ) Comercio al por menor de
FORMA DE PRESENTACION: ; UNICO : K

APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF_(F!EFOHMA TRIBUTARIA): - : SI

ATOS GENERALES DE LA PLANIL
NUMERO PLANILLA: - . 7819590951 TIPO DE PLANILLA: : . E-EMPLEADOS:

PERIODO COTIZACION - ' - MES: noviembre. PERIODO COTIZACION. -+ MES: diciembre
OTROS SUBSISTEMAS: ANO: 2021 SALUD: , ARIO: 2021 |
DIAS DE MORA: o JOEEE 7 : o

‘FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): - 2021/12/07 NUMERO AUTORIZACION: © 1235305206

=

IQUIDACION GENER

TOTALES
e Ao COTIZANTES | TOTAL PAGADO
T PENSION T = -
. ; ADMINISTRADORA
NIT cODIGO : ... NOMBRE ‘ ‘
800229739 | 230201 [30201- PROTECCION- .. - : iy ] 7 © $1.026.300
.900336004 25-14 . P5-14 COLPENSIONES - 7 ) . L1 . $1.819.500
800227940 | 231001 P31001-COLFONDOS 3 v a5 2 $ 290.800
. 800224808 | 230301 R30301:PORVENIR. - N B T 5 $ 745.200
SUBTOTAL: . 28 " $3.881.800
- ! SALUD
ADMINISTRADORA
NIT cODIGO 5 e NOMBRE : ' :
800251440 | EPS005 [EPS005-SANITAS S.A. . : ; i 4 $150.100
805000427 | EPS016 [EPS016-COOMEVA S.A. / o ; -9 $36.400
800130907 | EPS002 [EPS002-SALUD TOTAL - sad : - 12 - ~ $518.500
900156264 | EPS037 [EPS037-NUEVAEPS : 7 | e i - .. $196.100
806008394 | . EPS048 MUTUAL SER EPS-S ; 1 ; $ 40.900
806008394 | ESSCO07  [ESSC07-ASQC. MUT. SER EMPRESA'SOL. ESS s 4 $ 143.200
890102044 | CCFC55 [CCFC55- CAJACOPI ATLANTICO ‘ ; . 1 $36.400
SUBTOTAL: : 28 ; $1.121.600
CAJA DE COMPENSACION - et
ADMINISTRADORA ¥
NIT CcODIGO | . - it s NOMBRE" ; : Ty
891080005 | * CCF16 . CCF16-COMFACOR 3 ‘ 27, _ $1.008.000
SUBTOTAL: o : : ? 27, : $1.008.000
. . RIESGOS PROFESIONALES
"~ ADMINISTRADORA i
NIT CODIGO ; NOMBRE
890903790 | -14-11  [14-11 -ARL SURA 28 $1.101.300 -
oo : SUBTOTAL: : - : 285 $1.101.300 .
TOTAL PAGADO: Y o -$7.112.700
o . L N

2021/12/07 9:12 AM USUARIO: SOI - CC11002522




PLANILLA INTEGRADA. AUTOLIQUIDACION APORTES o L
COMPROBANTE DE PAGO ; Banmlom?ra

7 DATOS GENERALES DEL APORTANT
CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: - : 11002522

TIPO IDENTIFICACION:

‘| NOMBRE O RAZON SOCIAL: o ANTONIO JOSE PATINO CARRASCAL
CIUDAD/MUNICIPIO: _ : MONTERIA DEPAHTAMENTO: CORDOBA
DIRECCION: ‘ P CRA 1B N. 43-73 TELEFONO: : 7824653
TIPO APORTANTE: j _ 02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE: " I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: ' PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Transporte de carga por
FORMA DE PRESENTACION: ) © . UNICcO- : ‘ 5 '
APORTANTE EXONERADO PAGO APOHTES SALUD SENA E ICBF (REFORMA TFIIBUTAHIA) : - "~ - NO

ATOS GENERALES DE LA PI L
NUMERO PLANILLA: 7819514382 TIPO DE PLANILLA: ‘I-INDEPENDIENTES

PERIODO COTIZACION. - . MES:  diciembre PERIODO COTIZACION ~MES: diciembre
OTROS SUBSISTEMAS: . ANO: 2021 SALUD: ANO: 2021
DIAS DE MORA: S , 0 ' “ris ' :

FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2021/12/07 NUMERO AUTOF!IZACION: ‘ © . 1235310468

G,

TOTALES
L4 3 COTIZANTES | TOTAL PAGADO
: PENSION ! ! e 7
ADMINISTRADORA * v
~ONIT CODIGO NOMBRE o
800229739 | 230201 [30201- PROTECCION ; 1. ; $1.013.800
. : SUBTOTAL: . e _ L $1.013.800
SALUD
: ADMINISTRADORA . ¢~ # % 1
NIT CODIGO . ' NOMBFTE -
800251440 | EPS005 [EPS005-SANITAS S.A. s a8 1 $745.300
! = SUBTOTAL: 1 $ 745.300
TOTAL PAGADO: . $1.759.100
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