
PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACIÓN APORTES
 SOPORTE DE PAGO GENERAL

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

TIPO IDENTIFICACIÓN: NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN:
NOMBRE Ó RAZÓN SOCIAL:
CIUDAD/MUNICIPIO: DEPARTAMENTO:
DIRECCIÓN: TELÉFONO:
TIPO APORTANTE: CLASE APORTANTE:
TIPO EMPRESA: ACTIVIDAD ECONOMICA:
FORMA DE PRESENTACIÓN:

CEDULA DE CIUDADANIA 22411680
FLOR MARIA ZABARAIN DE ARCE ZABARAIN DE ARCE ZABARAIN DE ARCE ZABARAIN DE ARCE

BARRANQUILLA ATLANTICO
BARRANQUILLA 3465456

02-INDEPENDIENTE I-INDEPENDIENTE
PRIVADA Actividades reguladoras y facilitadoras de la act

ÚNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

NÚMERO PLANILLA: TIPO DE PLANILLA:
PERIODO COTIZACIÓN OTROS MES AÑO PERIODO COTIZACIÓN SALUD: MES AÑO
DÍAS DE MORA:
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): NÚMERO AUTORIZACIÓN:

4421742791 I-INDEPENDIENTES
diciembre 2021 diciembre 2021

0
2021/11/26 1112605582

TOTAL APORTES A SALUD

ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE

No.
COTIZANTES

INCAPACIDAD POR
ENFERMEDAD

NÚMERO
AUTORIZACIÓN

VALOR

LICENCIA MATERNIDAD

NÚMERO
AUTORIZACIÓN

VALOR

SALDO A FAVOR

PLANILLA VALOR

LIQUIDACIÓN

COTIZACIÓN UPC

MORA

COTIZACIÓN UPC

TOTALES

APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO

EPS010 CIA SURAMERICANA DE SERVICIOS DE SALUD 1 $ 0 $ 0 $ 0 $ 346.800 $ 0 $ 0 $ 0 $ 346.800 $ 0 $ 0 $ 346.800
SUBTOTALES: $ 346.800 $ 0 $ 0 $ 346.800

TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE
No. COTIZANTES

INCAPACIDAD IRP
NÚMERO AUTORIZACIÓN VALOR PAGO A OTROS RIESGOS

SALDO A FAVOR
PLANILLA VALOR

LIQUIDACIÓN
COTIZACIÓN

TOTALES
APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO

14-25 14-25-COLMENA 1 $ 0 $ 0 $ 0 $ 14.500 $ 14.500 $ 0 $ 0 $ 14.500
SUBTOTALES: $ 14.500 $ 0 $ 0 $ 14.500

LIQUIDACIÓN DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE

Nº IDENTIFICA
CIÓN

NOMBRES
TIPO

COTIZANTE
SUBTIPO

COTIZANTE
SALARIO
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PENSIÓN
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IBC COTIZACIÓN

FSP

SUBSISTENCIA SOLIDARIDAD

APORTES
VOLUNTARIOS

EMPLEADOR EMPLEADO

TOTAL
APORTE
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INDICADOR
TARIFA

ESPECIAL

ESAP

TOTAL
APORTE

MINEDU

TOTAL
APORTE

1 CC
22411680

ZABARAIN D
ARCE FLOR
MARIA

INDEPENDIE
NTE
VOLUNTARIO
AL SISTEMA
DE RIESGOS
LABORALES

PENS VEJ
ACT

$ 2.774.000 01-30 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0CIA
SURAMERI
CANA DE
SERVICIO
S DE

30 $
2.774.000

$ 346.800 $ 0 $ 346.80014-25-
COLMENA

30 $
2.774.000

22411680 $ 14.500 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0NO $ 0 $ 0

TOTAL $ 361.300
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Que revisada la nómina de Pensionados de la Administradora Colombiana de Pensiones
COLPENSIONES, al señor(a)  FLOR MARIA ZABARAIN D ARCE identificado(a) con Cédula de
Ciudadanía No. 22411680 y número de Afiliación 922411680100, esta Administradora mediante
resolución No. 231467 de 2013 le concedió pensión de P DE VEJEZ-758 REG TRAN-MUJER
registrando fecha de ingreso a nómina Septiembre de 2013.

CERTIFICACION PENSIÓN

DIRECCIÓN DE NÓMINA DE PENSIONADOS

GERENCIA DE DETERMINACIÓN DE DERECHOS

RADICADO 2020_001

Estado: ACTIVO.

Se expide a solicitud del interesado(a) en Bogotá , el día 06 de enero de 2022.

DORIS PATARROYO PATARROYO
Director(a) de Nómina de Pensionados

APANTOJA-02459620153653-996032-001356995-A
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