PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

SOPORTE DE PAGO GENERAL

A

ancoomeva

[ DATOS GENERALES DEL APORTANTE

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 22538538 | | NUMERO PLANILLA: 4438909304  TIPO DE PLANILLA: LINDEPENDIENTES
NOMBRE O RAZON SOCIAL: MONICA MARIA FONTALVO GARCIA || bER|ODO COTIZACION OTROS MES marzo ANO 2022  PERIODO COTIZACION SALUD: MES marzo ANO 2022
CIUDAD/MUNICIPIO: BARRANQUILLA DEPARTAMENTO: ATLANTICO || DiAS DE MORA. 0
DIRECCION: CALLE 9#9-90  TELEFONO: 5555555 || EECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2022/04/21  NUMERO AUTORIZACION: 9999573038
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE ~ CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades reguladoras y facilitadoras de la act
FORMA DE PRESENTACION: SUCURSAL SUCURSAL / DEPENDENCIA: 1-.
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
( TOTAL APORTES A SALUD
INCAPACIDAD POR )
ADMINISTRADORA o, ENEERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
) COTIZANTES|  NUMERO NUMERO ) VALOR ) VALOR
CcODIGO NOMBRE AUTORIZAGION VALOR AUTORIZAGION VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPS017 EPS017-FAMISANAR 1 $0 $0 $0 $ 125.000 $0 $0 $0 $ 125.000 $0 $0 $ 125.000
SUBTOTALES: $ 125.000 $0 $0 $ 125.000
( TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA No. COTIZANTES INCAPACIDAD IRP SALDO A FAVOR LIQUIDACION TOTALES
CODIGO NOMBRE ' NUMERO AUTORIZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
14-25 14-25-COLMENA 1 $0 $0 $0 $ 24.400 $ 24.400 $0 $0 $24.400
SUBTOTALES: $ 24.400 $0 $0 $24.400
( LIQUIDACION DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
olo| < PENSION SALUD ARP _ CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
IDENTIFICA TIPO SUBTIPO | SALARIO |TIPO DE % g E g O | F|lUuooX a = pd = w < Q ol - o '5 FSP APORTES INDICADOR 5 6 CENTRO 8
Ne FICA NomBRES \ SiZo5/2/uo<S<o| g2 |20 |=| < |39 & o . VOLUNTARIOS TOTAL o . |VALOR| TOTAL 3) TOTAL || IBC TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
CION COTIZANTEICOTIZANTE, BASICO |SALARIO = | X ||| > > w0 = > < > = |
CSIHEE o o 3 ADMIN |g IBC  COTIZACION TARIFA | \bopre | ADMIN | 1BC  ICOTIZACION| \neec! apopre | ADMIN g 1BC DE  |\porTEZ ADMIN |, o ) o e T APORTEAPORTEAPORTE
Slx| ™ x = SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD | EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL 3 = TRABAJO o
1 [cC FONTALVO [NDEPENDIE REQ CUMP (5 1,000,000 NO $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 0EPSO17- |30 $ $125000  $0 $125.00014-25- |30 $ 22538538 | $ 24.400 $0 $0 $0 $0 $0 $0
22538538 |5 A CONTRATO FAMISANA| | 1.000.000 COLMENA | | 1.000.000
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IMPORTANTE 5 NOTARIAUNICA
BIEN SU DECLARACION UNA VEZ RETIRADA DEL CIRCULO DE SABANALARGA
DE LA NOTARIA NO SE ACEPTAN RECLAMOS ACTA DE DECLARACION EXTRAPROCESAL
NI CORRECCIONES SOBRE EL TEXTO LEY 1564 DEL 2012 - ARTICULOS 188 - 221 C.G.P

Calle 21 No.13-15 Teléfono 8783535
Notariaunicadesabanalarga@hotmail.com

Acta No.1.033

En Sabanalarga, Departamento del Atlantico Republica de Colombia, a los veintitrés (23) dias
del mes de Mayo del afio dos mil dieciocho (2018), ante mi ROBERTO DE JESUS MOLINA
BARROS, Notario Unico del Circulo de Sabanalarga, compareci6 MONICA MARIA FONTALVO
GARCIA, identificado(a) con la Cédula de ciudadania No. 22.538 538 expedida en Manati
(Atico), quien manifesté al despacho su voluntad de rendir bajo la gravedad del juramento, en
forma libre y espontanea, una declaracién con fines extraprocesales (Ley 1564 de 2012), a lo
cual el sefior notario accede, y luego de identificarla legalmente, la previno acerca de las
consecuencias del juramento y la naturaleza de la declaracion que se proponen rendir, la inst6 a
indicar sus generalidades, a lo cual expreso: PRIMERO: Mi nombre es como ha quedado
expresado, de estado civil CASADA, con domicilio en la Calle 9 No.9-90 Barrio La Pifiuelita de
Manati (Atlco), DE PROFESION U OFICIO:TECNICO - SEGUNDO: Hago presencia en esta
notaria con fundamento en lo preceptuado en el articulo 188 y 221 del C.G.P. estando en pleno
goce de todas mis facultades mentales y en ejercicio de mis capacidades volitivas y
discernimiento exentos de vicios, con pleno conocimiento de lo que esto conlleva para manifestar
bajo la gravedad del juramento: Que me encuentro en imposibilidad de seguir cotizando pension
por la edad que tengo y (inicamente estoy en capacidad para cotizar al régimen de salud y ARL -
Acto seguido el notario da por terminada la presente diligencia y ordena la entrega al interesado
del original de la misma, dejando constancia que la presente declaracion se redacté a ruego de
la parte interesada y que el(a) declarante manifestaron que todos los datos suministrados
corresponden a la verdad, razén por la que se firma por los que en ella hemos intervenido.- El(a)
declarante hace constar, que han verificado cuidadosamente el contenido de esta declaracion
manifestando que toda la informacion consignada en este documento es la correcta.-
CONSTANCIA NOTARIAL.- Se le impuso al(a) declarante que de conformidad con el decreto

0019 de 2012, las declﬂé?ses extrajuicio son necesarias, solo si las entidades privadas quieren
solicitarla.- DERECHOS '. %‘\RIALES $12.700 + IVA 19% $2.413= $15.113, Resolucién 0858
de fecha 31 de Eneryde 2018. FIRMA BIOMETRICA $3.700 Se hace esta declaracién a

insistencia del beneficiario.
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@ AUTENTICACION BIOMETRICA PARA DECLARACION EXTRA-PROCESO

En la ciudad de Sabanalarga, Departamento de Atldntico, Republica de Colombia, el veintitrés (23) de
mayo de dos mil dieciocho (2018), en la Notaria Unica del Circulo de Sabanalarga, comparecié:

MONICA MARIA FONTALVO GARCIA, identificado con Cédula de Ciudadania/NUIP #0022538538.
Homm H{. [4

Conforme al Articulo 18 del Decreto-Ley 019 de 2012, el compareciente fue identificado mediante
cotejo biométrico en linea de su huella dactilar con la informacién biografica y biométrica de la base
de datos de la Registraduria Nacional del Estado Civil.

Acorde a la autorizacién del usuario, se dio tratamiento legal relacionado con la proteccién de sus

datos personales y las politicas de seguridad de la informacién establecidas por la Registraduria
Nacional del Estado Civil.

Esta acta, forma parte de la declaracién extra-proceso PARTE INTERESADA, rendida por el
compareciente.
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ROBERTO DE JESUS MOLINA BARROS
Notario Unico del Circulo de Sabanalarga

El presente documento puede ser consultado en la pdgina web www.notariasegura.com.co
Numero Unico de Transaccién: 2w225sd6fp6d




