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DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIFO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO | CORREQ PLANLLA | FECHA PAGO ASOCIADA. CANTIDAD
ASOCMDA DiAMESARG)
cc 032415724 R R YAREAS k88N E7d-92 275803 com o meo | rechapaso | womero | EMPesses T uec
ARACAL PLANILLA | (DIAMES/ANO) | PLANILLA " a7
FoRMA. CLASE NOMBRE PERI000 sALUD | PERODO PeNIONES. AGA
PRESENTACION APORTANTE SUCURSAL comeo DEPARTAMENTO CIUDAD | MUNICIPIO TOTAL A PAGAR
UNICA 1 - Independiene | BOGOTA D.C. BOGOTA, D.C. O 22208 2022008 ! Tiaroz bz 8130
TOTALES SALUD.
Cadigo EPS Hombre T i e Licencia Maternidad Diss Mora Valor Mara | Totala Pagar | No. ARliados
Valar Mora [
No_ Autorizacién | Vaior Wo_ Autorizacién | Valor Cotizacion
EPSa37 Nugva EPS 9001562642 315700 o | [ [ [ [ [ [ 315.700 1
TOTALES PENSION
Cotizacién Aporte Voluntario | Aports Voluntario |  Aporte FSP - B Valor Mors. | Valor Mora W
— = v | [ [ | e | [ | [ | e [
1e | Copensiones [ 402,000 o | o | [ a | o [ adoo0 | 4|
TOTALES RIESGOS LABORALES
Codign ARL Nombre [ Cotizacion Incapacidades Aportes Oiros | ValorNeto | Dias | ValorMora | Subistsl | No.Radicado | ValorSaidos | Fonda | TotalaPagar | No. Afilados
Otiigatoria | o, Autarizacion | Valor Sistemas | Cotiesein | Mora | Cotizacién | Gotizacién | Saito s Favar Favor Solidarided
411 ARL SURA. 5808037305 51600 B1.600 [] o 51600 618 51600 i
[ TOTALES CAJAS
| Coago cor | Nembre | Wt | veloraporte | Dl Mora | Vel Mora Apore | Ttata Pagar | No.Antados |
TOTALES PARAFISCALES. TOTALES POR
s , Mo Administradorss | Valar antes de IGE, LMA,
e | i [ | e | — TN —
SENA Saua 1 315700 315700
o | o | o | o | o Pensitn 1 404,000 404,000
ICBF Roesgos Laborales 1 61600 61600
o | o | o [ o | o = o o o
ESAP ESAP [ 0 [
| [ | | ICBF o 0 o
MEN MEN 0 o o
I I I I SENA o o o
TOTALES 3 781.300 781.300
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DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
PO MUMERO NOMERE APORTANTE DIRECCION TELEFOND | CORRED PLANLLA | FECHA PAGD ASOCIADA CANTIDAD
DIAMESARG)
oc 1032415724 CARLOS ANDRES VARGAS krB3 N ET 52 2875343 canlgT@email com EXONERADO PAGO TIPO | FECHAPAGO | NiMERQ | SPLEANCS | uRc
PARATISCALES Y PLANILLA | (DIAMESIANG) | PLANILLA n [
FORMA CLASE HOMEBRE [T [n—p—
PRESENTACION APORTANTE SUCURSAL coico [RIVAL A BAGAR:
T [E—— I SOGOTA D.C. ——rry o 2022.08 202208 [ 172022 60228143 s781.300
DETALLE POR COTIZANTE
INFORMACION COTZANTE INFORMAGION OVEDADES. vension ) 5008 LABORALES Gor PARAFSCALES
ra i Y R e e | — H - Y
I L Jrer—— { HEAH i care | Coumacn | Yotumar | v ol e e el ==||l|fF== sspe | mccor | agoe | Booves | apoan | apons
soldaridad [ 55
[0 | tmawres | _vanaas ciamos campa momes | 1 = | o | e | o s 5 s | oo | awmom | 5w | wen |zemon | 5 | e 5 5 5 [ B D




