CERTIFICADO DE PAGO PARA EL COTIZANTE

/\I;ancoomeva

Certificamos que RICHARD JOSE con documento CEDULA DE CIUDADANIA 8777488, realizé el pago de aportes a la seguridad sccial del
Sefior (a) RICHARD JOSE SANDQOVAL ZAPATA con documento CC 8777488, como se detalla a continuacién:

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

Numero de Planilla 4450055711 Tipo de Planilla I-INDEPENDIENTES
Periodo Cotizado Otros MAYO/2022  periodo Cotizacion Salud MAY0/2022
Fecha Pago 2022/06/16 Numero de Autorizacién 2061689645
~ APORTES REALIZADOS A SEGURIDAD SOCIAL
PENSION Administradora 230301 - PORVENIR
Dias 30 Tarifa 16,000 %
Indicador tarifa especial Normal
)
SALUD Administradora CCFC55 - SUBS CAJACOP
Dias 30 Tarifa 12,500 %‘
RIESGOS PROFESIONALES Administradora 14-4 - AXA COLPATRIA
Dias 30 Tarifa " 2,436 %
Clase de Riesgo 3

Cotizante exonerado pago aportes salud, SENA e ICBF (Reforma Tributaria): NO



PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES ﬁ
COMPROBANTE DE PAGO Bancoomeva
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 8777488
NOMBRE O RAZON SOCIAL: RICHARD JOSE SANDOVAL ZAPATA
CIUDAD/MUNICIPIO: BARRANQUILLA DEPARTAMENTO: ATLANTICO
DIRECCION: CRA 5B 23 165 TELEFONO: 3333333
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE

TIPO EMPRESA:
FORMA DE PRESENTACION:
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA):

PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA:
UNICO

Actividades reguladoras y

NO

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

NUMERO PLANILLA:

4450055711 TIPO DE PLANILLA:;

I-INDEPENDIENTES

PERIODO COTIZACION MES: mayo PERIODO COTIZACION MES: mayo
OTROS SUBSISTEMAS: ANO: 2022 SALUD: ANO: 2022
DIAS DE MORA: 0
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2022/06/16 NUMERO AUTORIZACION: 2061689645
LIQUIDACION GENERAL
TOTALES
I COTIZANTES | TOTAL PAGADO
PENSION
ADMINISTRADORA
NIT CODIGO NOMBRE
800224808 | 230301 [R230301-PORVENIR 1 $ 160.000
SUBTOTAL: 1 $ 160.000
SALUD
ADMINISTRADORA f
NIT CcODIGO NOMBRE % |
890102044 | CCFC55 [CCFC55- CAJACOPI ATLANTICO —A""d 1 $ 125.000
SUBTOTAL: 1 $ 125.000
RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA
NIT coODIGO NOMBRE
860002183 14-4  [14-4-SEGUROS DE VIDA COLPATRIA S.A. 1 $ 24.400
SUBTOTAL: 1 $ 24.400
I
TOTAL PAGADO: $ 309.400
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES /\-\

COMPROBANTE DE PAGO

/ Bancoomeva

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

TIPO IDENTIFICACION:

CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 8777488

NOMBRE O RAZON SOCIAL:

CIUDAD/MUNICIPIO:
DIRECCION:

TIPO APORTANTE:
TIPO EMPRESA:

BARRANQUILLA DEPARTAMENTO:
CRA 5B 23 165 TELEFONO:
02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE:
PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA:
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA);

RICHARD JOSE SANDOVAL ZAPATA
ATLANTICO

3333333

I-INDEPENDIENTE

Actividades reguladoras y

NO

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

NUMERO PLANILLA:

4456559817 TIFO DE PLANILLA:

I-INDEPENDIENTES

PERIODO COTIZACION MES: junio PERIODO COTIZACION MES: junio
OTROS SUBSISTEMAS: ANO: 2022 SALUD: ANO: 2022
DIAS DE MORA: 0 .
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2022/07/25 NUMERO AUTORIZACION: 2072507340
LIQUIDACION GENERAL
TOTALES
iwa | COTIZANTES | TOTAL PAGADO
PENSION
ADMINISTRADORA
NIT CcODIGO NOMBRE
800224808 | 230301 £230301-PORVENIR 1 $ 160.000
SUBTOTAL: 1 $ 160.000
SALUD
ADMINISTRADORA . ¢ V1
NIT cODIGO NOMBRE %1 J]
890102044 | CCFC55 [CCFC55- CAJACOPI ATLANTICO J— 7 | 1 $ 125.000
SUBTOTAL: 1 $ 125.000
RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA
NIT cODIGO NOMBRE
860002183 14-4  [14-4-SEGUROS DE VIDA'COLPATRIA S.A. $ 24.400
SUBTOTAL: 1 $ 24.400

TOTAL PAGADO:

$ 309.400




