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ASOPAGOS

PLANI LLA DE AUTOLI QUI DACI ON DE APORTES

PLANI LLA NRO. 24652033
REFERENCI A DE PAGO (PIN):

Fecha Pago Pl anilla: 2022-11-02

DATOS DEL APORTANTE

razON soci AL | EME2 TREENTERIAY 4 po pE PERSONA Juridica e NIT
| DENTI E1 CAGL ON 90004 2 [ APORTANTE ° gﬁBFEaﬁoﬁoo
cé%égggééaéﬁgxx CRA 12 N 14 44 | DEPARTAVENTO HUI LA MUNI CI PI O NEI VA
A 7112 e S 20000 TELEFONO 3103595
FAX 0 SUCURSAL 01 NOVBRE SUCURSAL enc2
TI PO DE ENTI DAD Pri vada ARL PCSI TI VA aggffagfe Enpl eador
REPRESENTANTE LEGAL
N 12199735 PRI MER APELLI DO SI LVA SEGUNDO APELLI DO|  VALDERRAMA
PRI MER NOVBRE LU S SEGUNDO NOVBRE GERVAN

PERI ODO COTI ZACI ON PENSI ON

PERI ODO COTI ZACI ON SALUD

FORMA DE PRESENTACI ON

Afio: 2022 | Mes: 09 Afio: 2022 | Mes: 10 Sucur sal
Nro. DE TRABAJADORES VIr. TOTAL NOM NA Nro. DE RADI CACI ON
3 $3. 200. 000 24652033

Pagina 1 2022-11-23

12:25:39 ASOPAGOS SA -




| DENTI FI CACI ON DEL AFI LI ADO

Sal ari o

Ti po f’f‘B EXt | ool oni Ti po de o
I dentificaci én Vi ncul a o | N9 lano ext Dpto Min Sal ari o Nombr es Sal ario Basico
ci 6n Cot obl
CC-1075306141 01 No [ No No 41 1 Fijo SANCHEZ LAZO JOHAN STI BEN $1. 200. 000
CC-12199735 01 No [ No No 41 1 Fijo S| LVA VALDERRAMA LU S GERVAN $1. 000. 000
CC- 26574739 01 3 No No 41 1 Fijo VALDERRANMA DE S| LVA FLORA NMARI A $1. 000. 000
NOVEDADES
| Fecha R Fecha T|T|T|T|V| Fecha |V|V|S| Fecha | Fecha [l | Fecha | Fecha |L| Fecha | Fecha |V| Fecha | Fecha |A|V| Fecha | Fecha Fecha | Fecha
I denti ficaci 6n N 'n E Ret D|A|D|A|S| Nov [T|S|L| SIn SIn |G| Ige lge |M Lma Lma |A| Vac Vac |V|C| Vct Vet | RL Irp Irp
G 9 |7 E|E[P|P[P| Vsp |E|T[N]lnicio| Fin |[E|lniciol Fin [Allnicio|l Fin |Cl|lniciol Fin |P[T|lnicio| Fin lniciol Fin
CC - 1075306141 0
CC - 12199735 0
CC - 26574739 0
S| STENMA GENERAL DE PENSI ONES
I denti ficaci 6n AFP Di as | BC pensi 6n Tarifa Cot bl Cot Vol Cot Vol Tot al Cot Fondo Sol Subgiors]?gnci VIr no ret
Cot i zados P Afi Aport a
CC - 1075306141 PORVEN R 30 $1.200. 000 | 0.1600000 $192. 000 $0 $0 $192. 000 $0 $0 $0
CC - 12199735 PORVEN R 30 $1. 000. 000 | 0. 1600000 $160. 000 $0 $0 $160. 000 $0 $0 $0
CC - 26574739 SI NAFP 0 $0 0. 0000000 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0
S| STEMA GENERAL DE RI ESGCS
S| STEMA GENERAL DE SALUD PROFES| ONAL ES
Di Di o
L . as . . NOm Aut NOm Aut . as | BC .
I dentificaci 6n EPS Co | BC sal ud Tarifa Cot vl UPC Adic EG Val or EG Lic Val or Lic Co | Riesgos C?T Tarifa Cot bl
t {
CC - 1075306141 SANI TAS 30 | $1- 200-0010. 0400000 | $48. 000 $0 0 $0 0 $0 30 | B 200-001 3 10. 0696000 | $83.600
CC - 12199735 SANI TAS 30 | $1- 090- 0016, 0400000 | $40. 000 $0 0 $0 0 $0 30 | B 090-001 4 10.0052200| $5.300
CC - 26574739 SANI TAS 30 | $1- 090- 0016, 0400000 | $40. 000 $0 0 $0 0 $0 30 | B 090-001 4 10.0052200| $5.300

Péagina 2 2022-11-23 12:25:39 ASOPAGOS SA -




APCORTES PARAFI SCALES

Ce - Di as Cot ; Tarifa Aporte Tarifa Aporte Tarifa Aporte Tarifa Aporte Tarifa Aporte
I dentificacion CCF a coF |!BC Cajas CCF CCF SENA SENA | CBF | CBE ESAP ESAP Mn Edu | Mn Edu
CC- 1075306141 OSEVEAMUIL'LQR 30 $1. 280- 00| 0. 0400000 | $48.000 |0.0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0
CC- 12199735 OSEVEAMUIL'LQR 30 $1. 080- 00| 0. 0400000 | $40.000 |0.0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0
CC- 26574739 OSEVEAMUIL'LQR 30 $1. 080- 00| 0. 0400000 | $40.000 |0.0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0
TOTALES PARA EL PERI CDO 2022 - 09
TOTAL APORTES DEL PERi ODO A PENSI ON POR ADM NI STRADORA
VLR VLR
VLR VLR VLR APORTE | VLR APORTE
ADM NESTRADO| - \im AFT L VLR TOTAL | o511 zac N | corl zadl ON FONDO FONDO Di AS MORA VLR | NTERESES | | NTERESES | +5rp1  pacaR
RA cor oBL VOL AFI L VOL APOR | PENSI ON SOL |PENSI ON SUBS | NTERESES FONDO DE FONDO _DE
SOLI DARI DAD | SUBSI STENCI A
PORVEN R 2 $352. 000 $0 $0 $0 $0 14 $4. 800 $0 $0 $356. 800
SI NAFP 1 $0 $0 $0 $0 $0 14 $0 $0 $0 $0
TOTAL APORTES DEL PERi ODO A SALUD POR ADM NI STRADORA
VLR VLR RADI CA gﬁl\_/g SALDO
, VLR AUT e | Rl vr | sustor susTor | aoN | FEYQR T FAVOR | TOTAL | rora | Eonmo
ADMNISTRA| NOM | TOTAL | VLR | AUT. | VR | ot | VLR [ SETS| pias | NIERE| NTERE| AL AL |autall |PERIOD | peri oD | PAGAR | LOTAL | ENED | ToTAL
DORA AFIL | cor | wc | 1T | e LVA MORA SES |APORTE|APORTE| Q o cor PAGAR
LVA S DE cor ANTERI UPC | SALUD
OBL WPC |scor| s |INCA ANTERI | OBL
cor OBL OR COT
L S| OR UPC
SANI TAS s [s128.0] 0 50 0 so 191280 1, le1 sool so |9129-8] 40 0 50 so |$129.8] oo so | $129.8
00 00 00 00
TOTAL APORTES DEL PERi ODO A RI ESGOS PROFESI ONALES POR ADM NI STRADORA
. VLR .
NUM AUT NOM RAD | SALDO A | FONDO SOL
ADM NESTRA| \om aFr L | VER TOTAL PAGO || \caAPACH DA| PAGADCS A | APORTES. | Di AS nora | ' NT MORA | S |AUTOLI QUID|  FAVCR RI ESGCS TOTAL
DORA COT CBL |1 NCAPACI DA . CoT OBL ACI ON PERI ODO |PROFESI ONA|  PAGAR
DES OTROS | COTI ZACI ON cor
DES INFCIAL | ANTERI OR LES
R ESGOS
POSI TI VA 3 $94. 200 0 $0 $0 $94. 200 14 $1. 300 $95. 500 0 $0 $955 $95. 500
TOTAL APORTES PARAFI SCALES
NOVBRE ENTI DAD NOM DE AFI L VLR TOTAL APORTES Di AS MORA | NTERESES MORA TOTAL A PAGAR
COVEAM LI AR DEL HUI LA 3 $128. 000 14 $1. 800 $129. 800
SENA 0 $0 14 $0 $0
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TOTAL APORTES PARAFI SCALES

NOVBRE ENTI DAD NUM DE AFI L VLR TOTAL APORTES Di AS MORA | NTERESES MORA TOTAL A PAGAR
| CBF 0 $0 14 $0 $0
ESAP 0 $0 14 $0 $0

M nEdu 0 $0 14 $0 $0
TOTAL A PAGAR
CONCEPTO TOTAL ENTI DADES VALOR
SALUD 1 $129. 800
PENSI ONES 1 $356. 800
Rl ESGOS PROFESI ONALES 1 $95. 500
CAJAS DE COVPENSACI ON 1 $129. 800
SENA 1 $0
| CBF 1 $0
ESAP 1 $0
M NI STERI O DE EDUCACI ON 1 $0
GRAN TOTAL 1 $711. 900
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y/ 4
ASOPAGOS

PLANI LLA DE AUTOLI QUI DACI ON DE APORTES

PLANI LLA NRO. 24652033
REFERENCI A DE PAGO (PIN):

Fecha Pago Pl anilla: 2022-11-02

DATOS DEL APORTANTE

razON soci AL | EME2 TREENTERIAY 4 po pE PERSONA Juridica e NIT
| DENTI E1 CAGL ON 90004 2 [ APORTANTE ° gﬁBFEaﬁoﬁoo
cé%égggééaéﬁgxx CRA 12 N 14 44 | DEPARTAVENTO HUI LA MUNI CI PI O NEI VA
A 7112 e S 20000 TELEFONO 3103595
FAX 0 SUCURSAL 01 NOVBRE SUCURSAL enc2
TI PO DE ENTI DAD Pri vada ARL PCSI TI VA aggffagfe Enpl eador
REPRESENTANTE LEGAL
N 12199735 PRI MER APELLI DO SI LVA SEGUNDO APELLI DO|  VALDERRAMA
PRI MER NOVBRE LU S SEGUNDO NOVBRE GERVAN

PERI ODO COTI ZACI ON PENSI ON

PERI ODO COTI ZACI ON SALUD

FORMA DE PRESENTACI ON

Afio: 2022 | Mes: 09 Afio: 2022 | Mes: 10 Sucur sal
Nro. DE TRABAJADORES VIr. TOTAL NOM NA Nro. DE RADI CACI ON
3 $3. 200. 000 24652033

Pagina 1 2022-11-23
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| DENTI FI CACI ON DEL AFI LI ADO

Sal ari o

Ti po f’f‘B EXt | ool oni Ti po de o
I dentificaci én Vi ncul a o | N9 lano ext Dpto Min Sal ari o Nombr es Sal ario Basico
ci 6n Cot obl
CC-1075306141 01 No [ No No 41 1 Fijo SANCHEZ LAZO JOHAN STI BEN $1. 200. 000
CC-12199735 01 No [ No No 41 1 Fijo S| LVA VALDERRAMA LU S GERVAN $1. 000. 000
CC- 26574739 01 3 No No 41 1 Fijo VALDERRANMA DE S| LVA FLORA NMARI A $1. 000. 000
NOVEDADES
| Fecha R Fecha T|T|T|T|V| Fecha |V|V|S| Fecha | Fecha [l | Fecha | Fecha |L| Fecha | Fecha |V| Fecha | Fecha |A|V| Fecha | Fecha Fecha | Fecha
I denti ficaci 6n N 'n E Ret D|A|D|A|S| Nov [T|S|L| SIn SIn |G| Ige lge |M Lma Lma |A| Vac Vac |V|C| Vct Vet | RL Irp Irp
G 9 |7 E|E[P|P[P| Vsp |E|T[N]lnicio| Fin |[E|lniciol Fin [Allnicio|l Fin |Cl|lniciol Fin |P[T|lnicio| Fin lniciol Fin
CC - 1075306141 0
CC - 12199735 0
CC - 26574739 0
S| STENMA GENERAL DE PENSI ONES
I denti ficaci 6n AFP Di as | BC pensi 6n Tarifa Cot bl Cot Vol Cot Vol Tot al Cot Fondo Sol Subgiors]?gnci VIr no ret
Cot i zados P Afi Aport a
CC - 1075306141 PORVEN R 30 $1.200. 000 | 0.1600000 $192. 000 $0 $0 $192. 000 $0 $0 $0
CC - 12199735 PORVEN R 30 $1. 000. 000 | 0. 1600000 $160. 000 $0 $0 $160. 000 $0 $0 $0
CC - 26574739 SI NAFP 0 $0 0. 0000000 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0
S| STEMA GENERAL DE RI ESGCS
S| STEMA GENERAL DE SALUD PROFES| ONAL ES
Di Di o
L . as . . NOm Aut NOm Aut . as | BC .
I dentificaci 6n EPS Co | BC sal ud Tarifa Cot vl UPC Adic EG Val or EG Lic Val or Lic Co | Riesgos C?T Tarifa Cot bl
t {
CC - 1075306141 SANI TAS 30 | $1- 200-0010. 0400000 | $48. 000 $0 0 $0 0 $0 30 | B 200-001 3 10. 0696000 | $83.600
CC - 12199735 SANI TAS 30 | $1- 090- 0016, 0400000 | $40. 000 $0 0 $0 0 $0 30 | B 090-001 4 10.0052200| $5.300
CC - 26574739 SANI TAS 30 | $1- 090- 0016, 0400000 | $40. 000 $0 0 $0 0 $0 30 | B 090-001 4 10.0052200| $5.300
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APCORTES PARAFI SCALES

Ce - Di as Cot ; Tarifa Aporte Tarifa Aporte Tarifa Aporte Tarifa Aporte Tarifa Aporte
I dentificacion CCF a coF |!BC Cajas CCF CCF SENA SENA | CBF | CBE ESAP ESAP Mn Edu | Mn Edu
CC- 1075306141 OSEVEAMUIL'LQR 30 $1. 280- 00| 0. 0400000 | $48.000 |0.0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0
CC- 12199735 OSEVEAMUIL'LQR 30 $1. 080- 00| 0. 0400000 | $40.000 |0.0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0
CC- 26574739 OSEVEAMUIL'LQR 30 $1. 080- 00| 0. 0400000 | $40.000 |0.0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0
TOTALES PARA EL PERI CDO 2022 - 09
TOTAL APORTES DEL PERi ODO A PENSI ON POR ADM NI STRADORA
VLR VLR
VLR VLR VLR APORTE | VLR APORTE
ADM NESTRADO| - \im AFT L VLR TOTAL | o511 zac N | corl zadl ON FONDO FONDO Di AS MORA VLR | NTERESES | | NTERESES | +5rp1  pacaR
RA cor oBL VOL AFI L VOL APOR | PENSI ON SOL |PENSI ON SUBS | NTERESES FONDO DE FONDO _DE
SOLI DARI DAD | SUBSI STENCI A
PORVEN R 2 $352. 000 $0 $0 $0 $0 14 $4. 800 $0 $0 $356. 800
SI NAFP 1 $0 $0 $0 $0 $0 14 $0 $0 $0 $0
TOTAL APORTES DEL PERi ODO A SALUD POR ADM NI STRADORA
VLR VLR RADI CA gﬁl\_/g SALDO
, VLR AUT e | Rl vr | sustor susTor | aoN | FEYQR T FAVOR | TOTAL | rora | Eonmo
ADMNISTRA| NOM | TOTAL | VLR | AUT. | VR | ot | VLR [ SETS| pias | NIERE| NTERE| AL AL |autall |PERIOD | peri oD | PAGAR | LOTAL | ENED | ToTAL
DORA AFIL | cor | wc | 1T | e LVA MORA SES |APORTE|APORTE| Q o cor PAGAR
LVA S DE cor ANTERI UPC | SALUD
OBL WPC |scor| s |INCA ANTERI | OBL
cor OBL OR COT
L S| OR UPC
SANI TAS s [s128.0] 0 50 0 so 191280 1, le1 sool so |9129-8] 40 0 50 so |$129.8] oo so | $129.8
00 00 00 00
TOTAL APORTES DEL PERi ODO A RI ESGOS PROFESI ONALES POR ADM NI STRADORA
. VLR .
NUM AUT NOM RAD | SALDO A | FONDO SOL
ADM NESTRA| \om aFr L | VER TOTAL PAGO || \caAPACH DA| PAGADCS A | APORTES. | Di AS nora | ' NT MORA | S |AUTOLI QUID|  FAVCR RI ESGCS TOTAL
DORA COT CBL |1 NCAPACI DA . CoT OBL ACI ON PERI ODO |PROFESI ONA|  PAGAR
DES OTROS | COTI ZACI ON cor
DES INFCIAL | ANTERI OR LES
R ESGOS
POSI TI VA 3 $94. 200 0 $0 $0 $94. 200 14 $1. 300 $95. 500 0 $0 $955 $95. 500
TOTAL APORTES PARAFI SCALES
NOVBRE ENTI DAD NOM DE AFI L VLR TOTAL APORTES Di AS MORA | NTERESES MORA TOTAL A PAGAR
COVEAM LI AR DEL HUI LA 3 $128. 000 14 $1. 800 $129. 800
SENA 0 $0 14 $0 $0
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TOTAL APORTES PARAFI SCALES

NOVBRE ENTI DAD NUM DE AFI L VLR TOTAL APORTES Di AS MORA | NTERESES MORA TOTAL A PAGAR
| CBF 0 $0 14 $0 $0
ESAP 0 $0 14 $0 $0

M nEdu 0 $0 14 $0 $0
TOTAL A PAGAR
CONCEPTO TOTAL ENTI DADES VALOR
SALUD 1 $129. 800
PENSI ONES 1 $356. 800
Rl ESGOS PROFESI ONALES 1 $95. 500
CAJAS DE COVPENSACI ON 1 $129. 800
SENA 1 $0
| CBF 1 $0
ESAP 1 $0
M NI STERI O DE EDUCACI ON 1 $0
GRAN TOTAL 1 $711. 900

Péagina 4 2022-11-23 09:25:28 ASOPAGOS SA -
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ASOPAGOS

PLANI LLA DE AUTOLI QUI DACI ON DE APORTES

PLANI LLA NRO. 24866668
REFERENCI A DE PAGO (PIN):

Fecha Pago Pl anilla: 2022-11-23

DATOS DEL APORTANTE

razON soci AL | EME2 TREENTERIAY 4 po pE PERSONA Juridica e NIT
| DENTI E1 CAGL ON 90004 2 [ APORTANTE ° gﬁBFEaﬁoﬁoo
cé%égggééaéﬁgxx CRA 12 N 14 44 | DEPARTAVENTO HUI LA MUNI CI PI O NEI VA
A 7112 Lo ENE%&%&ETLE?;ﬁSA TELEFONO 3103595
FAX 0 SUCURSAL 01 NOVBRE SUCURSAL enc2
TI PO DE ENTI DAD Pri vada ARL PCSI TI VA aggffagfe Enpl eador
REPRESENTANTE LEGAL
N 12199735 PRI MER APELLI DO SI LVA SEGUNDO APELLI DO|  VALDERRAMA
PRI MER NOVBRE LU S SEGUNDO NOVBRE GERVAN

PERI ODO COTI ZACI ON PENSI ON

PERI ODO COTI ZACI ON SALUD

FORMA DE PRESENTACI ON

Afo: 2022 | Mes: 10 Afo: 2022 | Mes: 11 Sucur sal
Nro. DE TRABAJADORES VIr. TOTAL NOM NA Nro. DE RADI CACI ON
5 $5. 753. 334 24866668

Pagina 1 2022-11-23

12:22:36 ASOPAGOS SA -




| DENTI FI CACI ON DEL AFI LI ADO Sal ari o
: Sub
Ti po - | Ext ; .
tip Col onbi Ti po de ; ‘i
I dentificaci én Vi ncul a o | N9 lano ext Dpto Min Sal ari o Nombr es Sal ario Basico
cion |t obl
CC- 55068505 01 No | No No 41 1 Fijo PERDOMO GUALTERO ALEXANDRA $1. 200. 000
CC- 1075306141 01 No [ No No 41 1 Fijo SANCHEZ LAZO JOHAN STI BEN $1. 600. 000
CC- 12098244 01 1 No No 41 1 Fijo SI LVA ALDANA FRANCI SCO ARTURO $1. 000. 000
CC- 12199735 01 No | No No 41 1 Fijo SI LVA VALDERRAMA LU S GERVAN $2. 000. 000
CC- 26574739 01 3 | No No 41 1 Fijo VALDERRAMA DE S| LVA FLORA MARI A $1. 000. 000
NOVEDADES
I Fecha R Fecha T|T|T|T|V| Fecha |V|V|S| Fecha | Fecha |l | Fecha | Fecha |L| Fecha | Fecha |V| Fecha | Fecha |A|V| Fecha | Fecha Fecha | Fecha
I dentificaci on N 'n E Ret D|A|D|A|S| Nov [T[S|L| SIn SIln |G| Ige lge |M Lmm Lma |A|l Vac Vac |V|C| Vct Vet I RL Irp Irp
G 9 |1 E[E|P|P[P| Vsp |E[T|N|lInicio| Fin |E|lnicio| Fin |Allnicio| Fin |Cllnicio| Fin |P[T|lnicio| Fin Iniciol Fin
CC - 55068505 X 2022-10-18 0
CC - 1075306141 0
CC - 12098244 X[ 2022-10-12 0
CC - 12199735 0
CC - 26574739 0
S| STEMA GENERAL DE PENSI ONES
I dentificaci6n AFP Di as | BC pensi 6n Tarifa Cot ol Cot Vol Cot Vol Total Cot Fondo Sol Subg?gggnci VIr no ret
Cot i zados P Afi Apor t a
CC - 55068505 PORVENI R 13 $520. 000 0. 1600000 $83. 200 $0 $0 $83. 200 $0 $0 $0
CC - 1075306141 PORVEN R 30 $1. 600. 000 | 0.1600000 $256. 000 $0 $0 $256. 000 $0 $0 $0
CC - 12098244 SI NAFP 0 $0 0. 0000000 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0
CC - 12199735 PORVENI R 30 $2. 000. 000 | 0.1600000 $320. 000 $0 $0 $320. 000 $0 $0 $0
CC - 26574739 S| NAFP 0 $0 0. 0000000 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0
SI STEMA GENERAL DE RI ESGOS
SI STEMA GENERAL DE SALUD PROFESI ONALES
Di , ) D 6
| denti fi caci 6n EPS S || BC salud| Tarifa | Cot Obl | UPC Adic | NMAUL | \aior gg | NIMAUL Hyaior Lic|2S| o |BC d | Tarifa | Cot onl
EG Lic Co | R esgos cT
t t
CC - 55068505 SANI TAS 13 | $520. 000 | 0. 0400000| $20.800 $0 0 $0 0 $0 13 | $520.000 | 1 |0.0243600| $12.700
CC - 1075306141 SANI TAS 30 | $1-690-001 ¢ 0400000 | $64. 000 $0 0 $0 0 $0 30 | $1-600-001 3 10, 0696000 | $111. 400

Péagina 2 2022-11-23 12:22:36 ASOPAGOS SA -




SI STEVA GENERAL DE RI ESGOS
SI STEVA GENERAL DE SALUD by ONAL S
Di D co
. .. as . . Num Aut Nim Aut . as | BC .
I dentificaci 6n EPS Co | BC sal ud Tarifa Cot vl UPC Adic EG Val or EG Lic Val or Lic Co | Riesgos gT Tarifa Cot bl
t
CC - 12098244 NUEVé E P.S. |19 $633.334 |0.0400000| $25.400 $0 0 $0 0 $0 19 | $633.334 | 2 |0.0696000| $44.100
CC - 12199735 SANI TAS 30 | $2- 080- 0019, 0400000| $80. 000 $0 0 $0 0 $0 30 | $2- 080- 001 4 |0.0052200| $10.500
CC - 26574739 SANI TAS 30 |51 080- 0010, 0400000| $40. 000 $0 0 $0 0 30 | $1- 080- 001 4 |0.0052200| $5.300
APORTES PARAFI SCALES
Ce : 2 Di as Cot ; Tarifa Aporte Tarifa Aporte Tarifa Aporte Tarifa Aporte Tarifa Aporte
I dentificacion CCF a ccF |!BC CGajas CCF CCF SENA SENA | CBE | CBF ESAP ESAP Mn Edu | Mn Edu
CC- 55068505 CSEVEAMU:-'LQR 13 $520. 000 | 0. 0400000 | $20.800 |0.0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0
CC- 1075306141 CSEVEAMU:-'LQR 30 $1. 680- 00 | 0. 0400000 | $64.000 |0.0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0
CC- 12098244 CSEVEAMU:-'LQR 19 $633. 334 | 0.0400000| $25.400 |0.0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0
CC- 12199735 CSEVEAMU:-'LQR 30 $2. 080- 00 | 0. 0400000 | $80.000 |0.0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0
CC- 26574739 CSEVEAMU:-'LQR 30 $1. 080- 00 | 0. 0400000 | $40.000 |0.0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0
TOTALES PARA EL PERI CDO 2022 - 10
TOTAL APORTES DEL PERi ODO A PENSI ON POR ADM NI STRADORA
VLR VLR
VLR VLR VLR APORTE | VLR APORTE
ADM NLSTRADO|  \im AFT L VLR TOTAL | o1 zaci ON | coTl ZACI ON FONDO FONDO Di AS MORA VLR | NTERESES | 1| NTERESES | +5rp  pacAR
RA cor GBL VOL AFI L VOL APOR | PENSI ON SOL | PENSI ON SUBS | NTERESES FONDO DE FONDO _DE
SOLI DARI DAD | SUBSI STENCI A
S| NAFP 2 $0 $0 $0 $0 $0 5 $0 $0 $0 $0
PORVEN R 3 $659. 200 $0 $0 $0 $0 5 $3. 400 $0 $0 $662. 600
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TOTAL APORTES DEL

PERI ODO A SALUD POR ADM NI STRADORA

VLR VLR RADI CA gﬁl\_/g SALDO
, VLR AUT e | Rl vr | sustor susTor | aoN | FEYQR T FAVOR | TOTAL | rora | Eonmo
ADMNISTRA| NOM | TOTAL | VLR | AUT. | VLR | ot | VLR | SETS| pias | NIERE| NTERE| AL AL |autaLl |PERIOD | peri oD | PAGAR | LOTAL | ENED | ToTAL
DORA AFIL | cor | wpc | TE | I1ce LNVA MORA SES | APORTE |APORTE| Q o cor PAGAR
LVA S DE cor ANTERI UPC | SALUD
OBL WPC |scor| s |INCA ANTERI | OBL
cor OBL OR COT
L S| OR UPC
NUEVA $25. 40 $25. 40 $25. 60 $25. 60 $25. 60
EP.S. 1 A $0 0 $0 0 $0 5 5 $200 | $0 A $0 0 $0 $0 A $0 $0 5
S A
$204. 8 $204. 8 $205. 9 $205. 9 $205. 9
SANI TAS 4 09 $0 0 $0 0 $0 o9 5 |$1.100| $0 oo $0 0 $0 $0 oo $0 $0 o
TOTAL APORTES DEL PERi ODO A Rl ESGOS PROFESI ONALES POR ADM NI STRADORA
. VLR .
NUM AUT NOM RAD | SALDO A | FONDO SOL
ADM NESTRA | \om aFr L | VLR TOTAL PAGD || \cabacy DA| PAGADCE A | APORTES. | i AS nora | | NT MORA | SEEERS |AUTOLI QUID|  FAVCR Rl ESGCS TOTAL
DORA COT OBL |1 NCAPACI DA . COT OBL ACI ON PERI ODO |PROFESI ONA|  PAGAR
DES OTROS | COTI ZACI ON cor
DES INFCIAL | ANTERI OR LES
R ESGOS
POSI TI VA 5 $184. 000 0 $0 $0 $184. 000 5 $1.000 | $185.000 0 $0 $0 $185. 000
TOTAL APORTES PARAFI SCALES
NOVBRE ENTI DAD NOM DE AFI L VLR TOTAL APORTES Di AS MORA | NTERESES MORA TOTAL A PAGAR
COVEAM LI AR DEL HUI LA 5 $230. 200 5 $1. 200 $231. 400
SENA 0 $0 5 $0 $0
| CBE 0 $0 5 $0 $0
ESAP 0 $0 5 $0 $0
M nEdu 0 $0 5 $0 $0
TOTAL A PAGAR
CONCEPTO TOTAL ENTI DADES VALOR
SALUD 2 $231. 500
PENSI ONES 1 $662. 600
RI ESGOS PROFESI ONALES 1 $185. 000
CAJAS DE COVPENSACI ON 1 $231. 400
SENA 1 $0
| CBE 1 $0
ESAP 1 $0
M NI STERI O DE EDUCACI ON 1 $0
GRAN TOTAL 1 $1.310. 500
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ASOPAGOS

PLANI LLA DE AUTOLI QUI DACI ON DE APORTES

PLANI LLA NRO. 24860690
REFERENCI A DE PAGO (PIN):

Fecha Pago Pl anilla: 2022-11-23

DATOS DEL APORTANTE

razON soci AL | EME2 TREENTERIAY 4 po pE PERSONA Juridica e NIT
| DENTI E1 CAGL ON 90004 2 [ APORTANTE ° gﬁBFEaﬁoﬁoo
cé%égggééaéﬁgxx CRA 12 N 14 44 | DEPARTAVENTO HUI LA MUNI CI PI O NEI VA
A 7112 Lo ENE%&%&ETLE?;ﬁSA TELEFONO 3103595
FAX 0 SUCURSAL 01 NOVBRE SUCURSAL enc2
TI PO DE ENTI DAD Pri vada ARL PCSI TI VA aggffagfe Enpl eador
REPRESENTANTE LEGAL
N 12199735 PRI MER APELLI DO SI LVA SEGUNDO APELLI DO|  VALDERRAMA
PRI MER NOVBRE LU S SEGUNDO NOVBRE GERVAN

PERI ODO COTI ZACI ON PENSI ON

PERI ODO COTI ZACI ON SALUD

FORMA DE PRESENTACI ON

Afio: 2022 | Mes: 10 Afio: 2022 | Mes: 10 Sucur sal
Nro. DE TRABAJADORES VIr. TOTAL NOM NA Nro. DE RADI CACI ON
8 $0 24860690
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| DENTI FI CACI ON DEL AFI LI ADO Sal ari o
Ti po Sub Ext : .
I dentificaci 6n \ﬁcnicéunl a z:'gtp onbol ggloog‘g![ Dpt o Mun gg{agr?g Nonbr es Sal ari o Béasi co
CC-1075227665 59 No | No No 41 1 Sal ario ARGUELLO CRUZ DI ANA CARCLI NA $1. 000. 000
CC-1084867615 59 No | No No 41 1 Sal ari o BRAND LOSADA HELBERT DUVAN $1. 000. 000
CC- 1075276063 59 No | No No 41 1 Sal ari o GORRON AVENDANO CARLOS ANDRES $1. 000. 000
CC-1014192947 59 No | No No 41 1 Sal ario LEON NI ETO YHON ALONSO $1. 000. 000
CC- 1075234820 59 No | No No 41 1 Sal ari o MORENO GUI O NESTOR LEONEL $1. 000. 000
CC- 1079180535 59 No | No No 41 1 Sal ari o PULI DO CHAVARRO NESTOR AUGUSTO $1. 000. 000
CC-80218739 59 No | No No 41 1 Sal ario ROQIAS FORERO DI EGO FELI PE $1. 150. 400
CC- 7690641 59 No | No No 41 1 Sal ari o TORRES CUELLAR LU S ALBERTO $1. 000. 000
NOVEDADES
o » I Fecha IRl Fecha &I TITITIV Fecha |V|V|S| Fecha | Fecha |l | Fecha | Fecha |L| Fecha | Fecha |V| Fecha | Fecha |A|V| Fecha | Fecha Fecha | Fecha
I dentificaci on N I ng E Ret DIA|D|A|S| Nov [T|SIL| SIn Sin |G| Ilge lge |M Lma Lma |Al Vac Vac |V|C| Vet Vet I RL Irp lrp
G T E|E[P[P[P[ Vsp |E|T|N|lInicio| Fin |E|lniciol Fin [Allnicio|l| Fin |C|lnicio| Fin [P|T|{Inicio| Fin Iniciol Fin
CC - 1075227665 |R[2022-10-13 0
CC - 1084867615 0
CC - 1075276063 0
CC - 1014192947 |R|2022-10-13 0
CC - 1075234820 |R|2022-10-20 0
CC - 1079180535 |R|2022-10-13 0
CC - 80218739 0
CC - 7690641 0
S| STEMA GENERAL DE PENSI ONES
i fi caci 6 Di as » ; Cot Vol Cot Vol Fondo
I denti ficaci 6n AFP Cot i zados | BC pensi 6n Tarifa Cot bl Afil Apor t Total Cot Fondo Sol |Subsi Zt enci | VIt no ret
CC - 1075227665 SI NAFP 0 $0 0. 0000000 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0
CC - 1084867615 S| NAFP 0 $0 0. 0000000 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0
CC - 1075276063 SI NAFP 0 $0 0. 0000000 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0
CC - 1014192947 SI NAFP 0 $0 0. 0000000 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0
CC - 1075234820 S| NAFP 0 $0 0. 0000000 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0
CC - 1079180535 SI NAFP 0 $0 0. 0000000 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0
CC - 80218739 SI NAFP 0 $0 0. 0000000 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0
CC - 7690641 S| NAFP 0 $0 0. 0000000 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0
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SI STEVA GENERAL DE RI ESGOS
SI STEVA GENERAL DE SALUD by ONAL S
Di D co
. .. as . . Num Aut Nim Aut . as | BC .
I dentificaci 6n EPS Co | BC sal ud Tarifa Cot vl UPC Adic EG Val or EG Lic Val or Lic Co | Riesgos gT Tarifa Cot bl
t t
CC - 1075227665 SIN EPS 0 $0 0. 0000000 $0 $0 0 $0 0 $0 18 | $600. 000 | 2 |0. 0696000| $41.800
CC - 1084867615 SIN EPS 0 $0 0. 0000000 $0 $0 0 $0 0 $0 30 | $1-090-001 5 10. 0696000 | $69. 600
CC - 1075276063 SIN EPS 0 $0 0. 0000000 $0 $0 0 $0 0 $0 30 $1-080- 001 3 10.0696000| $69.600
CC - 1014192947 SIN EPS 0 $0 0. 0000000 $0 $0 0 $0 0 $0 18 | $600. 000 | 2 |0.0696000| $41.800
CC - 1075234820 SIN EPS 0 $0 0. 0000000 $0 $0 0 $0 0 $0 11 | $366.667 | 2 |0. 0696000| $25.600
CC - 1079180535 SIN EPS 0 $0 0. 0000000 $0 $0 0 $0 0 $0 18 | $600. 000 | 2 |0.0696000| $41.800
CC - 80218739 SIN EPS 0 $0 0. 0000000 $0 $0 0 $0 0 $0 30 | $1-150-401 5 10. 0696000 | $80. 100
$1. 000. 00
CC - 7690641 SIN EPS 0 $0 0. 0000000 $0 $0 0 $0 0 $0 30 0 3 |0.0696000| $69.600
APORTES PARAFI SCALES
Ce s Di as Cot ; Tarifa Aporte Tarifa Aporte Tarifa Aporte Tarifa Aporte Tarifa Aporte
I denti ficacion CCF a coF |!BC Cajas CCE CCF SENA SENA | CBF | CBE ESAP ESAP Mn Edu | Mn Edu
CC- 1075227665 SIN CCF 0 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0
CC- 1084867615 SIN CCF 0 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0
CC- 1075276063 SIN CCF 0 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0
CC- 1014192947 SIN CCF 0 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0
CC- 1075234820 SIN CCF 0 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0
CC- 1079180535 SIN CCF 0 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0
CC- 80218739 SIN CCF 0 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0
CC- 7690641 SIN CCF 0 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0 0. 0000000 $0
TOTALES PARA EL PERI CDO 2022 - 10
TOTAL APORTES DEL PERi ODO A PENSI ON POR ADM NI STRADORA
VLR VLR
VLR VLR VLR APORTE | VLR APORTE
ADM NLSTRADO|  \im AFT L VLR TOTAL | o1 zac ON | coTl ZACI ON FONDO FONDO Di AS MORA VLR | NTERESES | | NTERESES | +5rp1  pacAR
RA cor GBL VOL AFI L VOL APOR | PENSI ON SOL | PENSI ON SUBS | NTERESES FONDO DE FONDO _DE
SOLI DARI DAD | SUBSI STENCI A
S| NAFP 8 $0 $0 $0 $0 $0 5 $0 $0 $0 $0
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TOTAL APORTES DEL PERi ODO A SALUD POR ADM NI STRADORA

VLR VLR RADI CA gﬁl\_/g SALDO
, VLR AUT e | Rl vr | sustor susTor | aoN | FEYQR T FAVOR | TOTAL | rora | Eonmo
ADM NI STRA| NOM | TOTAL | WLR ur. | WR | At | VR | NERCC| Dias ['NTERE | NTERE| AL AL |autaLl |PERIOD | peri oD | PAGAR | LOTAL | ENED | ToTAL
DORA AFIL | cor | wc | 1 | 1 LVA MORA SES | APORTE |APORTE| Q o cor PAGAR
LVA S DE cor ANTERI UPC | SALUD
OBL WPC |scor| s |INCA ANTERI | OBL
cor OBL OR COT
L S| OR UPC
SIN EPS 8 $0 $0 0 $0 0 $0 $0 5 $0 $0 $0 $0 0 $0 $0 $0 $0 $0 $0
TOTAL APORTES DEL PERi ODO A Rl ESGOS PROFESI ONALES POR ADM NI STRADORA
. VLR .
NUM AUT NOM RAD | SALDO A | FONDO SOL
ADM NESTRA |\ apr L | VLR TOTAL PACO 1, NCXPLARCI DA PﬁcP;gSTogSA \Q_P%:{NI'EJSO Di AS Mora | | NT MORA %Iag%% AUTALI QUID| FAVOR R ESCOS TOTAL
DORA COT OBL |1 NCAPACI DA A COoT OBL ACI ON PERI ODO |PROFESI ONA|  PAGAR
DES OTROS | COTI ZACI ON cor
DES INFCIAL | ANTERI OR LES
R ESGOS
POSI TI VA 8 $439. 900 0 $0 $0 $439. 900 $2.300 | $442.200 0 $0 $4.422 | $442.200
TOTAL APORTES PARAFI SCALES
NOVBRE ENTI DAD NOM DE AFI L VLR TOTAL APORTES Di AS MORA | NTERESES NMORA TOTAL A PAGAR
SIN OCF 8 $0 5 $0 $0
SENA 0 $0 5 $0 $0
| CBE 0 $0 5 $0 $0
ESAP 0 $0 5 $0 $0
M nEdu 0 $0 5 $0 $0
TOTAL A PAGAR
CONCEPTO TOTAL ENTI DADES VALOR
SALUD 0 $0
PENSI ONES 0 $0
RI ESGOS PROFESI ONALES 1 $442. 200
CAJAS DE COVPENSACI ON 0 $0
SENA 1 $0
| CBF 1 $0
ESAP 1 $0
M NI STERI O DE EDUCACI ON 1 $0
GRAN TOTAL 1 $442. 200
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

" Bancoomeva
( DATOS GENERALES DEL APORTANTE ) ( DATOS GENERALES DE LA PLANILLA
TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 7690641 || NUMERO PLANILLA: 4465423170 TIPO DE PLANILLA: LINDEPENDIENTES
NOMBRE O RAZON SOCIAL: LUIS ALBERTO TORRES CUELLAR || pER|0DO COTIZACION OTROS MES septiembre ARO 2022  PERIODO COTIZACION SALUD: MES septiembre ARO 2022
CIUDAD/MUNICIPIO: NEIVA DEPARTAMENTO: HUILA || DiAS DE MORA. 0
DIRECCION: CALLE1 B 26-04 TELEFONO: 3108621 || FEcHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2022/09/29  NUMERO AUTORIZACION: 9991558281
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE ~ CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades reguladoras y facilitadoras de la act
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO

[ TOTAL APORTES A PENSION

ADMINISTRADORA : APORTES VOLUNTARIOS FSP MORA TOTALES
CODIGO NOMBRE No. COTIZANTES COTIZACION EMPLEADOR COTIZANTE SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA COTIZACION FSP APORTES MORA VALOR PAGADO
230201 230201- PROTECCION 1 $ 160.000 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 160.000 $0 $ 160.000
[SUBTOTALES: $ 160.000 $0 $ 160.000

[ TOTAL APORTES A SALUD

INCAPACIDAD POR .
ADMINISTRADORA No. ENFERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
- COTIZANTES NUMERO NUMERO - VALOR - VALOR
CODIGO NOMBRE AUTORIZACION VALOR AUTORIZACION VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPS037 EPS037-NUEVA EPS 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 LIQUIDACIQN TOTALES
CODIGO NOMBRE NUMERO AUTORIZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
14-11 14-11 - ARL SURA 1 $0 $0 $0 $ 69.600 $ 69.600 $0 $0 $ 69.600
[SUBTOTALES: $ 69.600 $0 $0 $ 69.600

[ LIQUIDACION DETALLADA APORTES

DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
212 . < PENSION SALUD ARP _ CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
IDENTIFICA TIPO SUBTIPO | SALARIO | TIPO DE 52 EEE ol lwuaae a | -]z 3| wl|< O ol - | a 5 FSP HOIRIIES INDICADOR 5 5 CENTRO 3
No . NOMBRES . s|Z/o5/z|ug<gi<jo] v | v | 2 O || = < 29| O ’ VOLUNTARIOS TOTAL O -« |VALOR| TOTAL s} TOTAL || IBC TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
CION COTIZANTE|COTIZANTE| BASICO |SALARIO Z | x|FFFF S|S0 o S g 3| & I
CIREE O O - ADMIN 9 IBC [COTIZACION TARIFA | \oOBTE | ADMIN @ IBC  |COTIZACION| \poec| aporTE | APMIN 2 IBC DE |\ poRTES ADMIN |\ 5 A TEAPORTEAPORTEAPORTE APORTE
Ol ©E 5 SUBSISTENCIA| SOLIDARIDAD | EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL 3 3 TRABAJO e
1  (CC 7690641[TORRES  |INDEPENDIE $ 1.000.000 NO 230201- |30 $ $160.000 $0 $0 $0 $0 Normal $ 160.000EPS037- |30 §  $125.000 $0 $125.00014-11 - 30 $§ 7690641 |$69.600 $0 $0 $0 $0 $0 $0
e P nARo PROTECCI| | 1.000.000 NUEVA 1.000.000 ARL SURA| | 1.000.000
IALBERTO  |AL SISTEMA ON EPS
DE RIESGOS
LABORALES
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

" Bancoomeva
( DATOS GENERALES DEL APORTANTE ) ( DATOS GENERALES DE LA PLANILLA
TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 7690641 || NUMERO PLANILLA: 4465743159  TIPO DE PLANILLA: LINDEPENDIENTES
NOMBRE O RAZON SOCIAL: LUIS ALBERTO TORRES CUELLAR || pbER|ODO COTIZACION OTROS MES octubre ARO 2022  PERIODO COTIZACION SALUD: MES octubre ARO 2022
CIUDAD/MUNICIPIO: NEIVA DEPARTAMENTO: HUILA || DiAS DE MORA. 0
DIRECCION: CALLE1 B 26-04 TELEFONO: 3108621 || FEcHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2022/11/04 NUMERO AUTORIZACION: 9992035029
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE  CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades reguladoras y facilitadoras de la act
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO

[ TOTAL APORTES A PENSION

ADMINISTRADORA : APORTES VOLUNTARIOS FSP MORA TOTALES
CODIGO NOMBRE No. COTIZANTES COTIZACION EMPLEADOR COTIZANTE SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA COTIZACION FSP APORTES MORA VALOR PAGADO
230201 230201- PROTECCION 1 $ 160.000 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 160.000 $0 $ 160.000
[SUBTOTALES: $ 160.000 $0 $ 160.000

[ TOTAL APORTES A SALUD

INCAPACIDAD POR .
ADMINISTRADORA No. ENFERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
- COTIZANTES NUMERO NUMERO - VALOR - VALOR
CODIGO NOMBRE AUTORIZACION VALOR AUTORIZACION VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPS037 EPS037-NUEVA EPS 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 LIQUIDACIQN TOTALES
CODIGO NOMBRE NUMERO AUTORIZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
14-11 14-11 - ARL SURA 1 $0 $0 $0 $ 69.600 $ 69.600 $0 $0 $ 69.600
[SUBTOTALES: $ 69.600 $0 $0 $ 69.600

[ LIQUIDACION DETALLADA APORTES

DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
212 . < PENSION SALUD ARP _ CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
IDENTIFICA TIPO SUBTIPO | SALARIO | TIPO DE 52 EEE ol lwuaae a | -]z 3| wl|< O ol - | a 5 FSP HOIRIIES INDICADOR 5 5 CENTRO 3
No . NOMBRES . s|Z/o5/z|ug<gi<jo] v | v | 2 O || = < 29| O ’ VOLUNTARIOS TOTAL O -« |VALOR| TOTAL s} TOTAL || IBC TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
CION COTIZANTE|COTIZANTE| BASICO |SALARIO Z | x|FFFF S|S0 o S g 3| & I
CIREE O O - ADMIN 9 IBC [COTIZACION TARIFA | \oOBTE | ADMIN @ IBC  |COTIZACION| \poec| aporTE | APMIN 2 IBC DE |\ poRTES ADMIN |\ 5 A TEAPORTEAPORTEAPORTE APORTE
Ol ©E 5 SUBSISTENCIA| SOLIDARIDAD | EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL 3 3 TRABAJO e
1  (CC 7690641[TORRES  |INDEPENDIE $ 1.000.000 NO 230201- |30 $ $160.000 $0 $0 $0 $0 Normal $ 160.000EPS037- |30 §  $125.000 $0 $125.00014-11 - 30 $§ 7690641 |$69.600 $0 $0 $0 $0 $0 $0
e P nARo PROTECCI| | 1.000.000 NUEVA 1.000.000 ARL SURA| | 1.000.000
IALBERTO  |AL SISTEMA ON EPS
DE RIESGOS
LABORALES
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03 compensar | miplanilla.com

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 1de2

DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
ASOCIADA (DIAIMES/ANO)
cc 80218739 DIEGO FELIPE ROJAS FORERO | SARRERASOAKITES | 6017336518 | DIEGOLUCHO@GMAILCOM |  EXONERADO PAGO TIPO FECHAPAGO | NUMERO | EMPLEADOS | uPC
PARAEE&?{;—ES Y PLANILLA | (DIA/MES/ARO) | PLANILLA 1 0
FORMA CLASE NOMBRE - PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES
PRESENTACION APORTANTE SUCURSAL CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO TOTAL A PAGAR
UNICA | — Indenendiente BOGOTA D.C. BOGOTA. D.C. NO 202203 2022-09 ! 23/11/2022 63454917 $341.800
TOTALES POR SUBSISTEMAS
TOTALES SALUD
Codigo EPS Nombre NIT Cotizacion Obligatoria | UPC Adicional Incapacidades Licencia Maternidad Dias Mora Valor Mora Total a Pagar | No. Afiliados
Valor Mora UPC
No. Autorizacién Valor No. Autorizacién Valor Cotizacion
EPS008 Compensar EPS 860066942-7 143.800 0 0 0 43 6.100 0 149.900 1
TOTALES PENSION
A Cotizacién Aporte Voluntario Aporte Voluntario Aporte FSP - Aporte FSP - ’ Valor Mora Valor Mora No.
Codigo/ARR MNombre NI} Obligatoria Afiliado Aportante Solidaridad Subsistencia | PasMora | cqiizacion FSP TotallaPagar Afiliados
25-14 Colpensiones 900336004-7 184.100 0 0 0 0 43 7.800 0 191.900 1
TOTALES RIESGOS LABORALES
Coédigo ARL Nombre NIT Cotizacion Incapacidades Aportes Otros Valor Neto Dias Valor Mora Subtotal No. Radicado | Valor Saldo a Fondo Total a Pagar No. Afiliados
Obligatoria | No. Autorizacion Valor Sistemas Cotizacion Mora Cotizacién Cotizacion | Saldo a Favor Favor Solidaridad
TOTALES CAJAS
Caodigo CCF Nombre NIT Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados
TOTALES PARAFISCALES TOTALES POR SUBSISTEMA
’ - . - No. Administradoras valor antes de IGE, LMA,
Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados Tipo Administradora Reportadas IRPy Mora Total a Pagar
SENA Salud 1 143.800 149.900
0 [) [ ) 0 [ ) Pension 1 184.100 191.900
ICBF Riesgos Laborales 0 0 0
0 [) [ 0 0 [ ) ccF 0 0 [)
ESAP ESAP 0 0 0
[ [ ICBF 0 0 [)
MEN MEN 0 0 0
| | SENA 0 0 0
TOTALES 2 327.900 341.800

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién
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DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
ASOCIADA (DIA/MES/ARO)
cc 80218739 DIEGO FELIPE ROJAS FORERO | SARRERASOAKITES | 6017336518 | DIEGOLUCHO@GMAILCOM |  EXONERADO PAGO TIPO FECHAPAGO | NUMERO | EMPLEADOS | uPC
PARAFISCALES Y PLANILLA | (DIA/MES/ARO) | PLANILLA 1
SALUD 0
FORMA CLASE NOMBRE - PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES TOTAL A PAGAR
R GTEN et St CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO
UNICA | — Indebendiente BOGOTA D. C. BOGOTA. D.C. NO 2022-09 2022-09 ! 231112022 63454917 $341.800
DETALLE POR COTIZANTE
INFORMACION COTIZANTE INFORMACION NOVEDADES PENSION SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES
AREHE 9 .. Fondo | g o i )
o100 | rion
8 if2) g g solidaridad 3
© o
1 cc 80218739 ROJAS FORERO DIEGO FELIPE 3]0 N|x 25-14 1.150.400 184.100 0 0 0 0 EPS008 1.150.400 143.800 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién
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PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 1de2

DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
ASOCIADA (DIAIMES/ANO)
cc 80218739 DIEGO FELIPE ROJAS FORERO | SARRERASOAKITES | 6017336518 | DIEGOLUCHO@GMAILCOM |  EXONERADO PAGO TIPO FECHAPAGO | NUMERO | EMPLEADOS | uPC
PARAEE&?{;—ES Y PLANILLA | (DIA/MES/ARO) | PLANILLA 1 0
FORMA CLASE NOMBRE - PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES
PRESENTACION APORTANTE SUCURSAL CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO TOTAL A PAGAR
UNICA | — Indenendiente BOGOTA D.C. BOGOTA. D.C. NO 2022-10 2022-10 ! 23/11/2022 63454933 $332.200
TOTALES POR SUBSISTEMAS
TOTALES SALUD
Codigo EPS Nombre NIT Cotizacion Obligatoria | UPC Adicional Incapacidades Licencia Maternidad Dias Mora Valor Mora Total a Pagar | No. Afiliados
Valor Mora UPC
No. Autorizacién Valor No. Autorizacién Valor Cotizacion
EPS008 Compensar EPS 860066942-7 143.800 0 0 0 13 1.900 0 145.700 1
TOTALES PENSION
A Cotizacién Aporte Voluntario Aporte Voluntario Aporte FSP - Aporte FSP - ’ Valor Mora Valor Mora No.
Codigo/ARR MNombre NI} Obligatoria Afiliado Aportante Solidaridad Subsistencia | PasMora | cqiizacion FSP TotallaPagar Afiliados
25-14 Colpensiones 900336004-7 184.100 0 0 0 0 13 2.400 0 186.500 1
TOTALES RIESGOS LABORALES
Coédigo ARL Nombre NIT Cotizacion Incapacidades Aportes Otros Valor Neto Dias Valor Mora Subtotal No. Radicado | Valor Saldo a Fondo Total a Pagar No. Afiliados
Obligatoria | No. Autorizacion Valor Sistemas Cotizacion Mora Cotizacién Cotizacion | Saldo a Favor Favor Solidaridad
TOTALES CAJAS
Caodigo CCF Nombre NIT Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados
TOTALES PARAFISCALES TOTALES POR SUBSISTEMA
’ - . - No. Administradoras valor antes de IGE, LMA,
Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados Tipo Administradora Reportadas IRPy Mora Total a Pagar
SENA Salud 1 143.800 145.700
0 [) [ ) 0 [ ) Pension 1 184.100 186.500
ICBF Riesgos Laborales 0 0 0
0 [) [ 0 0 [ ) ccF 0 0 [)
ESAP ESAP 0 0 0
[ [ ICBF 0 0 [)
MEN MEN 0 0 0
| | SENA 0 0 0
TOTALES 2 327.900 332.200

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién



o.:compensc:r ' miplanilla.com PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES
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DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
ASOCIADA (DIA/MES/ANO)
cc 80218739 DIEGO FELIPE ROJAS FORERO | SARRERASOAKITES | 6017336518 | DIEGOLUCHO@GMAILCOM |  EXONERADO PAGO TIPO FECHAPAGO | NUMERO | EMPLEADOS | uPC
PARAgEﬁﬁ;ES Y PLANILLA | (DIA/MES/ARO) | PLANILLA 1 0
FORMA CLASE NOMBRE - PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES TOTAL A PAGAR
R GTEN et St CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO
UNICA | - Independiente BOGOTA D. C. BOGOTA. D.C. NO 2022-10 2022-10 ! 23/11/2022 63454933 $332.200
DETALLE POR COTIZANTE
INFORMACION COTIZANTE INFORMACION NOVEDADES PENSION SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES
2] a8 HE é Koo Fondo %
. No. de HEEHHAAAARA RGN E AR e cod. - .| voluntari | voluntario | pensional X Icotizacion 7| cod. € . | cedigo Aporte | IBCotros | Aporte | Aporte | Aporte | Aporte
No- 1 TiPo [ gentificacin UL 212 (2121 EL215)5 2 (B2 2 2 (7] 8135 | =| 3] 2 || are | 'BCAFP |cetzacion | oaitiado | Aportante de pensional de | COd.EPS | IBCEPS [\aiorupc | arL [ IBCARL [ & ) Cotizacion) “eop” | IBCCCR | “cop” | parafiscales [ SEna | “iceF | ‘Esap [ mEN
© w & < solidaridad &
© o
1 cc 80218739 ROJAS FORERO DIEGO FELIPE 3|0 N 25-14 1.150.400 184.100 0 0 0 0 EPS008 1.150.400 143.800 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién
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PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES
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DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
ASOCIADA (DIAIMES/ANO)
cc 1084867615 | HELBERT DUVAN BRAND LOSADA cl4 no 3-62 8733810 marce17251@hotmail.com EXONERADO PAGO TIPO FECHA PAGO | NUMERO | EMPLEADOS ure
PARAEE&?{;—ES Y PLANILLA | (DIA/MES/ARO) | PLANILLA 1 0
FORMA CLASE NOMBRE - PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES
PRESENTACION APORTANTE SUCURSAL CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO TOTAL A PAGAR
UNICA | - Independiente HUILA NEIVA NO 2022-09 2022-09 I 23/11/2022 63454974 $298.500
TOTALES POR SUBSISTEMAS
TOTALES SALUD
Codigo EPS Nombre NIT Cotizacion Obligatoria | UPC Adicional Incapacidades Licencia Maternidad Dias Mora Valor Mora Total a Pagar | No. Afiliados
Valor Mora UPC
No. Autorizacién Valor No. Autorizacién Valor Cotizacion
EPS037 Nueva EPS 900156264-2 125.000 0 0 0 48 5.900 0 130.900 1
TOTALES PENSION
A Cotizacién Aporte Voluntario Aporte Voluntario Aporte FSP - Aporte FSP - ’ Valor Mora Valor Mora No.
Codigo/ARR MNombre NI} Obligatoria Afiliado Aportante Solidaridad Subsistencia | PasMora | cqiizacion FSP TotallaPagar Afiliados
230301 Porvenir 800224808-8 160.000 0 0 0 0 48 7.600 0 167.600 1
TOTALES RIESGOS LABORALES
Coédigo ARL Nombre NIT Cotizacion Incapacidades Aportes Otros Valor Neto Dias Valor Mora Subtotal No. Radicado | Valor Saldo a Fondo Total a Pagar No. Afiliados
Obligatoria | No. Autorizacion Valor Sistemas Cotizacion Mora Cotizacién Cotizacion | Saldo a Favor Favor Solidaridad
TOTALES CAJAS
Caodigo CCF Nombre NIT Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados
TOTALES PARAFISCALES TOTALES POR SUBSISTEMA
’ - . - No. Administradoras valor antes de IGE, LMA,
Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados Tipo Administradora Reportadas IRPy Mora Total a Pagar
SENA Salud 1 125.000 130.900
0 [) [ ) [ 0 [ ) Pension 1 160.000 167.600
ICBF Riesgos Laborales 0 0 0
0 [) [ 0 [ 0 [ ) ccF 0 0 [)
ESAP ESAP 0 0 0
[ [ [ ICBF 0 0 [)
MEN MEN 0 0 0
| | | SENA 0 0 0
TOTALES 2 285.000 298.500

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién



o.:compensc:r ' miplanilla.com PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES
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DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
ASOCIADA (DIA/MES/ANO)
cc 1084867615 | HELBERT DUVAN BRAND LOSADA cl4 no 3-62 8733810 marce17251@hotmail.com EXONERADO PAGO TIPO FECHA PAGO | NUMERO | EMPLEADOS ure
PARAgEﬁﬁ;ES Y PLANILLA | (DIA/MES/ARO) | PLANILLA 1 0
FORMA CLASE NOMBRE - PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES TOTAL A PAGAR
RSN AGIGN ARANTE SURUREAL CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO
ONICA | — Independiente HUILA NEVA NO 2022-09 2022-09 | 23/11/2022 63454974 $298.500
INFORMACION COTIZANTE INFORMACION NOVEDADES PENSION SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES
2] a8 HE é Koo Fondo %
. No. de HEEHHAAAAAARENEAAE M cod. - .| voluntari | voluntario | pensional X Icotizacion 7| cod. € . | cedigo Aporte | IBCotros | Aporte | Aporte | Aporte | Aporte
No- 1 TiPo [ gentificacin UL 212 (2121 EL215)5 2 (B2 2 2 (7] 8135 | =| 3] 2 || are | 'BCAFP |cetzacion | oaitiado | Aportante de pensional de | COd.EPS | IBCEPS [\aiorupc | arL [ IBCARL [ & ) Cotizacion) “eop” | IBCCCR | “cop” | parafiscales [ SEna | “iceF | ‘Esap [ mEN
© w & < solidaridad &
© o
1 cc 1084867615 BRAND LOSADA HELBERT DUVAN 3|0 N 230301 | 1.000.000 160.000 0 0 0 0 EPS037 1.000.000 125.000 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién
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PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES
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DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
ASOCIADA (DIAIMES/ANO)
cc 1084867615 | HELBERT DUVAN BRAND LOSADA cl4 no 3-62 8733810 marce17251@hotmail.com EXONERADO PAGO TIPO FECHA PAGO | NUMERO | EMPLEADOS ure
PARAEE&?{;—ES Y PLANILLA | (DIA/MES/ARO) | PLANILLA 1 0
FORMA CLASE NOMBRE - PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES
PRESENTACION APORTANTE SUCURSAL CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO TOTAL A PAGAR
UNICA | - Independiente HUILA NEIVA NO 2022-10 2022-10 I 23/11/2022 63454984 $290.500
TOTALES POR SUBSISTEMAS
TOTALES SALUD
Codigo EPS Nombre NIT Cotizacion Obligatoria | UPC Adicional Incapacidades Licencia Maternidad Dias Mora Valor Mora Total a Pagar | No. Afiliados
Valor Mora UPC
No. Autorizacién Valor No. Autorizacién Valor Cotizacion
EPS037 Nueva EPS 900156264-2 125.000 0 0 0 19 2.400 0 127.400 1
TOTALES PENSION
A Cotizacién Aporte Voluntario Aporte Voluntario Aporte FSP - Aporte FSP - ’ Valor Mora Valor Mora No.
Codigo/ARR MNombre NI} Obligatoria Afiliado Aportante Solidaridad Subsistencia | PasMora | cqiizacion FSP TotallaPagar Afiliados
230301 Porvenir 800224808-8 160.000 0 0 0 0 19 3.100 0 163.100 1
TOTALES RIESGOS LABORALES
Coédigo ARL Nombre NIT Cotizacion Incapacidades Aportes Otros Valor Neto Dias Valor Mora Subtotal No. Radicado | Valor Saldo a Fondo Total a Pagar No. Afiliados
Obligatoria | No. Autorizacion Valor Sistemas Cotizacion Mora Cotizacién Cotizacion | Saldo a Favor Favor Solidaridad
TOTALES CAJAS
Caodigo CCF Nombre NIT Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados
TOTALES PARAFISCALES TOTALES POR SUBSISTEMA
’ - . - No. Administradoras valor antes de IGE, LMA,
Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados Tipo Administradora Reportadas IRPy Mora Total a Pagar
SENA Salud 1 125.000 127.400
0 [) [ ) [ 0 [ ) Pension 1 160.000 163.100
ICBF Riesgos Laborales 0 0 0
0 [) [ 0 [ 0 [ ) ccF 0 0 [)
ESAP ESAP 0 0 0
[ [ [ ICBF 0 0 [)
MEN MEN 0 0 0
| | | SENA 0 0 0
TOTALES 2 285.000 290.500

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién



o.:compensc:r ' miplanilla.com PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES
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DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
ASOCIADA (DIA/MES/ANO)
cc 1084867615 | HELBERT DUVAN BRAND LOSADA cl4 no 3-62 8733810 marce17251@hotmail.com EXONERADO PAGO TIPO FECHA PAGO | NUMERO | EMPLEADOS ure
PARAgEﬁﬁ;ES Y PLANILLA | (DIA/MES/ARO) | PLANILLA 1 0
FORMA CLASE NOMBRE - PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES TOTAL A PAGAR
RSN AGIGN ARANTE SURUREAL CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO
ONICA | — Independiente HUILA NEVA NO 2022-10 2022-10 | 23/11/2022 63454984 $290.500
INFORMACION COTIZANTE INFORMACION NOVEDADES PENSION SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES
2] a8 HE é Koo Fondo %
. No. de HEEHHAAAAAARENEAAE M cod. - .| voluntari | voluntario | pensional X Icotizacion 7| cod. € . | cedigo Aporte | IBCotros | Aporte | Aporte | Aporte | Aporte
No- 1 TiPo [ gentificacin UL 212 (2121 EL215)5 2 (B2 2 2 (7] 8135 | =| 3] 2 || are | 'BCAFP |cetzacion | oaitiado | Aportante de pensional de | COd.EPS | IBCEPS [\aiorupc | arL [ IBCARL [ & ) Cotizacion) “eop” | IBCCCR | “cop” | parafiscales [ SEna | “iceF | ‘Esap [ mEN
© w & < solidaridad &
© o
1 cc 1084867615 BRAND LOSADA HELBERT DUVAN 3|0 N 230301 | 1.000.000 160.000 0 0 0 0 EPS037 1.000.000 125.000 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién




