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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

~ - ‘._ ~ o i )y
_ SOI -/ é?-«‘ COMPROBANTE DE PAGO /Baﬂmm
o o At LI R 'DATOS GENERALES DEL APORTANTE . | s TR |
TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 72187320
NOMBRE O RAZON SOCIAL: ROBERTO RAFAEL OSPINO DIAZ
CIUDAD/MUNICIPIO: BARRANQUILLA DEPARTAMENTO: ATLANTICO
DIRECCION: CARRERA 7H NO 45B-130 TELEFONO: 3623032
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA:

PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA:
FORMA DE PRESENTACION: UNICO

APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA):

Actividades reguladoras y

NO
[§ SIS ' DATOS GENERALES DE LA PLANILLA i 0 ]
NUMERO PLANILLA: 4477860886 TIPO DE PLANILLA: I-INDEPENDIENTES
PERIODO COTIZACION MES: noviembre PERIODO COTIZACION MES: noviembre
OTROS SUBSISTEMAS: ANO: 2022 SALUD: ANO: 2022
DIAS DE MORA: 0
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2022/12/18 NUMERO AUTORIZACION: 2121995244
LIQUIDACION GENERAL R 5]
Ve Do _ TOTALES
~otd Mo COTIZANTES | TOTAL PAGADO
A S T PENSION € : o 5 ‘ -
I ADMINISTRADORA -
NIT coniGo | ] NOMBRE B =
500336004 25-14  P5-14 COLPENSIONES kS $ 179.500
SUBTOTAL: $ 179.500
R BRI e e SALUD
. i ADMINISTRADORA - i Y
NIT cODIGO E “NOMBRE = §  F§
800130907 | EPS002 [EPS002-SALUD TOTAL © “ % " ose? o § $ 140,500
SUBTOTAL: $ 140.500
X
it RIESGOS PROFESIONALES
*_ADMINISTRADORA
NIT cODIGO NOMBRE
860002183 14-4  [14-4-SEGURQS DE VIDACOLPATRIA S.A, . $ 5.900
SUBTOTAL: $ 5.90Q
T el VP AdEs”
TOTAL PAGADO: S 325.20(1
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