PAG OS I M P L E | AUTOLIQUIDACION

S ° I CONSOLIDADA
I m p em Fecha creacion reporte:  2022-12-01, 02:00:08 PM  Tipo Planilla: N: PLANILLA DE CORRECCIONES Namero Planilla: 1050658240
Periodo Cotizacion: noviembre de 2022  Periodo Servicio: noviembre de 2022 Referencia pago (PIN): 8872998890
L PAGADA 01/12/2022
I. DATOS DEL APORTANTE
Razon Social APORTANTE INDEPENDIENTE
Documento CC1107060574 Direccion CL 18D #24 - 117
Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 3187961160
Tipo Persona NATURAL Forma Presentacion UNICA
Ciudad CALI Departamento VALLE DEL CAUCA
Representante Legal Identificacion
Total Afiliados 1 ARP POSITIVA DE SEGUROS
1. DETALLE DEL APORTANTE
Datos Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
alo|a |
Identificacion |  Apellidos y Nombres [ o | Subtiro |0y 5 EEEEEEEEEEEEER % 3 z Administradora e || g Administradora e s Tarifa Ri'ei‘g:os rﬁé’?g:s Administradora (':2; Ag;’;e Aporle | AROTe | Esap | Apote Total
[} [=1 [=1 [=}
CC 1107060574 Eﬁgzg%EgggﬁgS RIOS 59 0 0 [B0ORBOB0| 0 |COLFONDOS $1.000.000 $160.000|EPS SANITAS $1.000.000 $125.000 0.01044| $1.000.000 $10.500| NINGUNA CCF $0| $0| $0| $0| $0| $0| $295.500
'CC 1107060574 B:S::QCCEEgﬁz?.ES RIOS 59 0 0 [30[30j30| O |COLFONDOS $1.000.000 $160.000|EPS SANITAS $1.000.000 $125.000 0.00522| $1.000.000| $5.300| NINGUNA CCF $0| $0| $0| $0) $0) $0) $290.300
Il. TOTALES
” " . . " . Aportes Aportes ( N e I i SUSHET7AL S TG
IBC Pension IBC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pension Aportes Salud Aportes Riesgos Aportes Cajas Aportes Sena Aportes ICBF ESAP Min Educacion clas,saltéossa Favor) ARP INT RESSS DE II\IJDIE RESES TOTAL FINAL
$2.000.000 $2.000.000 $2.000.000 $0 $320.000 $250.000 $15.800 $0 $0, $0 $0 $0) $0 50 $10.400 0 $10.40()
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Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogota 4446634 - Cali: 554 0515 - Medellin: 514 66 69 - Bucaramanga: 643 80 00 - Cartagena: 694 54 44 - Pereira: 340 25 82 - Barranquilla: 361 88 50 - Resto del Pais: 018000 971 971 - jMas que Facil, SIMPLE! 1 i€l Pod:
i ler

de lo SIMPLE!
Antes de imprimir, aseglrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.



PAG OS I M P L E | AUTOLIQUIDACION

S ° I CONSOLIDADA
I m p em Fecha creacion reporte:  2022-12-01, 02:00:08 PM  Tipo Planilla: I: PLANILLA INDEPENDIENTES Ndmero Planilla: 1050537393
Periodo Cotizacion: noviembre de 2022  Periodo Servicio: noviembre de 2022 Referencia pago (PIN): 8871283130
L PAGADA 25/11/2022
|. DATOS DEL APORTANTE
Razén Social APORTANTE INDEPENDIENTE
Documento CC1107060574 Direccion CL 18D #24 - 117
Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 3187961160
Tipo Persona NATURAL Forma Presentacion UNICA
Ciudad CALI Departamento VALLE DEL CAUCA
Representante Legal Identificacion
Total Afiliados 1 ARP POSITIVA DE SEGUROS
Il. DETALLE DEL APORTANTE
Datos Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
alo|a |
Identificacion |  Apellidos y Nombres [ o | Subtiro |0y 5 EEEEEEEEEEEEER % 3 z Administradora e || g Administradora e s Tarifa RiLBs(g:os rﬁé’?g:s Administradora (':':; Ag;’;e Aporle | AROTe | Esap | Apote Total
[} [=1 [=1 [=}
CC 1107060574 EQSEE%EEEEE?ES RIOS 59 0 0 [B0ORBOB0| 0 |COLFONDOS $1.000.000 $160.000|EPS SANITAS $1.000.000 $125.000 0.00522| $1.000.000 $5.300NINGUNA CCF $0| $0| $0| $0| $0| $0| $290.300
Il. TOTALES
: ) ) ) ) . Aportes Aportes (I!-lcapacidades.licen I : SUBTOTAL SIN TOTAL
IBC Pension IBC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pension Aportes Salud Aportes Riesgos Aportes Cajas Aportes Sena Aportes ICBF ESAP Min Educacion mas,sahéu;sa Favor) ARP INT oot DE "\E)IE e TOTAL FINAL
$1.000.000 $1.000.000 $1.000.000 $0 $160.000| $125.000]| $5.300 $0 $0 $0 $0 $0 $q $0 $290.30Q $0 $290.30q

Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogota 4446634 - Cali: 554 0515 - Medellin: 514 66 69 - Bucaramanga: 643 80 00 - Cartagena: 694 54 44 - Pereira: 340 25 82 - Barranquilla: 361 88 50 - Resto del Pais: 018000 971 971 - jMas que Facil, SIMPLE! 1

iEl Poder

de lo SIMPLE!
Antes de imprimir, aseglrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.
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Nov 25 2022 - 12:10: 26 ASDEMY_V04 R39
PUNTO DE LIQUIDACION D
CALLE 10 53 123
C. COMERC1: 0576008790 TER: 00123061

RECIBO: 008749 RRN: 329306127717
Pago SIMPLE

Numero de autorizacion: 232269
Id del aportante: 8871283130
Numero de PIN: 8871283130
Periodo de liquidacion: 2022/11
Valor: § 290. 300

Comision: $ 0

Por favor valide que los datos 1mpresos
en este comprobante  sean  correctos.

##CLIENTE®¥



b o o
COMNFPANTDI
NIT 890.303.208-5

Estimado cliente, eres parte de la
transfarmacisn de Vecino Fiel,

a Mesapuntos Comfandi, muy pronto
podrfds ver olra vez tus puntos Y

redimirlos, esperalos, nas info en
www . comfandi.com co/megapuntos

999919 recaulny sim-202211 5.200 G
VALJR : 5.200
FECHA DOC . . 20221201

NIT . 1050658240

PIN ; BBT72998890

PLANILLA : 1050658240
PERIODO . 202211

¥ % % ¥ raT 5. 200
Efectivo 5.200
CAMBI( 0

12/01/22 15:31 0515 03 0132 51899

PREGUNTA EN RECEPCION POR NUESTRD
PROGRAMA DE VECIND FIEL Y GANE BONOS



