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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
SOPORTE DE PAGO GENERAL

=

Bancolombia g

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION:
NOMBRE O RAZON SOCIAL:

NIT

NUMERO DE IDENTIFICACION:

860524168
INPLAYCO SAS

NUMERO PLANILLA:

7853534686

TIPO DE PLANILLA:

Y-INDEPENDIENTES EMPRESAS

PERIODO COTIZACION OTROS MES octubre ANO 2022 PERIODO COTIZACION SALUD: MES octubre ANO 2022
CIUDAD/MUNICIPIO: BOGOTA DISTRITO CAPITAL DEPARTAMENTO: BOGOTA - DISTRITO CAPITAL DIAS DE MORA: 0
DIRECCION: CRA. 16A NO. 82 - 13 OFC. 201  TELEFONO: 6180878 || FEcHA PAGO (aaaa/mmidd): 2022/09/29 NUMERO AUTORIZACION: 1678091117
TIPO APORTANTE: 01-EMPLEADOR CLASE APORTANTE: B-MENOS DE 200 COTIZANTES
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 RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA No. COTIZANTES INCAPACIDAD IRP SALDO A FAVOR LIQUIDACION TOTALES
cODIGO NOMBRE ' NUMERO AUTORIZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
14-23 14-23-POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S.A. 26 $0 $0 $0 $1.473.600 $1.473.600 $0 $0 $1.473.600
SUBTOTALES: $ 1.473.600 $0 $0 $ 1.473.600
[ LIQUIDACION DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
% 8 << PENSION SALUD ARP CCF SENA ICBF ESAP |[MINEDU
= =
IDENTIFICA TIPO | SUBTIPO | o e | TipODE |3 2| & % olFwuaalea |-z slwl<| o o =& 5 . FSP RRQRTES INDICADOR o S CENTRO S
No : NOMBRES [COTIZANTECOTIZANTE|  ; s Z/o5|z|ulg<glglcl o || 2|8 |o|=| < 29 | o COTIZACION VOLUNTARIOS TOTAL o ~n| VALOR | TOTAL o TOTAL |/ IBC TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
CION BASICO |SALARIO|B || L m| = | X |F|FF O] > > % O = 4 > < > ADMIN | IBC TARIFA ADMIN |, IBC COTIZACION ADMIN | IBC DE < ADMIN
JlE|lWw= b2 APORTE < ADRES | APORTE < APORTE}= APORTEAPORTEAPORTEAPORTEAPORTE
Ol =k 3 SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD|EMPLEADOR| EMPLEADO | ESPECIAL =3 3 TRABAJO e
1 [(CC PAEZ INDEPENDIE $ 1.000.000 NO R- $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $014-23- 1| $33.334 $2.400 $0 $0 $0 $0 $0 $0
1013577197 SANTOYO  NTE 01 POSITIVA
LUZ STELLA CONTRATO N
PRESTACION COMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGUROS
S.A.
2 cc 35%%ZVEDA II\II\JTDEEPENDIE $ 1.000.000 NO $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $014-23- 30 $ $ 69.600 $0 $0 $0 $0 $0 $0
1014233784JESSICA CONTRATO POSITIVA 1.000.000
IALEJANDRA [PRESTACION COMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGUROS
S.A.
3 cc é/L\\I/D/ZF\inEg :\II\ITIDEEPENDIE $ 1.000.000 NO $0 $0 $0 $-0 $0 $:0 $0 $0 $0 $0 $014-23- 30 $ $ 69.600 $0 $0 $0 $0 $0 $0
1014288684 ERICK CONTRATO POSITIVA 1.000.000
LEONARDO PRESTACION COMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGUROS
S.A.
4 CC Sll_-'ﬂ;ERO :\’I\ITDEEPENDIE $1.000.000 NO $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $014-23- 30 $ $ 69.600 $0 $0 $0 $0 $0 $0
1018438195 ANGIE CONTRATO POSITIVLA 1.000.000
WACQUELINEPRESTACION COMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGUROS
S.A.
5 [cc BAEZ INDEPENDIE $ 1.000.000 NO R- $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 014-23- 1| $33.334 $2.400 $0 $0 $0 $0 $0 $0
1019075978/ARBELAEZ NTE 01 POSITIVA
WILLIAM ~ CONTRATO L
IANDRES  |PRESTACION COMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGUROS
S.A.
6 |cCc 359\%220 :\II\ITIDEEPENDIE $ 1.000.000 NO $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $014-23- 30 $ $ 69.600 $0 $0 $0 $0 $0 $0
1022429713 SRR CONTRATO POSITIVA 1.000.000
PRESTACION COMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGUROS
S.A.
7 CC ﬁg?\l"l'CA:lDEADA :\’I\ITDEEPENDlE $ 1.000.000 NO $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 014-23- 30 $ $ 69.600 $0 $0 $0 $0 $0 $0
1030637900 Haire CONTRATO POSITIVLA 1.000.000
IALBERTO |PRESTACION COMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGUROS
S.A.
8 [cc EIRNAZNOCNO II\II\JTDEEPENDIE $ 1.000.000 NO $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $014-23- 30 $ $ 69.600 $0 $0 $0 $0 $0 $0
1032460997 LUISA CONTRATO POSITIVA 1.000.000
FERNANDA PRESTACION COMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGUROS
S.A.
9 |cc ?ALQESON :\II\ITIDEEPENDIE $ 1.000.000 NO $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $014-23- 30 $ $ 69.600 $0 $0 $0 $0 $0 $0
1052389154 MARIO CONTRATO POSITIVA 1.000.000
IALBERTO  |PRESTACION COMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGUROS
S.A.
10 [CC ggIIANR/-\TE :\II\ITEJEEPENDIE $ 1.000.000 NO $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 014-23- 30 $ $ 69.600 $0 $0 $0 $0 $0 $0
1085690293 MARBEL CONTRATO POSITIVLA 1.000.000
'YAQUELINE PRESTACION ICOMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGUROS
S.A.
11 [CC Emgs II\II\JTDEEPENDIE $ 1.000.000 NO $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $014-23- 30 $ $ 69.600 $0 $0 $0 $0 $0 $0
109436712
094367126 EANY CONTRATO POSITIV:A 1.000.000
ESPERANZA PRESTACION COMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGUROS
S.A.
12 [CC :\:AI:)/’\\‘L/J\RRA :\II\ITIDEEPENDIE $ 1.000.000 NO $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $014-23- 30 $ $ 69.600 $0 $0 $0 $0 $0 $0
1128388270 SEBASTIAN CONTRATO POSITIVA 1.000.000
PRESTACION COMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGUROS
S.A.
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: NIT  NUMERO DE IDENTIFICACION: 860524168 || \(MERO PLANILLA: 7853534686  TIPO DE PLANILLA: Y-INDEPENDIENTES EMPRESAS
NOMBRE O RAZON SOCIAL: INPLAYCO SAS || peRIODO COTIZACION OTROS MES octubre ARO 2022  PERIODO COTIZACION SALUD: MES octubre ARO 2022
CIUDAD/MUNICIPIO: BOGOTA DISTRITO CAPITAL DEPARTAMENTO: BOGOTA - DISTRITO CAPITAL || biaS DE MORA: 0
DIRECCION: CRA. 16A NO. 82 - 13 OFC. 201 TELEFONO: 6180878 || FECHA PAGO (aaaa/mmidd): 2022/09/29  NUMERO AUTORIZACION: 1678091117
TIPO APORTANTE: 01-EMPLEADOR CLASE APORTANTE: B-MENOS DE 200 COTIZANTES
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
( LIQUIDACION DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
olel . < PENSION SALUD ARP CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
= =
TIPO | SUBTIPO L|usc = | . = <! o la| - = FSp APORTES — = o)
(@] (@]
Ne [PERES “# NomBRES coTizanTEcoTIZANTE $ARO | TR0 DE 1212 § SEREREE S |0 3 S 8|2 £ 29 2 \oun 3 jBc  (COTIZACION VOLUNTARIOS 'NQ'A%’TEAOR TOTAL | ,ovin 3 Be  lcotizacion VALOR| TOTAL |\ o O oo CEE‘ERO TOTAL || BC | .\ | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
olx|La 2 APORTE 2 ADRES | APORTE @ APORTE|S APORTEAPORTE/APORTEAPORTE/APORTE
Qx| =L = SUBSISTENCIA| SOLIDARIDAD | EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL = 3 TRABAJO
13 [cc EINEIS — INDEPENDIE $1.000.000 NO $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 014-23- 30 $ $69.600 $0 $0 $0 $0 $0 $0
22732637 (CASTRO  NTE POSITIVA 1.000.000
PRESTACION COMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGUROS
S.A.
14 cC CHAVERRA |NDEPENDIE $ 1.000.000 NO $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 014-23- 30 $ $69.600 $0 $0 $0 $0 $0 $0
439267
3926735 ECHAVARRINTE POSITIVA 1.000.000
JOHANA PRESTACION COMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGURQOS
S.A.
15 [CC RICO INDEPENDIE $ 1.000.000 NO R- $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 014-23- 1| $33.334 $2.400 $0 $0 $0 $0 $0 $0
52110968 MAYORGA INTE 01 POSITIVA
EDNA ICONTRATO ~
ISOLEY PRESTACION COMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGUROS
S.A.
16 CC GONZALEZ |NDEPENDIE $1.000.000 NO R- $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 014-23- 1| $33.334 $ 2.400 $0 $0 $0 $0 $0 $0
52208063 |GUTIERREZ NTE 01 POSITIVA
IASTRID ICONTRATO 'y
PRESTACION COMPANI
DE A DE
ISERVICIOS SEGUROS
S.A.
17 cC PARRA " INDEPENDIE $ 1.000.000 NO $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 014-23- 30 $ $69.600 $0 $0 $0 $0 $0 $0
284
52846655 YEPES = NTE POSITIVA 1.000.000
PILAR PRESTACION COMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGURQOS
S.A.
18 cc gg%%a% INDEPENDIE $1.000.000 NO $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 014-23- 30 $ $69.600 $0 $0 $0 $0 $0 $0
52087279 BOHORQUENTE POSITIVA 1.000.000
ICAROLINA |PRESTACION COMPANI
DE A DE
ISERVICIOS SEGUROS
S.A.
19 cc BRI~ [NDEPENDEE $1.000.000 NO $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 014-23- 30 $ $69.600 $0 $0 $0 $0 $0 $0
57297562 [BOLANO  NTE POSITIVA 1.000.000
PRESTACION COMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGUROS
S.A.
20 cC e INDEPERDIE $ 1.000.000 NO $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 014-23- 30 $ $69.600 $0 $0 $0 $0 $0 $0
64583800 SERRANO WNTE POSITIVA 1.000.000
IAMELIA PRESTACION COMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGURQOS
S.A.
21 cc RAMIREZ  |[NDEPENDIE $1.000.000 NO R- $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 014-23- 1| $33.334 $ 2.400 $0 $0 $0 $0 $0 $0
71638008 |PEREZ NTE 01 POSITIVA
OSCAR ICONTRATO ~
FERNANDO PRESTACION COMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGUROS
S.A.
22 cC BIERNIAS [NDEPENDIE $1.000.000 NO $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 014-23- 30 $ $69.600 $0 $0 $0 $0 $0 $0
72192215 RSADO  NTE POSITIVA 1.000.000
IALFONSO PRESTACION COMPANI
DE A DE
ISERVICIOS SEGUROS
S.A.
23 [cC SERRANO ~ |NDEPENDIE $ 1.000.000 NO $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 014-23- 30 $ $69.600 $0 $0 $0 $0 $0 $0
7931027
9310276 PARDO = NTE POSITIVA 1.000.000
PRESTACION COMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGURQOS
S.A.
24 cC B INDEPERDE $1.000.000 NO $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 014-23- 30 $ $69.600 $0 $0 $0 $0 $0 $0
79373252 [TORRES  WNTE POSITIVA 1.000.000
PRESTACION COMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGUROS
S.A.
25 cC ORTEGON ~JNDEPENDIE $1.000.000 NO $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 014-23- 30 $ $69.600 $0 $0 $0 $0 $0 $0
79555064 PBUITRAGO NTE POSITIVA 1.000.000
IANTONIO PRESTACION COMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGUROS
S.A.
26 cC OB |NDEPENDEE $ 1.000.000 NO $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 014-23- 30 $ $69.600 $0 $0 $0 $0 $0 $0
B0174841 (SOLANO ~NTE POSITIVA 1.000.000
PRESTACION COMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGURQOS
S.A.
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[ DATOS GENERALES DEL APORTANTE

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

2022/10/31 11:06 AM  USUARIO: SOI CC51865880

TIPO IDENTIFICACION: NIT NUMERO DE IDENTIFICACION: 860524168 || NUMERO PLANILLA: 7853534686  TIPO DE PLANILLA: Y-INDEPENDIENTES EMPRESAS
NOMBRE O RAZON SOCIAL: INPLAYCO SAS || pER|ODO COTIZACION OTROS MES octubre ANO 2022 PERIODO COTIZACION SALUD: MES octubre  ARO 2022
CIUDAD/MUNICIPIO: BOGOTA DISTRITO CAPITAL DEPARTAMENTO: BOGOTA - DISTRITO CAPITAL || Dias DE MORA. 0

DIRECCION: CRA. 16ANOG. 82 - 13 OFC. 201  TELEFONO: 6180878 || FEcHA PAGO (aaaa/mmidd): 2022/09/29  NUMERO AUTORIZACION: 1678091117
TIPO APORTANTE: 01-EMPLEADOR CLASE APORTANTE: B-MENOS DE 200 COTIZANTES

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
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