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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

SOPORTE DE PAGO GENERAL

T DNAVIVIENDAN

[ DATOS GENERALES DEL APORTANTE

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 22289450 || NUMERO PLANILLA: 7873302031  TIPO DE PLANILLA: LINDEPENDIENTES
NOMBRE O RAZON SOCIAL: COLOMBIA CONCEPCION SALAZAR DEJIMENEZ || peR|0pO COTIZACION OTROS MES abril ANO 2023  PERIODO COTIZACION SALUD: MES abril ANO 2023
CIUDAD/MUNICIPIO: BARRANQUILLA DEPARTAMENTO: ATLANTICO || DiAS DE MORA. 0
DIRECCION: CARRERA 59 B NO96- 133 TELEFONO: 7777777 1 FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2023/04/17 NUMERO AUTORIZACION: 2029284907
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE ~ CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Comercio al por mayor de computadores, equipo per
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
( TOTAL APORTES A SALUD
INCAPACIDAD POR )
ADMINISTRADORA o, ENEERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
) COTIZANTES|  NUMERO NUMERO ) VALOR ) VALOR
CcODIGO NOMBRE AUTORIZAGION VALOR AUTORIZAGION VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPS005 EPS005-SANITAS S.A. 1 $0 $0 $0 $ 245.000 $0 $0 $0 $245.000 $0 $0 $245.000
SUBTOTALES: $ 245.000 $0 $0 $ 245.000
( LIQUIDACION DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
olo| < PENSION SALUD ARP _ CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
IDENTIFICA TIPO SUBTIPO | SALARIO | TIPO DE % g E g O | F|lUuooX a = pd = w < Q ol - o '5 FSP iy AL INDICADOR 5 5 CENTRO 8
Ne IFICA NoMBRES \ S Zlo5|2 wo<lggo| s |v |2 g|a || £ |30 & 3 : VOLUNTARIOS TOTAL o . |VALOR| TOTAL 3) TOTAL || IBC TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
CION COTIZANTEICOTIZANTE| BASICO |SALARIO = | X ||| > > w0 = > < > = |
SEEE 3) o 3 ADMIN |g  IBC  COTIZACION TARIFA | \oope | ADMIN | 1BC  ICOTIZACION \neec! apopre | ADMIN |g  1BC DE |ApORTES ADMIN |, o ) o e T APORTEAPORTEAPORTE
SIx|EF = SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD | EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL 3 = TRABAJO
1 cC SALAZAR DEINDEPEND PENS VED [ 1.784.000 NO 01-30 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 0EPS005- |30 § $245000  $0 $245.000 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0
22289450 JIMENEZ SANITAS 1.960.000
CONCEPCIO S.A.
N
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cual se resuelve una solicitud de Prestaciones Econdomicas en el Seguro de

EL INSTITUTO DE SEGUROS SOCIALES - SECCIONAL ATLANTICO
En uso de sus facultades legales, ¥y
CONSIDERANDO

Que el dia 26 de SEPTIEMBRE de 1994, el ase uradoéa) COLOMBIA SALAZAR DE JIMENEZ
. con fecha de nacimiento 09 de AGOSTO de 1939, C.C. 22,289,450, afiliacion
170180746 de la Seccional ATLANTICO elevd solicitud de pensidén_por veiez,
teniendo come ultimo patrono CRUZ ROJA COL.SECC.ATLANTICO Patronal 17018201219.

Que teniendo en cuenta Lo previsto en el régimen de transicién establecido por el
Articulo 36 de la Ley 100 de 1993, en concordancia con el Articulo 12 del Acuerdo
049 de 1990, aprobado(ror el Decreto 758 del mismo ano, el(la) asegurado{a) cumple
los requisitos de edad y semanas exigidos para el derecho a la pensién por vejez.

Que en consecuencia,
RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO: Reconocer pensi6én por vejez a el(a) asegurado(a) COLOMBIA
SALAZAR DE JIMENEZ asi:

A PARTIK DE PENSION

09 AGO 1994 98,700

01 ENE 1995 120,996

Retroactivo hasta MARZO de 19935 $ 928,86
Aporte Salud Ley 100 de 1993 ) $ 99,62
Retroactivo neto a pagar $ 829,248

La liguidacién se baso en $26 semanas cotizadas, con. ingreso base de liquidacidn
$ 86,542.00 %

ensional de ABRIL a través de BCO DEL ESTADO CP-2 BARRAN%UILLA
TLANTICO Cuenta: 22289450 a partir del 10 de MAYQ de 1995:

Contra la presente resolucién proceden los recursos de rego§igién y apelacion, de
anformidad con lo dispuesta por el Cédigo Contencioso Administrativo.

/ot 5:GU, NOTLFIQUESE Y. CUMPLASE

ARTICULO SEGUNDO: EI retroactivo de la pensidn se girard con la respectiva mesada

CHEMAS

SEGUROS ECONOMICOS

NOTA: En caso de que la presente resolucidén no pueda notificarse personalmente

al interesado, se notificarid mediante edicto que sera fifado el 17 de ABRIL
de 1995 y desfijado el 29 de ABRIL de 1995 en BARRANQUILLA.

Esta notificacién por edicto surte todos los efectos legales.
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