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Resumen de planilla

MiPlanilla.com | Pagos

A continuacion se encuentra la Informacion de la planilla:

Ntimero De Planilla
Periodo
Tipo de planilla
Fecha limite de pago

Total a pagar

Administradora
Porvenir
Sanitas EPS
Riesgos Profesionales Colmena

Totales

Informacion de la planilla

67921091
Mayo de 2023
| - Planilla de Independientes
2023/06/26

$ 552.200

Totales por administradora

Antes De Mora Interes De Mora Total
$ 304.400 $0 ' $ 304.400
$ 237.800 $0 $ 237.800
$ 10.000 $0 $10.000

$ 552.200 $0 $ 552.200
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oﬂooan%ﬁ \miplanilla.com PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES
DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
PO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREQ PARLA | PBOA PAGO AIDSRTA CANTED
::::: DEL ROSARIO QUINTERO EXONERADO PAGO EMPLEADOS urc
ce 37320795 calle 10 13-35 118091 quimonicagomall meo | recHaPaco | mOMEROD
MONTOYA o PARAFISCALES Y PLANILLA | (DIWMES/ARO) | PLAMILLA 3 0
PRomTAIOn | AncaE . CODIGO | DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES g TOTAL A FAGAR
UNICA | - Indeendiente NORTE DE SANTANDE OCARA S| 2023-06 2023-08 ! S7921091 $552.200
TOTALES POR SUBSISTEMAS
TOTALES SALUD
Codigo EPS Nombre NIT UPC A incap Licencia Maternidad Dias Mora Valor Mora | Total a Pagar | No. Afillados
Valor Mora uPC
No. Autorizacién Valor No. Autorizacién Valor Cotizacién
EPS005 Sanitas EPS 800251440-6 237.800 0 [) 0 0 237.800
TOTALES PENSION
Codigo AFP Nombre T ﬁ APt i z.nhn.ii Aports Fir i | o sera | Veior Mors alor 6o | Total a Pagar PR
230301 Porvenic 800224808-8 304,400 1] 1] (1] o 0 [/} 304,400 1
TOTALES RIESGOS LABORALES
Codigo ARL Nombre NIT © In Aportes Otros | ValorNeto | Dias | ValorMora | Subtotal | No. Radicado | ValorSaldoa | Fondo | Total s Pager | Ne. Afiisdos
Oblig No. A Valor Sistemas Cotizacién | Mora | Cotizacién | Cotizacién | Saldo a Favor Favor Solidaridad
1425 Riesgos prof Colmena B00226175-3 10.000 10.000 o 0 10.000 100 0.000
TOTALES CAJAS
Codigo CCF Nombre NIT ‘alor Aporte Dias Mosa Valor Mora Aporte Total a Pagar | No. Afiliados
TOTALES PARAFISCALES TOTALES POR SUBSISTEMA
Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte |  TetalaPagar | No.Amiados Tipo Ad No. o .__..Roﬂﬂcinmm.rl? otal a Pagar
SENA Salud 1 237,800 237,800
| 0 | 0 | 0 | Pansion 1 304.400 304,400
ICBF Riesgos Laborales 1 10.000 10.000
| 0 | 0 | 0 | CcCF 0 0 0
ESAP ESAP 0 0 )
| 7| | | ICBF 0 0 0
MEN MEN 0 ) 0
— _ _ — SENA o 0 0
TOTALES 3 552.200 52.200

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




oﬂooaugﬁ \ miplanilla.com PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
PO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA ECHA PAGO ASOCIADA
MONICA DEL ROSARIO QUINTER EXONERADO P,
AGO
cc 37320798 MONTOYA calle 10 13-35 3118091 quimonicag@gmall.com = Y TIPO __mnx:ukuo_ NOMERO
FORMA CLASE NOMBRE PERIODO SALUC | PERIODO PENSIONES
PRESENTACION APORTANTE SUCURSAL cODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO ;
UNICA 1 - Independients NORTE DE SANTANDE OCARA HORES08 202508 Ak
goﬂ& INFORMACION NOVEDADES | PENBION SALUD RIESGOS LABORALES oor BB
Mo. de . _ » — _ _ cod. Volurmarn Fomdo Fotizacién 1| God. _. Codigo Aparte
Ti0% | qantifoncién Apsllicos y Nombres HULHE U EHBEEHEE aFp | 1BCAPP Aiads o de | cod.EPs | mcees [UUECER| COV | moam mn.l!.t. ccr | ¢ ceF ﬁ. MEN
cc araores N 230301 | 1.802.000 | 304 [ L LPEO0S 03000 | 237,800 2000 | 1 10,060 o

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



Prot iRed

RECIBO DE VENTA
Fecha: 2023-05-243
Hora: 042

Codigo: 432510662
Codigo del proveedor
300239

Nro: 8367921091
Valor Venta: $552.200
producta: PLAMILLA ASISTIDA
COMPENSAR (Banco de Bogota
\D PDV: " BOBAT
Nimero de celular: L]
Banco: BANCO DE BOGOTA
Codigo de convenio: 1138
Referencia de pago: 37320795
Nim apro/recibo: 300239
Terminal aval: 7925
Linea banco de bogota:
018000518877

2068260



