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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
SOPORTE DE PAGO GENERAL

Ay

, Bancoomeva
| DATOS GENERALES DEL APORTANTE | DATOS GENERALES DE LA PLANILLA ]
TIPQ IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 72215017 : : :
: ) NUMERQ PLANILLA: 4495692176 TIPO DE PLANILLA: I-INDEPENDIENTES
NOMBRE O RAZON SOCIAL: ROBERTO CARLOS CORRALES ESCORCIA || prpiapo cOTIZACION OTROS MES abril ARO 2023 PERIODC COTIZACION SALUD: MES abril ANO 2023
CIUDAD/MUNICIPIO: BARRANQUILLA DEPARTAMENTO: ATLANTICQ DIAS DE MORA: .
DIRECCION: CARRERA S5F 75825 TELEFONO: 3000000 || FECHA PAGO (aaaa/mmidd): 2023/05/16 NUMERQO AUTORIZACION: 9994353807
TIPQO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPQ EMPRESA: _ PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades requladoras y facilitadoras de la act
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
TOTAL APORTES A PENSION
ADMINISTRADORA : APORTES VOLUNTARIQS [ MORA TOTALES
cODIGO NOMBRE Ha: SaNZATES COTIZACKIN EMPLEADCR COTIZANTE SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA COTIZACION FsSp APORTES MORA VALOR PAGADQ
30201 230201- PROTECCION 1 $ 185.600 $0 50 30 50 $ 2.500 50 $ 185.600 $ 2.500 $ 188.100
SUBTOTALES: $ 185.600| § 2.500 $ 188.100
TOTAL APORTES A SALUD
INCAPACIDAD POR .
ADMINISTRADORA i i LICENCIA MATERNIDAD SALDQ A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
COTIZANTES| NUMERQ NUMERQ . VALOR . VALOR
cODIGO NOMBRE ATORIZACIGN VALOR ST e VALOR PLAMILLA VALOR COTIZACION iy COTIZACION Mo APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPS010 CIA SURAMERICANA DE SERVICIOS DE SALUD 1 50 50 $0 $ 145.000 $0 $ 1.900 $0 $ 145.000 $ 1.900 30 $ 146.900
SUBTOTALES: $ 145.000] $ 1.900] x| $ 146.900
TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA A INCAPACIDAD IRP SALDO A FAVOR LIQUIDACION TOTALES
CcODIGO NOMBRE ' NUMERQ AUTQRIZACION VALOR PAGO A OTRQOS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADQ
14-4 H4-4-SEGUROS DE VIDA COLPATRIA S.A. 1 $d 50 $0 $ 28.300 $ 28.300 $ 400 50 $ 28.700
SUBTOTALES: $ 28.300| $ 400 $ 0 $ 28.700
LIQUIDACION DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES bt SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
olo] . < PENSION > . SALUD ARP CCF SENA | ICBF | ESAP [MINEDU
No [DENTIFICAl, ~inees| TIPQ | SUBTIPQ | SALARIO |TIPO DE : 2|2 E ololsslsls 51213l e |22 Bls]e Q FSP 7 vﬂtﬂ?ﬁlﬁtlsﬂs INDH:ADURI o o CENTRO Ié 1BC
comizantepaTzanTel BAsico [sanrio|s 3|25 | 2 | £ [BRRRIB| 2|2 |3 (3|8 |5 £ | S| & | aomm [B e fomzacion . EL Mrariea | TOTAL | aomin S| iec  [comizacion|VALOR| TOTAL | ny 9] e | pe | TOTAL g apwi | TOTAL | TOTAL [ TOTAL | TOTAL | TOTAL
E E o 1= SUBSISTENCIA |SOLIDARIDAD |EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL = 1= TRABAJO a
oC CORRALES |NDEPENDIE $ 1.160.000 NO 530201- B0 4 $185.600 $ 0 T s 30 Normal| § 185. 1A 0] 4 $145.000 $0 $ 145.00004-4- 30| § 72215017 | $ 28.300 50 50 %0 5d 30 $0
72215017 Eg‘;‘gg?a‘* Eimm PROTECCI| | 1.160.000 URAMERI| | 1.160.000 SEGUROS | | 1.160.000
e ERESTAGR ON ANA DE DE VIDA
DE ERVICIO COLPATRI
EERVICIOS DE A S A
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
SOPORTE DE PAGO GENERAL

Ay

, Bancoomeva
| DATOS GENERALES DEL APORTANTE | DATOS GENERALES DE LA PLANILLA ]
TIPQ IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 72215017 : . ;
_ ) NUMERO PLANILLA: 4499307900 TIPO DE PLANILLA: I-INDEPENDIENTES
NOMBSRE O RAZON SOGIAL: ROBERTO CARLOS CORRALES ESCORCIA || prpiopo cOTIZACION OTROS MES mayo ARNO 2023 PERIODQ COTIZACION SALUD: MES mayo ARO 2023
CIUDAD/MUNICIPIO: BARRANQUILLA DEPARTAMENTO: ATLANTICO || biAS DE MORA: 10
DIRECCION: CARRERA 5F 75825 TELEFONO: 3000000 || FECHA PAGO (aaaa/mmidd): 2023/06/16 NUMERQ AUTORIZACION: 9004711034
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIFO EMPRESA: _ PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades requladoras y facilitadoras de la act
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
AFPORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
TOTAL APORTES A PENSION
ADMINISTRADORA : APORTES VOLUNTARIOS FSP MORA TOTALES
cODIGD NOMBRE e SAINZAIES GOTLEACION EMPLEADOR COTIZANTE SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA COTIZACION FSP APORTES MORA VALOR PAGADO
530201 £30201- PROTECCION 1 $ 185.600 $0 50 $0 $ 0 $ 2.200 50 $ 185.600 $ 2.200 $ 187.800
SUBTOTALES: § 185.600| § 2.200 $ 187.800
TOTAL APORTES A SALUD
INCAPACIDAD POR :
ADMINISTRADORA i i LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
COTIZANTES| NUMERQO NUMERQC : VALOR : VALOR
cODIGOD NOMBRE ATORIZACIGN VALOR ST e VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION iy COTIZACION Mo APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPS010 CIA SURAMERICANA DE SERVICIOS DE SALUD 1 50 50 $d % 145.000 $0 $ 1.700 $ 0 % 145.000 $ 1.700 $ $ 146.700
SUBTOTALES: $ 145.000] $ 1.700 x| $ 146.700
TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA A INCAPACIDAD IRP SALDO A FAVOR LIQUIDACION TOTALES
CODIGO NOMBRE ' NUMERO AUTORIZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
14-4 14-4-SEGUROS DE VIDA COLPATRIA S.A. 1 %0 $ 0 50 S 28.300 % 28.300 $ 400 $ 0 % 28.700
SUBTOTALES: $ 28.300| % 400 50 $ 28.700
LIQUIDACION DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES - SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
olo] . < PENSION = . SALUD ARF CCF SENA | ICBF | ESAP MINEDU
No [DENTIFICAl, ~inees| TIPQ | SUBTIPQ | SALARIO |TIPO DE : 2|2 E ololsslsls 51213l e |22 Bls]e Q FSP 7 vﬂtﬂ?ﬁlﬁtlsﬂs INDH:ADURI o o CENTRO Ié 1BC
porizanTecomzate| sksico [saamo|2|3( 95| 2 | B [BRBRIE( 2 (2|2 |88 (5| € [ S| & aomn (o] mc fomzacien . EL Mrariea | TOTAL | aomin S| iec  [comizacion|VALOR| TOTAL | ny 9] e | pe | TOTAL g apwi | TOTAL | TOTAL [ TOTAL | TOTAL | TOTAL
E E o 1= SUBSISTENCIA |SOLIDARIDAD |EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL = 1= TRABAJO a
G CORRALES |NDEPENDIE $ 1.160.000 NO £30201- A0 H $185.600 $0 3 sd 50 Mormal| § 185. 1A 0| 4 $145.000 s0 $145.00004-4- 30| 9 72215017 | $ 28.300 5 $0 50 54 50 50
72215017 Eg‘;‘gg?a‘* Eimm PROTECCI| | 1.160.000 URAMERI| | 1.160.000 SEGUROS| | 1.160.000
e ERESTAGR ON ANA DE DE VIDA
NE ERVICIO COLPATRI
SERWVICIOS DE A S A
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