S0

PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES >
COMPROBANTE DE PAGO Bancolombla

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

s DULA IDENTIFICACION 10456968041
m?engmt;:u?ocm “ e e HELGA PATRICIA GOMEZ FONTALYVO
CIUDADMUNICIFIO AARRANQUILLA DEPARTAMENTO. ATLANTICO
DIRECCION CRA 46 69 74 TELETONO. l-mDEPENmmmTE
TIPO APORTANTE 02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE : Te
TIPO EMPRESA PRIVADA AGTIVIDAD ECONOMICA: Comarco al por mayor
FORMA DE PRESENTACION. UNICO

APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA) NO

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

NUMERO PLANILLA: 7882118780 TIPO DE PLANILLA: I-INDEPENDIENTES
PERIODO COTIZACION MES: Junie PERIODO COTIZACION MES: junia
OTROS SUBSISTEMAS. ARO: 2023 SALUD: ARO: 2023
DIAS DE MORA: 0
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd) 2023/06/21 NUMERO AUTORIZACION: 1236287
LIQUIDACION GENERAL |
TOTALES
COTIZANTES | TOTAL PAGADO
PENSION
ADMINISTRADORA
NIT cODIGO NOMBRE
800220739 | 230201 [230201- PROTECCION 1 $ 185,600
SUBTOTAL: L § 185
SALUD
ADMINISTRADORA e -7
NIT cODIGO NOMBRE ™ 11
806008394 | ESSCO7 |ESSCO7-ASOC. MUT. SER EMPRESA SOLESS” “wu” | 1 $ 145,
SUBTOTAL: 1 $1
RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA
NIT CcODIGO NOMBRE
B60011153 | 14-23  [14-23-POSITIVA COMPARIA DE SEGUROS SA. ] 1 $ 12.200
SUBTOTAL: 7 51
|
VALOR SIN MORA: $ 342.800
VALOR MORA: $0
TOTAL PAGADO: $ 342.800




