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S' I CONSOLIDADA ‘
I m p e Fecha creacidn reporte: 2022-03-28 09:36:14 AM  Tipo Planilla: |- FLAMILLA INDEPENDIENTES Numéro Planilla: 1044831770
Periodo Cotizacidn:  abril de 2022 Periodo Servicio:  abril de 2022 Referencia pago (PIN): 8851236560
| PAGADO 28103/2022 )
|. DATOS DEL APORTANTE
Razdn Soclal CRISTHIAN ANDRES MOSQUERA PEREZ
Documento CC16944801 Direccién CARRERA 1 CBIS 64 41
Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 3007859447
Tipo Persona MATURAL Forma Presentaclén |UNICO
Cludad CALI Departamento VALLE DEL CAUCA
Representante Legal Identificacién
Total Afiliados 1 ARP POSITIVA DE SEGUROS
Il. DETALLE DEL APORTANTE
Datos del Afiliado Penslones Salud Riesgos Cajas Parafiscales
e Ml RN | 2 | | || T e || e || ||
(meRlotl ﬁy&";‘fﬁs = o i) O |23 PROTECDION S000000)  § W0 DODRESSCN| EVESANAR EPS Siomon| siE 108 SLOO % 40500 (MIN-00) MINGLUNA OCF 54 50 11 H 50 11
IIL.TOTALES
iingapacidades, | Imcapacidades | SUBTOTAL SIN TOTAL
IBC Pansitn IBCSakid | IBCRiusges | BCCajas | Aporios Pensidn | Aportis Salud |Apertus Riesgos| Aponis Cafas | Aporius Suna | Aparies IBF ‘“‘Ew" “g"“! Licancias, Saldus ARP INTERESESDE | INTERESES | TOTAL FIMAL
i Furver| EPB WORA DE MORA.
§ 1,000,000 §1.000 D00 § 1.000.00X 80 § 160,000 §125.000 § 10,5004 &0 50 L &0 0] &0 50 § 205 500 &0 § 205 500
| PAGOSIMPLE | prstes
S i m I e Focha creacion reporte:  2022.03-28, 05:20:37 AM Tipa Planilla: |: PLANILLA INOEPENDIENTES
p Periodo Cotizaciénc  mayo de 2022 Periodo Servicio: mayo de 2022 Raferancis page PN BES1Z3G560
| Facha imito da pago: 2002-06-02
!_\ GUARDADA 28/03/2022 !
L. DATOS DEL APORTANTE
Razdn Social ICRIETHIAN ANDREE MOSOQUERA PEREZ
D " jCC 16044801 Direecibn CARRERA 1 CBIS B4 41
Tipo d& Empresa INDEPENDIENTE Takifond SO0TESE44T
Tipa Persona MATURAL Forma Presentacion  |UNICO Total Afiliades |1
Ciudad CALI Depariamenio [VALLE DEL CAUCA
Representants Legal Mentificacian
IMPORTANTE: SENCR APORTANTE, POR FAVOR VERIFIOUE LA LIGUIDACION ANTES DE REALIZAR EL PAGO, Simple S_A., da por entendido que, de realizar & pago con esia planila, usted estd de acwerdo con La
irfanmacdn consipnada, en consecuencia, la alencdn de cualquier inconsistencia con las administradoras s su responsabilidad. Recuerde realizar el pago de sus apories al Sislema General de Seguidad Social dentro de las
lechas establecidas ¥ evile posibles inconvenientes en la prestacion de los sendcios con sus administradoras. Por favor lenga en cuenla que ks pagos realizados despuds de las 3.00 puam., se haran efeclivos & siguients dia
Feabil.
Il. BETALLE DEL APORTANTE
Datos del Afilisdo Parafiscales Total
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IV INFORMACION
IDia heabil de pago sin mora ga
Enen Febreqo Marzo bl Mayo Jusia Julie Agoste  Sepliembre  Oclubre  Nowiembre  Dicembre
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