aportes

Resumen General de Pago

en linea

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Cludad-Depal Teléf Exoner?gaoF SENA e

NIT 891480030 2 :&A:.::A DE PEREIRA MUNICIPIO DE A - 200 O MAS COTIZANTES INFRAESTRUCTURA CRA7 1855 PEREIRA-RISARALDA 3248055 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

Perlodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2023-06 2023-06 32878885 9453041285 Y 2023/07/11 2023/07/07 | BANCO DE OCCIDENTE 0 $8,374,800
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombres Codigo |Dias 18C Aporte Codigo |Dias 1B8C Aporte Codigo |Dias 1BC Aporte Codigo |Dias 18C Aporte Dias 1BC Aporte
iado 5 3 5 5 5 a 0 239 70 00 3 5
61 |CC 16830461 [MEJA CARLOS [} 0 0 o S0 0 0 % S0 14-25( 10 $1,160,000 sso800) o S0 0
62 fec |1s91ss4n MELCHOR ELIECER 0 @ %0 [} S0 0 0 ] S0 14-25 30 $1,160,000 sso800| o S0 0
63 JCC v 3 |[MONTARO OSCAR 0 ] 0 0 S0 0 0 9 S0 14-25( 10 $2,188,240 $152,400) © S0 <0
64 JCC Jasa129 MONTES FRANCISCO 0 s s 0 S0 L) 0 % S0 14-25 30 1,160,000 sso800]| o S0 S0
65 JcC DIEGO 0 © S0 o S0 20 0 0 S0 1425 W0 $1,217,200 Ssagc0| 0 $0 0
66 |CC (992104 MONTOYA HECTOR [} w0 %0 [} S0 © 0 ] S0 14-25 30 $1,878,400 s130,80| 0 S0 0
67 JCC |4s2m60 MOSQUERA 0 ) 0 0 S0 ] 0 0 S0 1425 10 $1,160,000 ss0800| o S0 S0
[SECUNDING

68 |CC 10088154 MUROZ JAIRO (] © 0 0 S0 ] 0 %0 S0 1425 10 $1,160,000 ss800| 0 S 0
& | OROZCO HUMEERTO 0 s s 0 S0 b 0 L] S0 1425 30 1,160,000 sso.800| 0 S0 S0
720 |ec [19240413 [PALACIOS JORGE 0 «© 0 0 S0 %0 0 ] S0 1425 30 $1,160,000 sso.800| o S0 0
71 JCC [asesasy [PARRA MANUEL o © S0 o S0 0 0 0 S0 14-25] 30 $1,160,000 ssogcol o S0 $0
72 |CC [10116964 [POSADA ASELARDO 0 ) S0 0 S0 0 0 L] S0 14-25( 10 $1,160,000 Ss0.800) © S0 <0
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
SOPORTE DE PAGO GENERAL

® Scotiabank. (&) COLPATRIA

[ DATOS GENERALES DEL APORTANTE

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 1088245994 | | \UMERO PLANILLA: 7885649612  TIPO DE PLANILLA: LINDEPENDIENTES
NOMBRE O RAZON SOCIAL: DIEGO ANDRES MONTOYA GUANA | | bER|ODO COTIZACION OTROS MES junio ANO 2023  PERIODO COTIZACION SALUD: MES junio ARO 2023
CIUDAD/MUNICIPIO: PEREIRA DEPARTAMENTO: RISARALDA || DiAS DE MORA. 0
DIRECCION: MZ3CS 4BARAJAS1 TELEFONO: 3333333 || FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2023/07/17 NUMERO AUTORIZACION: 50693517
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE ~ CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Otros trabajos de edicion.
FORMA DE PRESENTACION: SUCURSAL SUCURSAL / DEPENDENCIA: 01 - ALCALDIA
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
( TOTAL APORTES A PENSION
ADMINISTRADORA . APORTES VOLUNTARIOS FSP MORA TOTALES
CODIGO NOMBRE No. COTIZANTES COTIZACION EMPLEADOR COTIZANTE SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA COTIZACION FSP APORTES MORA VALOR PAGADO
230201 230201- PROTECCION 1 $194.800 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 194.800 $0 $194.800
SUBTOTALES: $ 194.800 $0 $194.800
( TOTAL APORTES A SALUD
INCAPACIDAD POR )
ADMINISTRADORA o, ENEERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
) COTIZANTES|  NUMERO NUMERO ) VALOR ) VALOR
CODIGO NOMBRE AUTORIZACION VALOR AUTORIZACION VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPS002 EPS002-SALUD TOTAL 1 $0 $0 $0 $ 152.200 $0 $0 $0 $ 152.200 $0 $0 $152.200
SUBTOTALES: $ 152.200 $0 $0 $152.200
( LIQUIDACION DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
olol .« 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 APORTES INDICADOR 5 6 CENTRO 8
Ne IFICA NoMBRES ; SiZo5/2/uo<S<o| g2 |20 |=| < |39 & o . VOLUNTARIOS TOTAL o . |VALOR| TOTAL 3) TOTAL || IBC TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
CION COTIZANTEICOTIZANTE, BASICO |SALARIO = | X ||| > > w0 = > < > = |
CSIHEE 3) o 3 ADMIN |5 IBC  COTIZACION TARIFA | \oomTe | ADMIN (g IBC  |COTIZACION|\rpec| npopre | ADMIN g IBC DE  |\porTEZ ADMIN |, o ) o e T APORTEAPORTEAPORTE
Slx| ™ x = SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD | EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL 3 = TRABAJO o
1 [cC MONTOYA |NDEPEND $1.217.200 NO 230201- |30 $ $194.800 $0 $0 $0 $0  Normal $ 194.800EPS002- |30 § $152200  $0 $152.200 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0
1088245994 CUATA PROTECCI| | 1.217.200 SALUD 1.217.200
IANDRES ON TOTAL
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