(Y

o el PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES :
e SOl COMPROBANTE DE PAGO D bancodgrrideColomts
53 DATOS GENERALES DEL APORTANTE |
TIPO IDENTIFICACION: NIT NUMERO DE IDENTIFICACION: 812001520 ‘

| NOMBRE O RAZON SOCIAL: ESE CENTRO DE ATENCION MEDICO DE URGENCIAS DEL MUNICIPIO DE PUEBLO NUEVO
| CIUDAD/MUNICIPIO; PUEBLO NUEVO DEPARTAMENTO: CORDOBA
| DIRECCION: CARRERA 10 N 13 82 IVAN TELEFONO: 7653753
| TIPO APORTANTE: 01-EMPLEADOR CLASE APORTANTE: B-MENOS DE 200 COTIZANTES
| TIPO EMPRESA: PUBLICA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades de la practica
| FORMA DE PRESENTACION: UNICO
; APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
l . . DATOS GENERALESDELAPLANILLA . o o 0 o0
|
i NUMERO PLANILLA: 7883036974 TIPO DE PLANILLA: E-EMPLEADOS
| PERIODO COTIZACION MES: mayo PERIODO COTIZACION MES: junio
| OTROS SUBSISTEMAS: ARO: 2023 SALUD: ANO: 2023
| DIAS DE MORA: 0 .
| FECHA PAGO (saaa/mm/dd): 2023/06/02 NUMERO AUTORIZACION: 2114467813 |
{ ' LIQUIDACION GENERAL . T % e
‘ % TOTALES !
i P A Yo 2% COTIZANTES | TOTAL PAGADO
A PENSION
{ ADMINISTRADORA I avead
. NIT 7 cODIGO | NOMBRE i
| §00229739 | 230201 230201- PROTECCION 5d $17.511.7
| 200335004 | 25-14  25-14 COLPENSIONES 1 $ 5.761.900
| 800227340 | 231001 231001-COLFONDOS ST 2 $ 1.200.200
{ §00224608 ¢ 230301 230301-PORVENIR & & g ud 14 § 3.987.600
SUBTOTAL: 7 $ 28.481
i 8 - ~;.-“—-" "
! SALUD "« -
i ADMINISTRADORA .
COONIT ) CODIGO | NOMBRE
| 800251440 | EPS005 EPSO05-SANITAS SA. 2 $ 1.071.000
900156264 | EPS037 [EPS037-NUEVA EPS 1 $5971
| 806008394 | EPS048 MUTUAL SEREPS-S " 1 $4936.1
806008394 | ESSCO7 ESSCO7-ASOC, MUT. SER EMPRESA SOL.ESS .., | 45 $ 9.567.300
800088702 | EPS010 CIA SURAMERICANA DE SERYICIOS DE SALUD, -~ (3 1 $ 468 800
: SUBTOTAL: 7 $22.015.1
;b CAJA DE COMPENSACION
; ADMINISTRADORA
CTTNIT | CODIGO | NOMBRE
391080005 | CCF16 ICCF16-COMFACOR L $ 7.048.900
i SUBTOTAL: 7 $ 7.048.900
E’ RIESGOS PROFESIONALES
{ ADMINISTRADORA
[ NIT CODIGO NOMBRE
800226175 | 14-25  [14-25-COLMENA 7 $ 4.292.600
SUBTOTAL: 7 $ 4.202.60
i OTROS PARAFISCALES . . &) T
] ADMINISTRADORA B
' ONIT CODIGO NOMBRE ' 4
899999034 | PASENA PASENA-SENA L § 3.527.200
899999239 | PAICBF |PAICBF-ICBF 17 $ 5.287.600
SUBTOTAL: $ a.a14<aoq‘
J
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ALOR SIN MORA:

$ 70.652.800
VALOR MORA: $0
[TOTAL PAGADO; $ 70.652.800
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s GBS PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES :
=2-S0I, COMPROBANTE DE PAGO € bancoAgraiode Combi
r DATOS GENERALES DELAPORTANTE . i~ oo ovis oo
TIPO IDENTIFICACION: NIT NUMERO DE IDENTIFICACION: 812001520
NOMBRE O RAZON SOCIAL: ESE CENTRO DE ATENCION MEDICO DE URGENCIAS DEL MUNICIPIO DE PUEBLO NUEVO
' CIUDAD/MUNICIPIO: PUEBLO NUEVO DEPARTAMENTO: CORDOBA
. DIRECCION: CARRERA 10 N 13 92 IVAN TELEFONO: 7653753
| TIPO APORTANTE: - 01-EMPLEADOR CLASE APORTANTE: B-MENOS DE 200 COTIZANTES
TIPO EMPRESA: PUBLICA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades de la practica
’ FORMA DE PRESENTACION: UNICO
| APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
)
( ___ DATOSOENERALESDELAPLANLLA =~ = = =~
NUMERO PLANILLA: 7886509806 TIPO DE PLANILLA: E-EMPLEADOS
| PERIODO COTIZACION MES: Junio PERIODO COTIZACION MES: jutio
; OTROS SUBSISTEMAS: ARO: 2023 SALUD: ARO: 2023
| olas 0E MORA: b
| FECHA PAGO (spaa/mm/dd): 2023/06/30 NUMERO AUTORIZACION: 17733365
s ~_LIQUIDACION GENERAL ' R e L
= TOTALES
i O P COTIZANTES |  TOTAL
PENSION
ADMINISTRADORA
NIT CODIGO NOMBRE
800229739 | 230201 230201- PROTECCION 61 § 20.914.109
1900336004 | 25-14  [26-14 COLPENSIONES 14 "~ $6.073.500
1800227940 | 231001 [231001-COLFONDOS i 2 $ 1.375.600
800224808 : 230301 P30301-PORVENIR v o & ! ' 11 $ 5.243.809
SUBTOTAL: 7 $ 33.627.00
B e cirivon. ] 13000 | EEE|
. SALUD ‘i SRR 0 A U N A
. ADMINISTRADORA ...~ ' f
NIT CODIGO | NOMBRE ;
800251440 | EPS005 |EPS005-SANITAS SA. J Vg $ 1.213.600
800130907 | EPS002 [EPS002-SALUD TOTAL 1 $ 354.800
900156264 | EPS037 |[EPS037-NUEVA EPS ‘ 16 $ 6.740.800
806008394 | EPS048 MUTUAL SEREPS-S /O, . s 13 $ 6.229.20Q
806008394 | ESSCO7 |[ESSCO7-ASOC. MUT. SER EMPRESA SOL.ESS. ~ (A Y 45 $ 10.818.600
800088702 | EPS010 [CIA SURAMERICANA DE SERVICIOS DE SALUD 1 $ 537.400
U SUBTOTAL: 78 $ 25.894.500
[ 2
' ) CAJA DE COMPENSACION
: ADMINISTRADORA
NIT | CODIGO NOMBRE
891080005 | CCF18 |CCF18-COMFACOR 7 $ 6.268.
i -SUBTOTAL: 7; $ 8.288.00!
RIESGOS PROFESIONALES . .«
ADMINISTRADORA
NIT CODIGO NOMBRE
800226175 14-25  [14-25-COLMENA 7 $ 5.049.800
SUBTOTAL: 79 $ 5.049.80
OTROS PARAFISCALES . PR
ADMINISTRADORA
NIT cODIGO NOMBRE
899999034 | PASENA |PASENA-SENA 7 $ 4.145.200
899999239 | PAICBF |PAICBF-ICBF 74 $ 6.218.200
SUBTOTAL: | $ 10,363,400
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VALOR SIN MORA: $ 63.222.700

VALOR MORA: 50

TOTAL PAGADO: $ 83.222.700
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
COMPROBANTE DE PAGO

NV AT

2023/08/08 2:43 PM

e e GATOS GENERALESDELAPORTANIE |~ == R L S L
TIPO IDENTIFICACION: NIT NUMERO DE IDENTIFICACION: 812001520
NOMBRE O RAZON SOCIAL: ESE CENTRO DE ATENCION MEDICO DE URGENCIAS DEL MUNICIPIO DE PUEBLO NUEVO
CIUDAD/MUNICIPIO: PUEBLO NUEVO DEPARTAMENTO: CORDOBA
DIRECCION: CARRERA 10 N 13 02 VAN TELEFONO: 7853753
TIPO APORTANTE: 01-EMPLEADOR CLASE APORTANTE: B-MENOS DE 200 COTIZANTES
TIPO EMPRESA: PUBLICA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades de la prictica
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO

"DATOS GENERALES DE LA/PLANILLA “ (s
NUMERO PLANILLA: 7890306588 TIPO DE PLANILLA: E-EMPLEADOS
PERIODO COTIZACION MES! Jullo PERIODO COTIZACION MES: agoslo
OTROS SUBSISTEMAS: ARO: 2023 SALUD: AfO:; 2023
DIAS DE MORA: 5
FECHA PAGO (assa/mnvdd): 2023/08/09 NOMERO AUTORIZACION: 93643796
./, LIQUIDACION GENERAL 7' | . ¥ LN o e ;
;i TOTALES
\ An\\\a Pap COTZANTES | TOTAL
PENSION f st
ADMINISTRADORA y ;

NIT cODIGO | Vi NOMBRE O s
800229739 | 230201 [230201- PROTECCION 51 $ 21.085.400
900336004 | 25-14  [25-14 COLPENSIONES S0 14 $ 6.230.300
800227840 | 231001 [231001-COLFONDOS A $ 1.333.400
800224808 | 230301 0301.-PORVENIR _ . ~ o = & ocll o 1 $5337

SUBTOTAL: A PR 113 74 - $34.03640
LA G e | B § BB !
SALUD L N Sl
ADMINISTRADORA ..

NIT CODIGO NOMBRE »
800251440 | EPS005 |[EPS005-SANITAS SA. 2 S 1.182.500
800430907 | EPS002 EPS002-SALUD TOTAL 1 $ 356.900
900156264 EPS037 PS037-NUEVA EPS 1 $ 6.852.809
306008394 | EPS048 MUTUAL SEREPS-S /0, s 13 $ 6.311.300
305008394 | ESSCO7_ESSCO7-ASOC. MUT. SER EMPRESA SOLESS . RO 25 —- S 10.965.400
800085702 | EPS010 CIA SURAMERICANA DE SERVICIOS'DE SALUD> 1 $ 540.504

! SUBTOTAL: e 7 $ 26.209.400
CAJA DE COMPENSACION
ADMINISTRADORA &
NIT cODIGO NOMBRE
391080005 | CCF16 [CCF16-COMFACOR il $ 8.388.800
SUBTOTAL: % §8.388.800
RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA
NIT cODIGO NOMBRE ST ey
800226175 | 1425 |14-26-COLMENA 7d $5.111.500
SUBTOTAL: 9 $5.111.50
OTROS PARAFISCALES
ADMINISTRADORA

NIT CODIGO NOMBRE
299990034 | PASENA PASENA-SENA 7 53155700
299999239 | PAICBF _PAICBF-ICBF 7 $6.293.500

SUBTOTAL! ] $ 10.449.200
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ALOR SIN MORA: $ 83.723.800
VALOR MORA: $ 471.500
TOTAL PAGADO: $ 84,195,300
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