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SOPORTE DE PAGO GENERAL

PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

@ Scotiabank. (&) COLPATRIA

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: NIT  NUMERO DE IDENTIFICACION: 900488765 | | \yMERO PLANILLA: 7907283628  TIPO DE PLANILLA: E-EMPLEADOS
NOMBRE O RAZON SOCIAL: MULTIAGRO INVERSIONES SAS | | pER|ODO COTIZACION OTROS MES noviembre ARO 2023  PERIODO COTIZACION SALUD: MES  diciembre ARO 2023
CIUDAD/MUNICIPIO: VALLEDUPAR DEPARTAMENTO: CESAR || DiAS DE MORA. 0
DIRECCION: CL 2011 203 BRR LA GRANJA  TELEFONO: 5709976 || FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2023/12/07 NUMERO AUTORIZACION: 323559071
TIPO APORTANTE: 01-EMPLEADOR CLASE APORTANTE: C-MIPYME MENOS DE 200 COTIZANTES
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Comercio al por mayor de materias primas agropecu
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): Sl
( 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
230301 230301-PORVENIR 9 $2.019.200 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $2.019.200 $0 $2.019.200
25-14 25-14 COLPENSIONES 6 $ 1.550.400 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 1.550.400 $0 $ 1.550.400
'SUBTOTALES: $ 3.569.600 $0 $ 3.569.600
( TOTAL APORTES A SALUD
INCAPACIDAD POR .
ADMINISTRADORA No. ENFERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
. COTIZANTES|  NUMERO NUMERO . VALOR . VALOR
cODIGO NOMBRE AUTORIZAGION VALOR ATOREACTEN VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPS037 EPS037-NUEVA EPS 2 $0 $0 $0 $108.400 $0 $0 $0 $ 108.400 $0 $0 $108.400
ESSCO07 ESSC07-ASOC. MUT. SER EMPRESA SOL. ESS 1 $0 $0 $0 $ 46.400 $0 $0 $0 $ 46.400 $0 $0 $ 46.400
EPS041 NUEVA EPS CM 1 $0 $0 $0 $ 46.400 $0 $0 $0 $ 46.400 $0 $0 $ 46.400
ESSC24 ESSC24-COOSALUD ESS 1 $0 $0 $0 $ 46.400 $0 $0 $0 $ 46.400 $0 $0 $ 46.400
EPS048 MUTUAL SER EPS-S 1 $0 $0 $0 $ 46.400 $0 $0 $0 $ 46.400 $0 $0 $ 46.400
EPS001 EPS001-ALIANSALUD S.A. 3 $0 $0 $0 $ 266.400 $0 $0 $0 $ 266.400 $0 $0 $ 266.400
EPS002 EPS002-SALUD TOTAL 1 $0 $0 $0 $100.000 $0 $0 $0 $ 100.000 $0 $0 $100.000
CCFC55 CCFC55- CAJACOPI EPS SAS 1 $0 $0 $0 $ 46.400 $0 $0 $0 $ 46.400 $0 $0 $ 46.400
EPS005 EPS005-SANITAS S.A. 4 $0 $0 $0 $ 185.600 $0 $0 $0 $ 185.600 $0 $0 $ 185.600
SUBTOTALES: $892.400 $0 $0 $892.400
( TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
’ ADMINISTRADORA No. COTizATES ’ , INCAPACIDAD IRP SALDO A FAVOR LIQUIDACION TOTALES
CcODIGO NOMBRE NUMERO AUTORIZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
14-29 14-29-LA EQUIDAD 15 $0 $0 $0 $ 135.400 $ 135.400 $0 $0 $ 135.400
SUBTOTALES: $ 135.400 $0 $0 $ 135.400
( TOTAL APORTES A CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR
ADMINISTRADORA TOTALES
CcODIGO NOMBRE No. COTIZANTES APORTES MORA VALOR PAGADO
CCF15 CCF15-COMFACESAR 15 $892.400 $0 $892.400
SUBTOTALES: $892.400 $0 $892.400
( LIQUIDACION DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
ol L« PENSION SALUD ARP _ CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
NO IDENTIFICA NOMBRES TIPO SUBTIPO | SALARIO | TIPO DE % § E % O] E g :':J % % DO: % U) 5 g w <§f 2 % 5 o '5 FSP VO’?_'EJONI'T';ERISOS INDICADOR 5 5 CENTRO 8 IBC
CION COTIZANTEICOTIZANTE| BASICO |SALARIO é '&_f E 2 Z|aFlFFFO > > 2|0 23] 5 1> %] aDMIN z IBC  [COTIZACION TARIFA ATP%TF'?TLE ADMIN z IBC |COTIZACION X’SI}‘?%F; ATP%TF?':'_E ADMIN z IBC DE ATPOOTQ':'_E 2 ADMIN ATP%T?TLE ATP%TF'?TLE ATF>%T£'|I'_E ATP%T?TLE ATP%TF'?TLE
Ol | ®E = SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD|EMPLEADOR| EMPLEADO | ESPECIAL 3 3 TRABAJO e
1 ccC ARENGAS ~DEPEND $1.160.000 FIWO S 25-14 30 $§ $185.600 $0 $0 $0 $0 Normal $ 185.600ESSC24- [30 § $ 46.400 $0 $46.40014-29-LA |30 3 $ 12.20030 $CCF15- [ $46.400 $0 $0 $0 $0
1002995457 SNCEDO COLPENSI| | 1.160.000 COOSALU | | 1.160.000 EQUIDAD | | 1.160.000 1.160.000COMFACE
ONES D ESS SAR
2 (C PEREIRA  DEPEND $1.160.000 FIJO S 230301- 30 $§ $185.600 $0 $0 $0 $0 Normal $ 185.600EPS005- |30 4 $ 46.400 $0 $46.40014-29-LA 30 $ $6.10030 $CCF15- | $46.400 $0 $0 $0 $0
1010126026 MEJA PORVENIR| | 1.160.000 SANITAS 1.160.000 EQUIDAD 1.160.000 1.160.000COMFACE
IANDRES S.A. SAR
3 cC ALMENAREZ DEPEND $1.160.000 FWO S 230301- |30 $§ $185.600 $0 $0 $0 $0 Normal $ 185.600EPS001- [30 g $ 46.400 $0 $46.40014-29-LA 30 § o1 $6.10030 $CCF15- | $46.400 $0 $0 $0 $0
1020796043 ALMEIRA PORVENIR| | 1.160.000 ALIANSAL | | 1.160.000 EQUIDAD 1.160.000 1.160.000COMFACE
UD S.A. SAR
4 cC ALMENAREZ DEPEND $2.500.000 FIO S 230301- |30 $ $400.000 $0 $0 $0 $0 Normal $ 400.000EPS002- [30 $§  $100.000 $0 $100.00014-29-LA [30 § 1 $ 13.10030 $CCF15- 3 $0 $0 $0 $0
1065611745 B MERA PORVENIR| | 2.500.000 SALUD 2.500.000 EQUIDAD | | 2.500.000 2.500.000COMFACE | 100.000
TOTAL SAR
5 cC OROZCO  |DEPEND $1.160.000 FIWO S 230301- |30 $ $185.600 $0 $0 $0 $0 Normal $ 185.600CCFC55- [30 § $ 46.400 $0 $46.40014-29-LA |30 $ $6.10030 $CCF15- [ $46.400 $0 $0 $0 $0
1065825167} NVE PORVENIR| | 1.160.000 CAJACOPI| | 1.160.000 EQUIDAD 1.160.000 1.160.000COMFACE
KARINA EPS S.A.S SAR
6 (C PENA DEPEND $1.160.000 FIJO S 25-14 30 $§ $185.600 $0 $0 $0 $0 Normal $ 185.600EPS005- |30 4 $ 46.400 $0 $46.40014-29-LA 30 $ $6.10030 $CCF15- | $46.400 $0 $0 $0 $0
1081910628 FLOREZ COLPENSI| | 1.160.000 SANITAS 1.160.000 EQUIDAD 1.160.000 1.160.000COMFACE
ICAROLINA ONES S.A. SAR
7 (cC SALAZAR  DEPEND $1.160.000 FWO S 230301- |30 $§ $185.600 $0 $0 $0 $0 Normal $ 185.600EPS037- [30 g $ 46.400 $0 $46.40014-29-LA |30 $ $6.10030 $CCF15- | $46.400 $0 $0 $0 $0
1124990197|SUAREZ PORVENIR| | 1.160.000 NUEVA 1.160.000 EQUIDAD 1.160.000 1.160.000COMFACE
EPS SAR
8 cC DEORO  DEPEND $1.160.000 FIO S 230301- |30 $ $185.600 $0 $0 $0 $0 Normal $ 185.600MUTUAL [30 g $ 46.400 $0 $46.40014-29-LA 30 $ $ 12.20030 $CCF15- | $46.400 $0 $0 $0 $0
12694381 [SANTANA PORVENIR| | 1.160.000 SER EPS- 1.160.000 EQUIDAD 1.160.000 1.160.000COMFACE
RAFAEL S SAR
9 cC ANEGAS |DEPEND $1.550.000 FIO S 25-14 30 $ $248.000 $0 $0 $0 $0 Normal $ 248.000EPS037- [30 § $62.000 $0 $62.00014-29-LA |30 § o1 $8.10030 $CCF15- [$62.000 $0 $0 $0 $0
A9771036  SUARES COLPENSI| | 1.550.000 NUEVA 1.550.000 EQUIDAD | | 1.550.000 1.550.000COMFACE
CECILIA ONES EPS SAR
10 [cC GARCIA  |DEPEND $1.160.000 FIIO S 25-14 30 $§ $185.600 $0 $0 $0 $0 Normal $ 185.600ESSCO7- [30 4 $ 46.400 $0 $46.40014-29-LA 30 $ $6.10030 $CCF15- | $46.400 $0 $0 $0 $0
49776238  FONSECA COLPENSI| | 1.160.000 ASOC. 1.160.000 EQUIDAD 1.160.000 1.160.000COMFACE
TATIANA ONES MUT. SER SAR
EMPRESA
SOL. ESS
11 cC URREA  DEPEND $1.160.000 FIWO S 230301- |30 $§ $185.600 $0 $0 $0 $0 Normal $ 185.600EPS005- |30 § $ 46.400 $0 $46.40014-29-LA |30 3 $6.10030 $CCF15- [ $46.400 $0 $0 $0 $0
Ao707785 SUAREZ PORVENIR| | 1.160.000 SANITAS | | 1.160.000 EQUIDAD | | 1.160.000 1.160.000COMFACE
S.A. SAR
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
SOPORTE DE PAGO GENERAL

® Scotiabank. (&) COLPATRIA

[ DATOS GENERALES DEL APORTANTE

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

2023/12/07 9:01 AM USUARIO: SOI CC91229722

TIPO IDENTIFICACION: NIT NUMERO DE IDENTIFICACION: 900488765 NUMERO PLANILLA: 7907283628  TIPO DE PLANILLA: E-EMPLEADOS
NOMBRE O RAZON SOCIAL: MULTIAGRO INVERSIONES SAS | | peR|ODO COTIZACION OTROS MES noviembre ARO 2023  PERIODO COTIZACION SALUD: MES  diciembre ARO 2023
CIUDAD/MUNICIPIO: VALLEDUPAR DEPARTAMENTO: CESAR DIAS DE MORA: 0
DIRECCION: CL 20 11 203 BRR LA GRANJA - TELEFONO: 5709976 || FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2023/12/07  NUMERO AUTORIZACION: 323559071
TIPO APORTANTE: 01-EMPLEADOR CLASE APORTANTE: C-MIPYME MENOS DE 200 COTIZANTES
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Comercio al por mayor de materias primas agropecu
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): Sl
( LIQUIDACION DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
212 .« PENSION SALUD ARP _ CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
NO IDENTIFICA NOMBRES TIPO SUBTIPO | SALARIO | TIPO DE % § E % ) E |-|OJ I?‘I:J % % DO: % |(7) 5 % w <§f (<.() % 5 o 5 FSP VO'?_TJONI':\I)';ERISOS INDICADOR 5 |C_) CENTRO 8 IBC
CION COTIZANTE|COTIZANTE| BASICO |SALARIO § ,&_( E % 2l ax|FrFFO > >|@ 0|23 > |< > 2| ADMmIN ; IBC  [COTIZACION TARIFA ATP%TFf‘Tl‘E ADMIN z IBC  |COTIZACION X’SI}‘?(EFSQ ATF>%T£TI_E ADMIN z IBC DE ATPOOTQ':'_E % ADMIN ATP%T?TLE ATP%TFf‘Tl‘E ATF>%T£'|I'_E ATP%T?TLE ATP%TFf‘Tl‘E
Ol BE 3 SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD | EMPLEADOR| EMPLEADO | ESPECIAL 3 3 TRABAJO
12 cC ALMEIRA  DEPEND $2.000.000 FHNO Sl 230301- |30 $ $320.000 $0 $0 $0 $0 Normal $ 320.000EPS001- [30 4 $ 80.000 $0 $80.00014-29-LA |30 $ 001 |$10.50030 $CCF15- |$80.000 $0 $0 $0 $0
51761408 ‘E?gl'ﬁ/?éES PORVENIR| | 2.000.000 IALIANSAL 2.000.000 EQUIDAD 2.000.000 2.000.000COMFACE
MARIA UD S.A. SAR
13 CC BOTTO DEPEND $1.160.000 FIJO Sl 230301- |30 $ $185.600 $0 $0 $0 $0 Normal $ 185.600EPS005- |30 % $ 46.400 $0 $46.40014-29-LA 30 $§ 001 |$12.20030 $CCF15- | $ 46.400 $0 $0Q $0 $0
77172352 Eﬁgiﬁl PORVENIR| | 1.160.000 SANITAS 1.160.000 EQUIDAD 1.160.000 1.160.000COMFACE
14 cC IALMENAREZ DEPEND $3.500.000 FIJO Sl 25-14 30 $ $560.000 $0 $0 $0 $0 Normal $560.000EPS001- |30 $  $140.000 $0 $140.00014-29-LA |30 $§ 001 |$18.30030 $CCF15- $ $0 $0 $0 $0
91229722 g‘,f{jﬁf;f‘\ COLPENSI| | 3.500.000 IALIANSAL 3.500.000 EQUIDAD 3.500.000 3.500.000COMFACE | 140.000
ONES UD S.A. SAR
15 |PT 1335225 VARGAS  DEPEND $1.160.000 FIJO Sl 25-14 30 $ $185.600 $0 $0 $0 $0 Normal $ 185.600NUEVA 30 $ $ 46.400 $0 $46.40014-29-LA |30 $ $ 6.10030 $CCF15- $ 46.400 $0 $0 $0 $0
53\“,”\,'5@@ COLPENSI| | 1.160.000 EPS CM 1.160.000 EQUIDAD 1.160.000 1.160.000COMFACE
1OSE ONES SAR
TOTAL $ 5.489.800
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