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LSOI ’ PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
z / ' COMPROBANTE DE PAGO
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TIPO IDENTI

ICACION: CEDU

91427085
NOMBRE O RAZON SOCIAL: OSCAR HERNANDO CASTANO VALENCIA
CIUDAD/MUNICIPIO: MARINILLA DEPARTAMENTO: ANTIOQUIA
DIRECCION: FINCA 914 CASCAJO ARRIBA TELEFONO: 3146781
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE: |-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades reguladoras y
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENAE ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO

NUMERO PLANILLA: 7927068782 TIPO DE PLANILLA: I-INDEPENDIENTES

PERIODO COTIZACION MES: mayo PERIODO COTIZACION MES: mayo
OTROS SUBSISTEMAS: ANO: 2024 SALUD: ANO: 2024
DIAS DE MORA: 0
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2024/05/17 NUMERO AUTORIZACION: 645772776 |
"WEDAD i ey mEEa . pea S !?miv%&
VST [-SLN [COM| IGE | LMA | VAC | AVP | VCT | IRP
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TOTALES
COTIZANTES | TOTAL PAGADO

NIT CcODIGO

7 ' 1 $ 640.000
1 $ 640.000

800227940 231001

ADMINISTRADORA
NIT cODIGO % NOMBRE :
800088702 | EPS010 ClA SURAMERICANA DE SERVICIOS DE SALUD 1 $ 500.000

SUBTOTAL: 1 $ 500.000

,
NIT cODIGO NOMBRE
860002503 14-7 14-7-SEGUROS BOLIVAR S.A. 1 $ 20.900
SUBTOTAL: 1 $20.900
VALOR SIN MORA: $1.160.900
VALOR MORA: $0
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