enlace

3’ Fecha creacion reporte: 2024-07-22, 11:27:22 AM

SuAporte |

AUTOLIQUIDACION

CONSOLIDADA

b Tipo Planilla: I: PLANILLA INDEPENDIENTES Numéro Planilla: 72008151
opera I vo
Periodo Cotizacion: junio de 2024 Periodo Servicio: junio de 2024 Referencia pago (PIN): 8909689010
PAGADO 11/07/2024
|. DATOS DEL APORTANTE
Razo6n Social LAZARO ALBERTO PASTOR CHIRINO
Documento CE7998138 Direccion CL 47D #75 - 240
Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 1111111
Tipo Persona NATURAL Forma Presentacion |UNICO
Ciudad MEDELLIN Departamento ANTIOQUIA
Representante Legal Identificacion
Total Afiliados 1 ARP ARL SURA
Il. DETALLE DEL APORTANTE
Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
aflonfalw
domicaan | ApelidosyNombes | Too | sutre /5|11 81215 51518151 2 S S/8(IR 215 1S mammradon | 58, | Ape | mamimsvadon
[s]lfsik=1}=]
CE7998138 | AZARO ALBERTO PASTOR 59 0 |x 00 [13/13| 0 |(NIN-AF) NINGUNA AFP 50 $0|(EPS010) EPS SURA $1596.919|  $199.700 1,044 $1.596.919|  $16.700|(NIN-CC) NINGUNA CCF 50 50 50 s0 $0 $0 $216.400
IIL.TOTALES
et T (Incapacidades, Incapacidades | SUBTOTAL SIN TOTAL
IBC Pension IBC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pension Aportes Salud |Aportes Riesgos| Aportes Cajas Aportes Sena Aportes ICBF gg;:s Mi Epdor s Licencias, Saldos ARP INTERESES DE INTERESES TOTAL FINAL
in Educacion a Favor) EPS MORA DE MORA
$0 $1.596.919 $1.596.919 $0 $0 $199.700 $16.700 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 216.400 $ 300 $216.700
Paginaldel

Enlace Operativo, Linea Expertos en PILA: Barranquilla: 385 24 44 - Bogotéa: 485 4485 - Bucaramanga: 697 87 27 - Cali: 485 9444 - Cartagena: 693 77 27 - Pereira: 340 13 27 - Manizales: 892 80 27 - Medellin: 604 2727 - Desde otras ciudades: 018000 51 99 77.

Antes de imprimir, aseglrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.
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HANCO DAV IV IENDA
Recaudo Empruﬁurial
Fecha: 11/01/2024 Hora: 13°442-00

Jornada: Normal
Oficina: 0361
Terminal: CJOS6IWL04
Usuario: IXF

DATOS DEL CONVENITO
Nombre del Convenlo:

AKLUS  PILA ASISTIDA
Cuenta Convenio:¥kkkkikkhikklB4]

Codigo Convenio: 122H73Y
No. Referencia |-

8049684010
No. Relferencia 2°
9498138
Forma de Pago: Efectivo
Vi. Total: $216, 700. 00
Costo transacelon: $0. 00
No. Transaceion® 18U642
Quien reallza la transacelion
Tipo 1d: >
Namero 1d: 19948138

Transacclon exitosa on linea
Por favor verllflque que la
informacion lmpresa es correcla.



