PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

ach .
SO SOPORTE DE PAGO GENERAL ya
: " Bancoomeva
( DATOS GENERALES DEL APORTANTE ) ( DATOS GENERALES DE LA PLANILLA
TIPO IDENTIFICACION: ' CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 43050136 NUMERO PLANILLA: 4561165002  TIPO DE PLANILLA: I-INDEPENDIENTES
NOMBRE O RAZON SOCIAL: MARGARETH LOPEZ PACHECO LOPEZ PACHECO || pER|i0DO COTIZACION OTROS MES agosto ANO 2024  PERIODO COTIZACION SALUD: MES agosto ARO 2024
CIUDAD/MUNICIPIO: NECOCLI DEPARTAMENTO: ANTIOQUIA || piaS DE MORA: 0
DIRECCION: CRAS53N 4833 TELEFONO: 8215449 || FECcHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2024/08/20  NUMERO AUTORIZACION: 9999725767
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Otras actividades de servicios personales n.c.p.
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
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
230301 230301-PORVENIR 1 $320.800 $Q $0 $0 $Q $0 $0 $320.800 $0 $320.800
'SUBTOTALES: $320.800 $0 $320.800
( 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 AUTORIZAGION VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPS037 EPS037-NUEVA EPS 1 $0 $0 $0 $ 250.600 $0 $Q $0 $250.600 $0 $Q $250.600
'SUBTOTALES: $ 250.600 $0 $0 $ 250.600
( TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA No. CoTIzaifTES INCAPACIDAD IRP SALDO A FAVOR LIQUIDACION TOTALES
cODIGO NOMBRE ' NUMERO AUTORIZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
14-11 14-11 - ARL SURA 1 $0 $Q $0 $10.500 $10.500 $Q $0 $10.500
'SUBTOTALES: $ 10.500 $0 $0 $10.500
( LIQUIDACION DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
22| . < PENSION SALUD ARP CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
IDENTIFICA TIPO | SUBTIPO | o\ oo I 1ipoDE | S 5 22 | o | - wwlalale o e | 2|5 | w|<| o o - |a 5 FSP fPORTES INDICADOR o S CENTRO §
N° : NOMBRES|COTIZANTE/COTIZANTE| . ¢ sZ/o5/z|lug<giglo| v | | J 0 |lo|=| < 29|« O COTIZACION VIOLUNTARIOS TOTAL 8] | VALOR| TOTAL O TOTAL || [IBC TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
CION BASICO |SALARIO|F || L g | £ | |FFFFO > | > |® 0| =|3] > | > =| ADMIN | IBC TARIFA ADMIN || IBC  |COTIZACION ADMIN |5 IBC DE 2 ADMIN
Qg uZ 2 APORTE ) ADRES| APORTE 9 APORTE:S APORTEAPORTEAPORTEAPORTE/APORTE
Sl ®F = SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD | EMPLEADOR| EMPLEADO | ESPECIAL S = TRABAJO
1 cC II;’iEEiZECO INDEPENDIE $2.004.400 NO 230301- |30 $ $320.800 $0 $0 $0 $0 Normal $ 320.800EPS037- |30 $  $250.600 $0 $250.60014-11- (30 $ 43050136 | $ 10.500 $0 $0 $0 $Q $0 $0
A3050136 B B ONTRATO PORVENIR| | 2.004.400 NUEVA 2.004.400 ARL SURA | | 2.004.400
H PRESTACION EPS
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CFEGTIVD,LTDA,
NIT: 830, 131.993-1

ORDEN DE SERVIGLD

{. 05; 9524376909 DV 701684
liente: 110263 PILA RECAUDO
‘gcha: 20/08/2020 16:15:06
1 AR 915879
[dentificacion: 13050136
{onbre: HARGARE TH
\pellido 1: ~ LOPEL
i?elllcu o PAGHECD
[IPO DOCUMENTO:  CEDULA DE CIUDADANIA
[ELEFONO: hh55555555
0digo Planilla: 4561165002
‘eriodo Pago: 2024/08
Jalor Comision: 0

falor lua Conision: I
seferencia: 43050136 Valor: $581.900,00

Aplica condiciones particulares con el
| cliente beneficiario
Gonserue este recibo, es el upico
soporte valido para atender cualquier
reclanacion.

Para reclanaclones presente este
recibo; Tel. (1) 6510101,
seruicioalclientefefecty.con.co.
uuu.efecty.con.co
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