AUTOLIQUIDACION
CONSOLIDADA

SUAporte |

I: PLANILLA INDEPENDIENTES Numéro Planilla: 72178765

Tipo Planilla:

Periodo Cotizacion:

agosto de 2024

PAGADO 01/09/2024 EN HORARIO EXTENDIDO ”

|. DATOS DEL APORTANTE

Periodo Servicio:

agosto de 2024

Razén Social MARIA ELISA JARAMILLO PIEDRAHITA
Documento |CC1037636817 ‘Direccion CL3TASUR#43 A-74
Tipo.de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono. 3311167
Tipo Persona NATURAL Forma Presentacion [UNICO
‘Ciudad ENVIGADO Departamento ANTIOQUIA
Representante Legal Identificacion
Total Afiliados | ARP ARL SURA
1l. DETALLE DEL APORTANTE
Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales
censtacion | Aptisosytomures | Too | stre |l )81 2151215 81528/ 2 3 Aeminsvesen o | ool eneien | | (7 hoministor - smea | Tns | Tt | maigas | iesges |- adora A Wl < S R ity
B fo . RN R A O A N . =y . st I Nt N N - : - - v n - N - . . :
ce 1037636817 |MARIA BLISA JARAMILLO ) 00 | | 1 I 30| (25-1a) COLPENSIONES | § 10.000.000| § 1.700.000 ) EPS SURA 5 10.000.000| § 1.250.000 0.522 10000008| 5 52:200|(CCF04) COMFAMA s 10.000.000| § 200,000] 50 $90, 50 s0) $3.202.200
II.TOTALES
e T - . s T . ] B I Avortas Apories cidades, . SUBTOTAL SIN TOTAL .
1BC Peasién 1BC Salud”’ ~IBC Riesgos IBC Cajas .Aportes Pensién Aportes Salud | Aportes Riesgos| Apories Cajas Aportes Sena Aportes ICBF é’SAP " Min Epd i6n " Licencias, Saldos ARP INTERESES DE INTERESES TOTAL FINAL
RN I ; .. . A A L R 4 MinEcueacion | a Favor) EPS MORA DE MORA :
$ 10.000.000] $10.000.000)  $10.000.000 $ 10.000.000 $ 1.700.000 $ 1.250.000 §52.200 $200.000 $0 - so0 $0 50, 50 $0 $3.202.200 so|  $3.202.200

Enlace Operativo, Linea Expertos en PILA: Barranquilla: 385 24 44 - Bogota: 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 imprimi:, aseglress que seas realmente necesario. Proteger el medio ambicnie estd on nuestras manos.




A
Y

e
=

e
foar R e o]

]

Nit de édfné[cid E‘)»pe_r'avabli:gie_' I-;j‘fori'r{a:qiéiﬁ
Razén-Social del Operador de Informacién
Descripcion '

Fecha

Periodo de Cotizacion Otros Riesgos
Periodo de Cotizacion Para Salud
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Enlace Operativo

Pago de SuAparte - s R
2024-09-01, 09‘:57:26 AM en horario extendido
agosto de 2024 een T
agosto de 2024

MARIA ELISA JARAMILLO PIEDRAHITA

Empresa

CEDULA CIUDADANIA CC 1037636817

Cédigo Sucursal (Nombre) | Wy TR L T

Referencia de Pago/ Nl]mejo Planilla 72178765

Tipo de Planilla ) o e

Namero Transacciéon Bancaria/ CUS 882295924

Banco (1007) - BANCOLOMBIA . _

Valor $ 3.202.200

Estado de la Transaccion ‘Aprobada . - S

Direccién IP de Origen = 10.0.19.10

MO Cedge oo 4 enil . Admimistadora " Valor sin Mora,_

N900336004 2514  COLPENSIONES $ 1.700.000
N800088702 ~ EPS010 ‘EPSSURA™ & 7T 1250.0¢
N890903790 1411 ARL SURA B §52.200
NBI0S00841 CCFo4 “CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR DE ANT: T$200.000!

SubTotales:

$3.202.200

Total a Pagar:

TclaylvlrglérAese,; Mora
T $0
" 80
$0 -

$0
$3.202.200

Enlace Operativo, Linea Expertos en PILA: Barranquilla: 385 24 44 - Bo

gota: 485 4485 - Bucaramanga: 697 87 27 - Cali: 485 9444 - Cartagena: 693 77 27 - Pereira: ?P(p

Enlace Operativo no se ha

Antes de imprimir, asegtirese que sea reaimente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras ma

13 27 - Manizales: 892 80 27 - Medellin: 604 2727 - Desde otras ciudades: 01 8000 5199 77.

ce responsable de las planilias y pagos realizados a través de otros operadores de informacién dado que no tiene
la veracidad de la misma, su alcance se limita a replicar la informacion suministrada directamente por el cliente.

medios para corroborar

nos.
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