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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
SOPORTE DE PAGO GENERAL

T DNAVIVIENDAN

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: NIT NUMERO DE IDENTIFICACION: 804007537 || \(yMERO PLANILLA: 7741537711 TIPO DE PLANILLA: E-EMPLEADOS
NOMBRE O RAZON SOCIAL: CENTRAL DE HERRAMIENTAS DE COLOMBIA SAS || pER|i0pO COTIZACION OTROS MES diciembre ARO 2019 PERIODO COTIZACION SALUD: MES enero ARO 2020
CIUDAD/MUNICIPIO: BUCARAMANGA DEPARTAMENTO: SANTANDER || piaS DE MORA. 1
DIRECCION: CALLE 64 # 17A-138 TELEFONO: 6449092 || EEcHA PAGO (aaaa/mmidd): 2020/01/14 NUMERO AUTORIZACION: 548258269
TIPO APORTANTE: 01-EMPLEADOR CLASE APORTANTE: B-MENOS DE 200 COTIZANTES
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades reguladoras y facilitadoras de la act
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): S
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
230201 230201- PROTECCION (ING+PROTEC).) 3 $1.883.100 $0 $0 $54.900 $54.900 $1.400 $ 200 $1.992.900 $1.600 $1.994.500
25-14 25-14 COLPENSIONES 1 $193.200 $0 $0 $0 $0 $ 200 $0 $193.200 $ 200 $193.400
230301 230301-PORVENIR 2 $308.700 $0 $0 $0 $0 $300 $0 $308.700 $300 $309.000
SUBTOTALES: $ 2.494.800 $2.100 $ 2.496.900
TOTAL APORTES A SALUD
INCAPACIDAD POR .
ADMINISTRADORA No. ENFERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
cODIGO NOMBRE COTIZANTES|  NUMERO VALOR NUMERCE VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION UPC COTIZACION UPC APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
AUTORIZACION AUTORIZACION
EPS002 EPS002-SALUD TOTAL 1 $0 $0 $0 $ 267.800 $0 $ 200 $0 $ 267.800 $ 200 $0 $ 268.000
EPS008 EPS008-COMPENSAR 1 $0 $0 $0 $33.200 $0 $100 $0 $33.200 $ 100 $0 $33.300
EPS010 CIA SURAMERICANA DE SERVICIOS DE SALUD 2 $0 $0 $0 $92.500 $0 $100 $0 $92.500 $ 100 $0 $92.600
EPS037 EPS037-NUEVA EPS 2 $0 $0 $0 $ 203.200 $0 $ 200 $0 $ 203.200 $ 200 $0 $ 203.400
SUBTOTALES: $596.700 $ 600 $0 $597.300
TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
' ADMINISTRADORA N COTIZANTES ' ’ INCAPACIDAD IRP SALDO A FAVOR LIQUIDACION TOTALES
cODIGO NOMBRE ' NUMERO AUTORIZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
14-29 14-29-LA EQUIDAD 6 $0 $0 $0 $111.600 $111.600 $100 $0 $111.700
SUBTOTALES: $111.600 $100 $0 $111.700
TOTAL APORTES A CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR
ADMINISTRADORA TOTALES
cODIGO NOMBRE No. COTIZANTES APORTES MORA VALOR PAGADO
CCF24 CCF24-COMPENSAR 2 $301.000 $300 $301.300
CCF40 CCF40-COMFENALCO SANTANDER 4 $342.700 $300 $343.000
SUBTOTALES: $643.700 $600 $ 644.300
LIQUIDACION DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
Z2l9] < PENSION SALUD ARP _ CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
NO IDENTIFICA NOMBRES TIPO SUBTIPO | SALARIO § % § 5 % O] E UOJ EtJ % % DO: % b) 3 % w <§f %() % B o |C_) FSP VO'?_IEJONI'T';gISOS INDICADOR 6 5 CENTRO 8 IBC
CION COTIZANTE[COTIZANTE| BASICO % 5 '3:_( E % | alFFFFO > > @ |0 |23 5 1> %] ADMIN 2 IBC  [COTIZACION EE,SEICFQ ¢ ATPOOTQ':'_E ADMIN z IBC |COTIZACION| Vr UPC ATP%TF'?TLE ADMIN z IBC TRAl\DBiJO ATF>%T£'|I'_E % ADMIN ATP%TF?':'_E ATPOOTQ':'_E ATP%T?TLE ATP%TF?':'_E ATPOOTQ':'_E
3:) 8 E o = ‘a SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD [EMPLEADOR | EMPLEADO ‘a ‘a
1 [cC CACERES |DEPEND $ 1.100.000 ] 21-31 230301- 10| $366.667 $58.700 $0 $0 $0 $0 Normal ~ $58.700CIA 10 $366.667 $14.700 $0 $14.70014-29-LA [10] $ 366.667 $ 010 $ 366.667CCF40- | $ 14.700 $0 $0 $0 $0
1008651532 CARVAAL PORVENIR SURAMERI EQUIDAD COMFENA
DARIO CANA DE LCO
SERVICIO SANTAND
S DE ER
2 cC CACERES |EPEND $1.100.000 S| 230301- |20 $733.334 $117.400 $0 $0 $0 $0 Normal $ 117.400CIA 20 $733.334 $ 29.400 $0 $29.40014-29-LA |20/ $ 733.334 $17.90020 $ 733.334CCF40- | $ 29.400 $0 $0 $0 $0
1098651532(CARVAIAL PORVENIR SURAMERI EQUIDAD COMFENA
DARIO CANA DE LCO
SERVICIO SANTAND
S DE ER
3 cC ROBAYO  |DEPEND $828.116 S 16-23 230301- |8| $220.831 $35.400 $0 $0 $0 $0 Normal $ 35.400EPS037- |8| $220.831 $8.900 $0  $8.90014-29-LA |8 $220.831 $08| $147.221CCF40- $5.900 $0 $0 $0 $0
1008774537 CAVEOA PORVENIR NUEVA EQUIDAD COMFENA
SANTAND
ER
4 cc ROBAYO  |DEPEND $828.116 ] 230301- 22| $607.286] $97.200 $0 $0 $0 $0 Normal $ 97.200EPS037- |22 $607.286 $ 24.300 $0 $24.30014-29-LA 22| $607.286 $6.40022| $607.286CCF40- | $24.300 $0 $0 $0 $0
1008774537 AVEOR PORVENIR NUEVA EQUIDAD COMFENA
SANTAND
ER
5 cC NEUSA  |DEPEND $828.116 S| 230201- 20| $552.078 $88.400 $0 $0 $0 $0 Normal $ 88.400EPS008- |20 $552.078 $22.100 $0 $22.10014-29-LA |20 $ 552.078 $2.90020 $552.078CCF24- | $22.100 $0 $0 $0 $0
52330501  GUFRRERO PROTECCI COMPENS EQUIDAD COMPENS
ON AR AR
(ING+PRO
TEC.)
6 cC NEUSA  |DEPEND $828.116 Sl 21-31 230201- 10| $276.039  $44.200 $0 $0 $0 $0 Normal $44.200EPS008- |10 $276.039 $11.100 $0 $11.10014-29-LA |10/ $ 276.039 $ 010 $ 276.039CCF24- | $11.100 $0 $0 $0 $0
52330591 GUERRERO PROTECCI COMPENS EQUIDAD COMPENS
ON AR AR
(ING+PRO
) TEC.)
7 ccC NINO DEPEND $828.116 S| 01-30) 230201- |30 $§ $679.700 $21.300 $21.300 $0 $0 Normal $722.300EPS037- |30 $§  $170.000 $0 $170.00014-29-LA |30 $ $22.20030 $CCF40- 3 $0 $0 $0 $0
63300753  [/ELAND A PROTECCI| | 4.247.822 NUEVA 4.247.822 EQUIDAD | | 4.247.822 5.497.906COMFENA | 220.000
INES ON EPS LCO
(ING+PRO SANTAND
TEC.) ER
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
SOPORTE DE PAGO GENERAL

T DNAVIVIENDAN

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: NIT NUMERO DE IDENTIFICACION: 804007537 | | NOUMERO PLANILLA: 7741537711 TIPO DE PLANILLA: E-EMPLEADOS
NOMBRE O RAZON SOCIAL: CENTRAL DE HERRAMIENTAS DE COLOMBIA SAS | | pERIODO COTIZACION OTROS MES diciembre ARO 2019 PERIODO COTIZACION SALUD: MES enero ANO 2020
CIUDAD/MUNICIPIO: BUCARAMANGA DEPARTAMENTO: SANTANDER || hiaS DE MORA: 1
DIRECCION: CALLE 64 # 17A-138 TELEFONO: 6449092 | | pECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2020/01/14 NUMERO AUTORIZACION: 548258269
TIPO APORTANTE: 01-EMPLEADOR CLASE APORTANTE: B-MENOS DE 200 COTIZANTES
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades reguladoras y facilitadoras de la act
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
?E' I PENSION SALUD ARP _ CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
NO IDENTIFICA NOMBRES TIPO SUBTIPO | SALARIO 8 % § 5 % O] E ‘-CI]J Iin % % % % b) 3 % w <§f &() % B o 'C_) FSP VO'T_’EJONI'T';IIEQISOS INDICADOR 6 5 CENTRO 8 IBC
CION COTIZANTEICOTIZANTE| BASICO % 5 é E % gl elrFRFFO > > a0 Q3] S 23| %] aADMIN 2 IBC  |COTIZACION E;ﬁEIC'::Ii:L ATPOOTQTLE ADMIN z IBC |COTIZACION| Vr UPC ATF,%TFfTLE ADMIN z IBC o AI\DBEA o ATF,%TFfT"E % ADMIN ATF,%TFfTLE ATPOOTQTLE ATF,%TFfT"E ATP%TRAT"E ATPOOTQTLE
3:) 8 E 04 = ‘a SUBSISTENCIA |SOLIDARIDAD |EMPLEADOR| EMPLEADO a a
8 cC DUARTE  DEPEND $828.116 Sl 21-31 25-14 10/ $653.887 $104.700 $0 $0 $0 $0 Normal $ 104.700CIA 10| $ 653.887 $26.200 $0 $26.20014-29-LA 10| $ 653.887 $ 010 $653.887CCF40- | $ 26.200 $0 $0 $0 $0
63496160 [”L?ZRIEX‘SY COLPENSI SURAMERI EQUIDAD COMFENA
ONES CANA DE LCO
SERVICIO SANTAND
S DE ER
9 cC DUARTE  DEPEND $828.116 Sl 25-14 19 $524.474  $84.000 $0 $0 $0 $0 Normal $ 84.000CIA 19) $ 524.474 $21.000 $0 $21.00014-29-LA [19] $524.474) $2.800119 $524.474CCF40- |$21.000 $0 $0 $0 $0
63496160 [”L?ZRSESY COLPENSI SURAMERI EQUIDAD COMFENA
ONES CANA DE LCO
SERVICIO SANTAND
S DE ER
10 [cC DUARTE  |DEPEND $828.116 Sl 03-03 25-14 1] $27.604  $4.500 $0 $0 $0 $0 Normal  $4.500CIA 1] $27.604 $1.200 $0  $1.20014-29-LA |1| $27.604 $01| $27.604CCF40- $1.200 $0 $0 $0 $0
63496160 [”SZRgANF?Y COLPENSI SURAMERI EQUIDAD COMFENA
ONES CANA DE LCO
SERVICIO SANTAND
S DE ER
11 [cC TORRES  DEPEND $828.116 Sl 01-30 230201- |20 $ $909.100 $ 28.500 $ 28.500 $0 $0 Normal $966.100EPS002- [20 § $227.300 $0 $227.30014-29-LA |20 [ $ 59.40020 $CCF24- 3 $0 $0 $0 $0
79659386 ISERFERSEDY PROTECCI| | 5.681.637 SALUD 5.681.637 EQUIDAD 5.681.637 5.681.637COMPENS | 227.300
ON TOTAL AR
(ING+PRO
TEC.)
12 [cC TORRES  DEPEND $828.116 Sl 21-31 230201- |10 $ $161.700 $5.100 $5.100 $0 $0 Normal $ 171.900EPS002- |10 4 $ 40.500 $0 $40.50014-29-LA [10 [ $ 010 $CCF24- [$40.500 $0 $0 $0 $0
79659386 IS{;RF';SEDY PROTECCI| | 1.010.092 SALUD 1.010.092 EQUIDAD 1.010.092 1.010.092COMPENS
ON TOTAL AR
(ING+PRO
TEC.)
TOTAL $ 3.850.200
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