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Fecha creacién reporte: 2024-12-02, DB:43:51 AM
Perlodo Cotizacién:
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Tipo Planilla:

noviembre de 2024

GUARDADA 02/12/2024

Identificacién

" IMPORTANTE: SENOR APORTANTE, POR FAVOR VERIFIQUE LA LIQUIDAE‘.ION ANTES DE REALIZAR EL PAGO, S imple

Periodo Servicio:

[Forma Presentacion
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e S.A, da por entendido que, de realizar el pago con esta plamlla usted esta de acuerdo con la
i, Recuerde realizar el pago de sus apories al Sistema General de Seguridad Social dentro de las

noviembre de 2024

Refarancia pago (FIN): 8822668540

Fecha limite de pago: 2024-12-10
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6n de los servicias con sus admlnlstradoras Pcr favor tenga en cuenta que los pagos realizados después de las 3.00 p.m., se haran efectivos el siguiente dia
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Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogoth 601 4446634 - Cali: 602 5540577 - Medellin: 604 5146669

Simple

|. DATOS DEL APORTANTE

Antes de imprimir, asegurese que sea reaimente necesario. Proteger el medio ambiente estd en nuestras manos.
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Pais: GWl]nnD?‘i 871 - |Mas que Facil, SIMPLE!
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informacién consignada, en consecuencia, la atencién de cualquier inconsistencia con las
fechas establecidas y evite posibles inconvenientes en Ia prestacion de los servicios con sus a

diciembre de 2024

Periodo Servicio:

Tipo Planilla: | PLANILLA INDEPENDIENTES

diciembre de 2024

GUARDADA 02/12/2024
o [ Direccién [cR39E M8 F -85
& Teléfono 6043215487
R B Forma Presentacion _[UNICO
o3 Departamento ANT icu_a_lim
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605 6945444 - Pereira: 606 3402582 - Barranquilla: 605 3618850 - Resto del

iEl Poder

de lo SIMPLE!
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mple SA, da pur anhnd\do que de realizar el pago con esta planilla, usted esta de acuerdo con la
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“Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogotd 601 4446634 - Cali: 602 5540577 - Medellin: 604 5146669
Pais: 018000 !71 971 - |Mas que Fici SIMPLEI
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(414)7 709998485884 (8020)8822668535(3900)0000000(36)20981231

Antes de imprimir, asegirese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.
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AUTOLIQUIDACION

S . I CONSOLIDADA
I m p e Fecha creacion reporte:  2024-12-02, 120324 P.M.  Tipo Planilla: | FLANILLA INDEPENDIENTES Namero Planilla: 1088449688
Perniodo Cotizacion: noviembre de 2024 Periodo Servicio: noviembre de 2024 Referencia pago 8822568540
k PAGADA 02/12/2024
I. DATOS DEL APORTANTE
Razén Social [JUAN CAMILO GIRALDO ALVAREZ
Documento CC1017236440 Direccion ICR39E #48 F - 85
Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 6043215487
Tipo Persona NATURAL Forma Presentacién UNICO
Ciudad ENVIGADO Departamento ANTIOQUIA
Rep Legal Identificacion
Total Afiliados 1 ARP IARL SURA
Il. DETALLE DEL APORTANTE
Datos Afiliado | Novedades | Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
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Lineas de Sanvicio FonoSIMPLE: Bogotd 4446634 - Cali: 554 0515 - Medellin: 514 66 69 - Bucaramanga: 643 80 00 - Cartagena: 604 54 44 - Pereira: 340 25 82 - Barranqguilla: 361 88 50 - Resto del Pais: 018000 871 971

Antes de imprimir, asegirese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esté en nuestras manos.

- iMas que Faci, SIMPLE!

PAGOSIMPLE |
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de lo SIMPLE!

AUTOLIQUIDACION
S . I CONSOLIDADA
I m p e Fecha creacion reporte:  2024-12-02, 12:13:10P. M Tipo Planilla: I PLANILLA INDEPENDIENTES Niumero Planilla: 1068449652
Periodo Cotizacion: diciembre de 2024 Periodo Servicio: diciembre de 2024 Referencia pago 8822668535

k PAGADA 02/12/2024

I. DATOS DEL APORTANTE

Razén Social JUAN CAMILO GIRALDO ALVAREZ

Documento CC1017236440 Direccion CR 39E #48F - 85

Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Telefono 6043215487

Tipo Persona NATURAL Forma Presentacion  |UNICO

Giudad ENVIGADO Departamento lanTIOQUIA

Representante Legal Identificacion

Total Afiliados 1 ARP lARL SURA

Il. DETALLE DEL APORTANTE

Datos Afiliado | Novedades I Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
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Lineas de Senvicio FonoSIMPLE: Bogota 4446834 - Cali- 554 0615 - Medellin: 514 66 £ - Bucaramanga: 643 80 00 - Cartagena: 634 54 44 - Pereira- 340 25 82 - Barranquilla- 381 88 50 - Aesto del Pais: 018000 971 971

Antes de imprimir, asegiress que sea realmente necesario. Proteger el medio ambients esta en nusstras manos.

- iMéis que Facil, SIMPLE!

® Scotiabank.
(®) COLPATRIA

Puntored no te cobra por esta
transaccién Puntored Corresponsal
Bancario Scotiabank Colpatria

TRANSACCION EXITOSA

Fecha 02/12/2024
Hora 08:59:55
Terminal 369839
Convenio PILA PLANILLA

ASISTIDA SIMPLE
Cod. Convenio 0408
Referencia 8822668540
Valor $384,100
Transaccién 001054734555
Usuario SANDRA MILENA

CASTRILLON TABORDA

Linea de atencién personalizada en
Bogota:
3487881 Resto del Pais:
505

01 8000 960

Aqui también puede pagar su tarjeta
de
credito y creditos de consumo del
Banco
Scotiabank Colpatria

BANCO SCOTIABANK COLPATRIA VIGILADO
SUPERINTENDENCIA FINANCIERA DE
COLOMBIA

® Scotiabank.
(& COLPATRIA

Puntored no te cobra por esta
transaccién Puntored Corresponsal
Bancario Scotiabank Colpatria

TRANSACCION EXITOSA

Fecha 02/12/2024
Hora 09:00:45
Terminal 369839
Convenio PILA PLANILLA

ASISTIDA SIMPLE
Cod. Convenio 0408
Referencia 8822668535
Valor $217,700
Transaccién 001054735518
Usuario SANDRA MILENA

CASTRILLON TABORDA

Linea de atencién personalizada en
Bogota:
3487881 Resto del Pais:
505

01 8000 960

Aqui también puede pagar su tarjeta
de
credito y creditos de consumo del
Banco
Scotiabank Colpatria

BANCO SCOTIABANK COLPATRIA VIGILADO
SUPERINTENDENCIA FINANCIERA DE
COLOMBIA
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