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S m |e Fachi crecacitn repore. 20081205 102823 A M Tipd Fanibx | PLAMILA KDEPEMDENTES Miimar Fanils 106RHEATIN
p Perodo Coltzacidn:  noviembee do 2024 Poriods Senioe;  noviemien b 2034 Feforndla pagoiFIN):  BEGA1EH

Fecha limile do pago: 20841248

L GUARDADA 141172024 )
I, DATOS DEL AFGRTANTE
Raztn Seclal CARMENZA QUIMTERD HOLGLIN
Docurnents GraEd 088 Dirgccidn CALLE 1612 40
Tipo de Emprasa MDEPEMDIENTE Telafono EAREWIFIREE
Tipo Parsona [MATURAL Foma NGO |Total 1
Cludad BUGA Departamanta WVALLE DEL CAUCA
Representanta Legal Idenitficacicn
IMPORTANTE: SENOR APORTANTE, POR FAVOR VERIFIOUE LA LIGLIDACION ANTES DE REALIZAR EL PAGO, Simple S.A., da par entendida que, de realizar al pago con esta planilla, usted astd de acuerda con la
infarmacin consignada, en consecuenca, la abencidn de cualguier inconsislencia con las admeniziradoras e su responsabilidad. Recwsrde realizar & pago de sus aporas al Sislema General de Sequridad Social dendn de las
fechas establecidas y a4ile posibles incorvenientes en la prestacidn de ks serdcios con sus administradoras. Por favor benga en cuenla gue los pagos realizados despus de las 3.00 p.m., g2 haran efectivos el sigusnts dia
huakil,
II, DETALLE DEL APORTANTE . ~ ~
Diakos del Aflide Menvadacas Fanaian Salud Ri Paralracaies Tekal
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PAGOS'MPLE | AUTOLIQUIDACION

S i | CONSOLIDADA
I m p e Fecha creacion raporta: 2024-12-05, 03:10:05 PM Tipo Planilla: |: PLAMILLA INDEPENDIENTES Numéro Planilla: 1068064781

Periodo Cotizacion:  noviembre de 2024 Periodo Servicio:  noviembre de 2024 Referencia pago (PIN): 8810541691

\ PAGADO 05/12/2024 )

1. DATOS DEL APORTANTE

Razon Social CARMENZA QUINTERO HOLGUIN

Documento CC31641069 Direccidn CALLE 1612 40

Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 3113202715

Tipo Persona NATURAL Forma Presentacion |UNICO

Ciudad BUGA Departamento VALLE DEL CAUCA

Representante Legal Identificacion

Total Afiliados 1 ARP POSITIVA DE SEGUROS

Il. DETALLE DEL APORTANTE

Datos del Afiliado Novadades Pensiones Salud Rigsgos Cajas Parafiscales
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PAGOSIMPLE | e
Si m p Ie Fecha creacidn repore: 2024-12.08, 11:55:18 AM Tipo Planilla: 1: PLANILLA INDEPENDHENTES

Periodo Cotizacidn:  &cembre de 2024 Periodo Servicio: dcembre de 2024 Referencia pago (PINE: - BEE22G98451

Facha limite dé page: 2025-01-16

\ GUARDADA 05/12/2024 )
I. DATOS DEL APORTANTE

Razén Social CARMENZA QUINTERO HOLGUIN

Documento CC31641069 Direccién CALLE 16 12 40

Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 3113202715

Tipo Persona MATURAL Forma Presentacién |UNICO [Total Afiliados |1

Ciudad BUGA Departamento VALLE DEL CAUCA

Representante Legal Identificacién

IMPORTAMTE: SEROR APORTANTE, POR FAVOR VERIFIQUE LA LIQUIDACION ANTES DE REALIZAR EL PAGD, Simple 5_A_, da por entendido que, de realizar el pago con esta planilla, usted estd de acuerdo con la
informacian consignade, en consecuencia, la atencian de cualquier inconsistencia con las administradoras es su responsabilidad. Recuerde realizar el pago de sus apories al Sistema General de Seguridad Social dentro de las
fechas establecidas y evile posibles inconvenientes en la prestacion de los servicios con sus administradoras. Por favor tenga en cuenta que los pagos realizados después de las 3.00 p.m., se haran efectivos el siguiente dia

habil.
Il. DETALLE DEL APORTANTE
Datos del Afiliado Salud Riesgos Cajas Parafiscales Taotal
ot | SETUE ] o Cerl e Bl IR B~ ) - - T I~ el B~ i~ Bl [~ A R
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IL.TOTALES
Azare Apories lincapacdades, | iecapacidades | SUBTOTAL SiK TOTAL
BE Penalin 1BE Saiud 1BE Mwages IBE Cajies  [Aportes Pemsion| Agortss FSP | Aportes PS5 | Aportes Salud [Aperies Rlssges| Aportes Cafins | Aportes Sena | Aperias IGBF Eiar £ JEESES OF IEmssss TOTAL FIMAL
5 1.3 814 § 1.3 41 § 1383814 50 5 218100 50 EL § 100 § 14300 50} 50 ] 50} 5 0) ] 54 § 412 50 [T § 45 ]
W.INFORMACION
Dia hakil de pago sin mora e s
Enero Febrem Marzo Abril Mayo Junio Julio Agosto  Septiembre  Ociubre  Noviembre Diciembre
i O g O O 0 O g O O O O O
Centro de Servicios Cafam - Supermercados Colsubsidio . Mibanco - Corresponsables AKI - Supermercados Comfandi - Almacenes Grupo Exito
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Simple

PAGOSIMPLE |

Fecha creacian reporte: 2024-12-10, 04:46:32FM  Tipo Planilla:

AUTOLIGUIDACION
CONSOLIDADA

- PLANILLA INDEPENDIENTES

Numéro Planilla;

1068 T06E0S

Periodo Cotizacion:  diciembre de 2024 Periodo Servicio:  diciembre de 2024  Referencia pago (PIN): 8822600451
\ PAGADO 101212024 )
. DATOS DEL APORTANTE
Razdn Soclal CARMENZA QUINTERO HOLGUIN
Documento CC31641069 Diraccidn CALLE 161240
Tipo de Empresa [INDEPENDIENTE Taléfono 311320215
Tipo Persona NATURAL Forma Presentacién |[UNICO
Cludad BUGA Departamento VALLE DEL CAUCA
Representants Lagal Identificacidn
Total Afiliados 1 ARP POSITIVA DE SEGUROS
L]
IIl. DETALLE DEL APORTANTE
Datos dal Afillado Novedades | Penslonas Salud Rigsgos Cajas Parafiscales Total
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lIl.TOTALES
Agorti (Incapacidades, | Intapacidadus | SUBTOTAL SIN TOTAL
BCPansion | IBCSaled | IBCRiesges | ECCaas | Apertos Penside | Aportis Salud |Apeeius Riusgos | Apomes Cajas | Apories Sisa | Apors ICEF B “m Lituniii, Baldos ARF INTEREEESDE | WTERESES | TOTAL FINAL
i Fisisé) EFB WORA DE MORA
L1325 §1.382514 § 1.362 514 §0 l.?lB.1|H|l £170.400 £ 14.3008 §0) H Hl 80 I.EII §0) 1l £ {2 B0 §0) £ 402 80N
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