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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

COMPROBANTE DE PAGO

= Bancolombia

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

DIRECCION:

TIPO IDENTIFICACION:
NOMBRE O RAZON SOCIAL:
CIUDAD/MUNICIPIO:

TIPO APORTANTE:
TIPO EMPRESA:

FORMA DE PRESENTACION:
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA):

CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 9867250
JULIAN ANDRES MACHADO CUESTAS

PEREIRA DEPARTAMENTO:
CRA 7 NO.19-48 PISO 13 TELEFONO:
02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE:
PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA:
UNICO

RISARALDA

3353996
I-INDEPENDIENTE
Comercio al por mayor de

NO

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

NUMERO PLANILLA:

PERIODO COTIZACION
OTROS SUBSISTEMAS:

DIAS DE MORA:
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd):

7947306736 TIPO DE PLANILLA:

MES: noviembre PERIODO COTIZACION
ANO: 2024 SALUD:
0

2024/11/20 NUMERO AUTORIZACION:

I-INDEPENDIENTES

MES: noviembre
ANO: 2024
1063974265

PAHERRERNDA8756M 2418- 408 £ 8086 70 442R867250

VAGUDELOR-02460659124431-4084178-008704936-A

NOVEDADES
ING | RET | TDE | TAE | TDP | TAP |COR | VSP'| VST |-SLN |COM | IGE | LMA | VAC | AVP | VCT | IRP
[ LIQUIDACION GENERAL
TOTALES
COTIZANTES | TOTAL PAGADO
PENSION
ADMINISTRADORA
NIT CODIGO NOMBRE
800224808 230301 230301-PORVENIR 1 $320.800
SUBTOTAL: 1 $ 320.800
SALUD
ADMINISTRADORA
NIT CODIGO NOMBRE
800088702 | EPS010 CIA SURAMERICANA DE SERVICIOS DE SALUD 1 $ 250.600
SUBTOTAL: 1 $ 250.600
RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA
NIT CODIGO NOMBRE
890903790 14-11 14-11 - ARL SURA 1 $10.500
SUBTOTAL: 1 $10.500
VALOR SIN MORA: $581.900
VALOR MORA: $0
PAGINA 1 DE 1




SOl =+

PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
COMPROBANTE DE PAGO

T DAVIVIENDA

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

NOMBRE O RAZON SOCIAL:
CIUDAD/MUNICIPIO:

TIPO EMPRESA:
FORMA DE PRESENTACION:

TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 9867250

JULIAN ANDRES MACHADO CUESTAS

PEREIRA DEPARTAMENTO:

DIRECCION: CRA 7 NO.19-48 PISO 13 TELEFONO:
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE:

PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA:
UNICO

APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA):

RISARALDA

3353996
I-INDEPENDIENTE
Comercio al por mayor de

NO

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

DIAS DE MORA:
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd):

diciembre PERIODO COTIZACION
2024 SALUD:

0
2024/12/11 NUMERO AUTORIZACION:

NUMERO PLANILLA: 7950029069 TIPO DE PLANILLA:
PERIODO COTIZACION MES:
OTROS SUBSISTEMAS: ARO:

I-INDEPENDIENTES

MES: diciembre
ANO: 2024
1117616947

NOVEDADES

ING | RET | TDE | TAE | TDP | TAP | COR

VSP!| VST |-SLN |[COM | IGE

LMA | VAC | AVP | VCT | IRP

LIQUIDACION GENERAL

PAHERRERA LA/ 12415- 4589180868 2264R867250

VAGUDELOR-02460659124431-4084178-008704936-A

TOTALES
COTIZANTES TOTAL
PENSION
ADMINISTRADORA
NIT CcODIGO NOMBRE
800224808 230301 230301-PORVENIR 1 $320.800
SUBTOTAL: 1 $ 320.800
SALUD
ADMINISTRADORA
NIT CcODIGO NOMBRE
800088702 | EPSO010 CIA SURAMERICANA DE SERVICIOS DE SALUD 1 $ 250.600
SUBTOTAL: 1 $ 250.600
RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA
NIT CcODIGO NOMBRE
890903790 14-11 14-11 - ARL SURA 1 $10.500
SUBTOTAL: 1 $10.500
VALOR SIN MORA: $581.900
VALOR MORA: $0
TOTAL PAGADO: $ 581.900
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