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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
SOPORTE DE PAGO GENERAL

~= Bancolombia

[ DATOS GENERALES DEL APORTANTE

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: NIT NUMERO DE IDENTIFICACION: 901470623 | | NUMERO PLANILLA: 7938912631  TIPO DE PLANILLA: E-EMPLEADOS
NOMBRE O RAZON SOCIAL: YGH SOLUCIONES INTEGRALES SAS || pER|ODO COTIZACION OTROS MES julio ANO 2024  PERIODO COTIZACION SALUD: MES agosto ANO 2024
CIUDAD/MUNICIPIO: SINCELEJO DEPARTAMENTO: SUCRE || DiAS DE MORA: 18
DIRECCION: CL SANTANDER 2213 D 60 TELEFONO: 2822222 || EECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2024/08/26  NUMERO AUTORIZACION: 865008662
TIPO APORTANTE: 01-EMPLEADOR CLASE APORTANTE: B-MENOS DE 200 COTIZANTES
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades de arquitectura e ingenieria y otras
FORMA DE PRESENTACION: SUCURSAL SUCURSAL / DEPENDENCIA: 005 - RAMA JUDICIAL
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): Sl
( 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
230301 230301-PORVENIR 6 $194.400 $0 $0 $0 $0 $2.700 $0 $ 194.400 $2.700 $197.100
25-14 25-14 COLPENSIONES 2 $ 228.900 $0 $0 $0 $0 $3.100 $0 $228.900 $3.100 $ 232.000
231001 231001-COLFONDOS 2 $ 228.900 $0 $0 $0 $0 $3.100 $0 $228.900 $3.100 $ 232.000
'SUBTOTALES: $ 652.200 $8.900 $661.100
( TOTAL APORTES A SALUD
INCAPACIDAD POR .
ADMINISTRADORA No. ENFERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
. COTIZANTES|  NUMERO NUMERO . VALOR . VALOR
cODIGO NOMBRE AUTORIZAGION VALOR s ORIZACEN VALOR PLANILLA COTIZACION ADRES COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
CCFC33 CCFC33-EPS FAMILIAR DE COLOMBIA SAS 2 $0 $0 $0 $ 17.400 $0 $300 $0 $17.400 $300 $0 $17.700
ESSC24 ESSC24-COOSALUD ESS 1 $0 $0 $0 $7.000 $0 $ 100 $0 $7.000 $100 $0 $7.100
EPS002 EPS002-SALUD TOTAL 3 $0 $0 $0 $104.200 $0 $1.400 $0 $104.200 $ 1.400 $0 $ 105.600
ESSCO07 ESSC07-ASOC. MUT. SER EMPRESA SOL. ESS 4 $0 $0 $0 $34.800 $0 $500 $0 $34.800 $500 $0 $ 35.300
SUBTOTALES: $ 163.400 $2.300 $0 $ 165.700
( TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
’ ADMINISTRADORA N COTZANTES ’ , INCAPACIDAD IRP SALDO A FAVOR LIQUIDACION TOTALES
cODIGO NOMBRE ' NUMERO AUTORIZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
14-11 14-11 - ARL SURA 10 $0 $0 $0 $ 283.800 $ 283.800 $3.800 $0 $ 287.600
SUBTOTALES: $ 283.800 $3.800 $0 $ 287.600
( TOTAL APORTES A CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR
ADMINISTRADORA TOTALES
cODIGO NOMBRE No. COTIZANTES APORTES MORA VALOR PAGADO
CCF41 CCF41-CCF DEL SUCRE 10 $ 163.400 $2.200 $ 165.600
SUBTOTALES: $ 163.400 $2.200 $ 165.600
( LIQUIDACION DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
olel . < PENSION SALUD ARP _ CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
NO IDENTIFICA NOMBRES TIPO SUBTIPO | SALARIO | TIPO DE % § E % O] E ‘JOJ :':J % % DO: % 5 5 g w <§f 2 % 5 o 5 FSP VO'?_TJONI?I'XER?OS INDICADOR 5 5 CENTRO 8 IBC
CION COTIZANTEICOTIZANTE| BASICO |SALARIO é '&_f E % Z|aFlFFFO > > 2|0 23] 5 1> %] aDMIN ; IBC  [COTIZACION TARIFA |\ oopTe | ADMIN z IBC |COTIZACION X’SI}‘?%F; ATP%TF?':'_E ADMIN z IBC DE ATPOOTQ':'_E % ADMIN ATP%T?TLE ATP%TF'?TLE ATF>%T£'|I'_E ATP%T?TLE ATP%TF'?TLE
SIx|EF S SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD | EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL 3 = TRABAJO
1 ccC BLANCO  DEPEND $1.300.000 FIO Sl |27 230301- |4| $173.334  $27.800 $0 $0 $0 $0 Normal $27.800EPS002- |4 $173.334 $7.000 $0  $7.00014-11 - 4| $173.334 $12.100 4| $ 173.334CCF41- $7.000 $0 $0 $0 $0
1102810885 P28 PORVENIR SALUD ARL SURA CCF DEL
TOTAL SUCRE
2 ccC PEREZ  DEPEND $1.300.000 FIO Sl |26 230301- |5| $216.667 $34.700 $0 $0 $0 $0 Normal $34.700ESSCO7- |5| $216.667 $8.700 $0  $8.70014-11 - 5| $216.667 $15.100 5| $ 216.667CCF41- $8.700 $0 $0 $0 $0
1102846842 GONZALEZ PORVENIR ASOC. ARL SURA CCF DEL
MUT. SER SUCRE
EMPRESA
SOL. ESS
3 cC GALARCIO |DEPEND $1.300.000 FIJO Sl |26 230301- |5| $216.667 $34.700 $0 $0 $0 $0 Normal $34.700ESSCO07- |5| $216.667 $8.700 $0  $8.70014-11 - 5| $216.667 $15.100 5| $ 216.667CCF41- $8.700 $0 $0 $0 $0
1102870922 MEDINA PORVENIR ASOC. ARL SURA CCF DEL
GUILLERMO MUT. SER SUCRE
EMPRESA
SOL. ESS
4 cC BLANCO  DEPEND $1.300.000 FIJO Sl |27 230301- |4| $173.334  $27.800 $0 $0 $0 $0 Normal $27.800ESSC24- |4 $173.334 $7.000 $0  $7.00014-11 - 4] $173.334 $12.100 4| $ 173.334CCF41- $7.000 $0 $0 $0 $0
18876842  [B/RRETO PORVENIR COOSALU ARL SURA CCF DEL
D ESS SUCRE
5 (C SIERRA  |DEPEND $1.300.000 FIJO Sl |03 25-14 28 $§ $194.200 $0 $0 $0 $0 Normal $194.200EPS002- |28 $ $ 48.600 $0 $48.60014-11- |28 $ $ 84.50028 $CCF41- | $48.600 $0 $0 $0 $0
02507486 |POLANO COLPENSI| | 1.213.334 SALUD 1.213.334 ARL SURA| | 1.213.334 1.213.334CCF DEL
MIGUEL ONES TOTAL SUCRE
6 cC GARCES  |DEPEND $1.300.000 FIO SI |03 231001- |28 $§ $194.200 $0 $0 $0 $0 Normal $ 194.200EPS002- |28 $ $ 48.600 $0 $48.60014-11- |28 $ $ 84.50028 $CCF41- [ $48.600 $0 $0 $0 $0
02527773 RAJUD JUAN COLFOND | | 1.213.334 SALUD 1.213.334 ARL SURA | | 1.213.334 1.213.334CCF DEL
oS TOTAL SUCRE
7 (C SALCEDO DEPEND $1.300.000 FIJO Sl | 26 230301- |5| $216.667 $34.700 $0 $0 $0 $0 Normal $34.700ESSCO7- |5| $ 216.667 $8.700 $0  $8.70014-11 - 5| $216.667 $15.100 5| $ 216.667CCF41- $8.700 $0 $0 $0 $0
02531360 O7UNA PORVENIR ASOC. ARL SURA CCF DEL
ENRIQUE MUT. SER SUCRE
EMPRESA
SOL. ESS
8 cC HERNANDEZDEPEND $1.300.000 FIJO Sl |26 230301- |5| $216.667 $34.700 $0 $0 $0 $0 Normal $34.700ESSCO7- |5| $216.667 $8.700 $0  $8.70014-11 - 5| $216.667 $15.100 5| $ 216.667CCF41- $8.700 $0 $0 $0 $0
02537965 [CONTRERAS PORVENIR ASOC. ARL SURA CCF DEL
JAVIER MUT. SER SUCRE
EMPRESA
SOL. ESS
9 (C GARAY  DEPEND $1.300.000 FIJO Sl |26 25-14 5| $216.667] $34.700 $0 $0 $0 $0 Normal $34.700CCFC33- |5| $216.667 $8.700 $0  $8.70014-11 - 5 $216.667 $15.1005| $ 216.667CCF41- $8.700 $0 $0 $0 $0
02671308  IEZA JOSE COLPENSI EPS ARL SURA CCF DEL
ONES FAMILIAR SUCRE
DE
COLOMBIA
SAS
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( DATOS GENERALES DEL APORTANTE ) ( DATOS GENERALES DE LA PLANILLA
TIPO IDENTIFICACION: NIT NUMERO DE IDENTIFICACION: 901470623 || NUMERO PLANILLA: 7038912631  TIPO DE PLANILLA: E-EMPLEADOS
NOMBRE O RAZON SOCIAL: YGH SOLUCIONES INTEGRALES SAS || pbER|ODO COTIZACION OTROS MES julio ANO 2024  PERIODO COTIZACION SALUD: MES agosto ARO 2024
CIUDAD/MUNICIPIO: SINCELEJO DEPARTAMENTO: SUCRE || DiAS DE MORA: 18
DIRECCION: CL SANTANDER 2213 D 60  TELEFONO: 2822222 || EECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2024/08/26 NUMERO AUTORIZACION: 865008662
TIPO APORTANTE: 01-EMPLEADOR CLASE APORTANTE: B-MENOS DE 200 COTIZANTES
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades de arquitectura e ingenieria y otras
FORMA DE PRESENTACION: SUCURSAL SUCURSAL / DEPENDENCIA: 005 - RAMA JUDICIAL
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): S|
( LIQUIDACION DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
olo| < PENSION SALUD ARP _ CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
IDENTIFICA TIPO SUBTIPO | SALARIO | TIPO DE % § E % O | F|lUuooX a [ pd = L < Q ol - o 5 FSP VO'?_TJONBI-ZERISOS INDICADOR 6 |C_) CENTRO 8
Ne .~ INOMBRES X sZ|o5|2|ujo<gl<o s | 2| 2|0 o0 3| < 29| O ) TOTAL 3 . |VALOR| TOTAL o TOTAL || IBC TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
CION COTIZANTEICOTIZANTE| BASICO |SALARIO S | |- > > n = > < > = |
CSIHEE o o 3 ADMIN |5 IBC  COTIZACION TARIFA | \oomTe | ADMIN (o IBC  |COTIZACION \rpec| npopre | ADMIN g IBC DE  |\porTEZ ADMIN |, o ) o e T APORTEAPORTEAPORTE
Slx| ™ x = SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD | EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL 3 = TRABAJO o
10 cC CUELLO  DEPEND $1.300.000 FIO Sl | 26 231001- |5| $216.667 $34.700 $0 $0 $0 $0  Normal $34.700CCFC33- |5| $ 216.667 $8.700 $0 $870014-11- |5| $216.667 $15.1005| $216.667CCF41- $8.700 $0 $0 $0 $0
02671684 BERIEL COLFOND EPS ARL SURA CCF DEL
DARIO os FAMILIAR SUCRE
DE
COLOMBIA
SAS
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