
TIPO  IDENTIFICACIÓN:
NOMBRE Ó RAZÓN SOCIAL:
CIUDADMUNI CIРКO:
RECCIÓN.

TIPO APORTANTE:
TIPO EVPRESA

DATOS GENERALES DEL  APORTANTEAPO

RONTFICACION:

COA DEPARTAMEAMENTO:
CLL 11 N 15-57 PISO 1  TELÉFONO:

01-EMPLEAD

PRIVADA

FORMA DE  PRERENTACION
ORTANTE EXCNERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMAТATRIBUTARIAL

NO:

CLASE APORAPORTANTE
AD  ECONOVICА:

ADMINISTRADONISTRADORA
CODIGO

25-14 25-14 COLPENSIONES

SUBTOTALES:

EPSIC3

CÓDIGO

BTOTALES:

SUBTOTALE

ADMINISTRADOR

NOMBRE

EPSIC3-4SOC. INDIG. DEL CAUCA A.LC

CODIGO
CCFO

OTALES:

CCFBJ-COMFAMILIAR PUTUMILAYO

IDENTIFICA
TPO

DEL  COTIZANTEDATOS DEL

SUBTIPO SALARIO

14
ADRO

1,160,00

10100147 201

8126115

CA

127436 UEKESES

KASDER

2023/09/05 2:42 PM USUARIO SOISO1  CC69009006

2

PLANILLA INTEGRA RADA AUTOLIQUIDACIÓN APORTE
SOPOR ORTE DE PAGO GENERAL

МОJICA CONSTRUCTORES S.AS.
PUTUMAYO DIAS DE

NOIODO COTÜMERO PLANILON OTROS VES

FECHA PAGO (aaaa/mm/d
B-MENOS DE 200  COTIZANTES

Construcción de cares

TOTAL APORTEPORTES A PENSIO

No.  COTIZANTES COTIZACIÓN

$ 470,200

INCAPACIDAD POR
ENFERMEDAD

COTUZANTES NUMEROVALOR

DATOS GENERALES DE LA  PLANILLA
DEPL

oslo ANO  2023 PERIODO COTIZACIÓN SALUD.agosto 0202

2023/09/05 NÚMERO AUTORIZACIÓN:

OTIZANTE  SOUDARIDARIDADRIDAD SUBSISTENCIA COTIZACIÓN

TOTAL APORTES A  SALÍÐ
LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR OUIDACION MORA

PLANIL ADRESTORIZ

sat

TÖTAL APTAL APOR
ADAMINIS TRADORA No,  COTIZANTES

NÚMERO AUTORIZACIÓN

T
R
A
N
J
E
R
G

TR
IB
UT
AR
IA

N
G

R
E
T

C
O
R

V
S
P

C
O
M

M
A

V
A
C

A
V
P

HSTRADORA

TOTAL APORTES ACAJA DE  COMPENSACION FAMUAR

ALOR

LIQUIDACION

$271.600

No.  COTIZANTES

RTES

PORTES

MES  sod

Banancolombia

E-EMPLEADOS

2120933380

MORA TOTALES
VALOR POR  PAGADO

$663.300
$1.138.50

VALOR PAGADO
$230.600
$31.000
$261.60

DESCUCNTO VALOR OR PAGADOPA

$271.600

MORA

TOTALES
VALOR PAGADO

$284.600

LIQUIDACIÓN DETALITALLADA APAPORTES
PARAFISCALESSEGURIDAD SOCIAL

SALUDPENSIO
APORTES

COTIZACIÓN POLUNTARIOS
NDICADOR

ARIFA
TOTAL
APORTE

DMIN COTIZACIÓN VALOR TOTAL DMIN
CENTRO
DEPORTE RABA

TOTAL
PORTE

ADMIN TOTALLTOTAL

ICBF  ESAP
оTAL TOTAL

MINED

TOTAL
EMPLEA

Nommal $31.000 EPS037- 5$193.3 $7.800 14.2393$193.334 18128118 $ 13.500 193.33 CCF63- $7.800230301-
NJEVA

COMPAN
ADE PUTUMAY
SEGUROS

Normal $ 92.60 EPSIC3- $23.200 23.2 14-23- 8126118 40,40 CCF63- $23.200230301-
$580.000 $SRO.cod 550,000 COM

ADE PUTUMAYCAUCA
SEGU
S.A.

50$49.500230301- $ 49.500 EPS037- 9.34 $12.400 12.4 8126 309.344 CGF63-14-23
COMFAMNJEVA POSI

ADE PUTUMAY
SEG

S.A.
230301-
ORVENIR

$82.80
$.580.

Norm $ 92.800 EPS037-
NJEVA

$23.200 81261
560.000 580.000 580.000

CCF63-
COMFAM

ADE PUTUMAY
SEGUROS

S.A.
$ 185.60

1.160.00
$ 185.600 $48.400 14-2 1812611 $6.300

NJEVA 1.160,000 POSITIVA 160.0 180.000 COVFAMI
COM PAN LARA

PUT
SEG
SEGU

812611 63-85.6025-14

COLPENS
NES

1.180.000
$ $ 185 EPS037- 48.400

NUEVA POSI IVA 1180000 160.000 COM
EPS COMMPAN

PUTUMAAD
SEGUGUROS

ormal 5 185.600230301-
1.180,00 $ 185.

EPS037-
NUEVA

$45.400 $46.400 14-23 8126118
1.160.000

EPS COMP
POSIT 160.000SITIVA

MPARI

SEC
ADE

COSA
ARAYPUTU

ROS
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Soil

TIPO  IDENTIFICACIÓN
NOMBRE O RAZÓN SOCIAL:
CIUDAD/MUNICIPIO:

TIPO APORTANTE:
TIPO EMPRESA
FORMA DE  PRESENTACIÓN
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA EICBF (REFORMA TRIBUTARIA):

DATOS DEL COTIZANTE

NIDENTEFICA TIPO SUBTIPО
SOMBRES SALARIO TIPO DE

1.160.000
97470582 AGREDA

GUEARERO

E
X
T
R
A
N
J
E

T
R
I
B
U
T
A
R
I
A

PLAN
INTEGRADA BIAIONINTEGRADA AUTOLIQUIDACIÓN APORTES
SOPORTE DE PAGO GENERAL

ATOS GENERALES DELAPORTANTEICACION
OCOA

N15-57PSO1 ELAIAMENTO
CLL  101-EMPLEADOR

RIVADA
CLASE APORTANT
ACTIVIDAD ECONOVICA:

MOJICA CONSTRUCIORES

B-MENOS DE 200  COTIZANTES
Construcción de  caneteras y

NÚMERO PLANILLAANOTROSPERIODO

FECHA PAGO (sarm/d):

C
O
M

V
A
C

V
C
T

ADHIN

OLPENSCOLPEN

230301-5

PENSION

COTZACIO
13C

SOLIDARIDA

LIQUIDACIÓN DETALLADA APORTES
APORTES

LEADO

INDICADOR
TARIFA

ESPECIAL

POLUNTARIOS

$92
580.000

$ 193.33 $ 31.000

25-14 $185

COLPENS 150.00

DATOS GENERALES DE LA  PLANILLA

MES Dst ANO 9619120232023 PERIODO COTIZACION SATIPO DE PLANILLAION SALUD. MES

20230105 NÚMERO AUTORIZACIÓN:

des

Bancolombia

E-EMPLEADOS
AÑO

2120933380

PARAFFISCALESAD SO
SALUD CCF ICBF ESAP MINED

TOTAL ADMIN COTIZACIÓN VALOR TOTAL ADMIN DE
CENTRO TOTAL tac

ADMIN TOTAL TOTAL TOTAL TOTAL TOTAL

TRABAJO

Normel $92.8005 037-
NUEVA

23.20 $46.400 14-23- 8126118 $40.400

580.000 POSITIVA 0.000 580.000

COMPAN IAR
ADE

F63-
COMFAM

PUTUMAY

$23.200

SEGUROS

Nom $ 31.000 EP5037- 193.3 $ 7.800 $7.800 14-23
14-23- 8126118 13.500 7.800

NUEVA COMPANI AR

ADE

COVFAM

PUTUMAY
SEGUROS

$ 185.60 EPS037- $46.400 $46.400 14-23- 50
NUEVA 1.160.000

COMPAN
ADE

SEGUROS

160.000

TOTAL

160.000
AR

PUTUMAY

$1.956,500
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PLANILLA IINTEGRADA AUTOLIQUIDACIÓN APORTES
SOPORTE DE PAGO GENERAL

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
17OJICA CONSTRUCTORES S.AA.S.

PLITUBAAMAYO

TPOIDEN CACION

ROMBRE ORAZON SOCIAL
CIUDADMURICIPIO

DIRECCIÓN:

TIPO APORTANTE:
TIPO EMPRESA:

MOCOA DEPARTAMENTO.
CLL 11 N15-57 11S0 1

FOIMMA UE PR.SENAD PAGO APORITES SALUD, SENA E ICEF (REFORMA TPORTANTE

OT-EMPLEADUR CLASE APORIANTEPRIVADA

UNICO

CODIGO

SUBTOTOTALE

EPSICS

EPS037
ALES:

230301-PORVENIK230301-F

514  COLPENSIONES

C18-  EMSSANARS.A.S
EPSICS-MALLAMAS EPSI

JEVA EPS

RADORAE

42040

2150 NUMERO PLANILL
1684

B-MENOS DE 200 COTIZANTEANIES

NUMERO PLARILACION OTROPERIODO COTIZACION OTRO
FECHA PAGO (amnidd)

MESES

DATOS GENERALES DE LA  PLANILLA
7902529904 TIPO DE  PLANILLAN SALUDoctutre ANO  2023

2023/11/01 NUMERO AUTORIZACION

OTAL APOR

UBSISTENCIA COTIZACION FSP
COTIZA COTIZACION

COTIZANT SOLI

50
.800

1.200

ADMINIS
COTIRANTES

NOMERE

ORA

14-23-POSITIVA COMPAN
SUBTOTALES:

CODIGO
CCES-CONEAMILIAR

SUBTOTALES:

N  IDENTIICA SALARIO HPO

18126.253 CAAN

18195350

ares

NAJOE

co

ALFIANDRA

$1.160

2023/11/01 10 42  USUARo SOI CC69009006

INCAPACIDAD POR
ENFERMEDAD

TOTAL APORTES A  SALOD

NUFOKIZACION VALORAUTORZACION VALOR
TOTAL APORTE ARIESGOS PROFESIONALES

NCAPACIO
RO  AUTORIZACION OTROS RIESGO

APORTES ACAJA DE CO

$3.200

VALOR
RES

COTI

APORTES 3

50

VALOR
DRES

PORTES

$ 371
$267.200

187.200

IZACIÓN
S 109.900 $100 500

192.090

Bancolombia

EMPLLADOS
ovicinbre

MORA VAI OR P

AAL OR TAGAD

251503501

VALOR PAGADO

$389

$371.200
$767.200

02 781S

$
S 109.4K
$109.900

$192.000

ISCALES
SALUD KUF ESAL MINEDU

APORTES

TARIFA
NDICABOR TOTAL IBC COTIZACIÓN VALOR CENTRO TOTAL

☐DE WORTE ADMIN TOTAL FOTAL TOTAL T0TAL TOIAL

MR EMPLEADO ESPECIAL
230301. 185 500 saso Noimaf $ 185.60 5037- $46.4100 S 46 $18126118 S6.100 46 400

NUEVA POSITIVA XXCOMFAMIL

EPS

UTUM

25-14
COLPE
NES

185.60

S

Nomna S 185.60 EP5037. 30 $ 46.400 014-23- 18126118 s6.10

NUEVA 160 000
CF63- 46 400

POSITIVA 1.160000 1.160:00COMFAMIL

EPS COMPANI

PUTOMAY

SEGURO

230301- 185.600
1.160 000

Nounal 46.400 014-23
160.000 OSITIV 1.160.000

COM
ADE

EGUR

230301 s 38.667. $0.200 Nornal 5037. $1 600 1.60014-23

EPS COMPAN

ADE
SEGUROS

mai $ 185.00 S037- 400 16.40011-23-

COLPERCOLPEM NUEVA OSITIVA
EPS

23030
8.00 Noamal $6 200EPSIC

ALLAMA
38 667 $1.60

OSITIV

1.160.000COMF AMME
MAR

COME
AR
PUT

ССГО

ФCOMEAM

PUTA

63-
38 66%:CI 53 $1600  50

16 400

$1 600

46 400

ADERSEGUR
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACIÓN APORTES
SOPORTE DE PAGO GENERAL

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
TIPO  IDENTIFICACION ACION

NOMBRE O  RAZON SOCIAL: MOJICA CONSTRUCTORES SAS
CIUDAD MUNICIPIО:
DIRECCION.

MOCOA
CLL 11 N 15-57 PISO1 TELEFONCDEPARTAMENTO.

TIPO APORTANTE 01-EMPLEADOR CLASE APORTANTE
PRIVADA

FORAA DE FRESEN
FORIAA DE  PRESENTACION:

PORTES SALID. SINA E ICEF IKEFORAA TRIBLITARIA

N  IDENTHICA NOM
zaursrs
SUARE7

48093
INASCOS

CARIOS

SIPO SUBTIPO SALARO  10

2023/11:01 10-42  USUARIOS 0: SOI CCG9009006

$1.1600

C
O
M

DATOS GENERALES DE LA  PLANILLA

PUTUMAY

B-MENOS DE 200  COTIZANTES

NUMERO PLANILLA
PERIODO COTIZACION OTROS
DIAS DE MORA
FECHA PAGO (azaaramidd)

ociubro AN79025299MERDO COACION SALLID
2023/11/01 NUMERO AUTORIZACIÓN.

31.

FOND

38.6G7 $6.200

TES

SF  GURIDAD SOСi
PENSION SALUD

APORTES
INDICADOR

RIFA
OTAL COTIZACION VALOR TOTAL

C18. 38.66% s1.60014-23-
EMSSANA

AP

Bancolombia

EADOS
MES novioml

251503501

PARAFISCALES
CCE SENA  ICDE ESAP MINEDU

TOTAL TOTAL 1OTALEDE  TOTALDE APORTE
18126118

ADMIN APOREE AR AE A
$2.7001 $38 667CCF63 $1 600 S0

COME

PUTUMAY

01- $6.200 6 200EPSICS G67 $1.00014-23- 538.067 18120111 $2.700 S 3B 66 CCF63

planilla Paga
MALLAMA

EGUSEG

COMFAMIL

PUTUMAY

TOTAL

ach

Planilla Pagada

$1.600  so

$1.261.100
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