
PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACIÓN APORTES
 SOPORTE DE PAGO PARA EL COTIZANTE CC 45438408

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

TIPO IDENTIFICACIÓN: NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN:
NOMBRE Ó RAZÓN SOCIAL:
CIUDAD/MUNICIPIO: DEPARTAMENTO:
DIRECCIÓN: TELÉFONO:
TIPO APORTANTE: CLASE APORTANTE:
TIPO EMPRESA: ACTIVIDAD ECONOMICA:

CEDULA DE CIUDADANIA 45438408
TERESA DE JESUS

CARTAGENA BOLIVAR
PI DE LA POPA 6666666

02-INDEPENDIENTE I-INDEPENDIENTE
PRIVADA Actividades reguladoras y facilitadoras de la act

APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO

DATOS DEL COTIZANTE

TIPO IDENTIFICACIÓN: NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN:
APELLLIDOS: NOMBRES:
CIUDAD/MUNICIPIO: DEPARTAMENTO:
TIPO COTIZANTE: SUBTIPO COTIZANTE:
COLOMBIANO RESIDENTE EN EL EXTERIOR: EXTRANJERO NO OBLIGADO A COTIZAR PENSIÓN:

TIPO DE SALARIO:

CEDULA DE CIUDADANIA 45438408
GONZALEZ CAMPO TERESA DE JESUS

CARTAGENA BOLIVAR
INDEPENDIENTE CONTRATO PRESTACIÓN DE SERVICIOS REQ CUMP PENS

NO NO

COTIZANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO

DESDE FEBRERO 2020 HASTA OCTUBRE 2020

PLANILLA No: 4355760871 TIPO DE PLANILLA: I PERIODO COTIZACION OTROS SUBSISTEMAS: septiembre - 2020 PERIODO COTIZACIÓN SALUD:
septiembre - 2020

FECHA DE PAGO: 19/10/2020 FORMA DE PRESENTACIÓN APORTANTE: ÚNICO
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TOTAL
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TOTAL
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ICBF

TOTAL
APORTE

ESAP

TOTAL
APORTE

MINEDU

TOTAL
APORTEC

O
M INDICADOR

TARIFA
ESPECIAL

$ 877.803 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0EPS005-
SANITAS
S.A.

30 $ 877.803 $ 109.800 $ 109.80014-23-
POSITIVA
COMPAÑIA
DE
SEGUROS

30 $ 877.803 45438408 $ 4.600 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0$ 0

TOTAL PAGADO: $ 114.400

PLANILLA No: 4352975476 TIPO DE PLANILLA: I PERIODO COTIZACION OTROS SUBSISTEMAS: agosto - 2020 PERIODO COTIZACIÓN SALUD: agosto - 2020 FECHA DE PAGO: 16/09/2020 FORMA DE PRESENTACIÓN APORTANTE: ÚNICO
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TOTAL
APORTE

ESAP

TOTAL
APORTE

MINEDU

TOTAL
APORTEC

O
M INDICADOR

TARIFA
ESPECIAL

$ 877.803 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0EPS005-
SANITAS
S.A.

30 $ 877.803 $ 109.800 $ 109.80014-23-
POSITIVA
COMPAÑIA
DE
SEGUROS

30 $ 877.803 45438408 $ 4.600 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0$ 0

TOTAL PAGADO: $ 114.400

PLANILLA No: 4348561888 TIPO DE PLANILLA: I PERIODO COTIZACION OTROS SUBSISTEMAS: julio - 2020 PERIODO COTIZACIÓN SALUD: julio - 2020 FECHA DE PAGO: 01/09/2020 FORMA DE PRESENTACIÓN APORTANTE: ÚNICO
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ICBF

TOTAL
APORTE

ESAP

TOTAL
APORTE

MINEDU

TOTAL
APORTEC

O
M INDICADOR

TARIFA
ESPECIAL

$ 877.803 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0EPS005-
SANITAS
S.A.

30 $ 877.803 $ 109.800 $ 109.80014-23-
POSITIVA
COMPAÑIA
DE
SEGUROS

30 $ 877.803 45438408 $ 4.600 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0$ 0

TOTAL PAGADO: $ 114.400

PLANILLA No: 4340884319 TIPO DE PLANILLA: I PERIODO COTIZACION OTROS SUBSISTEMAS: junio - 2020 PERIODO COTIZACIÓN SALUD: junio - 2020 FECHA DE PAGO: 04/06/2020 FORMA DE PRESENTACIÓN APORTANTE: ÚNICO

SALARIO
BÁSICO
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TOTAL
APORTE

MINEDU

TOTAL
APORTEC

O
M INDICADOR

TARIFA
ESPECIAL

$ 877.803 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0EPS005-
SANITAS
S.A.

30 $ 877.803 $ 109.800 $ 109.80014-23-
POSITIVA
COMPAÑIA
DE
SEGUROS

30 $ 877.803 45438408 $ 4.600 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0$ 0

TOTAL PAGADO: $ 114.400

PLANILLA No: 4333870698 TIPO DE PLANILLA: I PERIODO COTIZACION OTROS SUBSISTEMAS: mayo - 2020 PERIODO COTIZACIÓN SALUD: mayo - 2020 FECHA DE PAGO: 04/06/2020 FORMA DE PRESENTACIÓN APORTANTE: ÚNICO

SALARIO
BÁSICO
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APORTE

ESAP

TOTAL
APORTE
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TOTAL
APORTEC

O
M INDICADOR

TARIFA
ESPECIAL

$ 877.803 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0EPS005-
SANITAS
S.A.

30 $ 877.803 $ 109.800 $ 109.80014-23-
POSITIVA
COMPAÑIA
DE
SEGUROS

30 $ 877.803 45438408 $ 4.600 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0$ 0

TOTAL PAGADO: $ 114.400
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACIÓN APORTES
 SOPORTE DE PAGO PARA EL COTIZANTE CC 45438408

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

TIPO IDENTIFICACIÓN: NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN:
NOMBRE Ó RAZÓN SOCIAL:
CIUDAD/MUNICIPIO: DEPARTAMENTO:
DIRECCIÓN: TELÉFONO:
TIPO APORTANTE: CLASE APORTANTE:
TIPO EMPRESA: ACTIVIDAD ECONOMICA:

CEDULA DE CIUDADANIA 45438408
TERESA DE JESUS

CARTAGENA BOLIVAR
PI DE LA POPA 6666666

02-INDEPENDIENTE I-INDEPENDIENTE
PRIVADA Actividades reguladoras y facilitadoras de la act

APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO

DATOS DEL COTIZANTE

TIPO IDENTIFICACIÓN: NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN:
APELLLIDOS: NOMBRES:
CIUDAD/MUNICIPIO: DEPARTAMENTO:
TIPO COTIZANTE: SUBTIPO COTIZANTE:
COLOMBIANO RESIDENTE EN EL EXTERIOR: EXTRANJERO NO OBLIGADO A COTIZAR PENSIÓN:

TIPO DE SALARIO:

CEDULA DE CIUDADANIA 45438408
GONZALEZ CAMPO TERESA DE JESUS

CARTAGENA BOLIVAR
INDEPENDIENTE CONTRATO PRESTACIÓN DE SERVICIOS REQ CUMP PENS

NO NO

COTIZANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO

DESDE FEBRERO 2020 HASTA OCTUBRE 2020

PLANILLA No: 4328030071 TIPO DE PLANILLA: I PERIODO COTIZACION OTROS SUBSISTEMAS: abril - 2020 PERIODO COTIZACIÓN SALUD: abril - 2020 FECHA DE PAGO: 23/04/2020 FORMA DE PRESENTACIÓN APORTANTE: ÚNICO
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BÁSICO
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APORTE
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TOTAL
APORTEC

O
M INDICADOR

TARIFA
ESPECIAL

$ 877.803 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0EPS005-
SANITAS
S.A.

30 $ 877.803 $ 109.800 $ 109.80014-23-
POSITIVA
COMPAÑIA
DE
SEGUROS

30 $ 877.803 45438408 $ 4.600 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0$ 0

TOTAL PAGADO: $ 114.400

PLANILLA No: 4327725732 TIPO DE PLANILLA: I PERIODO COTIZACION OTROS SUBSISTEMAS: marzo - 2020 PERIODO COTIZACIÓN SALUD: marzo - 2020 FECHA DE PAGO: 06/03/2020 FORMA DE PRESENTACIÓN APORTANTE: ÚNICO

SALARIO
BÁSICO
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APORTE

MINEDU
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APORTEC

O
M INDICADOR

TARIFA
ESPECIAL

$ 877.803 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0EPS005-
SANITAS
S.A.

30 $ 877.803 $ 109.800 $ 109.80014-23-
POSITIVA
COMPAÑIA
DE
SEGUROS

30 $ 877.803 45438408 $ 4.600 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0$ 0

TOTAL PAGADO: $ 114.400

PLANILLA No: 4326343887 TIPO DE PLANILLA: I PERIODO COTIZACION OTROS SUBSISTEMAS: febrero - 2020 PERIODO COTIZACIÓN SALUD: febrero - 2020 FECHA DE PAGO: 28/02/2020 FORMA DE PRESENTACIÓN APORTANTE: ÚNICO

SALARIO
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O
M INDICADOR

TARIFA
ESPECIAL

$ 877.803 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0CIA
SURAMERIC
ANA DE
SERVICIOS
DE SALUD

30 $ 877.803 $ 109.800 $ 109.80014-23-
POSITIVA
COMPAÑIA
DE
SEGUROS

30 $ 877.803 45438408 $ 4.600 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0$ 0

TOTAL PAGADO: $ 114.400

PLANILLA No: 4317465597 TIPO DE PLANILLA: I PERIODO COTIZACION OTROS SUBSISTEMAS: enero - 2020 PERIODO COTIZACIÓN SALUD: enero - 2020 FECHA DE PAGO: 12/02/2020 FORMA DE PRESENTACIÓN APORTANTE: ÚNICO
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O
M INDICADOR

TARIFA
ESPECIAL

$ 1.562.000 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0CIA
SURAMERIC
ANA DE
SERVICIOS
DE SALUD

30 $ 1.562.000 $ 195.300 $ 195.30014-23-
POSITIVA
COMPAÑIA
DE
SEGUROS

30 $ 1.562.000 45438408 $ 8.200 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0$ 0

TOTAL PAGADO: $ 203.500

Entregado por: Recibido por:

2020/10/19 4:36 PM USUARIO: SOI - CC1234194526 PÁGINA 2 DE 2


