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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
SOPORTE DE PAGO GENERAL

A
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[ DATOS GENERALES DEL APORTANTE

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: NIT NUMERO DE IDENTIFICACION: 52423250 || NOUMERO PLANILLA: 2326435099  TIPO DE PLANILLA: E-EMPLEADOS
NOMBRE O RAZON SOCIAL: ESPINOSA GONZALEZ GLORIA LEONOR | | pERi0pO COTIZACION OTROS MES julio ANO 2020 PERIODO COTIZACION SALUD: MES agosto ANO 2020
CIUDAD/MUNICIPIO: FLORENCIA DEPARTAMENTO: CAQUETA || DiaS DE MORA: 0
DIRECCION: CR 14 14 20 CENTRO  TELEFONO: 4351126 || FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2020/08/06 NUMERO AUTORIZACION: 9991385938
TIPO APORTANTE: 01-EMPLEADOR CLASE APORTANTE: B-MENOS DE 200 COTIZANTES
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades de apoyo terapéutico.
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): S|
( 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 2 $ 281.000 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $281.000 $0 $ 281.000
'SUBTOTALES: $281.000 $0 $ 281.000
( TOTAL APORTES A SALUD
INCAPACIDAD POR .
ADMINISTRADORA \o. ENFERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
cODIGO NOMBRE COTIZANTES| ~ NUMERO VALOR NUMERO VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION UPC COTIZACION UPC APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
AUTORIZACION AUTORIZACION
ESSC62 ESSC62-ASMET SALUD EPS 1 $0 $0 $0 $ 35.200 $0 $0 $0 $35.200 $0 $0 $ 35.200
EPS016 EPS016-COOMEVA SA. 1 $0 $0 $0 $ 35.200 $0 $0 $0 $35.200 $0 $0 $ 35.200
SUBTOTALES: $ 70.400 $0 $0 $70.400
( TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA No. coTiRNTES INCAPACIDAD IRP SALDO A FAVOR LIQUIDACION TOTALES
cODIGO NOMBRE ' NUMERO AUTORIZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
14-23 14-23-POSITIVA COMPARIA DE SEGUROS S A. 2 $0 $0 $0 $ 42.800 $ 42.800 $0 $0 $ 42.800
SUBTOTALES: $ 42.800 $0 $0 $42.800
( TOTAL APORTES A CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR
ADMINISTRADORA TOTALES
cODIGO NOMBRE No. COTIZANTES APORTES MORA VALOR PAGADO
CCF13 CCF13-COMFACA 2 $ 70.400 $0 $70.400
SUBTOTALES: $ 70.400 $0 $70.400
( LIQUIDACION DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
olel . < PENSION SALUD ARP _ CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
IDENTIFICA TIPO SUBTIPO | SALARIO | TIPO DE % E 5 g O | F|lUuooX a = z = w < Q ol o 5 FSP APORTES INDICADOR 5 5 CENTRO 8
o A . Zlo5 Wi o|<|oj<|o] o | 0 < |>] 0 . VOLUNTARIOS i
N" " cion  |NOMBRES comizanTECOTIZANTE| BASICO |SALARIO|3|Z 222 & RERE8 212 3|8 213 £ 322 aomiN (S| IBC  (COTIZACION TARIFA | JOTAL 1 apmiN |5 1BC  |coTizacion|vrupc| TOTAL 1 apuin |o  1BC pe | TOTAL o IBC ADMIN | JOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
SlElwa . APORTE 9 APORTE 9 APORTE|Z APORTE/APORTEAPORTEAPORTEAPORTE
Slx| ™ x = SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD | EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL 3 = TRABAJO o
1 cC HERRERA DEPEND $877.803 FIIO S 230301- |30 $877.803 $ 140.500 $0 $0 $0 $0 Normal $ 140.500ESSC62- |30 $877.803 $35.200 $0 $35.20014-23- 30 $877.803 $21.40030] $ 877.803CCF13- |$ 35.200 $0 $0 $0 $0
1006512378 CUZMAN PORVENIR ASMET POSITIVA COMFACA
BAOLA SALUD COMPAKII
EPS A DE
SEGUROS
SA.
2 cccC ROA DEPEND $877.803 FIO S 230301- |30 $877.803 $ 140.500 $0 $0 $0 $0 Normal $ 140.500EPS016- |30 $877.803 $35.200 $0 $35.20014-23- 30 $877.803 $21.40030 $ 877.803CCF13- |$ 35.200 $0 $0 $0 $0
1014310507 CALDERON PORVENIR COOMEVA POSITIVA COMFACA
IALEJANDRA S.A. ICOMPANI
A DE
SEGUROS
SA.
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