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[ DATOS GENERALES DEL APORTANTE DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 1052380826 || NUMERO PLANILLA: 4633294204  TIPO DE PLANILLA: LINDEPENDIENTES
NOMBRE O RAZON SOCIAL: DIEGO LEONARDO ALVARADO || peRiopO COTIZACION OTROS MES diciembre ANO 2025 PERIODO COTIZACION SALUD: MES  diciembre ANO 2025
CIUDAD/MUNICIPIO: DUITAMA DEPARTAMENTO: BOYACA || DiaS DE MORA: 0
DIRECCION: CRA 27 #20-80  TELEFONO: 7777777 1| EECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2025/12/03  NUMERO AUTORIZACION: 9994929470
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE  CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Educacion de instituciones universitarias o de es
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
\ 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
25-14 25-14 COLPENSIONES 1 $196.300 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $196.300 $0 $196.300
SUBTOTALES: $ 196.300 $0 $196.300
TOTAL APORTES A SALUD
INCAPACIDAD POR )
ADMINISTRADORA \o. ENFERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
. COTIZANTES NUMERO NUMERO . VALOR . VALOR
CODIGO NOMBRE AUTORIZAGION VALOR AUTORIZAGION VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPS005 EPS005-SANITAS S.A. 1 $0 $0 $0 $ 153.400 $0 $0 $0 $ 153.400 $0 $0 $ 153.400
SUBTOTALES: $ 153.400 $0 $0 $ 153.400
TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA No. coTizalfES 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. ", $0 $0 $0 $12.900 $12.900 $0 $0 $12.900
SUBTOTALES: $ 12.900 $0 $0 $12.900

LIQUIDACION DETALLADA APORTES

DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
% 8 <= PENSION SALUD ARP - CCF SENA ICBF ESAP |MINEDU
IDENTIFICA TIPO SUBTIPO | SALARIO | TIPO DE = § % % ol F|Wuwala/x & | - | z| 2| w| < O ol E | a 5 FSP OAPORTESO INDICADOR 5 S CENTRO 3
Ne . NOMBRES . S Zlo5lz|wio<ggglo o | v | 2| Q| 0| = < 2] 9| O ; VOLUNTARIOS TOTAL O .« |VALOR| TOTAL o TOTAL || IBC TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
CION COTIZANTE|COTIZANTE| BASICO |SALARIO Zl|FFFHO 3| > 0| 0| 2 3 S | > | & |
Olz| g ADMIN 2 IBC [COTIZACION TARIFA | \oonTe | ADMIN 2 IBC  |COTIZACION| \ioZe| aporTE | APMIN 2 IBC DE  |\bORTE %: ADMIN |\ 50 T APORTE APORTEAPORTEAPORTE
SIxl*F a SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD | EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL = = TRABAJO
1 cC IALVARADO [INDEPENDIE $1.839.805 NO 20 25-14 20 $ $196.300 $0 $0 $0 $0 Normal $ 196.300EPS005- |20 $  $153.400 $0 $153.40014-23- 20 $105238082| $ 12.900 $0 $0 $0 $0 $0 $0
1052380826 [ORRES - NTE COLPENSI| | 1.226.537 SANITAS 1.226.537 POSITIVA 1.226.537
LEONARDO |PRESTACION ONES S.A. COMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGUROS
S.A.

TOTAL PAGADQO: $ 362.600
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

CERTIFICADO HISTORICO DE PAGOS
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El servicio de liquidacion SOI certifica que DIEGO LEONARDO, identificado con documento CEDULA DE -CIUDADANIA 1052380826, ha realizado el pago de aportes a la Seguridad Social de sus
empleados para los periodos que se relacionan a continuacion:

{

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

)

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

TIPO APORTANTE:

TIPO EMPRESA:

FORMA DE PRESENTACION:

CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION:

DUITAMA DEPARTAMENTO:
CRA 27 #20-80 TELEFONO:

02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE:

PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA:
UNICO

1052380826

DIEGO LEONARDO

BOYACA

7777777

I-INDEPENDIENTE

Actividades reguladoras y facilitadoras de la act

INFORMACION HISTORICA DE PAGOS

PERIODO DE PAGO No PLANILLA FECHA DE PAGO (aaaa/mm/dd) TIPO DE PLANILLA VALOR PAGADO
DICIEMBRE 2025-DICIEMBRE 2025 4633294204 2025/12/03 I-INDEPENDIENTES $ 362.600
NOVIEMBRE 2025-NOVIEMBRE 2025 4633293240 2025/12/02 I-INDEPENDIENTES $ 543.700
OCTUBRE 2025-OCTUBRE 2025 4628744277 2025/11/04 I-INDEPENDIENTES $ 543.700
SEFTIENZRE ggig‘SEPT'EMBRE 4624064751 2025/10/01 I-INDEPENDIENTES $ 543.700
AGOSTO 2025-AGOSTO 2025 4619521117 2025/09/01 I-INDEPENDIENTES $ 543.700
JULIO 2025-JULIO 2025 4615430044 2025/08/01 I-INDEPENDIENTES $ 543.700
JUNIO 2025-JUNIO 2025 4610890497 2025/07/02 I-INDEPENDIENTES $ 543.700
MAYO 2025-MAYO 2025 4607004737 2025/06/04 I-INDEPENDIENTES $ 543.700
ABRIL 2025-ABRIL 2025 4602159228 2025/05/02 I-INDEPENDIENTES $ 543.700
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
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El servicio de liquidacion SOI certifica que DIEGO LEONARDO, identificado con documento CEDULA DE -CIUDADANIA 1052380826, ha realizado el pago de aportes a la Seguridad Social de sus
empleados para los periodos que se relacionan a continuacion:

{

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

)

DIRECCION:

TIPO APORTANTE:

TIPO EMPRESA:

FORMA DE PRESENTACION:

02-INDEPENDIENTE

UNICO

CLASE APORTANTE:
PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA:

TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 1052380826
NOMBRE O RAZON SOCIAL: DIEGO LEONARDO
CIUDAD/MUNICIPIO: DUITAMA DEPARTAMENTO: BOYACA

CRA 27 #20-80 TELEFONO: 7777777

I-INDEPENDIENTE
Actividades reguladoras y facilitadoras de la act

INFORMACION HISTORICA DE PAGOS

VALOR PAGADO

2025/12/16 11:48 AM USUARIO: CC1052411371 - CEDULA DE CIUDADANIA 1052380826

PERIODO DE PAGO No PLANILLA FECHA DE PAGO (aaaa/mm/dd) TIPO DE PLANILLA
MARZO 2025-MARZO 2025 4597646082 2025/04/01 I-INDEPENDIENTES $ 543.700
FEBRERO 2025-FEBRERO 2025 4595454186 2025/03/13 I-INDEPENDIENTES $ 295.800
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