PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

" Bancoomeva
( DATOS GENERALES DEL APORTANTE ) ( DATOS GENERALES DE LA PLANILLA
TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 84101925 || NUMERO PLANILLA: 4358397539  TIPO DE PLANILLA: LINDEPENDIENTES
NOMBRE O RAZON SOCIAL: ANDRES ALFONSO MARTINEZ ROMERO MARTINEZ ROMERO | | pER|0DO COTIZACION OTROS MES septiembre ARO 2020 PERIODO COTIZACION SALUD: MES septiembre ARO 2020
CIUDAD/MUNICIPIO: URUMITA DEPARTAMENTO: GUAJIRA || DiAS DE MORA. 0
DIRECCION: CALLE12N 705 TELEFONO: 7778237 || EECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2020/11/04 NUMERO AUTORIZACION: 9992516352
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE ~ CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades reguladoras y facilitadoras de la act
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
230301 230301-PORVENIR 1 $ 242.600 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 242.600 $0 $242.600
[SUBTOTALES: $ 242.600 $0 $242.600

[ TOTAL APORTES A SALUD
INCAPACIDAD POR

ADMINISTRADORA No. 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
EPS037 EPS037-NUEVA EPS 1 $0 $0 $0 $ 189.600 $0 $0 $0 $ 189.600 $0 $0 $ 189.600
[SUBTOTALES: $ 189.600 $0 $0 $ 189.600

[ TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES

] ADMINISTRADORA No. COTIZANTES _ ] INCAPACIDAD IRP SALDO A FAVOR LIQUIDACIQN TOTALES
CODIGO NOMBRE NUMERO AUTORIZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
14-23 14-23-POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S.A. 1 $0 $0 $0 $8.000 $8.000 $0 $0 $8.000
[SUBTOTALES: $ 8.000 $0 $0 $8.000

[ 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 % 5 E g O | F|lUuooX a [ z = w < O || kK o '5 FSP fPORTES INDICADOR 5 'C_) CENTRO 8
° . : 2105 Wi a<g<o & | » < 1> 0 : VOLUNTARIOS .
N cion NOMBRESIcOTIZANTECOTIZANTE BASICO |SALARIO §> & E@ Z/ e PEPFES 2|2 83 82 3 S |35 % ADMN |g| IBC (COTIZACION TARIFA ATP%TRAT"E ADMIN |g| IBC |COTIZACION|Vr UPC ATP%TRAT"E ADMIN | IBC DE ATP%TQTLEQ IBC ADMIN ATP%TRAT"E ATP%TRATLE ATF,%TFfT'-E ATP%TRATLE ATP%TFf‘T'-E
s = SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD | EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL = 2 TRABAJO o
1 cC MARTINEZ ~ [NDEPENDIE $ 1.516.060 NO 230301- 30 $ $242.600 $0 $0 $0 $0  Normal $242.600EPS037- (30 $§ $189.600  $0 $189.60014-23- 30 $ 84101925 | $8.000 $0 $0 $0 $0 $0 $0
84101925 [ROMERO  NTE @ o PORVENIR| | 1.516.060 NUEVA 1.516.060 POSITIVA | | 1.516.060
ALFONSO ~ PRESTACION EPS COMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGUROS
SA.
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