PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

COMPROBANTE DE PAGO

‘= Bancolombia

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

TIPOQ IDENTIFICACION:
NOMBRE O RAZON SOCIAL;
CIUDAD/MUNICIPIO:

DIRECCION:

TIPO APORTANTE:

TIPO EMPRES

A

FORMA DE PRESENTACION:
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA):

CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION:
ANGELA PATRICIA RAVE VELEZ RAVE VELEZ

MEDELLIN DEPARTAMENTO:
CALLE 1285UR N 48 23 TELEFONO;
02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE:
PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA:
UNICO

43687362

ANTIOQUIA

2870807
IMINDEPENDIENTE
Actividades reguladoras y

NO

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

NUMERQ PLANILLA;

PERIODO COTIZACION
OTROS SUBSISTEMAS:

DIAS DE MORA:
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd):

6002792486 TIPO DE PLANILLA:

MES: febrero PERIODO COTIZACION
ANO: 2026 SALUD:
0

2026/02/19 NUMERO AUTORIZACION:

I-INDEPENDIENTES

MES: febrero
ANO: 2026
74769392

NOVEDADES
ING | RET | TDE | TAE TDP [ TAP | COR | VSP | VST | SLN [cOM| IGE | LMA | VAC | AVP | veT | IRP
LIQUIDACION GENERAL
TOTALES
COTIZANTES | TOTAL PAGADO
[ PENSION
ADMINISTRADORA
NIT cODIGO NOMBRE.
8002297390| 230201 230201- PROTECCION 1 $ 280.200
SUBTOTAL: 1 $ 280,200
SALUD
ADMINISTRADORA
NIT cODIGO NOMBRE
8000887022 EPS010 CIA SURAMERICANA DE SERVICIOS DE SALUD 1 $ 218.900
SUBTOTAL: 1 $218.900
RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA,
NIT CODIGO NOMBRE
8600111536 14-23 14-23-POSITIVA COMPARIA DE SEGUROS S.A 1 $ 42,700
SUBTOTAL: 1 $42.700
VALOR SIN MORA: $ 541.800
VALOR MORA: $0
TOTAL PAGADO: $ 541.800
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El pago fue exitoso

Comercio:

No.
comprobante:

cus:
Fechay hora:

No. de factura:

Descripcion
pago:

Referencia 1;
Referencia 2:

Referencia 3:

Praducto origen:

Total Pagado:
Costo
transaccioén:

e}
- |

SOIACH

TR2034419392

74769392
18 Feb 2026 20:37:.07
6002792486

Pago de la Planilla
Integrada de Seguridad
Social y Parafisacales

10.80.25.153
cC
43687362

Cuenta de ahorros ***#
7458

$ 541.800 COP

$0COoP



