PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
SO/ ot SOPORTE DE PAGO GENERAL & Bancolombia

Sacial

[ DATOS GENERALES DEL APORTANTE } [ DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: NIT  NUMERO DE IDENTIFICACION: 901507003 || \UMERO PLANILLA: 6006084591  TIPO DE PLANILLA: E-EMPLEADOS
NOMBRE O RAZON SOCIAL: BIGBANG CONSTRUCCIONES S.AS. || peRiopo COTIZACION OTROS MES octubre ANO 2025 PERIODO COTIZACION SALUD: MES  noviembre ARO 2025
CIUDAD/MUNICIPIO: BARRANQUILLA DEPARTAMENTO: ATLANTICO || DiAS DE MORA. 92
DIRECCION: CR18BNO45C-70AP 3 TELEFONO: 6048948 || FECHA PAGO (aaaa/mmidd): 2026/02/05  NUMERO AUTORIZACION: 38867847
TIPO APORTANTE: 01-EMPLEADOR CLASE APORTANTE: B-MENOS DE 200 COTIZANTES
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Construccién de otras obras de ingenieria civil.
FORMA DE PRESENTACION: SUCURSAL SUCURSAL / DEPENDENCIA: 1 - ADMINISTRATIVO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): Si
| 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
230201 230201- PROTECCION 1 $ 227.800 $0 $0 $0 $0 $13.100 $0 $ 227.800 $13.100 $ 240.900
SUBTOTALES: $ 227.800 $13.100 $ 240.900
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
ESSCO07 ESSC07-ASOC. MUT. SER EMPRESA SOL. ESS 1 $0 $0 $0 $57.000 $0 $3.300 $0 $57.000 $ 3.300 $0 $ 60.300
SUBTOTALES: $57.000 $3.300 $0 $ 60.300
TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA No. coTzaEs INCAPACIDAD IRP SALDO A FAVOR LIQUIDACION TOTALES
CODIGO NOMBRE ' NUMERO AUTORIZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
14-11 14-11 - ARL SURA 1 $0 $0 $0 $99.100 $99.100 $5.700 $0 $ 104.800
SUBTOTALES: $99.100 $5.700 $0 $ 104.800
TOTAL APORTES A CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR
ADMINISTRADORA TOTALES
cODIGO NOMBRE No. COTIZANTES APORTES MORA VALOR PAGADO
CCFO05 CCF05-CAJACOPI ATLANTICO 1 $57.000 $3.300 $ 60.300
SUBTOTALES: $57.000 $3.300 $ 60.300

LIQUIDACION DETALLADA APORTES

DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
99 .« PENSION SALUD ARP _ CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
No [[DENTIFICA | (1 ienes|  TIPO | SUBTIPO | SALARIO | TIPO DE z § 5?‘_( O LINLs%S 515133 ¥ S| Q|85 o FSP VO'T_EONF;;ER?OS INDICADOR o o CENTRO 3 IBC
CION COTIZANTECOTIZANTE| BASICO |SALARIO| § 3 Eé S|ERFRRFS > > @310 213 5 <> %] ADMIN |y IBC  COTIZACION TARIFA | (002 | ADMIN g IBC  COTIZACION WALOR| e | ADMIN g 1BC DE | IO E: ADMIN | T e Amo e T AL
8 é o= ‘a SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD | EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL a a TRABAJO
1 (CC 7378884 HERNANDEZDEPEND $1423500 FIO S| 230201- 30 $ $227.800 $0 $0 $0 $0  Normal $227.800ESSCO7- |[30 §  $57.000 $Q $57.00014-11-  [30 $ $99.10030 $CCF05- | $57.000 $0 $0 $0 $0
PSEL JOSE PROTECCI| | 1.423.500 ASOC. 1.423.500 ARL SURA | | 1.423.500 1.423.500CAJACOPI
ON MUT. SER ATLANTIC
EMPRESA 0
SOL.ESS

TOTAL PAGADO: $ 466.300
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