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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
SOPORTE DE PAGO GENERAL

A

Bancoomeva

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA  NUMERO DE IDENTIFICACION: 1118573761 || NOMERO PLANILLA: 4644624192  TIPO DE PLANILLA: LINDEPENDIENTES
NOMBRE O RAZON SOCIAL: ETNI' YAMILE ALFONSO BARRERA || pER|ODO COTIZACION OTROS MES febrero ANIO 2026  PERIODO COTIZACION SALUD: MES febrero ANO 2026
CIUDAD/MUNICIPIO: YOPAL DEPARTAMENTO: CASANARE || DiAS DE MORA: o
DIRECCION: CRA23N12-42  TELEFONO: 6328628 | | £EcHA PAGO (aaaa/mmidd): 2026/03/03 NUMERO AUTORIZACION: 9995907979
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Comercio al por mayor de computadores, equipo per
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
- No. COTIZANTES COTIZACION -
CcODIGO NOMBRE EMPLEADOR COTIZANTE SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA COTIZACION FSP APORTES MORA VALOR PAGADO
25-14 25-14 COLPENSIONES 1 $ 280.200 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 280.200 $0 $ 280.200
[SUBTOTALES: $ 280.200) $0 $ 280.200
TOTAL APORTES A SALUD
INCAPACIDAD POR ]
ADMINISTRADORA No. 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
EPSC25 EPSC25-CAPRESOCA EPS 1 $0 $0 $0 $ 218.900 $0 $0 $0 $ 218.900 $0 $0 $ 218.900
[SUBTOTALES: $218.900 $0 $0 $ 218.900
TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA No. COTIZARRIES 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 1 $q $0 $0 $9.200 $9.200 $0 $0 $9.200
[SUBTOTALES: $9.200 $0 $0 $9.200
LIQUIDACION DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
9l . < PENSION SALUD ARP _ CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
IDENTIFICA TPO | SUBTIPO | sALARIO |TIPO DE |3 | 2| B & ol Flwuwaae a | -k|lz|=2|w|l<| 0l =]a 5 FSP i ORTES INDICADOR 5] 8 CENTRO 3
o A NOMBRES p Z|lo5 wia<al<o vo| o| 3|06 = < (>3] o ; VOLUNTARIOS . B
N1 cion COTIZANTECOTIZANTE| BASICO |SALARIO % < E gl Z|x|FRFRo > > | @0 | 23] 5|3 > %] ADMIN | IBC [COTIZACION TARIFA ATPOOTQTLE ADMIN | IBC |COTIZACION Xé;ﬁg AL%LATLE ADMIN |g| 1BC DE A;%LATLE 2 c ADMIN ATPOOTQ‘T"E ATP%TQ‘T"E ATP%TRAT"E ATP%TRAT"E ATP%T;‘T"E
3 E xg =< SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD |EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL = = TRABAJO a
T cC ALFONSG  [NDEPENDIE $1.750.905 NO 25-14 30 § $280.200 $0 $0 $0 $0 Normal $ 280.200EPSC25- B0 §  $218.900 $0 $218.90014-23- 30 $111857376| $9.200 $0 $0 $0 $0 $0 $0
1118573761 BARRERA
B NN TRATO COLPENSI| | 1.750.905 CAPRESO | | 1.750.905 POSITIVA | | 1.750.905
PRESTACION ONES CA EPS ICOMPANI
bE A DE
ISERVICIOS SEGUROS
S.A

2026/03/03 9:22 AM

USUARIO: SOl CC1118573761
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TOTAL PAGADO:

$ 508.300
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