PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE DATOS GENERALES DE LA PLANILLA
TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA  NUMERO DE IDENTIFICACION: 1012400175 || \OMERO PLANILLA: 4608095541  TIPO DE PLANILLA: INDEPENDIENTES
NOMBRE O RAZON SOCIAL: YEISON ORLANDO NAVARRO PAEZ | | pERIODO COTIZACION OTROS MES octubre  ARIO 2025 PERIODO COTIZACION SALUD: MES octubre  ARIO 2025
CIUDAD/MUNICIPIO: BOGOTA DISTRITO CAPITAL  DEPARTAMENTO: BOGOTA - DISTRITO CAPITAL || DirS DE MORA. ;
DIRECCION: CR80J71C22SUR TELEFONO: 7777777 ; . . .
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE ~ CLASE APORTANTE: IINDEPENDIENTE || FECHA PAGO (aaaa/mmdd): 2025/11/20 - NUMERO AUTORIZACION: 9992973797
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades combinadas de servicios administrativ
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 $227.800 $0 $0 $0 $0 $2.100 $0 $ 227.800 $2.100 $229.90(
SUBTOTALES: $227.800 $2.100 $229.900
TOTAL APORTES A SALUD
INCAPACIDAD POR )
ADMINISTRADORA o ENEERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
. COTIZANTES|  NUMERO NUMERO ] VALOR ] VALOR
CcODIGO NOMBRE AUTORIZACION VALOR AUTORIZACION VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPSC34 EPSC34-CAPITAL SALUD EPSS 1 $0 $0 $0 $ 178.000 $0 $1.700 $0 $178.000 $1.700 $0 $179.700
SUBTOTALES: $178.00( $1.700 $0 $179.700
TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA INCAPACIDAD IRP SALDO A FAVOR LIQUIDACION TOTALES
CODIGO NOMBRE No. COTIZANTES  FN(UMERO AUTORIZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
14-11 14-11- ARL SURA i $0 $0 $0 $34.700 $34.700 $ 400 $0 $35.100
SUBTOTALES: $34.700 $ 400 $0 $35.100

LIQUIDACION DETALLADA APORTES

DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
olo| PENSION SALUD ARP CCF SENA ICBF | ESAP | MINED
IDENTIFICA TIPO | SUBTIPO | SALARIO |TIPODE % ﬁ % 2 ol tluwabalel o | 2l = wl 2| ola 5| o 9] FsP APORTES INDICADOF 5 9] CENTRO é
o . ) Z|ok wol<o<Q] | 0 o] = < =2 9 VOLUNTARIOS .
N cion |NOMBRES lcomzante |comzante | BAsico |sauario| 3| @31 £ e RFIREG) 2| 2 @] o) 2 3| S92 5 E| apmiN g IBC | coTizACion TARIFA | TOTAL | apmiN | 1BC | coTizacioN YAKOR TOTAL T ypuin |5 1BC pE | JOTALgl  IBC | apwin | TOTAL TOTAL TOTAL TOTAL TOTAL
purf v < APORTE < ADRES APORTE < APORT 13 APORT | APORT | APORT | APORT | APORT
Bl ©F a SUBSISTENCIA SOLIDARIDA] EMPLEADOF EMPLEADG ESPECIAL 3 3 TRABAJO
1 |cC g:é’;RRO ',\"\‘TDEEPEND'E $ 1.423.500 NO 230301- [30|$1.423500 $ 227.800 $0 $0 $0 $0 Normal | $ 227.800| EPSC34- [30$1.423.50 $ 178.000 $0 $178.000 14-11-  130$1.423.50 (101240017 |$ 34.700 $0 $0 $0 $0 $0 $0
1012400175
VEISON  |CONTRATO PORVENIR CAPITAL ARL SURA
ORLANDO  |PRESTACION SALUD
DE EPSS
SERVICIOS

TOTAL PAGADO:

$ 444.700
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