PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

R &0 s SOPORTE DE PAGO GENERAL A
S fid " Bancoomeva
e % z : " DATOS GENERALES DEL APORTANTE = : E s = DATOS GENERALES DE LAPLANILLA : 7 s
TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA  NUMERO DE IDENTIFICACION: 8733635 || NUMERO PLANILLA: 4600441481  TIPO DE PLANILLA: |INDEPENDIENTES
NOMBRE O RAZON SOCIAL: MISAEL ARTETAMOLINARES || peR|ODO COTIZACION OTROS MES marzo ANO 2025  PERIODO COTIZACION SALUD: MES marzo ANO 2025
CIUDADMUNICIPIO: BARRANQUILLA DEPARTAMENTO: ATLANTICO || pias DE MORA: 13
DIRECCION: CRA35NO 100-147  TELEFONO: 3867065 || £ECHA PAGO (asaa/mmidd): 2025/04/21  NUMERO AUTORIZACION: 9992386439
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE  CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: ivi y de la act
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
i ; TOTAL APORTES A SALUD
INCAPACIDAD POR TOTALES
ADMINISTRADORA No. Sl LICENGIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA
; COTIZANTES|  NUMERO NUMERO VALOR VALOR PORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
CODIGO NOMBRE AUTORBAGION|  VALOR | aoRizacion|  VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION Anhes APORTE:
1 X 54 50 5 270,000 50 $2.300 $q $270.000 ] $4q $ 272.301
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