PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
SOPORTE DE PAGO GENERAL

o>

Bancoomeva

DATOS GENERALES DEL APORTANTE | DATOS GENERALES DE LA PLANILLA )
TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA  NUMERO DE IDENTIFICACION: 1006024645 9
) \ NUMERO PLANILLA: 4650962301  TIPO DE PLANILLA: I-INDEPENDIENTES
NOMBRE O RAZON SOCIAL: DEIVY SEBASTIAN BEDOYA MANRIQUE || pER|0DO COTIZACION OTROS MES mayo ARO 2026 PERIODO COTIZACION SALUD: MES mayo ARO 2026
CIUDADMUNICIPIO: LA DORADA umnm,m;z_mzqo_ CALDAS || piAS DE MORA: o
DIRECCION: CRA8269 TELEFONO: 7777777 ! . ) .
1RO APORTANTE: - INDEPENDIENTE  CLASE APORTANTE: NDEPENDIENTE || FECHA PAGO (aaaalmmidd): 2026/06/15  NUMERO AUTORIZACION: 9996821020
TIPO EMPRESA: PRIVADA  ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades reguladoras y facilitadoras de la act
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 I NOMBRE | MNo. COTIZANTES COTZACION ™ EmMpLEADOR COTIZANTE |  SOLIDARIDAD | SUBSISTENCIA |  COTIZACION | FSP APORTES [ MORA Hi VALOR PAGADO |
30301 [230301-PORVENIR [ 1 [ $ 280.200] $q $q $q $q $q $q $ 280.20 $0 $ 280.20¢
$ 280.201 $0 $ 280.20
TOTAL APORTES A SALUD
INCAPACIDAD POR )
ADMINISTRADORA No. ENFERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
. COTIZANTES NUMERO NUMERO 4 VALOR A VALOR
CODIGO NOMBRE AUTORIZACION VALOR AUTORIZAGION VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
[EPS037 [EPS037-NUEVA EPS 1 [ $0 | $0 [ $0 $218.900 $ $q $ $218.900 $0 $ 0 $ 218.90¢
SUBTOTALES: $218.900 s $g $ 218.900
TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA ] No. COTIZANTES [ INCAPACIDAD IRP [ SALDO A FAVOR [ LIQUIDACION TOTALES ]
CcODIGO NOMBRE | g | NOMERO AUTORIZACION | VALOR [PAGO A OTROS RIESGOS| PLANILLA VALOR | COTIZACION APORTES MORA | DESCUENTO | VALOR PAGADO
1411 [14-11- ARL SURA [ 1 [ [ (X s [ $0 $9.20 $9.200] sd s $9.200]
[SUBTOTALES: $9.200 sd so $9.200

LIQUIDACION DETALLADA APORTES

DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
ol < PENSION SALUD ARP | ccr SENA | ICBE [MINEDU
IDENTIFICA| TIPO SUBTIPO | SALARIO |TIPO DE m El W -MNA |k |wwalo izl o = z Z | w z Qe K o m FSP JrICRIES INDICADOR| m m CENTRC m
I° A 3 z E w < <O @ < =00 p N
N "eion | NOMBRES |07 ANTEICOTIZANTE| BASICO |SALARIO) 3|22 2| EfFFFE8 S| 2|2 |82 |3] 3 |52 & somn |5 Bc fomzacior VELUNTARIES TARIFA %@hm ADMIN || BC  [coTizacion Nwwmm >q_uwﬂ,4rm ADMIN || 1BC DE >q_uwﬂ,4r 2 B¢ | aomin %ﬁm >wwﬂwrm hmﬁ,qrm h@mwrm >q_uwﬂ,4rm
g5 =B = SUBSISTENCIA| SOLIDARIDAD | EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL = = TRABAJO g
e Beoovs —oEEDE 7750908 NO 30301~ [30] § §280.20 $ $q 50 $0 Normal $280.200EPS037- o 5218.90 $0 $218.00014-11- |39 §100602464| § 5.20 50 sd s9 5 5
anRaUE NTE o PORVENIR| | 1.750.908] UEVA 1.750.08 lARL SURA| | 1.750.908
SEBASTIAN PRESTACION| PS
be
ERVICIOS
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