PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

el SOPORTE DE PAGO GENERAL BBVA

Sacial

( DATOS GENERALES DEL APORTANTE ) DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 1096212564 | | NUMERO PLANILLA: 6024624471  TIPO DE PLANILLA: LINDEPENDIENTES
NOMBRE O RAZON SOCIAL: LIZETH LORENA ALVAREZ PLATA | | peR|IODO COTIZACION OTROS MES julio ANO 2026  PERIODO COTIZACION SALUD: MES julio ARO 2026
CIUDAD/MUNICIPIO: BARRANCABERMEJA DEPARTAMENTO: SANTANDER || DiAS DE MORA. 0

DIRECCION: DIAD. 59 TV. 42 # 113 - LA GRANJAS  TELEFONO: 612429 || FEcHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2026/06/24 NUMERO AUTORIZACION: 417051085
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE

TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades de contabilidad, teneduria de libros,

FORMA DE PRESENTACION: SUCURSAL SUCURSAL / DEPENDENCIA: 00003 - HACIENDA

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 $ 205.500 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 205.500 $0 $ 205.500
SUBTOTALES: $ 205.500 $0 $ 205.500

TOTAL APORTES A SALUD

INCAPACIDAD POR .
ADMINISTRADORA No. ENFERMEDAD 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
EPS002 EPS002-SALUD TOTAL 1 $0 $0 $0 $ 160.500 $0 $0 $0 $ 160.500 $0 $0 $ 160.500
SUBTOTALES: $ 160.500 $0 $0 $ 160.500

TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
, ADMINISTRADORA No. COTIPANTES , ' INCAPACIDAD IRP SALDO A FAVOR LIQUIDACION TOTALES
cODIGO NOMBRE NUMERO AUTORIZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
14-7 14-7-SEGUROS BOLIVAR SA 1 $0 $0 $0 $ 6.800 $ 6.800 $0 $0 $ 6.800
SUBTOTALES: $ 6.800 $0 $0 $6.800

LIQUIDACION DETALLADA APORTES

DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
219 .= PENSION SALUD ARP . CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
IDENTIFICA TIPO SUBTIPO | SALARIO | TIPO DE % § E % O | - |Wuwaiox o = zZ = L < O |q k= o 5 FSP APORTER) s INDICADOR 5 6 CENTRO 8
N° ; NOMBRES A slZ o5/ 2|ug<glzlold|o| a3 0|lo =] € |3 0|E& 3} : VOLUNTARIO TOTAL o | VALOR | TOTAL O TOTAL |¢| IBC TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
CION COTIZANTE|COTIZANTE| BASICO |[SALARIO = | | FHFFO > > 2 O = 4 > g > — |
CEEE ADMIN g  IBC  (COTIZACION TARIFA | \oorTe | ADMIN g IBC  |COTIZACION e aporTe | ADMIN |9 IBC DE APORTE S ADMIN |\ 50 T APORTE APORTEAPORTEAPORTE
8 é x = ‘a SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD | EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL o o TRABAJO
1 (cC ALVAREZ  INDEPENDIE $ 1.750.905 NO 22 230301-  [22$1.283.997| $ 205.500 $0 $0 $0 $0 Normal $ 205.500EPS002- [22$1.283.997  $ 160.500 $0 $160.50014-23- 22$1.283.997/109621256 $ 6.800 $0 $0 $0 $0 $0 $0
1096212564 " 72 0\ CONTRATO PORVENIR SALUD POSITIVA
LORENA  |PRESTACION TOTAL COMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGUROS
S.A
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