PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES 42 Banco Caja Social
COMPROBANTE DE PAGO T

~~DATOS GENERALES DEL APORTANTE |
. TIPO IDENTIFICACION: i TIE 0

i ) NIT NUMERO DE IDENTIFICACION: 900131476 |
NOMBRE O RAZON SOCIAL: POLITECNICO INTEGRAL COLOMBIANO SAS |
' CIUDADMUNICIPIO: ENVIGADO DEPARTAMENTO: ANTIOQUIA |
DIRECCION: CR 43 38 SUR 13 TELEFONO: 2709190
TIPO APORTANTE: 01-EMPLEADOR CLASE APORTANTE: B-MENOS DE 200 COTIZANTES |
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECCNOMICA: Formacién académica no formal. |
FORMA DE PRESENTACION: UNICO 3
' APORTANTE EXONERADO PAGO APCRTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): S|
[= DATOS GENERALES DE LA PLANILLA |
' NUMERO PLANILLA: 7773631920 TIPO DE PLANILLA: E-EMPLEADOS ‘l
PERIODO COTIZACION MES: noviembre PERIODO COTIZACION M?S: diciembre \
OTROS SUBSISTEMAS: ANO: 2020 SALUD: ANO: 2020 |
DIAS DE MORA: 0 , \
FECHA PAGO (aaaa/mm/cd): 2020/12/14 NUMERO AUTORIZACION: 830199501 }
B 5 LIQUIDACION GENERAL ]
~ TOTALES
| COTIZANTES | TOTAL PAGADO |
. PENSION | ]
- - ADMINISTRADORA . ! \
NIT | CODIGO ~ NOMBRE n ,‘,_‘v__m_ -
800229739 | 230201 230201-PROTECCION - B ' 1 152 800
900336004 | 25-14 _ 2514COLPENSIONES .4 $1.510.900
800224808 | 230301 230301-PORVENIR o b {  $156.400
. sUBTOTAL: - ! 6 I 1.820.100
g smw - - . F "
- ~ ADMINISTRADORA -’ S § T T
NIT | copiGo | NOMBRE | .
=k L L. " S R (T e
805000427 | EPS016 EPS016-COOMEVA S.A. - - - I 1 $39.100
/800088702 | EPSD10  ClA SURAMERICANA DE SERVICIOS DE SALUD 4 5  $416.000
. sUBTOTAL: - | 6  $455.100
& o T - CAJADE COMPENSACION i ]
o ~ ADMINISTRADORA G | o
_NIT___ | copbico | NOMBRE S I
| 890900841 | CCFO4  CCF04-CCF DE ANTIOQUIA 6 $ 455.100
o SUBTOTAL: 7 | 6 $ 455.100
|
L RIESGOS PROFESIONALES ’ 3
L B ADMINISTRADORA { |
CONIT | cd ! e — R
,,,,,, [SLERIG0 NOMBRE ; L -
| 890903780 | 1411 14-11 - ARL SURA ] P $ 59.700
. ) SUBTOTAL: : 8 ] 59.701
i T T
TOTAL PAGADO: f $ 2.790.000
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