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DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
ASOCIADA (DIA/MES/ANO)
cc 1069463124 FEORG EEA;EDAEERVAJAL CRA 1565 C 111 3623429 PEDRG'CAT‘EJSEM@ HOTMA E:fﬁ'f;‘;gﬂgﬁﬂ TIPO FECHAPAGO | NUMERQ | EMPLEADOS i
SALUD PLANILLA | (DIA/MES/ANQ) PLANILLA - 0
FORMA CLASE NOMBRE : PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES
PRESENTACION APORTANTE SUCURSAL CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO TOTAL A PAGAR
UNICA | — Independiente ATLANTICO BARRANQUILLA NO 202210 2022-10 | 28/11/2022 63476221 $365.400

TOTALES POR SUBSISTEMAS

TOTALES SALUD I
Codigo EPS Nombre NIT Cotizacion Obligatoria | UPC Adicional Incapacidades Licencia Maternidad Dias Mora Valor Mora Total a Pagar | No. Afiliados
Valor Mora UPC
No. Autorizacion Valor No. Autorizacion Valor Cotizacion
EPS010 EPS Sura 800088702-2 154.500 0 0 0 18 2.800 0 157.300 1
TOTALES PENSION
ST Cotizacion Aporte Voluntario Aporte Voluntario Aporte FSP - Aporte FSP - ; Valor Mora Valor Mora No.
Codigo ATE Nombre 2 Obligatoria Afiliado Aportante Solidaridad Subsistencia | DlasMora | o izacién FSP Totel & Fager Afiliados
230301 Porvenir 800224808-8 197.800 0 0 0 0 18 3.600 0 201.400 1
TOTALES RIESGOS LABORALES
Codigo ARL Nombre NIT Cotizacion Incapacidades Aportes Otros Valor Neto Dias Valor Mora Subtotal No. Radicado | Valor Saldo a Fondo Total a Pagar No. Afiliados
Obligatoria | No. Autorizacion Valor Sistemas Cotizacion Mora Cotizacion Cotizacion | Saldo a Favor Favor Solidaridad
14-4 Vida Colpatria S.A. 860002183-9 6.500 6.500 18 200 6.700 65 6.700 1
TOTALES CAJAS
Codigo CCF Nombre NIT Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados
TOTALES PARAFISCALES I TOTALES POR SUBSISTEMA
; oy . o No. Administradoras Valor antes de IGE, LMA,
Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados Tipo Administradora Reportadas IRP y Mora ; Total a Pagar
SENA Salud 1 154.500 157.300
0 0 0 0 0 Pension 1 197.800 201.400
ICBF Riesgos Laborales 1 6.500 6.700
0 0 0 0 0 CCF 0 0 0
ESAP ESAP 0 0 0
ICBF 0 0 0
MEN MEN 0 0 0
SENA 0 0 0
TOTALES 3 358.800 365.400
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[
DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA | FECHA PAGO ASOGIADA T
ASOCIADA (DIA/MES/ANO)
ce 1069463124 PEDRO DAVID CARVAJAL CRA 1565 C 111 2623429 PEDRO.CARVAJALM@HOTMA EXONERADO PAGO TIPO FECHA PAGO NUMERO EMPLEADOS UPC
MERCADO IL.COM =
' FAR*;:EE;[;-EE Y PLANILLA | (DIA/MES/ANO) | PLANILLA 1 0
SRR AN e .ok CcODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO PERIODO SALUD | PERIGDO PENSIONES TOTAL A PAGAR
UNICA | - Independiente ATLANTICO BARRANQUILLA NO 2022-10 2022-10 | 28/11/2022 63476221 $365.400
DETALLE POR COTIZANTE
INFORMACION COTIZANTE INFORMACION NOVEDADES PENSION SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES
No. de El2 ;- ‘E ﬁ Q % Cod Voluntari | Voluntario p-::ﬁr::nnal S0 [Cotizacién /| Cod % Cadigo Aporte IBC ot Aporte | Aporte | Aporte | Aporte
. . = = Wjwjojajo = | w Ll o |9 . . . ' - ollZacion . = 1 5= ras
e Identificacion el d Sl g g 2 c .§ A HHEHHEEEHEHHBEE E arp | 'BCAFP |Cotizacion | , sgiiado | Aportante de smnaticn Cod.EPS [ IBCEPS Iojorupc| ARL | 'BCARL [ 8 |Cotizacion | “pop | IBCCCF | "oop | parafiscales | SENA | ICBF | ESAP | MEN
L% ] l i ¥
E g solidaridad E:-E
1 1069463124 CARVAJAL MERCADO PEDRODAVID |53 | 0 N X 230301 | 1.236.000 | 197.800 0 0 0 0 EPS010 | 1236000 | 154500 | 144 | 1236000 | 1 6.500 0 0 0 0 0 0 0
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