| TR M1 DECLARACION Y PAGO SIMULTANEO DE OBLIGACIONES PREVISIONALES | | N° serie resumen

0000000196693215

IPS (ex INP)
8mh89gmaws - C3ahEPLKZ2 - XPMaPM5Hg3 - add31mh9A7 - 3AXPMaP599 - GCMhAXPMas8 - PS9GCMhA4

[10.021.272-2 | MARIO VASQUEZ CORNEJO

[2851164

RUT NOMBRE (Persona Natural: Apellido Paterno, Materno, Nombres - Persona Juridica: Razén Social)

TELEFONO

[DARIO PRADO 1186

| contabamada@gmail.com

DOMICILIO (Avenida o Calle, N°, Block, Piso N°, Depto. N°)

E-MAIL CONTACTO

[LITUECHE [LITUECHE [ Vi Region |

[ 433000

CIUDAD O LOCALIDAD COMUNA REGION CODIGO POSTAL

COD. ACT. ECONOMICA

| Instituto de Seguridad Laboral (ISL)

NOMBRE CAJA COMPENSACION NOMBRE MUTUAL

|10.021-272-2 |MARIO VASQUEZ CORNEJO

RUT REPRESENTANTE LEGAL NOMBRE (Apellido Paterno, Materno, Nombres)

IDENTIFICACION DEL EMPLEADOR

& PERIODO DE REMUNERACIONES O GRATIFICACION LEGAL O VOLUNTARIA
<—(‘ REMUNERACION GRATIFICACION LEGAL [ ] GRATIFICACION VOLUNTARIA [ ] ANTECEDENTES DEL PAGO
z Los [ 208 | | [ ] AN | L] AN | |
g) Mes  Afio Mes capo | Mes JZfo Mes oo | Mes N° CHEQUE N° CTA. CORRIENTE NOMBRE BANCO NOMBRE SUCURSAL
lél:J COTIZACIONES
o Pensiones IPS (ex INP) + [0 e Pago Electrénico
ﬂ Fondo Nacional de Salud (FONASA) + |0 .-___.___"":l_ _:«"P-_.' 13/05/2023
S Accidentes del Trabajo + |0 Eﬂﬂ;«l - A 1:45 PM
g Desahucio + [0 GEI'I!I";E Gareral : PREVIRED
g TOTAL COTIZACIONES = |0 @)
@ REBAJAS
8 Asignacion Familiar + |50.484
o Bonific. Art. 19, Ley 15.386 + |0
E TOTAL REBAJAS = [50.484 ?3)
:E, COMPENSACION
ﬂ Compensacion Asignacion Familiar (FONASA) + |0
o TOTAL COMPENSACIONES = [0 4
SALDO FINAL
A FAVOR DE INSTITUCION 0
A FAVOR EMPLEADOR 50.484 (1)-(3)+(4)

Planilla juridicamente valida para cumplir con la exigencia contenida en el Articulo 31 DFL N°2 de 1967, ley organica de la Direccion del Trabajo (Ord. N° 3673/0181 del 4/10/2001)




TR AX ANEXO TRABAJADORES

IPS (ex INP)

8mh89gmaWs - C3ahEPLKZ2 - XPMaPM5Hg3 - add31mh9A7 - 3AXPMaP599 - GCMhAXPMa8 - PS9GCMhA4

N° serie resumen

0000000196693215

|- [2 IMARIO VASQUEZ CORNEJO

10.021.
RUT EMPLEADOR

272

NOMBRE (Persona Natural: Apellido Paterno, Materno, Nombres - Persona Juridica: Razén Social)

REBAJAS
IDENTIFICACION TRABAJADOR COTIZACIONES Y APORTES ASIGNACION FAMILIAR BONIF. ART
Ne° Rut DV Apellido Paterno, Materno, Nombres Dias Rem. Pensiones Fonasa Accidentes del DESAHUCIO MOVIMIENTO DE PERSONAL Tramo | Simple | Invalida | Maternal Monto 11%%%2
Trab | Imponible IPS (ex INP) Trabajo Rem. Cotizacion Cod. F. Inicio F. Término N° N° N°
1 17.620.733| 7 |SOTO PRADO CAMILA ANDREA 0 0 0 0 0 0 01/04/2023 | 30/04/2023 A 3 0 ] 50.484 0
TOTALES GENERALES 0 0 0 0 0 50.484 0
TOTAL POR PAGINA 0 0 0 0 0 50.484 0

Pago Electrénico

13/05/2023
1:45 PM

PREVIRED

Descripcién de Cédigos de Movimiento de Personal: 1: Iniciacion de servicios de trabajadores contratados a plazo indefinido; 2: Cesacion de los servicios prestados por el trabajador; 3: Trabajadores afectos a subsidios por incapacidad laboral; 4: Trabajadores que estén afectos a
permiso sin goce de remuneraciones; 5: Incorporacion en el Lugar de Trabajo; 6: Accidente del trabajo 7: Iniciacién de servicios de trabajadores contratados a plazo determinado; 8: Transformacion del contrato de plazo fijo a plazo indefinido; 9: Trabajador Part-Time; 11: Otros
Movimientos (Ausentismo); 12 Reliquidacién, premio, bono posterior al finiquito; 13:Suspensién Contrato acto de autoridad (Ley 21.227); 14:Suspensién Contrato por pacto (Ley N°21.227); 15:Reduccién de Jornada (Ley N°21.227).

Planilla juridicamente valida para cumplir con la exigencia contenida en el Articulo 31 DFL N°2 de 1967, ley organica de la Direccién del Trabajo (Ord. N° 3673/0181 del 4/10/2001)




o)

Gobierno
de Chile

8X30H41m28 - AmgGWC3ahK - EPLKZXPMa0 - PM5Hgada37 - AImh9A3AX6 - PMaP59GCM6 - hAXPMaP595 - GCMhAQ

OR

Declaracién y Pago
Empleador General

TIPO DE PAGO

TIPO DE EMPLEADOR

Declaracion y No Pago |:|
Empleador Publico |:|

Pago Declaracién Anterior

Entidad Pagadora de Subsidios

PLANILLA DE DECLARACION Y PAGO SIMULTANEO DE OBLIGACIONES PREVISIONALES

|:| Pago Parcial de Declaracion

L]

A

Fonasa

NUMERO DE SERIE: 2017230400264816

[]

[a)

<

O]

5

E Trabajador Independiente |:| Empleador Casa Particular |:| Independiente TGR |:|

5 SECCION A: Identificacién del Ente Pagador

d Razo6n Social o Nombre: MARIO VASQUEZ CORNEJO

o R.U.T: 10.021.272-2

% Direcciéon: DARIO PRADO N°: 1186 Depto:

O Comuna: LITUECHE Ciudad: LITUECHE Region: VI Regién

6 Teléfono: 2851164 Casilla: Correo electrénico: contabamada@gmail.com

E Codigo Actividad Econémica: 433000

E Nombre Repr. Legal: MARIO VASQUEZ CORNEJO

LéJ R.U.T. Repr. Legal:10.021.272-2

- Nombre Caja Compensacion:

3 [TOTAL REMUNERACION IMPONIBLE DECLARADA ENS$ | o Tasa de Cotizacion | 7% | | 1.0%
3:' PERIODO DE REMUNERACIONES O GRATIFICACION LEGAL

3 REMUNERACION GRATIFICACION LEGAL [ ] RETROACTIVO[ ] Modalidad de Pago | Electronico | | Mixto
Q Loa | 2003 | | [ ] |1 ] L] |1 ]

w Mes  Afio Mes Afo | Mes Afio Mes Afio |  Mes Afo

% DESDE HASTA DESDE HASTA ,-"’ ,-.'-'“" . Pago Electrénico
o e 13/05/2023
N COTIZACIONES Esleban o - 1:45 PM
e} Cotiz. Legal + [0 G-EI'EI'%E General PREVIRED
(@] .

w Reajuste + [0

a Interés + |0

pd

O Multas + |0

2 SUB TOTAL FONASA = |0

o

<

d Compensacion Asignacion Familiar - |0 |

L

&)

u MONTO PAGADO = |0 |

Z

< N° de Afiliados 1

8 N° de Lineas de Detalles 1

o N° Hojas Anexas 1

Planilla juridicamente vélida para cumplir con la exigencia contenida en el Articulo 31 DFL N°2 de 1967, ley organica de la Direccion del Trabajo (Ord. N° 3673/0181 del 4/10/2001)




2 Gobierno

far. de Chile

A

PLANILLA DE DECLARACION Y PAGO SIMULTANEO DE OBLIGACIONES PREVISIONALES FOF.'GSC&"
8X30H41m28 - AmgGWC3ahK - EPLKZXPMa0 - PM5Hgada37 - ALmh9A3AX6 - PMaP59GCM6 - hAXPMaP595 - GCMhAQ
ANEXOS DE DETALLE NUMERO DE SERIE: 2017230400264816
RAZON SOCIAL O NOMBRE MARIO VASQUEZ CORNEJO
RUT 10.021.272-2 PERIODO DE REMUNERACION 04 2023
MES ANO
ANEXOS: Detalle de Cotizaciones Movimiento del personal
N° RUTC.I Dias Entidad REMUNERACION | COTIZACION 7% FECHA INICIO FECHA TERMINO
! : i isi IMPONIBLE PENSION | ~ 6 LO% EN$
(C\?gr%lg. Apellido Paterno Materno Nombres Trabajados (’TFr’eSVIfSK)ESI) DEC&T&E‘;AEN . * COD MOV oA VES ARG oin VES ARG
1 17.620.733-7 | SOTO PRADO CAMILA ANDREA 0 AFP 0 0 3 01 04 2023 30 04 2023

* CODIGOS MOVIMIENTOS PERSONAL

P 0 |Sin Movimientos en el Mes | 8 [Cambio Contrato plazo fijo
TOTAL PAGINA 0

0 a plazo indefinido
1 |Contratacién a plazo 9 | Trabajador Part-Time
TOTAL ACUMULADO 0 0 indefinido
Planilla juridicamente valida para cumplir con la exigencia contenida en el Articulo 31 DFL N°2 de 1967, ley organica de la Direccién del Trabajo (Ord. N° 3673/0181 del 4/10/2001) 2 | Cese relacién laboral 11 | Otros Movimientos
(Ausentismo)

3 | Subsidios(Licencia médica) | 12 | Reliquidacién, Premio o
Bono posterior al finiquito

4 [Permiso Sin Goce de 13 | Suspensién Contrato acto
Sueldos de autoridad (Ley 21.227)
P 5 | Incorporacién al lugar de 14 | Suspension Contrato por
Pago Electronico trabajo pacto (Ley N°21.227)
13/05/2023 6 |Accidentes del trabajo 15 | Reduccién de Jornada (Ley
1:45 PM N°21.227)
7 | Contratacion a plazo fijo
PREVIRED

Paginaldel



COMPROBANTE DE DECLARACION Y NO PAGO DE COTIZACIONES PREVISIONALES FONDO DE PENSIONES, SEGURO DE CESANTIA, APVI, APVC Y AFILIADO VOLUNTARIO

AFP Provida

NUmero de Folio: 2005202304146071

8X3Za2ChG8 - 4mU2WC3Uh2 - EPLKZXPMa0 - PM5HgaEIWO0 - G9X1mh9332 - CXPMaPM5HS - 38gAXPMaP0 - MmeM2GA4

Identificacién del Empleador: Empresa
Nombre o Razdn Social RUT
MARIO VASQUEZ CORNEJO 10.021.272-2
Direccién Comuna Ciudad Region Teléfono
DARIO PRADO 1186 LITUECHE LITUECHE VI Regién 2851164
Nombre Representante Legal RUT Representante Legal Cambio en el Representante Legal Codigo Actividad Econémica N° Trab. Dependientes

MARIO VASQUEZ CORNEJO 10.021.272-2 NO 433000 10

ANTECEDENTES GENERALES ANTECEDENTES GENERALES DEL FONDO PENSIONES

TIPO DE INGRESO TOTAL REMUNERACIONES O GRATIFICACIONES NUMERO AFILIADOS INFORMADOS

Remuneraciones X Gratificaciones Desde FDO. PENSIONES

del mes 0

Periodo 04/2023 Retroactivo I:I Hasta I:I NUMERO AFILIADOS APVC

Ley 19553 I:I Fecha Pago 31/05/2023 NUMERO AFILIADOS VOLUNTARIOS EI

RESUMEN COTIZACIONES Y DEPOSITOS DEL FONDO DE PENSIONES ANTECEDENTES GENERALES DEL FONDO DE CESANTIA

FONDO DE PENSIONES TOTAL REMUNERACIONES O GRATIFICACIONES

i NUMERO AFILIADOS INFORMADOS

Caotizacion Obligatoria 0

Sequro Invalidez y Sobrevivencia (SIS) 6.601| RESUMEN COTIZACIONES FONDO DE CESANTIA

Cotizacién Voluntaria (APVI) 0| | FONDO DE CESANTIA

Depdsito Convenido 0| [Cotizacién Afiliados 0
Dep6sito en Cuenta de Ahorro 0| |Cotizacién Empleador 9.840
Aportes de Indemnizacion Sustitutiva 0| [Sub TOTAL A PAGAR AL FONDO DE CESANTIA 9.840
Cotizacion por Trabajos Pesados 0l RESUMEN DE REAJUSTE E INTERESES FONDO DE CESANTIA

AHORRO PREVISIONAL VOLUNTARIO COLECTIVO (APVC) FONDO DE CESANTIA

APV Colect!vo Emole_ador 0 Reajustes 0
APV Colectivo Trabajador 0

Intereses 288

AFILIADO VOLUNTARIO

Monto Capitalizacién Voluntaria 0 Costas Cobranza 0
Monto Ahorro Voluntario 0| [TOTAL A PAGAR AL FONDO DE CESANTIA 10.128
Sub TOTAL A PAGAR FONDO DE PENSIONES AFP Provida 6.601 ) o Declaracion Electrénica y Pago Electrénico

RESUMEN DE REAJUSTE E INTERESES DEL FONDO DE PENSIONES, RECARGOS Y COSTAS AFP .-:"' I ) Fecha Decl i6n:02/05/2023 10-15 AM

L echa beclaracion: :
FONDO DE PENSIONES SEE
- Fecha Pago:31/05/2023 9:40 PM

Reajustes 0 Esteba a R.

Interés y Recargo Beneficio Afiliado 242 Gerente General PREVIRED

Costas Cobranza 0

TOTAL A PAGAR FONDO DE PENSIONES AFP Provida 6.843

Planilla juridicamente valida para cumplir con la exigencia contenida en el Articulo 31 DFL N°2 de 1967, ley orgéanica de la Direccién del Trabajo (Ord. N° 3673/0181 del 4/10/2001).
De acuerdo con la Ley 21.420 las costas de cobranza podrian estar afectas a IVA a contar del 1 de enero del 2023.



DETALLE DE PAGO DE COTIZACIONES PREVISIONALES FONDO DE PENSIONES

AFP Provida

Declaracion Electrénica y Pago

Fecha Declaracién:02/05/2023 10:15
AM
Fecha Pago:31/05/2023 9:40 PM

Periodo de Remuneraciones: 04/2023

Numero de Folio: 2005202304146071

PREVIRED
8X3Za2ChG8 - 4mU2WC3Uh2 - EPLKZXPMa0 - PM5HgaE1WO0 - G9X1mh9332 - CXPMaPM5HS - 38gAXPMaPO0 - MmeM2GA4
Identificacién del Trabajador Fondo de Pensiones Seguro Cesantia Movimiento de Personal
RUT Apellido Paterno, Materno, Nombres Remuneracion Cotizacion SIS Cotizacion N° Contrato Deposito Dep. en Cta. | Remuneracion Cotizacion Cotizacion Cod. Fecha Inicio Fecha
Imponible Obligatoria Voluntaria APVI Convenido Ahorro Imponible Afiliado Empleador Término
(APVI)
17.620.733-7 [ SOTO PRADO CAMILA ANDREA 0 0 6.601 0 0 0 410.000 0 9.840 3 01/04/2023 | 30/04/2023
TOTALES GENERALES 0 0 6.601 0 0 0 410.000 0 9.840

Descripcién de Cédigos de Movimiento de Personal: 1:Iniciacién de servicios de trabajadores contratados a plazo indefinido; 2:Cesacién de los servicios prestados por el trabajador; 3:Trabajadores afectos a subsidios por incapacidad laboral; 4: Trabajadores que estén afectos a
permiso sin goce de remuneraciones; 5:Incorporacion en el Lugar de Trabajo; 6:Iniciacién de servicios de trabajadores contratados a plazo determinado; 7:Transformacién del contrato de plazo fijo a plazo indefinido; 8: Otros Movimientos (Ausentismo); 9: Reliquidacién premio o bono

posterior al finiquito; 13: Suspensién Contrato acto de autoridad (Ley 21.227); 14: Suspensién Contrato por pacto (Ley N°21.227); 15: Reduccién de Jornada (Ley N°21.227).

Planilla juridicamente valida para cumplir con la exigencia contenida en el Articulo 31 DFL N°2 de 1967, ley organica de la Direccién del Trabajo (Ord. N° 3673/0181 del 4/10/2001)




COMPROBANTE DE DECLARACION Y NO DE PAGO DE COTIZACIONES PREVISIONALES

NUmero de Folio: 2055230400171317
Instituto de Seguridad Laboral (ISL)

8X3L5dC7M0 - MWE4WC3Uh9 - EPLKZXPMa0 - PM5HgaE8WK - 7911mh9331 - CXPMaPM5HS - 38gAXPMaP0 - MmeM2GAK

Identificacién del Empleador: Empresa

Nombre o Razén Social Email RUT Cadigo Act. Econom.
MARIO VASQUEZ CORNEJO contabamada@gmail.com 10.021.272-2 433000
Direccién Comuna Ciudad Region Teléfono
DARIO PRADO 1186 LITUECHE LITUECHE VI Regién 2851164
Nombre Representante Legal RUT Representante Legal Cambio en el Representante Legal

MARIO VASQUEZ CORNEJO 10.021.272-2 NO

Resumen de Cotizaciones, Depoésitos y Aportes Antecedentes Generales

Detalle Porcentaje Remun. del Mes Gratificaciones Desde Hasta
TASA COTIZACION 3,48% X

Detalle Valores($) Periodo N° Contrato
TOTAL REMUNERACIONES 820.000 Abril 2023
SUBTOTAL A PAGAR A LA MUTUAL 14.391 N° de Afiliados Informados N° de Declaracion

2
RESUMEN DE REAJUSTES, INTERESES Y MULTAS
Reajustes 0 . - -
Intereses 525 ’ i Declaracion Electronica y Pago Electrénico
. R e ® ) ..
Multas 0 At Fecha Declaracion:02/05/2023 10:15 AM
TOTAL PAGAR A LA MUTUAL 14.916 = I" - - Fecha Pago:31/05/2023 9:40 PM
Gererte Géneral PREVIRED

Planilla juridicamente valida para cumplir con la exigencia contenida en el Articulo 31 DFL N°2 de 1967, ley organica de la Direccién del Trabajo (Ord. N° 3673/0181 del 4/10/2001).



Instituto de Seguridad Laboral (ISL)

DETALLE DE COMPROBANTE DE DECLARACION Y NO PAGO DE COTIZACIONES PREVISIONALES

Pago Electrénico

31/05/2023
9:40 PM

PREVIRED

8X3L5dC7MO0 - MWE4WC3Uh9 - EPLKZXPMa0 - PM5HgaE8WK - 7911mh9331 - CXPMaPM5HS -

Periodo de Remuneraciones: 04/2023

Numero de Folio: 2055230400171317

38gAXPMaP0 - MmeM2GAK
RUT Apellido Paterno Apellido Materno Nombres Remuneracion Cotizacion Movimiento Fecha Inicio Fecha Termino
Personal
16.299.211-2 MEJIAS CANALES JOSE DANIEL 410.000 14.268 0
17.620.733-7 SOTO PRADO CAMILA ANDREA 410.000 123 2 01/04/2023 30/04/2023

Descripcién de Cédigos de Movimiento de Personal: 0: Sin Movimiento de Personal 1: Término de Contrato; 2: Licencia Médica por enfermedad o accidente comn; 3: Lic.Médica por enfermedad o acc.laboral; 5: Permiso sin goce de sueldo; 6: Otros; 13: Suspensién Contrato acto de

autoridad (Ley 21.227); 14: Suspensién Contrato por pacto (Ley N°21.227); 15: Reduccién de Jornada (Ley N°21.227); 20: Inicio Relacién Laboral.

Planilla juridicamente valida para cumplir con la exigencia contenida en el Articulo 31 DFL N°2 de 1967, ley organica de la Direccién del Trabajo (Ord. N° 3673/0181 del 4/10/2001)




COMPROBANTE DE DECLARACION Y NO PAGO DE COTIZACIONES PREVISIONALES FONDO DE PENSIONES, SEGURO DE CESANTIA, APVI, APVC Y AFILIADO VOLUNTARIO

AFP Capital

8X30C7K1Y5 - PPTOWC3Uh1 - EPLKZXPMa0 - PM5HgaH519 - CCG81mh939 - 3CXPMaPM55 - H38gAXPMa5 - PMmeM2GA8

NUmero de Folio: 2008202304079129

Identificacién del Empleador: Empresa
Nombre o Razén Social RUT
MARIO VASQUEZ CORNEJO 10.021.272-2
Direccién Comuna Ciudad Region Teléfono
DARIO PRADO 1186 LITUECHE LITUECHE VI Regién 2851164
Nombre Representante Legal RUT Representante Legal Cambio en el Representante Legal Codigo Actividad Econémica N° Trab. Dependientes

MARIO VASQUEZ CORNEJO 10.021.272-2 NO 433000 10

ANTECEDENTES GENERALES ANTECEDENTES GENERALES DEL FONDO PENSIONES

TIPO DE INGRESO TOTAL REMUNERACIONES O GRATIFICACIONES NUMERO AFILIADOS INFORMADOS

Remuneraciones X Gratificaciones Desde FDO. PENSIONES

del mes 410.000

Periodo 04/2023 Retroactivo I:I Hasta I:I NUMERO AFILIADOS APVC

Ley 19553 I:I Fecha Pago 31/05/2023 NUMERO AFILIADOS VOLUNTARIOS Iil

RESUMEN COTIZACIONES Y DEPOSITOS DEL FONDO DE PENSIONES

FONDO DE PENSIONES

ANTECEDENTES GENERALES DEL FONDO DE CESANTIA

TOTAL REMUNERACIONES O GRATIFICACIONES

TOTAL A PAGAR FONDO DE PENSIONES AFP Capital

Planilla juridicamente valida para cumplir con la exigencia contenida en el Articulo 31 DFL N°2 de 1967, ley orgéanica de la Direccién del Trabajo (Ord. N° 3673/0181 del 4/10/2001).
De acuerdo con la Ley 21.420 las costas de cobranza podrian estar afectas a IVA a contar del 1 de enero del 2023.

Renta Imporible 410000 410000 OBEQAHATOS NFORADOS
Cotizacién Obligatoria 46.904 -
Sequro Invalidez y Sobrevivencia (SIS) 6.601| RESUMEN COTIZACIONES FONDO DE CESANTIA
Cotizacién Voluntaria (APVI) 0| | FONDO DE CESANTIA
Deposito Convenido 0| |Cotizacion Afiliados 2.460
Dep6sito en Cuenta de Ahorro 0| |Cotizacién Empleador 9.840
Aportes de Indemnizacién Sustitutiva O [Sub TOTAL A PAGAR AL FONDO DE CESANTIA 12.300
Cotizacion por Trabajos Pesados 0l RESUMEN DE REAJUSTE E INTERESES FONDO DE CESANTIA
AHORRO PREVISIONAL VOLUNTARIO COLECTIVO (APVC) FONDO DE CESANTIA
APV Colect!vo Emole_ador 0 Reajustes 0
APV Colectivo Trabajador 0
Intereses 360
AFILIADO VOLUNTARIO
Monto Capitalizacién Voluntaria 0 Costas Cobranza 0
Monto Ahorro Voluntario 0| | TOTAL A PAGAR AL FONDO DE CESANTIA 12.660
Sub TOTAL A PAGAR FONDO DE PENSIONES AFP Capital 53.505 ) 5 Declaracion Electrénica y Pago Electrénico
RESUMEN DE REAJUSTE E INTERESES DEL FONDO DE PENSIONES, RECARGOS Y COSTAS AFP .-:"' I ) Fecha Decl i6n:02/05/2023 10-15 AM
L echa beclaracion: :
FONDO DE PENSIONES SEE
- Fecha Pago:31/05/2023 9:40 PM

Reajustes 0 Eﬂ-ﬂhﬁ a F.
Interés y Recargo Beneficio Afiliado 1.958 Gerente General PREVIRED
Costas Cobranza 0

55.463




DETALLE DE PAGO DE COTIZACIONES PREVISIONALES FONDO DE PENSIONES

Declaracion Electrénica y Pago Periodo de Remuneraciones: 04/2023 NUmero de Folio: 2008202304079129

AFP Capital Fecha Declaracion:02/05/2023 10:15
AM

Fecha Pago:31/05/2023 9:40 PM

PREVIRED
8X30C7K1Y5 - PPTOWC3Uh1 - EPLKZXPMa0 - PM5HgaH519 - CCG81mh939 - 3CXPMaPM55 - H38gAXPMa5 - PMmeM2GA8
Identificacién del Trabajador Fondo de Pensiones Seguro Cesantia Movimiento de Personal
RUT Apellido Paterno, Materno, Nombres Remuneracion Cotizacion SIS Cotizacion N° Contrato Deposito Dep. en Cta. | Remuneracion Cotizacion Cotizacion Cod. Fecha Inicio Fecha
Imponible Obligatoria Voluntaria APVI Convenido Ahorro Imponible Afiliado Empleador Término
(APVI)
16.299.211-2 | MEJIAS CANALES JOSE DANIEL 410.000 46.904 6.601 0 0 0 410.000 2.460 9.840 0
TOTALES GENERALES 410.000 46.904 6.601 0 0 0 410.000 2.460 9.840

Descripcién de Cédigos de Movimiento de Personal: 1:Iniciacién de servicios de trabajadores contratados a plazo indefinido; 2:Cesacién de los servicios prestados por el trabajador; 3:Trabajadores afectos a subsidios por incapacidad laboral; 4: Trabajadores que estén afectos a
permiso sin goce de remuneraciones; 5:Incorporacion en el Lugar de Trabajo; 6:Iniciacién de servicios de trabajadores contratados a plazo determinado; 7:Transformacién del contrato de plazo fijo a plazo indefinido; 8: Otros Movimientos (Ausentismo); 9: Reliquidacién premio o bono

posterior al finiquito; 13: Suspensién Contrato acto de autoridad (Ley 21.227); 14: Suspensién Contrato por pacto (Ley N°21.227); 15: Reduccién de Jornada (Ley N°21.227).

Planilla juridicamente valida para cumplir con la exigencia contenida en el Articulo 31 DFL N°2 de 1967, ley organica de la Direccién del Trabajo (Ord. N° 3673/0181 del 4/10/2001)




COMPROBANTE DE DECLARACION Y NO PAGO DE COTIZACIONES PREVISIONALES

ISAPRE Consalud

NUmero de Folio: 2022202304023615

8X30YhLUa6 - eg3aWC3Uh5 - EPLKZXPMa0 - PM5HgaX312 - E2Halmh936 - 3CXPMaPM55 - H38gAXPMa5 - PMmeM2GA8

Identificacién del Empleador: Empresa

Nombre o Razén Social RUT Cadigo Act. Econom.
MARIO VASQUEZ CORNEJO 10.021.272-2 433000
Direccién Comuna Ciudad Region Teléfono
DARIO PRADO 1186 LITUECHE LITUECHE VI Regién 2851164
Nombre Representante Legal RUT Representante Legal Cambio en el Representante Legal Codigo Actividad N° Trab. Dependientes
MARIO VASQUEZ CORNEJO 10.021.272-2 NO 433000 10
Resumen de Cotizaciones Previsionales Antecedentes Generales
Detalle Valores($) Remun. del Mes Gratificaciones Desde Hasta
COTIZACION LEGAL DE SALUD 28.700 X
COTIZACION LEY 18.566 0
COTIZACION ADICIONAL VOLUNTARIA 277.003 Periodo Codigo Participante
TOTAL COTIZACION A PAGAR 305.703 Abril 2023
OTROS DESCUENTOS ISAPRE 0 N° de Afiliados Informados N° de Declaracion
TOTAL A PAGAR A LA ISAPRE Consalud 305.703 1
RESUMEN DE REAJUSTES, INTERESES Y RECARGOS Declaracion Electronica y Pago Electrénico
Reajustes 5.533 7 f-:r' . Fecha Declaracién:02/05/2023 10:15 AM
Intereses 6.315 .-'__i:-"._-:" Fecha Pago:31/05/2023 9:40 PM
Recargos 1.264 -
TOTAﬁ PAGAR A LA ISAPRE 318.815 E;tﬂha SQE'LI-'! R" FREVIRED
érerte Ganeral

Planilla juridicamente vélida para cumplir con la exigencia contenida en el Articulo 31 DFL N°2 de 1967, ley organica de la Direccién del Trabajo (Ord. N° 3673/0181 del 4/10/2001).




DETALLE DE COMPROBANTE DE DECLARACION Y NO PAGO DE COTIZACIONES PREVISIONALES

Pago Electrénico

Periodo de Remuneraciones: 04/2023

Numero de Folio: 2022202304023615

ISAPRE Consalud 31/05/2023
9:40 PM
PREVIRED
8X30YhLUa6 - eg3aWC3Uh5 - EPLKZXPMa0 - PM5HgaX312 - E2Halmh936 - 3CXPMaPM55 -
H38gAXPMa5 - PMmeM2GA8
Movimiento de Personal
RUT FUN Nombre Renta Imponible Cotiz. 7% Cotiz. Adicional Otros Desc. Cotiz. a Pagar Cotiz. Pactada Cod. Fecha Inicio Fecha Término
Isapre
16.299.211-2 MEJIAS CANALES JOSE DANIEL 410.000 28.700 0 277.003 0 305.703 8,530 UF 0
TOTALES GENERALES 410.000 28.700 0 277.003 0 305.703

Descripcién de Cédigos de Movimiento de Personal: 0:Sin Movimiento; 1: Contratacion; 2: Retiros; 3: Subsidio; 4: Accidentes del Trabajo; 5: Permiso sin Goce de Sueldo; 13:Suspensién Contrato acto de autoridad (Ley 21.227); 14:Suspensién Contrato por pacto (Ley N°21.227);

15:Reduccion de Jornada (Ley N°21.227).
Planilla juridicamente valida para cumplir con la exigencia contenida en el Articulo 31 DFL N°2 de 1967, ley organica de la Direccién del Trabajo (Ord. N° 3673/0181 del 4/10/2001)




