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C Ca que la empresa
la siguiente manera:

SOPAGOS
S.a

: Certificacion de

Pago

+ identificada con CC-79152314 sucursal 0, cancelé los aportes de seguridad social y parafiscales de

REFERENCIA POR TIPO DE PLANILLA | céDiGo NIT NOMBRE Nro. DiAS VALOR
ENTIDAD ADMINISTRADORA | AFILIADOS | MORA |COTZACION | INTERES |  yo7a)
Perfodo pensién: 202106

— 230301  |800224808 PORVENIR 1 0 386.900| ¢ 0 386.900
Periodo salud: 202106 EPS001 830113831 ALIANSALUD EPS 1 0 302300| ¢— 0 302.300
Planifla Nro.: 20931035 Tipo | 14-11  |B90903790 ARL SURA 1 0 59.000| r— 0 59.000
Clase de sportante: 1 SINCCF |0 SIN CCF 1 (] 0 0 0
Fechatransaccion: 20210742 & | PASENA |099999034  |SENA 0 0 0 0 0
Banco: SANCODAVIVIENDA | PAICBF 899009239 ICBF 0 0 0 0 0
Transaccién: 1057575606 PAESAP 899999054 ESAP 0 0 0 ] 0
PAMIED |899999001 MINEDU 0 0 0 0 0
“ GRAN TOTAL $748.200




