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Resumen General de Pago

enlinea
| DATOS GENERALES DEL APORTANTE
identificacion | dv Razon Social Clase Aportants. Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento | Teléfono | Exonerado SENA &
[
c 71767000 AYALA GARCIA DSCAR JULIAN INDEPEMDIENTE PRINCIPAL Villa del Carmen GUATAPE ANTIOQUIA 9610555 e
| DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Period Clave Tipo Fecha Pago
Ponsién | Salud Pago Planiila Planilia Umite | Pago Banco [ Dlasmora | Valor
00 [warae | neseean [ sa24524065 | w021/11708 2021/10/06 | BANCO CALA SOCIAL | of 401,800
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO | PENSION SALUD ccF [ RIESGOS PARAFISCALES
No. | identificacién Nombres Codigo | Diasf 18C Aporte Codigo |Dias BC Aparte Codigo |Dias| 1BC Aporte Codigo |Dias 18C Aporte Dias| 18C Aporte
cursni; PRINCIP 0. .00 o a
Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afikados) $1,280,000 $204,800 $1,280,000 $160,000° $1,280,000 $25,600 $1,280,000 $13,400 50 s
Cluad: GUATAPE Depta: ANTIOQUIA { 1 Afikados) 1,280,000 §204,000 $1,200,000 5160,000 $1,200,000 323,600 41,280,000 511,400 0 50
[+ Jeermemso ™ Tavack oscan pan % 4,200,000 siaon|  ersond 30 41,200,000 swo000|  corod 30 1,180,000 IS $1,100,000 $.40] 30 ) )
Total Afiliados( 1) $1,280,000 $204,800 1,280,000 $160,000 1,200,000 25,600 $1,200,000 $13,400 30 50
(, \)-\l.
be  0Ores Resumen General de Pago
@ cnliren
[DATOS GENERALES DEL APORTANTE
identificactén | dv Razon Soclal Clase Aportante Sucursal Principal Direcclon Ciudad-Departamento r-umol Excnerado SENA ¢
ICBF
€C 71767030 AYALA GARCIA OSCAR JULIAN INDEPENDIENTE PRINCIPAL Vilia del Carmen GUATAPE-ANTIOQUIA 10555 | Mo
| DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pentién | salvd Pago Planilla Planilla Limite | Pago Banco [ oasmora | Valor
W0 20210 | 1153sean | 424524085 ' 2024/31/08 | 3021710/06 | BANCO CAJA SOCIAL | of $403,800

RESUMEN DE PAGO

AFP (ADMINISTRADORAS: 1)
PROTECCION

ARL (ADMINISTRADORAS: 1)
ARL SURA

(CCF (ADMINISTRADORAS: 1)
COMFAMA

EPS (ADMINISTRAGORAS: 1)
EPS SURA (ANTES SUSALUD)

CoDiGO

AFILIADOS VALOR LIQUIDADO

230201 800,229,739 0
-1 890,903,790 : 3
CCro4 890,900,841 %
EPS010 800,088,702 2

INTERESES MORA

SALDOS E
INCAPACIDADES

1 5204,800 so S0
1 $204,800 $0 50
1 §13,400 50 50
1 513,400 S0 s
1 $25,600 $0 S0
1 $25,600 $o S0
1 $160,000 S0 50

50

8

VALOR A PAGAR

204,800
504,800
$13,400
§13,400
§25.600
525,600
$160,000

1 $160,000 $160,000
TOTAL 1 §403,800 $0 $0 $403.800




apores Resumen General de Pago

@

en linea
[DATOS GENERALES DEL APORTANTE
| Wentificacien | av Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion CodssDepartaments | Toidions [ Exoreeade SENA S
CC 71247030 AYALA GARCIA OSCAR JULIAN INDEPEMDIENTE PRINCIPAL Villa del Carmen GUATAPE-ANTIOQUIA 8610555 Neo
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipe Fecha Page
Persion | Saiud Pago [ planita Planilla Umite | Page Bance | owsmers | Valor
(202119 Ta0ar-11 1191474161 [sa26123m23 ] 2021/12/08 | 2021/11/04 | BANCO CAA SOCIAL 1 of 340,800
| LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO I PENSION I SALUD 3 | RIESGOS | PARAFISCALES
He, | identificackin | Mombres | Codigo [Dias 18 Aporte Codigo [Dias BC aporte | Codigo [Dias 18 aporte | Codigo [Dias 18C Aporte [Dias| 18C Aporte
| Cantro da Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afillados) $1,200,000 $1204,800 $1.280,000 $160,000 §1,280,000 $25,600 41,180,000 §13,400 0
| Cludnd: GUATAPE Depto: ANTIOQULA ( | Afikados) $1,240,000 $204,800 $1,280,000 $160,000 $1,280,000 $15,400 $1,180,000 $13,400 30 s
+ Jecfreme fraaoscn " foan T 51,280,000 w0080 | trond 0 31,230,000 swom0|  ccro 30 1,280,000 | 1er 0 1,180,000 1400 30 %
Total Mﬁ““( 1) $1,280,000 $204,800 §1,280,000 §160,000 $1,240,000 $15,400 §1,200,000 $13,400 o
a00res Resumen General de Pago
enlinea
| DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Soclal Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Cludad-Departamento Teléfono Exonerade SENA ¢
IcBF
CC 71767030 AYALA GARCIA OSCAR JULIAN INDEPEND IENTE PRINCIPAL Villa del Carmen GUATAPE-ANTIOQUIA 8610535 Mo
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periode Clave Tipe Fecha Pago
Perston | Salud Pago | Planita Planilla Limice | Page Banca | otasmora | Vaior
R T | saaer3amas [ 2021712009 | 2021711104 | BANCO CAJA SOCIAL | of $403,800

RESUMEN DE PAGO

AFILIADOS VALOR LIQUIDADO  INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1

$204,800 50 S0 5204,800
PROTECCION 230201 800,229,738 0 1 $204,800 0 50 $204,800
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 513,400 50 513,400
ARL SURA 1411 890,903,730 5 1 513,400 50 50 $13,400
CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 1 525,600 50 50 525,600
COMFAMA CCFo4 890,900,841 9 1 $25,600 s0 50 §25,600
EPS [ADMINISTRADORAS: 1) 1 160,000 50 s0 160,000
EPS SURA (ANTES SUSALUD) EPS010 800,088,702 2 1 $160,000 S0 50 5160,

€

000
TOTAL 1 §403,800 $0 $403,800




ADRELS

Administradora de los Recursos del Sistema
General de Seguridad Social en Salud

La salud

Fecha Reporte; 30/11/2021

Este reporte fue descargado de la pagina web
www.adres.gov.co

ADRES es de todos
lden:;:f;clén IdeTl‘lrl:I"c.::Ién :;L'::I‘::lro ?gel:lr;g: :;Ir':::a S;g;:;?: U(I:ﬂor:i‘::::;r:: EPSIEOC Tipo Afiliaion

Ce 71767030 AYALA GARCIA OSCAR JULIAN 2019-07 g?\OMEVA EP.S |COTIZANTE
CcC 71767030 AYALA GARCIA OSCAR JULIAN 2021-11 E.P.S COTIZANTE

SURAMERICANA

S.A
CC 71767030 AYALA GARCIA OSCAR JULIAN 2018-12 gOA(.DMEVA E.P.S |BENEFICIARIO
CC 71767030 AYALA GARCIA OSCAR JULIAN 2014-02 COMFENALCO |COTIZANTE

ANTIOQUIA

EPS/EOC Periodos Compensados Dias Compensados Tipo Afiliado Oblerﬁacinn""

E_PS SURAMERICANA S.A - 11/2021 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SﬁRAMERICANA S.A _ 10.'2?}.21 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E. P;ﬁSURAMERICANA S. A 09/2021 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S, A 08/2021 I‘ . 30 o - COTIZANTE Pago con cotizacién
.E P S SURAMERICANA S.A 07/2021 f - 30- COTIZANTE Pago con cotizacion
E; P S SURAMERICANA S.A 06/2021 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
e P S SURAMERICANA S.A 05/2021 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E P S SURAMERICANA S.A 04/2021 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E F‘ S SURAMERICANA S.A 03/2021 30 COTIZANTE Pago con cotizacion
= P S SURAMERICANA S.A 02/2021 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E P S SURAMERICANA S.A 01/2021 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P. S SURAMERICANA SA 12/2020 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E F‘ S SMGE,JMERICANA S.A 7??126;6 N 30 COTIZANTE Pago con cotizacion o
E: P S SURAMERICANA S.A 10/2020 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S S)UVF'I;AMERICANA S.A 09/2-0_26" 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P. S SURAMERICANA S.A 08/2020 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E; P S SURAMERICANA S.A 07/2020 30 COTIZANTE Pago con cotizacion
E.P.S SURAMERICANA S.A 06/2020 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 05/2020 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E. Pé _SURAMERICANA S.A 04/2020 30 COTIZANTE Pago con cotizacion -
E.P.S -é‘URAMERICANA S.A D3IZD2U 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P: S SURAMERICANA S.A 02.'2020 ! 30 . COTIZANTE Pago con cotizacién
E.F'.S sURAMERICANA SA 01.’2020 } 30 e COTIZANTE Pago con cotizacién
E.P.S SURAMERICANA S.A 12/2019 I’ ._30 COTIZANTE Pago con cotizacion
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ADR=ZS

Administradora de los Recursos del Sistema
General de Seguridad Social en Salud

ADRES

Tipo Afiliado

la' salud

es de todos

i EPS/EOC ; | Periodos Compensados Dias Compensados Observacion*
E.P.S SURAMERICANA S.A 11/2019 30 COTIZANTE Pago con cotizacion
E.P.S SURAMERICANA S.A 10/2019 30 COTIZANTE Pago con cotizacion
E.P.S SURAMERICANA S.A 09/2019 30 COTIZANTE Pa;o con colizié;igniﬁm :
E.P.S SURAMERICANA S.A 08/2019 30 COTIZANTE Pago con cotizacion
| COOMEVA E,P.S S.A. 07/2019 30 COTIZANTE Pago con cotizac;dﬁ D
u COOMEVA E.P.S S.A. 06/2019 30 COTIZANTE Pago con cotizacion
COOMEVAE.P.S S.A, 05/2019 30 COTIZANTE Pago con cotizaciér]
COOMEVA EP.S SA. 04/2019 30 COTIZANTE Pago con cotizacion
COOMEVAE.P.S S.A, 03/2019 30 COTIZANTE Pago con cotizacion
__COOMEVA EPSSA 02/2019 30 COTIZANTE Pago con cotizacion -
B _COOMEVA EP.SSA. 01/2019 16 COTIZANTE a Pago con cotizacion
EéOMEVA E.P.S S.A. 12/2018 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacién
COOMEVA E.P.S S.A, 11/2018 30 BENEFICIARIO e Pago con cotizacion
. bOOMEVA EPSSA. 10/2018 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacion
. .COOMEVA EP.SSA. 09/2018 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacion
1 COOMEVAE.P.S S.A. 08/2018 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacion
B COOMEVAE.P.S S.A. 07/2018 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacién ]
COOMEVAEPSSA. 06/2018 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacion
o COOMEVAE.P.S SA. 05/2018 30 BENEFICIARIO Pago con cotizacion
"(-JOOMEVA EP.SS.A. 04/2018 24 BENEFICIARIO Pago con cotizacion
COMFENALCO ANTIOQUIA 02/2014 30 COTIZANTE Pago con cotizacion
ébMFENALCO ANTIOQUIA 01/2014 30 i COTIZANTE Pago con co!izacié;l -
EOMFENALCO ANTIOQUIA 12/2013 30 COTIZANTE Pago con cotizacion ]
COMFENALCO ANTIOQUIA 11/2013 30 COTIZANTE Pago con cotizacion

COMFENALCO ANTIOQUIA

Informacion importante:

10/2013

El campo “Observacion *” denota la siguiente situacion:

Pago con cotizacién: Aquellos registros reportados en la pagina web de la ADRES en la consulta de Consulta de Afili

30

COTIZANTE

Normal, corresponden a los afiliados que compensaron en estado activo en la BDUA, en el marco del Decreto 780 de 2016.

Estado Emergencia: Aquellos registros reportados en la
Emergencia, corresponden a los afiliados que com
tienen cotizaciones en salud.

Fecha Reporte:

30/11/2021

Este reporte fue descargado de la pagina web

www.adres,gov.co

Pago con cotizacion

ados Compensados, identificados como Pago

pagina web de la ADRES en la consulta de Consulta de Afiliados Compensados, identificados como Estado
pensaron en estado activo por emergencia, en el marco del articulo 15 del Decreto 538 de 2020. Por lo anterior no
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