Certificacion de
Pago

ASOPAGOS

Se certifica que la empresa , identificada con CC-93414017 sucursal 0, canceld los aportes de seguridad social y parafiscales de

la siguiente manera:

Pagina 1 Fecha: 2022-12-23 10:42:10

e el U M IRAborh - | Artnos | e | CoTACION | wreres: ] AR
Periodo pension: 202212 r / 230201 800229739 PROTECCION 1 4] 966.300 0 966.300 /
Periodo salud: 2022412 EPS005 |800251440 SANITAS 1 o 710400 0 710.400 '
Planilla Nro.: 25136265 Tipo | 14-11 890903790 ARL SURA 1 Q 29.700 Q 29.700) _ 3
Clase de aportante: ] SINCCF |0 SIN CCF 1 0 0 0 0
Fecha transaccion: 2022-12-23 PASENA |899999034 SENA 0 0 0 0 0
Banco: BANCOLOMBIA PAICBF 899999239 ICBF 0 0 0 ] 0
Transaccion: 1828841266 PAESAP |899999054 ESAP 0 0 0 0 0
PAMIED |899999001 MINEDU 0 0 0 0 0
GRAN TOTAL $ 1.706.400|
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE

MUN-DEP DIRECCION TELEFONO EMAIL EXENTO DE PARARISCALES
7341 CRABN 1670 2TE2285 JIESTI2E@HOT MAIL.COM 5
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{DENTIFICACION bv RAZON SOCIAL GLASE [cdDiGL ARL F.PRESENTACION ACT. ECO TIPO DE ENPRESA { ! L’ O PA OS
CC 03414017 0 JOGE IGHACIO BARKERO BAAVEDRA ' [ AGL SURA - 14-1 UNICA 1892 Naturel Y G
S.d.

A DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
PERI000 PENSION] PERIODO SALUDT — PLANILLA TIPO PLANILLA | FECHAPAGO |CENTRC DE TRABAJO| DEPARTAMENTO MUNICIPIC VALOR PAGO INTERES X MORA [enTioao Recaupo

w2212 / w2212 25138265 | 20121223 | TODOS LOG CENTROS 0005 TODOS 1.708.400 3 | eancoromenn
REF, DE PAGQ FECHA LIMITE
1 AFILIADDS M) o ESTADO PLANILLA
1 25136265 20030104 Pagiaa
EMPLEADO NOVEDADES DIAS PENSION SALUD CCF R'E&BOS TARIFA | PARAF | SENA | ICEF [ESAP | MIN 8
{ l 8| ro | Eronae | At
N I3 EWPLEADD sami | YORBEA00% 1@ EIRISIB (B IEL 5 3181512 5 1612) cos | rer |B B 1818 vovers | e cot vowee | 3 | ca | wowe | cat o | o | A | we | ooet [ oce | oot |cot |BG Pumins | Femnce
w
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RESUMEN FLANILLA PAGADA p

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

IDENTIFICACION oV RAZON SOCIAL CLASE [coDRIGO) ARL F. PRESENTACION ACT. ECO TIPO DE ENPRESA g ‘1 S O PAG OS
CC 23414017 0 JOGE IGNAGK) BARVERO BAAVEDRA ' t ARL BURA - 14-1 NicA 1812 Natured
S.d.

MUN-DEP DIRECCION TELEFONO EMAIL EXENTO DE PARAFISCALES
731 CRABN 1570 2782295 JBSTZERHO"MAILCOM s
/ DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
PERICDO FENSI& PERIODO SAI.lP’ PLANILLA TIPO PLANILLA FECHA PAGO |CENTRO DE TRABAJO| DEPARTAMENTO MUNICIPIO VALOR PAGO INTERES X MORA _lENTIDAD RECAUDO
m2-12 200212 25136265 4 I 2022-12.23 TODOS LOS CENTROS Tobos TODOS 1.706.400 0 l BANCOLOMBIA
REF, DE PAGQ FECHA LIMI'E .
N AFIIADOS prarts A ESTADO PLANILLA
1 25136265 Prgada
TOTALES IBC
18C PENSION I13C SALUC 1BC RIESGOS 1BC CAJAS 1BC PARAF
5.682.83 5.662.63 56628 [0
VALOR SALDOS E
SUBSISTEMA CODIGO NIT DV AFILIADOS LIQUIDADO VALOR UPC INTERESES  |INCAPACIDADES | VALOR A PAGAR
MORA DESCONTADOS /

AFP(Administrad 1) 1 966.300 0 o ad 966.200

PROTECCION | 230201 | Boozze733 | 0 1 966.30 E q q 966.30(| /
EPS(Administradoras: 1) 1 710.400 0 0 0 710.400

SANITAS | EPS005 | 800257440 | 6 1 710.400) 0 qd d 710.40(]
ARP(Admin stradoras: 1) 1 29.700) 0 o o 29.700 / )

ARL SURA 1 e | 8oogoazen | 5 1 29.70(4 o o 0 29.700) ”
Gran Total 1.706.400 q q q 1.706.400) /
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