
Número de Esepkiálrá-3'  
Periodo Cotización  Salud 

Periodo Cotización Pensión  
Período Cotización Cata  
Numero de Administradoras  
Total Pagado 

Total interea Mora 

Enero 2019 

Enero 2019 

;Enero 2019 

$271.400 

$1.800 

Señor(a): 

No. Identificación: 

Dirección: 

Teléfono: 

Ciudad: 

Número de Planilla 

ANDREA DEL PILAR AMADOR MANCERA 

CC 1024472202 

CRA 6 NO 7-34 SUR 
1234567 	 Fax: 

BOGOTÁ, D.C. 
8332538909 

CITE ESTE NUMERO PARA CUALQUIER CONSULTA DE PAGO 

Respetado señor(a) 

Con atento saludo, informamos que Compensar Operador de Información procesó el siguiente pago realizado 
por medio de: 

elEcompensar miplanillacom 

Nombre 
Tipo y Número de Identificación 

ANDREA DEL PILAR AMADOR M 

CC 	1024472202 

Número Planilla .111 
Fecha de Pago 2/12/2019 

Número do Autorización do Pago 32531909 

Sanco 1052 

Valor Gomisión 11■111~ 

CÓDIGO ADMINISTRADORA 1 	 NOMBRE TOTAL PAGADO 	
teme..Ro PE 

 
AFILIADOG 	,,m. 

..,,.... 

14-23 POSITIVA COMPAtRA DE SEGUROS 921.500 1 

230201 Proteccion (ING + Proteccion) 5140.300 1 

EPS008 Compensar EPS 5109.600 1 

TIPO DOC.: 

NO. DOCUMENTO: 

APELLIDOS Y NOMBRES 

CC 

1024472202 

AMADOR MANCERA ANDREA DEL PILAR 
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TIPO DOC.: 

NO. DOCUMENTO: 
APELLIDOS Y NOMBRES 
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Este documento está clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Información 
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