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Tipo Planilla: I: PLANILLA INDEPENDIENTES

POSITIVA DE SEGUROS ARP

Referencia pago (PIN): 8868680940
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 II. DETALLE DEL APORTANTE
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1,044 $ 10.500 (NIN-CC) NINGUNA CCF $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0$ 0CC 11814562 00 (230301) PORVENIR $ 1.000.000 $ 160.000 (EPS005) EPS SANITAS $ 1.000.000 $ 125.000 $ 1.000.000ABDON PRIMERO HINESTROZA
IBARGUEN 3030 03059 0 $ 295.500

$ 295.500

Aportes
ESAP

Aportes
Min Educación

(Incapacidades,
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SUBTOTAL SIN
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 III.TOTALES

$ 0 $ 295.500

Incapacidades
ARPIBC Riesgos TOTAL FINALIBC Cajas

$ 0

Aportes Riesgos Aportes ICBFAportes SaludIBC Salud
TOTAL

INTERESES
DE MORA

Aportes Sena

$ 0$ 1.000.000 $ 1.000.000 $ 1.000.000 $ 0 $ 160.000 $ 125.000 $ 10.500 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0

Líneas de Servicio FonoSIMPLE: Bogotá 343 2949 - Cali: 554 0515 - Medellín: 514 66 69 - Bucaramanga: 643 80 00 - Cartagena: 694 54 44 - Pereira: 340 25 82 - Barranquilla: 361 88 50 - Resto del País: 018000 971 971 - ¡Más que Fácil, SIMPLE!
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Antes de imprimir, asegúrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente está en nuestras manos.



SERVICIJÉ POSTALES NACIONALES S.A.
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CONSERVE ESTE TIQUETE,ES EL UNICO RECII}O OFICIAL
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RESTO DEL PAIS: 01 §C00 522222


