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|. DATOS DEL APORTANTE
Razé6n Social LILIBETH DEL CARMEN SOBRINO CHARRY
Documento CC22570881 Direccion CR 117A #23 C - 60
Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 3105572825
Tipo Persona NATURAL Forma Presentacion UNICA
Ciudad BOGOTA D.C. Departamento BOGOTA D.C.
Representante Legal Identificacion
Total Afiliados 1 ARP ARL SURA
1. DETALLE DEL APORTANTE
Datos Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
o 3 I P PP —
Reptiicaccy Apellidos y Nombres Co1t-|zp:me Ci':s;';?e 2 E 5 § g é % é § @ é 8 % g % § & é % % g Administradora Pelr?gt‘)n é’;‘i?:n Administradora SI:IS i ’2’;?3: Tarifa Ri:aigos l‘:izggoes Administradora éBa(i; Agaoir;e A;::: Alg';;e ESAP Min‘?:t:l:io Total
=1 1=} [=1 [=}
CC 22570881 Ié”ég};-;‘%gf‘;gs\?MEN 59 0 0 SORORC 0 |COLPENSIONES $1.160.000| $185.600|FAMISANAR EPS $1.160.000 $145.000 0.00522 $1.160.000 $6.100| NINGUNA CCF $0| $0| $0| $0| $0| $0| $336.700
IIl. TOTALES
IBC Pensi6 IBC Salud IBC Ri IBC Caj Aportes Pensi6 Aportes Salud | Aportes Ri Aportes Caj Aportes S Aportes ICBF QPOES RS g Idl F“m) I g ﬁuuuBTOTAL SE;’; IN |T0TAL TOTAL FINAL
ension alu iesgos ajas ortes Pension ortes Salu ortes Riesgos ortes Cajas ortes Sena ortes " o clas,saldos a Favor)
9 Y P P P 9 P! J P P ESAP Min Educacion ARP MORA DE MORA
$1.160.000 $1.160.000 $1.160.000 $0 $185.600| $145.000| $6.100 $0 $0 $0 $0 $0 $q $0 $336.70Q $0 $336.70q

Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogota 4446634 - Cali: 554 0515 - Medellin: 514 66 69 - Bucaramanga: 643 80 00 - Cartagena: 694 54 44 - Pereira: 340 25 82 - Barranquilla: 361 88 50 - Resto del Pais: 018000 971 971 - jMas que Fécil, SIMPLE! 1

iEl Poder

de lo SIMPLE!
Antes de imprimir, aseglrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.




=i.. %= Banco Caja Social

B Bange amiga | ﬂ

Pago de servicios electrénicos

% Resultado de la transaccion

Transaccion exitosa.
+—, Apreciado cliente. Pago sujeto a aprobacion. Para concluir, por favor seleccione la opcién "Regresar al comercio” y verifique el estado final de
Ikw:,x“l la transaccidn. Si tiene algln inconveniente, comuniguese con la entidad con la que liquido su planilla o con el comercio desde el cual esta
realizando la compra o pago.

FECHA Y HORA DIRECCION IP. 186.86.33.26

1 diciembre 2023 9:04 pm

NUMERO DE TRANSACCION
APII3335329309301867

NOMERE DEL COMERCIO
NIT DEL COMERCIO

CODIGO DEL SERVICIO
VALOR DE LA TRANSACCION
VALOR DEL IMPUESTO
REFERENCIA DE PAGO
FECHA DE LA SOLICITUD
REFERENCIA 1

REFERENCIA 2

REFERENCIA 3

CODIGO DE LA TRANSACCION (CUS)
CICLO DE LA TRANSACCION
DESCRIPCION DEL PAGO

CUENTA ORIGEN

NUMERO DE CONFIRMACION
1867BACT

SISTEMA INTEGRADO MULTIPLE DE PAGOS ELECTRONICOS S
9000973339

881645

$336.700,00

50,00
72602210304274212

1 diciembre 2023
CedulaDeCiudadania
22570881

10.3.6.34

311743951

1

22570881

Cuentamiga *******5234
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