S UApO rte | AUTOLIQUIDACION

enlace
- Fecha creacion reporte: 2024-05-07, 09:14:47 AM  Tipo Planilla: I: PLANILLA INDEPENDIENTES

operativae

Numéro Planilla: 70182757

Periodo Cotizacion: abril de 2024 Periodo Servicio: abril de 2024

PAGADO 07/05/2024

|. DATOS DEL APORTANTE

Razo6n Social GEMMA MARIA MEJIA IZQUIERDO

Documento CC42965526 Direccion CL 37 B 84 B 55 SIMON BOLIVAR
Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 4126532

Tipo Persona NATURAL Forma Presentacion |UNICO

Ciudad MEDELLIN Departamento ANTIOQUIA

Representante Legal Identificacion

Total Afiliados 1 ARP ARL SURA

Il. DETALLE DEL APORTANTE

Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
aflonfalw
a &6
" Apellidos y Nombres Tipo | subipo |o|l|-|8|Ylgle|s g5 2w g9 5le| <|u|<|O ’ 1BC Aporte . 1BC Aporte ; IBC Aporte o 1BC Aporte | Aporte | Aporte ESAP Aporte
dentificacion Cotizante| Cotzante |Z| 2| 3| 2| E[ 2| E(2|8|2|3|2|3(S|2| || 5| g| g|g|  Administradora Pension | Pension COTIETEERR salud Salud gate Riesgos | Riesgos Sdmnietor Caja Caja SENA ICBF Ministerio Total
o|58|Bla
CC 42965526 I‘;gﬂnggw* MEJIA 57 02 00 [30[30| 0 |(NIN-AF) NINGUNA AFP 50 $0|(EPS010) EPS SURA $1.300.000|  $162.500 1,044 $1.300.000|  $13.600|(NIN-CC) NINGUNA CCF 50 50 50 s0 $0 $0 $176.100
IILTOTALES
TERES NTEES (Incapacidades, Incapacidades | SUBTOTAL SIN TOTAL
IBC Pension IBC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pension Aportes Salud |Aportes Riesgos| Aportes Cajas Aportes Sena Aportes ICBF p AP e Licencias, Saldos ARP INTERESES DE INTERESES TOTAL FINAL
ESAP Min Educacién
a Favor) EPS MORA DE MORA
$0 $ 1.300.000 $ 1.300.000 $0 $0 $162.500 $13.600 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $176.100 $0 $176.100
Paginaldel

Enlace Operativo, Linea Expertos en PILA: Barranquilla: 385 24 44 - Bogota: 485 4485 - Bucaramanga: 697 87 27 - Cali: 485 9444 - Cartagena: 693 77 27 - Pereira: 340 13 27 - Manizales: 892 80 27 - Medellin: 604 2727 - Desde otras ciudades: 018000 51 99 77. ExPE“Tos
en PILA

"

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



0207412012555500

vorvenir
sblo hay uno

104

Bogota D.C., 2015-07-16

Sefiora

GEMMA MEJIA

CL 37B 84B 55

SIMON BOLIVAR

MEDELLIN 854 219 1/3
ANTIOQUIA

Ref. Rad. Porvenir: 0102615019812700
CC: 42965526
T.N: 8152846
COR-BENEF

Reciba nuestro cordial saludo.

En atencion a su solicitud relacionada con su pension de vejez con esta Sociedad Administradora, le
informamos lo siguiente:

Adjuntamos certificacion de la pensién de vejez otorgada a su favor, aclarando que una vez la
persona es beneficiaria de una prestacion del Sistema General de Pensiones, cesa la obligacién de

cotizacion a pensién obligatoriz.

De igual manera remitimos copia de la carta de definicion generada para la prestacion en cuestion.

Sea esta la oportunidad para renovar nuestro interés y animo de colaboracion en gestiones futuras.

g

L

LEONARDO REINOSO RENGIFO
Jefatura de Atencién Integral a Clientes

Sociedad Administradora de Fondos de Pensiones y Cesantfas Porvenir S.A.

GRUPD
Nit 800.144331-3 ey . | "/ | A

WWW.porvenir.com.co




856 219 3/3

LA SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y
CESANTIAS PORVENIR S.A.

- Informa:

Que reconocio pension de RECLAMACION POR VEJEZ a partir del 24 de junio de 2014 a
favor del(a) Sefior(a) GEMMA MARIA MEJIA IZQUIERDO, identificado(a) con documento de
identidad No. 42965526.

De acuerdo a lo establecido en el Articulo 17 de la Ley 100 de 1993, una vez la persona es
beneficiaria "de una prestacion econémica del Sistema General de Pensiones, cesa la
obligacion de cotizacién a pension obligatoria.

Se expide la presente certificacion a solicitud de la |nteresada a los 15 dias del mes de julio de
2015.

Cordialmente

Gerencia de Clientes




S UApO rte | AUTOLIQUIDACION

enlace
- Fecha creacion reporte: 2024-05-15, 04:43:13 PM  Tipo Planilla: I: PLANILLA INDEPENDIENTES

operativae

Numéro Planilla: 70181574

Periodo Cotizacion: marzo de 2024 Periodo Servicio: marzo de 2024

PAGADO 11/04/2024

|. DATOS DEL APORTANTE

Razo6n Social GEMMA MARIA MEJIA IZQUIERDO

Documento CC42965526 Direccion CL 37 B 84 B 55 SIMON BOLIVAR
Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 4126532

Tipo Persona NATURAL Forma Presentacion |UNICO

Ciudad MEDELLIN Departamento ANTIOQUIA

Representante Legal Identificacion

Total Afiliados 1 ARP ARL SURA

Il. DETALLE DEL APORTANTE

Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
aflonfalw
a &6
" Apellidos y Nombres Tipo | subipo |o|l|-|8|Ylgle|s g5 2w g9 5le| <|u|<|O ’ 1BC Aporte . 1BC Aporte ; IBC Aporte o 1BC Aporte | Aporte | Aporte ESAP Aporte
dentificacion Cotizante| Cotzante |Z| 2| 3| 2| E[ 2| E(2|8|2|3|2|3(S|2| || 5| g| g|g|  Administradora Pension | Pension COTIETEERR salud Salud gate Riesgos | Riesgos Sdmnietor Caja Caja SENA ICBF Ministerio Total
o|58|Bla
CC 42965526 I‘;gﬂnggw* MEJIA 57 02 00 [30[30| 0 |(NIN-AF) NINGUNA AFP 50 $0|(EPS010) EPS SURA $1.300.000|  $162.500 1,044 $1.300.000|  $13.600|(NIN-CC) NINGUNA CCF 50 50 50 s0 $0 $0 $176.100
IILTOTALES
TERES NTEES (Incapacidades, Incapacidades | SUBTOTAL SIN TOTAL
IBC Pension IBC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pension Aportes Salud |Aportes Riesgos| Aportes Cajas Aportes Sena Aportes ICBF p AP e Licencias, Saldos ARP INTERESES DE INTERESES TOTAL FINAL
ESAP Min Educacién
a Favor) EPS MORA DE MORA
$0 $ 1.300.000 $ 1.300.000 $0 $0 $162.500 $13.600 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $176.100 $1.000 $177.100
Paginaldel

Enlace Operativo, Linea Expertos en PILA: Barranquilla: 385 24 44 - Bogota: 485 4485 - Bucaramanga: 697 87 27 - Cali: 485 9444 - Cartagena: 693 77 27 - Pereira: 340 13 27 - Manizales: 892 80 27 - Medellin: 604 2727 - Desde otras ciudades: 018000 51 99 77. ExPE“Tos
en PILA

"

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



S UApO rte | AUTOLIQUIDACION

enlace
- Fecha creacion reporte: 2024-03-15, 06:39:44 AM  Tipo Planilla: I: PLANILLA INDEPENDIENTES

operativae

Numéro Planilla: 69638997

Periodo Cotizacion: febrero de 2024 Periodo Servicio: febrero de 2024

PAGADO 15/03/2024

|. DATOS DEL APORTANTE

Razo6n Social GEMMA MARIA MEJIA IZQUIERDO

Documento CC42965526 Direccion CL 37 B 84 B 55 SIMON BOLIVAR
Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 4126532

Tipo Persona NATURAL Forma Presentacion |UNICO

Ciudad MEDELLIN Departamento ANTIOQUIA

Representante Legal Identificacion

Total Afiliados 1 ARP ARL SURA

Il. DETALLE DEL APORTANTE

Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
aflonfalw
a Liolxo
- Apellidos y Nombres Tipo subtipo | o|f5| | Wlwlele|al |5l z|w <9 el5| e <| W] <O : IBC Aporte . IBC Aporte : 1BC Aporte - IBC Aporte | Aporte Aporte ESAP Aporte
liatifiteg 9 ? Y s e |2|E E 2I2R[E|218|2|3| 2| 3| 5|2(8(% 2| a| 2| 2 AemITEEER Pension | Pension CEINEELE salud alud T Riesgos Rizsgos GChil=taccls Caja Cpaja SENA i e el
[=1k=1f=1k=]
CC 42965526 I‘;gﬂnggw* MEJIA 57 02 00 [30[30| 0 |(NIN-AF) NINGUNA AFP 50 $0|(EPS010) EPS SURA $1.300.000|  $162.500 1,044 $1.300.000|  $13.600|(NIN-CC) NINGUNA CCF 50 50 50 s0 $0 $0 $176.100
IILTOTALES
TERES NTEES (Incapacidades, Incapacidades | SUBTOTAL SIN TOTAL
IBC Pension IBC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pension Aportes Salud |Aportes Riesgos| Aportes Cajas Aportes Sena Aportes ICBF p AP e Licencias, Saldos ARP INTERESES DE INTERESES TOTAL FINAL
ESAP Min Educacion
a Favor) EPS MORA DE MORA
$0 $ 1.300.000 $ 1.300.000 $0 $0 $162.500 $13.600 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $176.100 $1.300 $177.400
Paginaldel
Enlace Operativo, Linea Expertos en PILA: Barranquilla: 385 24 44 - Bogota: 485 4485 - Bucaramanga: 697 87 27 - Cali: 485 9444 - Cartagena: 693 77 27 - Pereira: 340 13 27 - Manizales: 892 80 27 - Medellin: 604 2727 - Desde otras ciudades: 018000 51 99 77. Linea Etica: TOS
018000 517806. E_XPE“

en PILA

"

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



0207412012555500

vorvenir
sblo hay uno
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Bogota D.C., 2015-07-16

Sefiora

GEMMA MEJIA

CL 37B 84B 55

SIMON BOLIVAR

MEDELLIN 854 219 1/3
ANTIOQUIA

Ref. Rad. Porvenir: 0102615019812700
CC: 42965526
T.N: 8152846
COR-BENEF

Reciba nuestro cordial saludo.

En atencion a su solicitud relacionada con su pension de vejez con esta Sociedad Administradora, le
informamos lo siguiente:

Adjuntamos certificacion de la pensién de vejez otorgada a su favor, aclarando que una vez la
persona es beneficiaria de una prestacion del Sistema General de Pensiones, cesa la obligacién de

cotizacion a pensién obligatoriz.

De igual manera remitimos copia de la carta de definicion generada para la prestacion en cuestion.

Sea esta la oportunidad para renovar nuestro interés y animo de colaboracion en gestiones futuras.

g

L

LEONARDO REINOSO RENGIFO
Jefatura de Atencién Integral a Clientes

Sociedad Administradora de Fondos de Pensiones y Cesantfas Porvenir S.A.

GRUPD
Nit 800.144331-3 ey . | "/ | A

WWW.porvenir.com.co




856 219 3/3

LA SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y
CESANTIAS PORVENIR S.A.

- Informa:

Que reconocio pension de RECLAMACION POR VEJEZ a partir del 24 de junio de 2014 a
favor del(a) Sefior(a) GEMMA MARIA MEJIA IZQUIERDO, identificado(a) con documento de
identidad No. 42965526.

De acuerdo a lo establecido en el Articulo 17 de la Ley 100 de 1993, una vez la persona es
beneficiaria "de una prestacion econémica del Sistema General de Pensiones, cesa la
obligacion de cotizacién a pension obligatoria.

Se expide la presente certificacion a solicitud de la |nteresada a los 15 dias del mes de julio de
2015.

Cordialmente

Gerencia de Clientes




S UApO rte | AUTOLIQUIDACION

enlace
- Fecha creacion reporte: 2024-02-14, 06:05:36 AM  Tipo Planilla: I: PLANILLA INDEPENDIENTES

operativae

Numéro Planilla: 68260772

Periodo Cotizacion: enero de 2024 Periodo Servicio: enero de 2024

PAGADO 13/02/2024 EN HORARIO EXTENDIDO

|. DATOS DEL APORTANTE

Razo6n Social GEMMA MARIA MEJIA IZQUIERDO

Documento CC42965526 Direccion CL 37 B 84 B 55 SIMON BOLIVAR
Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 4126532

Tipo Persona NATURAL Forma Presentacion |UNICO

Ciudad MEDELLIN Departamento ANTIOQUIA

Representante Legal Identificacion

Total Afiliados 1 ARP ARL SURA

Il. DETALLE DEL APORTANTE

Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
aflonfalw
a Liolxo
- Apellidos y Nombres Tipo subtipo | o|f5| | Wlwlele|al |5l z|w <9 el5| e <| W] <O : IBC Aporte . IBC Aporte : 1BC Aporte - IBC Aporte | Aporte Aporte ESAP Aporte
liatifiteg 9 ? Y s e |2|E E 2I2R[E|218|2|3| 2| 3| 5|2(8(% 2| a| 2| 2 AemITEEER Pension | Pension CEINEELE salud alud T Riesgos Rizsgos GChil=taccls Caja Cpaja SENA i e el
[=1k=1f=1k=]
CC 42965526 I‘;gﬂnggw* MEJIA 57 02 00 [30[30| 0 |(NIN-AF) NINGUNA AFP 50 $0|(EPS010) EPS SURA $1.300.000|  $162.500 1,044 $1.300.000|  $13.600|(NIN-CC) NINGUNA CCF 50 50 50 s0 $0 $0 $176.100
IILTOTALES
TERES NTEES (Incapacidades, Incapacidades | SUBTOTAL SIN TOTAL
IBC Pension IBC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pension Aportes Salud |Aportes Riesgos| Aportes Cajas Aportes Sena Aportes ICBF p AP e Licencias, Saldos ARP INTERESES DE INTERESES TOTAL FINAL
ESAP Min Educacion
a Favor) EPS MORA DE MORA
$0 $ 1.300.000 $ 1.300.000 $0 $0 $162.500 $13.600 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $176.100 $1.200 $177.300
Paginaldel
Enlace Operativo, Linea Expertos en PILA: Barranquilla: 385 24 44 - Bogota: 485 4485 - Bucaramanga: 697 87 27 - Cali: 485 9444 - Cartagena: 693 77 27 - Pereira: 340 13 27 - Manizales: 892 80 27 - Medellin: 604 2727 - Desde otras ciudades: 018000 51 99 77. Linea Etica: TOS
018000 517806. E_XPE“

en PILA

"

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



‘. aportes Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
CC 1024569324 BARAJAS AGUILERA MARIA FERNANDA INDEPENDIENTE PRINCIPAL Carrera 20 39 04 BOGOTA-BOGOTA D.E. 8065515 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-01 2024-01 13261423 9462975737 | 2024/02/07 2024/02/15 | BANCO DE OCCIDENTE 8 $584,900
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombres Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Dias 1BC Aporte
Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) $2,000,000 $320,000 $2,000,000 $250,000 $2,000,000
Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $2,000,000 $320,000 $2,000,000 $250,000 $0 $0 $2,000,000 $10,500 $0 $0
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. ( 1 Afiliados) $2,000,000 $320,000 $2,000,000 $250,000 $0 $0 $2,000,000 $10,500 $0 $0
1 |cc |1024569324 |BARAJAS MARIA |Z3OZU1 | 30 $2,000,000 $320,000  EPS005| 30 $2,000,000 $250,000 0 0 S0 14-23) 30 $2,000,000 $10,500| 0 $0 $0
Total Afiliados( 1) $2,000,000 $320,000 $2,000,000 $250,000 $0 $0 $2,000,000 $10,500 $0 $0

Pagina 1 de 2 2024/02/15 01:07 PM



aportes Resumen General de Pago
enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
CC 1024569324 BARAJAS AGUILERA MARIA FERNANDA INDEPENDIENTE PRINCIPAL Carrera 20 39 04 BOGOTA-BOGOTA D.E. 8065515 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-01 2024-01 13261423 9462975737 | 2024/02/07 2024/02/15 | BANCO DE OCCIDENTE 8 $584,900

RESUMEN DE PAGO

CcobIGO

VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1)
PROTECCION

ARL (ADMINISTRADORAS: 1)
POSITIVA COMPARIA DE SEGUROS

EPS (ADMINISTRADORAS: 1)
SANITAS

Pagina 2 de 2

230201 800,229,739 0
14-23 860,011,153 6
EPS005 800,251,440 6

AFILIADOS VALOR LIQUIDADO  INTERESES MORA SALDOS E
INCAPACIDADES
1 $320,000 $2,400 S0
1 $320,000 $2,400 S0
1 $10,500 $100 $0
1 $10,500 $100 $0
1 $250,000 $1,900 $0
1 $250,000 $1,900 $0
1 $580,500 $4,400 $0

$322,400
$322,400
$10,600
$10,600
$251,900
$251,900
$584,900

2024/02/15 01:07 PM




‘. aportes Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono ExonerngFSENA e
CC 1024569324 BARAJAS AGUILERA MARIA FERNANDA INDEPENDIENTE PRINCIPAL Carrera 20 39 04 BOGOTA-BOGOTA D.E. 8065515 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-03 2024-03 35624741 9464663084 | 2024/04/05 2024/04/30 | BANCO DE OCCIDENTE 25 $593,000
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombres Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Dias 1BC Aporte
Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) $2,000,000 $320,000 $2,000,000 $250,000 $2,000,000
Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $2,000,000 $320,000 $2,000,000 $250,000 $0 $0 $2,000,000 $10,500 $0 $0
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. ( 1 Afiliados) $2,000,000 $320,000 $2,000,000 $250,000 $0 $0 $2,000,000 $10,500 $0 $0
1 |cc |1024569324 |BARAJAS MARIA |Z3OZU1 | 30 $2,000,000 $320,000  EPS005| 30 $2,000,000 $250,000 0 0 S0 14-23) 30 $2,000,000 $10,500| 0 $0 $0
Total Afiliados( 1) $2,000,000 $320,000 $2,000,000 $250,000 $0 $0 $2,000,000 $10,500 $0 $0

Pagina 1 de 2 2024/04/30 01:41 PM



aportes

Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
CC 1024569324 BARAJAS AGUILERA MARIA FERNANDA INDEPENDIENTE PRINCIPAL Carrera 20 39 04 BOGOTA-BOGOTA D.E. 8065515 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-03 2024-03 35624741 9464663084 | 2024/04/05 2024/04/30 | BANCO DE OCCIDENTE 25 $593,000

RESUMEN DE PAGO

CcobIGO

VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1)
PROTECCION

ARL (ADMINISTRADORAS: 1)
POSITIVA COMPARIA DE SEGUROS

EPS (ADMINISTRADORAS: 1)
SANITAS

Pagina 2 de 2

230201 800,229,739 0
14-23 860,011,153 6
EPS005 800,251,440 6

AFILIADOS VALOR LIQUIDADO  INTERESES MORA SALDOS E
INCAPACIDADES
1 $320,000 $6,800 S0
1 $320,000 $6,800 S0
1 $10,500 $300 $0
1 $10,500 $300 $0
1 $250,000 $5,400 $0
1 $250,000 $5,400 $0
1 $580,500 $12,500 $0

$326,800
$326,800
$10,800
$10,800
$255,400
$255,400
$593,000

2024/04/30 01:41 PM




il

aportes
enlinea

Resumen General de Pago

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
CC 1024569324 BARAJAS AGUILERA MARIA FERNANDA INDEPENDIENTE PRINCIPAL Carrera 20 39 04 BOGOTA-BOGOTA D.E. 8065515 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-02 2024-02 524913595 9463236922 | 2024/03/07 2024/03/20 | NEQUI 13 $587,100
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombres Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Dias IBC Aporte

Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados)

$2,000,000

$320,000

$2,000,000

$250,000

$2,000,000

Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $2,000,000 $320,000 $2,000,000 $250,000 $0 $0 $2,000,000 $10,500 50 50
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. ( 1 Afiliados) $2,000,000 $320,000 $2,000,000 $250,000 $0 $0 $2,000,000 $10,500 $0 $0

1 |CC |10245693Z4 |BARAJAS MARIA |Z3OZU1 | 30 $2,000,000 $320,000 EPS005| 30 $2,000,000 $250,000 0 S0 $0 14-23| 30 $2,000,000 $10,500| 0 S0 S0
Total Afiliados( 1) $2,000,000 $320,000 $2,000,000 $250,000 $0 $0 $2,000,000 $10,500 $0 $0
Pagina 1 de 2 2024/03/20 09:08 AM




3portes Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
CC 1024569324 BARAJAS AGUILERA MARIA FERNANDA INDEPENDIENTE PRINCIPAL Carrera 20 39 04 BOGOTA-BOGOTA D.E. 8065515 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-02 2024-02 524913595 9463236922 | 2024/03/07 2024/03/20 | NEQUI 13 $587,100

RESUMEN DE PAGO

CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO  INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $320,000 $3,600 S0 $323,600
PROTECCION 230201 800,229,739 0 1 $320,000 $3,600 S0 $323,600

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $10,500 $200 S0 $10,700
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $10,500 $200 $0 $10,700

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $250,000 $2,800 $0 $252,800
SANITAS EPS005 800,251,440 6 1 $250,000 $2,800 S0 $252,800

1 $580,500 $6,600 $0 $587,100

Pagina 2 de 2 2024/03/20 09:08 AM



