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Total a Pagar: $518.500
ta: 485 4485 - 697 87 27 - Call: 485 9444 - Cartagena: 693 77 27 - Pereira: 3aPINa 1de 1

Enlace Operativo, Linea Expertos en PILA: Barranquilla: 385 24 44 - Bog:
13 27 - Manizales: 892 80 27 - Medelilin: 604 2727 - Desde otras ciudades: 018000 51 99 77.

. Enlace Operativo no se hace responsable de las planillas y pagos realizados a través de otros opemdores de informacién dado que no tiene medios para corroborar
la veracidad de la misma, su alcance se limita a replicar la i istrada direct te por el cliente.

Antes de imprimir, aseglirese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente estd en nuestras manos.
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Fecha creacién reporte: 2024-08-11, 10:31:01 AM  Tipo Planilla: I: PLANILLA INDEPENDIENTES Numéro Planilla: 72505137
Periodo Cotizacién:  julio de 2024 Periodo Servicio: julio de 2024
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. DATOS DEL APORTANTE
Razon Social - " . |HECTOR JAVIER MONTOYA GOMEZ
documento - . . |CCB8524897 Direccion ’ Calle 73 Sur N 45a 44 apto 409
lipo de Empiesa -~ |INDEPENDIENTE Teléfono - (3783434
Tipo Persona’ NATURAL Forma Presentacién |UNICO
Siudad ) ‘ SABANETA Departamento. ANTIOQUIA
Representante Legal - Identificacién
fotal Afiliados. . |1 ARP, = . ‘|POSITIVA DE SEGUROS
|. DETALLE DEL APORTANTE
Datos del Afiliado Novedades | Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
aniteacin | Aosienybombrss | Too | st ol \ EREH |5 EERE C maminpsiors |00 e | a0 | | || | e | B A | e | g e | e |
Cossaapor  |HECTORJAVIER MONTOYA 59 00 1 I ‘ I I l I l I I | I (25-14) COLPENSIONES | §1.785.218| §285.800((EPS010) EPS SURA $1.788.218 szés.aoo 0522 |$1788.218]  $9.400/(NIN-CC) NINGUNA CCF s0 50 $0| $0 $0, s0 $518.500)
IILTOTALES
Te . s > ’ N . N i . “Foa idad I id -SUBTOTALSIN | ©  TOTAL L
IBC Pensién 1BC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pensién Aportes Salud |Aportes Riesgos| Aportes Cajas | Aportes Sena Aportes ICBF Agg:;s Mlngiour:f:lbn" Licencias, Saldos *- ARP INTERESES DE INTERESES TOTAL FINAL
) . . ) - B s ' - . s .| .aFavor) EPS , - . MORA .. DE MORA R
$1.786.218 $1.786.218, $ 1.786.218 $0 $ 285.800| $223.300 $9.400 $0 $0| $0| . $0| $0 $0 $0 $518.500 $ 0] $518.500

Antes de imprimir, gui que sea real t jo. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.




