A
ASOPAGOS

RAZON SOCIAL

IDENTIFICACION

COD. DEPENDENCIA O SUCURSAL:
NOM. DEPENDENCIA O SUCURSAL:
FECHA GENERACION REPORTE:
FECHA LIMITE DE PAGO:

FECHA DE PAGO:

ENTIDAD DE PAGO:

WILLIAM OCTAVIO RUIZ AMAYA

CC-1054678484

0
0
2024-08-20
2024-09-19
2024-08-20

BANCO CORPBANCA COLOMBIA S.A.

| 2024-08

PERIODO PENSION:
PERIODO SALUD: 2024-08
NUMERO PLANILLA: 30532714
TOTAL COTIZANTES: 1
| REFERENCIA DE PAGO (PIN): | 30532714
| TIPO DE PLANILLA: I
1358 L Rl o e e R
i, SOt | NOMBRE AT’LI.,LP\I‘AEl?gs 8o SOLDARIDAD SUBGISTENCIA INTERESES Q’&ﬁﬁ?&"é’?s@ VALORPRCAR
‘: thscos | 6002810 | SANITAS RS N ) $3.600.000 50 50 50 5450000 $450.000|
| ‘ COLFONDOS 1 $ 3.600.000 S0 $0 s$o $576.000 $ 578.0C0 |
5 [nc;mwx N = 1 $3.600.000 | 50 s0 50 $ 18,800 5 18.800
R« P e Total a pagar‘ 50 50 $0 i 8! wﬂ
FECHA DE PAGO DEL SIGUIENTE MES: 21/10/2024




Certificacion de

Pago

Se certifica que la empresa , identificada con CC-1054678484 sucursal 0, canceld los aportes de seguridad social y parafiscales
de la siguiente manera:

REFERENCIA POR TIPO DE PLANILLA gr?v?tﬁ% T Aom:mom Anrl?bos ';’g:; COTIZACION | INTERES \1(35,2':

Periodo pensién: 202408 231001 |800227940 COLFONDOS 1 0 576.000 0 576.000
Periodo salud: 2024.08 EPS005 | 800251440 SANITAS 1 0 450.000 0 450.000
Planilla Nro. 30532714 Tipo | 1423 |860011153 POSITIVA 1 0 18.800 0 18.800
Clase doaportante; | SINCCF |0 SIN CCF 1 0 0 0 .
Fecha transaccién: 2024-08-24 PASENA | 899999034 SENA 0 0 0 Ly .
Banco: CoLouEm e VA | PAICBF [899009239 | icBF 0 0 0 0 i
Transaccién: 855690533 PAESAP |899999054 ESAP 0 0 0 0 °
PAMIED |899999001 MINEDU 0 0 0 0 0

GRAN TOTAL $ 1.044.800

P4gina 1 Fecha: 2024-08-20 10:13:58



