SMVZ4, 1156 Sucursal Virtual Empresas

Empresa: GADILAB SALUD IPS SA NIt: S01539391
Usuario: DAVINSON JESUS GRAVINI POLO

Em—— e

5 de Noviembre de 2024 11:56:11 AM
Direcciénm IP: 190.85.135.129

Su {itima entrada a la Sucursal Virtual Empresas fue el: martes, 05 de noviembre de 2024 - 10:16 AM

[Detalle de la transaccién
User id: Labgadilab4
Fecha _ hora: 2024-11-05 11:54:13
Evento / transaccién: Pago PSE
Estado: Ejecutada
Tienda virtual o recaudador: ENLACE OPERATIVO S.A.
NGmero de factura: 74135232
Identificacién del contribuyente: 10.0.19.58
Concepto: NI
Razén Social: 901539391
Descripcién del pago: Pago de Seguridad Soclal
Valor a pagar: $2,476,900.00
Fecha y hora de la transaccién: 2024-11-05 11:55:25
Cuenta a debltar: 081-000021-33
NGmero de comprobante: 0000086454
1d usuario aprobador: Noguera7

Rugresa |

COPYRIGHTS © 2000 - 2024 TODO1 SERVICES, INC. Todos los derechos reservados.
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SuAporte | preecun

b Fecha creaci6n reporte: 2024-11-05, 11:45:56 AM Tipo Planilla: E: PLANILLA EMPLEADOS EMPRESAS. Namero Planilla: 74135232
Periodo Cotizacién: septiembre de 2024 Perlodo Servicio: octubre de 2024
Fecha limite de pago: 2024-10-22
GUARDADA 05/11/2024
L APORTANTE
u GADILAB SALUD IPS Nombre Sucursal DILIA PEREZ IC6dlgo Sucursal l12
NI901539391 Direccién CR 58 #74 - 50 PRIMER PISO
resa EMPLEADOR Teléfono 3688041
a JURIDICA Forma Presentacién |SUCURSAL [Total Afiliados |5
BARRANQUILLA, DISTRITO ESP, INDUSTRIAL Y PORTUARIO Departamento ATLANTICO
ite Legal PEREZ JUBIZ DILIA PATRICIA Identificacién CC32883230
DEL APORTANTE
tos del Afiliado Novedades | Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
el e Ly e CEECEE CE R R E R e I R Y B - ) e =l e ]
£ JUBIZ DILIA PATRICIA 1] 00 0 {30/30{30{30| PROTECCION $1.300.000 §208.000(EPS SANITAS $1300000]  $52.000{ARL SURA $1300.000] §52.000 30| 30 50 $0 § 243.700]
DOTASTRO RivA o1 00 o PORVENIR $3575.000( §572.000|EPS SANITAS $3.575.000| $143,000{ARL SURA $3575.000) $143.000 $0| 30 $0) 30 § 545,100
NORA o 00 0 (30|30| PORVENIR $1.300.000| $208.000|EPS SURA $1.300.000| $ 52.000[ ARL SURA $1.300.000] $52.000 $0| 80| s$g $0 3340 70|
O ORTEGA KARINA o1 o0 0 FONDOS $1300.000 $208.000|EPS SURA $ 1.300.000] $ 52.000| ARL SURA $1.300.000| $52.000 $0| so| s 39 $ 343 700}
mﬂﬂgﬂ o1 00 0 OTECCION $1,800.000( $288.000|EPS SURA $1,800.000| $ 72.000{ ARL SURA $1.800.000] $72.000 80| 80| S0 50 § 473900
3
IBCSalud | IBCRiesgos | IBCCalas |AportosPensin| AportesFSP | AportesFSS | Aportes Salud |Aportes Riesgos| Aportes Cajas | AportesSena | Aportesicer | Afortss [ Aportes | lIncapacidades, | Incapacidades | SUBTOTALSM | TOVAL | roTaL FnaL
$ 9.275.000) $ 9.275.000| $ 9.275.000 $ 1.484.000 $q $a $ 371.000| $ 226.100| $ 371.000 $ 0| 50| $0| S0 $ s$a $2452.100 $ 24.800 $2.476.900
Pégina 1 de 1
i 3 illa: 38524 44 - ota: 485 4485 - Bucaramanga: 697 87 27 - Cali: 485 9444 - Cartagena: 693 77 27 - Pereira: 340 13 27 - Manizales: 892 80 27 - Medellin: 604 2727 -
[ >Operstivo, Lines Rxpertos an LA Barranquilia o Desde otras ciudades: 018000 51 99 77. T
Antes de imprimir, asegurese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos. N g :f;, X
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‘. 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 72357110 TORRES ASMAR JEYSON ENRIQUE INDEPENDIENTE PRINCIPAL CL 80 35D 50 BARRANQUILLA-ATLANTICO 9999999 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-09 2024-09 949297606 9473827036 | 2024/10/03 2024/10/01 | BANCOLOMBIA 0 $402,200
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) $1,300,000 $208,000 $1,300,000 $162,500 $1,300,000
Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $1,300,000 $208,000 $1,300,000 $162,500 $0 $0 $1,300,000 $31,700 $0 $0
Ciudad: BARRANQUILLA Depto: ATLANTICO ( 1 Afiliados) $1,300,000 $208,000 $1,300,000 $162,500 $0 $0 $1,300,000 $31,700 $0 $0
1 |cc |72357110 |TORRES JEYSON |25-14 | 30 $1,300,000 $208,000  EPSO10[ 30 $1,300,000 $162,500 0 0 S0 14-11] 30 $1,300,000 $31,700| 0 $0 $0
Total Afiliados( 1) $1,300,000 $208,000 $1,300,000 $162,500 $0 $0 $1,300,000 $31,700 $0 $0
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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 72357110 TORRES ASMAR JEYSON ENRIQUE INDEPENDIENTE PRINCIPAL CL 80 35D 50 BARRANQUILLA-ATLANTICO 9999999 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-09 2024-09 949297606 9473827036 | 2024/10/03 2024/10/01 | BANCOLOMBIA 0 $402,200

RESUMEN DE PAGO

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

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $208,000 S0 S0 $208,000
COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 1 $208,000 S0 S0 $208,000

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $31,700 S0 S0 $31,700
ARL SURA 14-11 890,903,790 5 1 $31,700 $0 $0 $31,700

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $162,500 $0 $0 $162,500
EPS SURA (ANTES SUSALUD) EPSO10 800,088,702 2 1 $162,500 $0 S0 $162,500

1 $402,200 S0 S0 $402,200

Pagina 2 de 2 2024/10/01 08:00 AM



enlace

SuAporte | REPORTE INDIVIDUAL

} Fechacreaciénreporte 2024-11-05, 08:23:01a. m. TipoPlanilla | NumeroPlanilla73960814

operative ‘ Periodo Cotizacion 202411 Periodo Servicio 202411
PAGADA2024-11-05 00:00:00.0EN HORARIO EXTENDIDO

|. DATOS DEL APORTANTE

Razén Social ESQUIVIA SANJUAN MIGUEL SALVADOR

Documento CC:72293972 Direccion CL 61 # 31-68

Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 3451842

Tipo Persona NATURAL Forma Presentacion | SUCURSAL Total Afiliados 1

Ciudad BARRANQUILLA, DISTRITO ESP, INDUSTRIAL Y PORTUARIO Departamento ATLANTICO

Representante Legal

ESQUIVIA SANJUAN MIGUEL SALVAROR

Identificacion

CC 72293972

Il. DATOS DEL AFILIADO

Documento |CC 72293972 Apellidos y Nombres CodigoCiudad- Centrode Ubicacion Laboral
S Departamento Trabajo
Residente Exonerado
Tipo Cotizante |01 00 ESQUIVIA SANJUAN MIGUEL SALVADOR 8001000 - 08 ATLANTICO
1ll. APORTE POR CADAUNADE LAS ADMINISTRADORAS ASOCIADAS AL AFILIADO:
Novedades Pension Salud Riesgos Caja Parafiscales
Tipo salario Salario

R ER R EE - 413 R’ | Trasr| Arp Aporte | Aperte | Aporis | EPS” | Trae | EPS PPC | CARC| Ricsoe| ARL e TR SENA| 'SENA| 1cBF| Gar|
g g g g AFP IBC AFP FSP FSPS EPS IBC EPS Aporte Salud IBC ARL | Aporte Riesgo IBC CCF | Aporte Caj
303030 [0 F $ 1.300.000 25-14 16 % $ 1.300.000 | $ 208.000] $0 $0 EPS005 125% $ 1.300.000 $162.500 $0 14-4 2 1,044 % $ 1.300.000 $13.600 CCF05 4% $1.000 $100 0% $0 0% $0

'IV.TOTALES

Total Aportes Pensién

Total Aportes FSP

Total Aportes FSPS

Total Aportes Salud

Total Aportes Riesgos

Total Aportes Cajas

Total Aportes SENA

Total Aportes ICBF

Total Aportes ESAP

Total Aportes MEN

SEGUROSDEVIDA CAJACOPI Total Final
COLPENSIONES FSP SOLIDARIDAD FSP SUBSISTENCIA EPS SANITAS COLPATRIA S.A. ATLANTICO SENA ICBF ESAP MEN
$ 208.000 $0 $0 $ 162.500 $ 13.600 $ 100 $0 $0 $0 $0 $ 384.200
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aportes Resumen General de Pago
enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion | dv Razon Soctal Clase Aportante Sucursal Principal D Cludad Teléfono | Exonerado SENA e
ICBF
CC 1048712849 ORTEGA RADA WENDYS JOHANNA INDEPENDIENTE PRINCIPAL CRA 1A4T 16 BARRANQUILLA-ATLANTICO R8N o
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
20400 |202409  |97282090 [ i 2024/10/10 2024/10/10 | BANCOLOWSIA 0 $384,100
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) $1,300,000
Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $1,300,000 $208,000 $1,300,000 $162,500 0 $0 $1,300,000 $13,600 50 $0
Cudad: BARRANQUILLA Depto: ATLANTICO ( 1 Aflados) $1,300,000 $208,000 $1,300,000 $162,500 50 0 $1,300,000 $13,600 0 50
\ lcc [msmm [ommmn [uom l » $1,200,000 5208,000 $1,300,000 $162.500 0 ] so|  waf 0 $1,300,000 13,60 % ]
Total Afiliados( 1) $1,300,000 $208,000 $1,300,000 $162,500 50 50 $1,300,000 $13,600 50 50
Q
POrtes 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 1045712849 ORTEGA RADA WENDYS JOHANIA INDEPENDIENTE PRINCIPAL CRA 1A 4T 14 BARRANQUILLA ATLANTICO 0w Ho
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Plantila Limite Pago Banco Dfas Mora Valor
2004-00 200409 1282190 9474078459 I 12411010 2024/10/10 | BANCOLOMBIA 0 $384,100

AFP (ADMINISTRADORAS: 1)

SKANDIA

ARL (ADMINISTRADORAS: 1)

POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS
EPS (ADMINISTRADORAS:

MUTUAL SER
TOTAL

1)

CODIGO

230901

1423

ES5C07

ision ortografica * @D Al Spell Check

800,253,055 2
860,011,153 6
806,008,394 7

AFILIADOS VALOR LIQUIDADO  INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
1 $208,000 S0 $0 $208,000
1 $208,000 0 50 $208,000
1 $13,600 S0 50 $13,600
1 $13,600 0 50 $13,600
1 $162,500 90 0 $162,500
1 $162,500 0 50 $162,500
1 $384,100 S0 S0 $384,100
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ol POrtes Resumen de Pago por Administradora
enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion | dv Razon Soclal Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Cludad-Departamento Telefono | Exonerado SENA ¢
ICBF
CC 1048290431 IBAFIEZ ARIZA VALERIA INDEPENDIENTE PRINCIPAL Cra 2F 076036 BARRANQUILLA-ATLANTICO 7480 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Perlodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension | Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
202409 2024-0% 1014528427 Q4T65TT649 | 2024/10/08 2024/10/30 | BANCOLOMBIA n $433,9500
RESUMEN DE PAGO

CODIGO

AFILIADOS VALOR LIQUIDADO

INTERESES MORA

SALDOS E

VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1)

COLFONDOS 231001
ARL (ADMINISTRADORAS: 1)
POSITIVA COMPARNIA DE SEGUROS 1423
EPS (ADMINISTRADORAS: 1)
EPS SURA (ANTES SUSALUD) EPSO10
TOTAL
O\

./

800,227,940 6

860,011,153 6

800,088,702 2

1 $208,000
1 $208,000
1 §56,600
1 §56,600
1 $162,500
1 §162,500
1 $427,100

$3,300
$3,300
$900
$900
$2,600
$2,600
$6,800

INCAPACIDADES
50
50
50
50
50
50

$211,300
$211,300
§57,500
§57,500
$165,100
$165,100
$433,900




