RESUMEN PLANILLA PAGADA

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

IDENTIFICACION DV RAZON SOCIAL CLASE | CODIGO ARL F. PRESENTACION ACT. ECO TIPO DE EMPRESA
CC 23778794 0 MARGOTH CORREDOR ABRIL B 0 LA EQUIDAD - 14-29 UNICA 4530 Natural A S O P AG 0
MUN-DEP DIRECCION TELEFONO EMAIL EXENTO DE PARAFISCALES
15-1 AV ORIENTAL 1 74 SUR 7455018 CORRELLANTAS1@HOTMAIL.COM S 5 a
[ ] [ ]
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
PERIODO PENSION| PERIODO SALUD PLANILLA TIPO PLANILLA FECHA PAGO |CENTRO DE TRABAJO DEPARTAMENTO MUNICIPIO VALOR PAGO INTERES X MORA ENTIDAD RECAUDO
2025-07 2025-08 34252954 E 2025-08-04 TODOS LOS CENTROS TODOS TODOS 4.634.800 0 BANCOLOMBIA
N° AFILIADOS REF. DE PAGO (PIN) FECE::GL(I)MITE ESTADO PLANILLA
11 34252954 2025-08-26 Pagada
EMPLEADO NOVEDADES DIAS PENSION SALUD CCF RIESGOS TARIFA |PARAF | SENA | ICBF [ESAP| MIN &
= | O
S S Total Exento de Actividad
MODALIDAD DE |o|F(wluw|ala|a|w|=|z|w|<|ola =] [N 7T T g} 2= Parafiscales | Econdmica
N ID EMPLEADO SALARIO SALARIO z g:-l e '<_Z e '<_Z g I; g) d 9} E <>( <>( L>) | EPST | AFPT & & 8 E NOMBRE IBC Cot FNSOL | FNSUB NOMBRE IBC Cot NOMBRE IBC Cot IBC Cot. ARL IBC Cot. Cot. Cot. Cot. = _g
%)
1 CC 6773080 RINCON CARLOSJULIO| 1.423.500 F 0 20| 20| 20|20 ICOLPENSION| 1.423.500 227.800 0 OFAMISANAR— 1.423.500 57.OOOCOM FABOY- | 1.423.500 57.000 1.423.500] 34700| 002436 o 0 0 o1l o 376.500 s 2453001
ES-25-14 EPS017 ICCF10
NUEVA E.P.S.
ICASTELBLANCO 1.423.500 ICOLPENSION| 1.423.500 1.423.500 ICOMFABOQY- | 1.423.500 1.423.500
2 CC 7176367 IAPONTE SAMUEL Fi 0 30(30(30|30 ES.25.14 227.800] 0 O[S.A.-EPS037 57.000 CCE10 57.000 34.700] 0,02436| (0] 0 0 01| 0 376.500, S 3453001
RAMIREZ ALONSO 2.000.000 PORVENIR- 2.000.000 FAMISANAR-| 2.000.000 ICOMFABQY-| 2.000.000 2.000.000
3 CC 33368147 UENNY FER Fi 0 30(30|30|30 b30301 320.000 0 OEPS)l? 80.000] CCF10 80.000 48.800( 0,02436 (o) 0 0 01| 0 528.800] S 3453001
NUEVA E.P.S.
4 CC 53001232 o= LR HAEBELY Fi 0 30(30(30|30 COEEENEION]| d 2l 227.800] 0 O[S.A.-EPS037 LD 57.000 PAAIFABON= | dly: 2EELY 57.000 LR 34.700| 0,02436 0| 0 0 01| 0 376.500, S 3453001
LILIA ES-25-14 ICCF10
ICORREDOR ABRIL 1.423.500 ISINAFP- ISANITAS- 1.423.500 ICOMFABOQOY- | 1.423.500 1.423.500
5 CC 63296831 \V OL ANDA Fi 0 030(30(30 SINAFP 0 0 0 OEPSOOS 57.000 CCE10 57.000 34.700] 0,02436| 0| 0 0 01| 5 148.700 S 3453001
INUEVA E.P.S.
6 CC 1002709591 il SAPRElY Fi 0 30(30(30|30 BN sac = 227.800] 0 O[S A. MOV- RIS 57.000COM TG g PEiaty 57.000 SAPEElY 34.700]  0,02436| (o) 0 0 010 376.500, S 3453001
FERNANDO 230301 EPS041 ICCF10
ISANCHEZ PAEZ JOHN 1.423.500 ICOLPENSION| 1.423.500 ISANITAS 1.423.500] ICOMFABOQOY- | 1.423.500 1.423.500]
7 CC 1002709976 WILMER Fi 0 30(30|30|30 £S.25.14 227.800] 0 OEPSOOS 57.000 CCF10 57.000 34.700| 0,02436 (0] 0 0 01| 0 376.500, S 3453001
MOZO LUISMELBY 2.500.000 PORVENIR- 2.500.000 FAMISANAR-| 2.500.000 ICOMFABOY- | 2.500.000 2.500.000
8 CC 1049611341 IOHANNA Fi 0 30(30(30|30 30301 400.000 0 OEPS)H 100.000 CCF10 100.000 60.900]  0,02436| (o) 0 0 010 660.900] S 3453001
ITORRES NINO JEISON 1.423.500 PORVENIR- 1.423.500 FAMISANAR-| 1.423.500 ICOMFABOQOY- | 1.423.500 1.423.500
9 CC 1049644285 FABIAN Fi 0 30(30|30|30 b30301 227.800] 0 OEPSOl? 57.000(:(:':10 57.000 34.700] 0,02436 0| 0 0 01| 0 376.500, S 3453001
RAMIREZ ALONSO 2.500.000 ICOLPENSION| 2.500.000 SANITAS 2.500.000 ICOMFABQY- | 2.500.000 2.500.000
10 |CC 1049647853 ISAIRA DEL FINA Fl [X 0 30(30(30|30 £S.25.14 400.000 0 OEPSOOS 100.000 CCF10 100.000 60.900| 0,02436 0| 0 0 01| 0 660.900, S 3453001
NUEVA E.P.S.
MARTINEZ MARTINEZ | 1.423.500 PORVENIR- 1.423.500 1.423.500 ICOMFABOQOY- | 1.423.500 1.423.500
11 |CC 1233491473 ERICK SEBASTIAN Fi 0 30(30|30|30 b30301 227.800] 0 O[S.A.-EPS037 57'OOOCCF10 57.000 34.700] 0,02436 0| 0 0 01| 0 376.500, S 3453001
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RESUMEN PLANILLA PAGADA

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

ASOPAGO

IDENTIFICACION DV RAZON SOCIAL CLASE | cODIGO ARL F. PRESENTACION ACT. ECO TIPO DE EMPRESA
CC 23778794 0 MARGOTH CORREDOR ABRIL B 0 LA EQUIDAD - 14-29 UNICA 4530 Natural
MUN-DEP DIRECCION TELEFONO EMAIL EXENTO DE PARAFISCALES
15-1 AV ORIENTAL 1 74 SUR 7455018 CORRELLANTAS1@HOTMAIL.COM S

5.d.

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

PERIODO PENSION| PERIODO SALUD PLANILLA TIPO PLANILLA FECHA PAGO |CENTRO DE TRABAJO DEPARTAMENTO MUNICIPIO VALOR PAGO INTERES X MORA ENTIDAD RECAUDO
2025-07 2025-08 34252954 E 2025-08-04 TODOS LOS CENTROS TODOS TODOS 4.634.800 0 BANCOLOMBIA
N° AFILIADOS REF. DE PAGO (PIN) FECEQ(I;_(I')MITE ESTADO PLANILLA
11 34252954 2025-08-26 Pagada
TOTALES IBC
IBC PENSION IBC SALUD IBC RIESGOS IBC CAJAS IBC PARAF
16.964.500 18.388.000 18.388.000 18.388.000 0
SALDOS E
SUBSISTEMA CODIGO NIT DV AFILIADOS T (\Q/CI"[SA%O VALOR UPC 'NTﬁggiES INCAPACIDADES | VALOR A PAGAR
DESCONTADOS

AFP(Administradoras: 2) 10 2.714.600 0 0 0 2.714.600

PORVENIR 230301 800224808 8 5 1.403.400 0 0 0 1.403.400

COLPENSIONES 25-14 900336004 7 5 1.311.200 0 0 0 1.311.200
EPS(Administradoras: 4) 11 736.000 0 0 0 736.000

NUEVAE.P.S.SA. EPS037 900156264 2 3 171.000 0 0 0 171.000

FAMISANAR EPS017 830003564 7 4 294.000 0 0 0 294.000

NUEVA E.P.S. S.A. MOV EPS041 900156264 2 1 57.000 0 0 0 57.000

SANITAS EPS005 800251440 6 3 214.000 0 0 0 214.000
ARP(Administradoras: 1) 11 448.200 0 0 0 448.200

LA EQUIDAD | 14-29 | 830008686 | 1 11 448.200 o 0 0 448.200
CCF(Administradoras: 1) 11 736.000 0 0 0 736.000

COMFABOY | CCF10 | 891800213 | 8 11 736.000 0 0 0 736.000
Gran Total 4.634.800 0 0 0 4.634.800
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