
RAZÓN SOCIAL :

IDENTIFICACIÓN:

COD. DEPENDENCIA O SUCURSAL:

NOM. DEPENDENCIA O SUCURSAL:

FECHA GENERACIÓN REPORTE:

PERÍODO PENSIÓN:

PERÍODO SALUD:

NÚMERO PLANILLA:

REFERENCIA DE PAGO (PIN):

TIPO DE PLANILLA:

FECHA DE PAGO:

ENTIDAD DE PAGO:

JESUS MOISES SANCHEZ ANGULO

CC-10543378

0

0

2025-03-14

2025-02

I

8635143043

2025-02

8626448176

2025-03-14

BANCO DE OCCIDENTE

FECHA LÍMITE DE PAGO: 2025-03-19

TOTAL COTIZANTES: 1

CÓDIGO
ENTIDAD NIT NOMBRE NÚMERO

AFILIADOS
TOTAL

INTERESES
VALOR PAGAR
SIN INTERESES VALOR PAGAR FONDO

SOLIDARIDAD
 FONDO

SUBSISTENCIAIBC

EPS018 805001157 SOS-EPS 1 $ 0 $ 178.000 $ 178.000$ 0 $ 0$ 1.423.500

$ 178.000Total a pagar $ 178.000$ 0$ 0 $ 0

FECHA DE PAGO DEL SIGUIENTE MES: 21/04/2025


