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PAGADO 31/07/2025

Fecha creación reporte: 2025-10-29, 04:42:22 PM Numéro Planilla:

julio de 2025 julio de 2025

79482397

Periodo Cotización: Periodo Servicio:

 Departamento

YOMAIRA ISABEL HERRERA ECHEVERRY

 Documento

 Razón Social
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CL 0 #0 - 0 V CHAPARRAL
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Tipo Planilla: I: PLANILLA INDEPENDIENTES

NINGUNA ARP ARP
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Datos del Afiliado
Aporte

Ministerio
IBC
Caja

Aporte
Salud

IBC
Riesgos

Aporte
Caja

Aporte
Riesgos

 ESAPAporte
SENA

Aporte
ICBFAdministradoraTarifa

II. DETALLE DEL APORTANTE

IBC
Salud

Pensiones  Salud Riesgos Cajas  Parafiscales
Tipo

Cotizante
Subtipo

Cotizante Total

Total

L
M

A

D
ía

s 
E

P
S

Novedades

0,000 $ 0 (NIN-CC) NINGUNA CCF $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0$ 0CC 43600342 00 (230301) PORVENIR $ 180.000 $ 28.800 (EPS010) EPS SURA $ 180.000 $ 22.500 $ 0YOMAIRA ISABEL HERRERA
ECHEVERRI 33XX 0003 0 $ 51.300

$ 51.300

Aportes
ESAP

Aportes
Min Educación

(Incapacidades,
Licencias, Saldos

a Favor) EPS
Aportes Pensión

SUBTOTAL SIN
INTERESES DE

MORA
IBC Pensión Aportes Cajas

III.TOTALES

$ 0 $ 51.300

Incapacidades
ARPIBC Riesgos TOTAL FINALIBC Cajas

$ 0

Aportes Riesgos Aportes ICBFAportes SaludIBC Salud
TOTAL

INTERESES
DE MORA

Aportes Sena

$ 0$ 180.000 $ 180.000 $ 0 $ 0 $ 28.800 $ 22.500 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0

Enlace Operativo, Línea Expertos en PILA: Barranquilla: 385 24 44 - Bogotá: 485 4485 - Bucaramanga: 697 87 27 - Cali: 485 9444 - Cartagena: 693 77 27 - Pereira: 340 13 27 - Manizales: 892 80 27 - Medellín: 604 2727 - Desde otras ciudades: 018000 51 99 77.
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Antes de imprimir, asegúrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente está en nuestras manos.
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 Forma Presentación
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PAGADO 14/08/2025

Fecha creación reporte: 2025-10-25, 04:38:32 PM Número Planilla:

julio de 2025 julio de 2025

79810648

Periodo Cotización: Periodo Servicio:

 Departamento

YOMAIRA ISABEL HERRERA ECHEVERRY

 Documento

 Razón Social

ÚNICO

CL 0 #0 - 0 V CHAPARRAL

 Teléfono Tipo de Empresa

 Total Afiliados

 Ciudad

I. DATOS DEL APORTANTE

INDEPENDIENTE 3586761
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 Tipo Persona 1NATURAL
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Tipo Planilla: N: PLANILLA CORRECCIONES

79482397Nro Planilla Corregida:

Apellidos y Nombres Subtipo
Cotizante

Ext. no
obligado

Residente
Exterior

Código Depto y
Municipio  IBC Cotización Valor UPC Adicional Valor IGE Autorización LMA Valor LMAAutorización IGETarífaDías CotizadosSalario Básico

II. DETALLE DE LOS AFILIADOS

 Identificación

Datos del Afiliado
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YOMAIRA ISABEL HERRERA
ECHEVERRI

03 00 5 318 X X C $ 1.800.000 13 0.125 $ 616.850 $ 77.200 $ 0 $ 0CC 43600342 $ 0

YOMAIRA ISABEL HERRERA
ECHEVERRI

03 00 5 318 X X A $ 1.800.000 3 0.125 $ 180.000 $ 22.500 $ 0 $ 0CC 43600342 $ 0

III. TOTAL AUTOLIQUIDACIÓN DE APORTES

Sumatoria IBC Sumatoria UPC
Adicional Total Aporte Incapacidades

Pagadas
Licencias de Maternidad

Pagadas Intereses Mora Salud Saldo a favor periodo
anteriorValor Aportes Netos Total Pagado

$ 436.850 $ 0 $ 54.700 $ 0 $ 0 $ 100 $ 0$ 54.700 $ 54.800

Enlace Operativo, Línea Expertos en PILA: Barranquilla: 385 24 44 - Bogotá: 485 4485 - Bucaramanga: 697 87 27 - Cali: 485 9444 - Cartagena: 693 77 27 - Pereira: 340 13 27 - Manizales: 892 80 27 - Medellín: 604 2727 - Desde otras ciudades: 018000 51
99 77.

Antes de imprimir, asegúrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente está en nuestras manos.
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 Forma Presentación

CC43600342

PAGADO 14/08/2025

Fecha creación reporte: 2025-10-25, 05:03:24 PM Numéro Planilla:

julio de 2025 julio de 2025

79838940

Periodo Cotización: Periodo Servicio:

 Departamento

YOMAIRA ISABEL HERRERA ECHEVERRY

 Documento

 Razón Social

ÚNICO

CL 0 #0 - 0 V CHAPARRAL

 Teléfono Tipo de Empresa

 Total Afiliados

 Ciudad

I. DATOS DEL APORTANTE

INDEPENDIENTE 3586761

 Dirección
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 Tipo Persona
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Tipo Planilla: N: PLANILLA CORRECCIONES

 Nro Planilla Corregida: 79482397
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Salud
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II. DETALLE DEL APORTANTE

IBC
Salud

Pensiones  Salud Riesgos Cajas  Parafiscales
Tipo

Cotizante
Subtipo

Cotizante Total

Total
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E

P
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Novedades

0,000 $ 0 (NIN-CC) NINGUNA CCF $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0$ 0CC 43600342 00 (230301) PORVENIR $ 180.000 $ 28.800 (EPS010) EPS SURA $ 180.000 $ 22.500 $ 0YOMAIRA ISABEL HERRERA
ECHEVERRI 3A 3XX 0003 0 $ 51.300

1,044 $ 1.900 (NIN-CC) NINGUNA CCF $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0$ 0CC 43600342 00 (230301) PORVENIR $ 180.000 $ 28.800 (EPS010) EPS SURA $ 180.000 $ 22.500 $ 180.000YOMAIRA ISABEL HERRERA
ECHEVERRI 3C 3XX 0359 0 $ 53.200

$ 1.900

Aportes
ESAP

Aportes
Min Educación

(Incapacidades,
Licencias, Saldos

a Favor) EPS
Aportes Pensión

SUBTOTAL SIN
INTERESES DE

MORA
IBC Pensión Aportes Cajas

III.TOTALES

$ 100 $ 2.000

Incapacidades
ARPIBC Riesgos TOTAL FINALIBC Cajas

$ 0

Aportes Riesgos Aportes ICBFAportes SaludIBC Salud
TOTAL

INTERESES
DE MORA

Aportes Sena

$ 0$ 0 $ 0 $ 180.000 $ 0 $ 0 $ 0 $ 1.900 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0

Enlace Operativo, Línea Expertos en PILA: Barranquilla: 385 24 44 - Bogotá: 485 4485 - Bucaramanga: 697 87 27 - Cali: 485 9444 - Cartagena: 693 77 27 - Pereira: 340 13 27 - Manizales: 892 80 27 - Medellín: 604 2727 - Desde otras ciudades: 018000 51 99 77.

 1Página 1 de

Antes de imprimir, asegúrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente está en nuestras manos.
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PAGADO 30/10/2025 EN HORARIO EXTENDIDO

Fecha creación reporte: 2025-10-31, 10:41:54 AM Numéro Planilla:
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Tipo Planilla: N: PLANILLA CORRECCIONES

 Nro Planilla Corregida: 80014933
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II. DETALLE DEL APORTANTE

IBC
Salud

Pensiones  Salud Riesgos Cajas  Parafiscales
Tipo

Cotizante
Subtipo

Cotizante Total

Total
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D
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Novedades

1,044 $ 18.800 (NIN-CC) NINGUNA CCF $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0$ 0CC 43600342 00 (230301) PORVENIR $ 1.800.000 $ 288.000 (EPS010) EPS SURA $ 1.800.000 $ 225.000 $ 1.800.000YOMAIRA ISABEL HERRERA
ECHEVERRI 30C 30XX 03059 0 $ 531.800

0,000 $ 0 (NIN-CC) NINGUNA CCF $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0$ 0CC 43600342 00 (230301) PORVENIR $ 1.800.000 $ 288.000 (EPS010) EPS SURA $ 1.800.000 $ 225.000 $ 0YOMAIRA ISABEL HERRERA
ECHEVERRI 30A 30XX 0003 0 $ 513.000

$ 18.800

Aportes
ESAP

Aportes
Min Educación

(Incapacidades,
Licencias, Saldos

a Favor) EPS
Aportes Pensión

SUBTOTAL SIN
INTERESES DE

MORA
IBC Pensión Aportes Cajas

III.TOTALES

$ 1.000 $ 19.800

Incapacidades
ARPIBC Riesgos TOTAL FINALIBC Cajas

$ 0

Aportes Riesgos Aportes ICBFAportes SaludIBC Salud
TOTAL

INTERESES
DE MORA

Aportes Sena

$ 0$ 0 $ 0 $ 1.800.000 $ 0 $ 0 $ 0 $ 18.800 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0

Enlace Operativo, Línea Expertos en PILA: Barranquilla: 385 24 44 - Bogotá: 485 4485 - Bucaramanga: 697 87 27 - Cali: 485 9444 - Cartagena: 693 77 27 - Pereira: 340 13 27 - Manizales: 892 80 27 - Medellín: 604 2727 - Desde otras ciudades: 018000 51 99 77.
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Antes de imprimir, asegúrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente está en nuestras manos.


	ss_yomaira_herrera_julio2
	ss_yomaira_herrera_julio3

