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DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Depas Teléf Emnef:cd;FSENA e
€C 1045699214 GLORIA ESTEFANY MARANON CAVACHO | INDEPENDIENTE Pricipal Cra 10 5ur & 50 35 BARRANQUILLA-ATLANTICO 208773 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pensién Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
I i T ] ) I e L » o3 0
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nembres Cedigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias 1BC Aporte Codigo |Dias 1BC Aporte Codigo |Dias. 16C Aporte IBC Aporte
s Afi 0,0 0,000 000 9 & 0,000 9 5
| Centro de Trabajo: Principal ( 1 Afiliados) $1,600,000 $256,000 $1,600,000 $200,000 0 0 $1,600,000 $8,400 0 %0
Cludad: BARRANQUILLA Depto: ATLANTICO ( 1 Afilados) $1,600,000 $256,000 $1,600,000 $200,000 $0 $0 £1,600,000 $8,400 $0 $o
1 lc: lm-smzu }mmm CLORLA lzmm I 10 51,600,000 s156000| epsone] 30 $1,600,020 $200,000 0 © sol a2 0 £1,600,000 58,400 50 )
Total Allllados( 1) $1,600,000 $256,000 $1,600,000 $200,000 s0 0 $1,600,000 $8,400 0 S0
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exoner;c:i;': SENA e
ccrossomta | [ororaesrerant warafion camscho [ ioepenoente sl Jemtouensoss mauustamco  Juosms [ e
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION _ SATm IR T =05 "0 HAUOADTTT
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-07 2025-07 1923308117 9492901688 I 2025/08/05 2025/11/12 | REQUI 9w $493,300
RESUMEN DE PAGO
RIESGO CODIGO DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $256,000 $15,900 S0 $271,900

PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $256,000 $15,900 S0 $271,900
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $8,400 $600 S0 $9,000

POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 1423 860,011,153 6 1 $8,400 $600 S0 $9,000
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $200,000 $12,400 S0 $212,400

EPS SURA (ANTES SUSALUD) EPSO10 800,088,702 2 1 $200,000 $12,400 S0 $212,400
TOTAL 1 $464,400 $28,900 S0 $493,300
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
CC 1045699214 GLORIA ESTEFANY MARANON CAMACHO | INDEPENDIENTE Principal Cra 10 sur # 90 35 BARRANQUILLA-ATLANTICO 3208773 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-08 2025-08 1956972044 9495373343 | 2025/09/03 2025/11/26 | NEQUI 84 $488,800
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. Nombres Codigo | Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Dias IBC Aporte
i $1,600,000 $256,000 ‘ $1,600,000 $200,000 $1,600,000
Centro de Trabajo: Principal ( 1 Afiliados) $1,600,000 $256,000 $1,600,000 $200,000 $0 $0 | $1,600,000 $8,400 $0 $0
Ciudad: BARRANQUILLA Depto: ATLANTICO ( 1 Afiliados) $1,600,000 $256,000 $1,600,000 $200,000 $0 $0 $1,600,000 $8,400 $0 $0
1 |cc |1045(>99z14 |MARANON GLORIA |230301 | 30 $1,600,000 $256,000 |  EPSO10| 30 $1,600,000 $200,000 0 S0 0 1423 30 $1,600,000 $8,400 [ 0 S0 S0
Total Afiliados( 1) $1,600,000 $256,000 $1,600,000 $200,000 $0 $0 $1,600,000 $8,400 $0 $0
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exoner?ggFSENA e
CC 1045699214 GLORIA ESTEFANY MARANON CAMACHO | INDEPENDIENTE Principal Cra 10 sur # 90 35 BARRANQUILLA-ATLANTICO 3208773 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-08 2025-08 1956972044 9495373343 | 2025/09/03 2025/11/26| NEQUI 84 $488,800

RESUMEN DE PAGO

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

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $256,000 $13,400 $0 $269,400
PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $256,000 $13,400 S0 $269,400

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $8,400 $500 S0 $8,900
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $8,400 $500 $0 $8,900

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $200,000 $10,500 S0 $210,500
EPS SURA (ANTES SUSALUD) EPS010 800,088,702 2 1 $200,000 $10,500 S0 $210,500

TOTAL 1 $464,400 $24,400 ) $488,800
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