 aportes Planilla Resumen
" enlinea

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e ICBF

CC 66949177 HERMOSA ORTIZ CAROLINE INDEPENDIENTE PRINCIPAL Cra 98 F # 58-66 Apto 404 Torre | CALI-VALLE 8939608 Si
2A

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-12 2025-12 2041642315 9497039905 | 2026/01/21 2025/12/29 | BANCO FALABELLA 0 $464,400
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombre inglret ap{vsp{corfvstfsinf ige |maj vacavp|vet irl vip|codigof Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Aporte  [Codigo | Dias IBC Aporte  [Codigof Dias 1BC Tarifa Aporte [ Dias IBC Aporte SEéﬁzerngF Total Aportes
e
SUCURSAL: PRINCIPAL (1 Afiliados) $1,600,000  $256,000 $1,600,000  $200,000 $1,600,000 $8,400 $464,400
Centro de Trabajo: PRINCIPAL (1 Afiliados) $1,600,000]  $256,000] $1,600,000]  $200,000] 30| $0) $1,600,000) $8,400 $0) $0) $464,400
Ciudad: CALI Depto: VALLE (1 Afiliados) $1,600,000  $256,000 $1,600,000]  $200,000] $0| 50| $1,600,000) $8,400 $0) $0) $464,400
1 ec |66949177 |2|§§/é\m | | | | | | | | | | | | | | | | | bs-14 | 30 | $1,600,0000  $256,000[ePsoto] 30 |  $1,600,000]  $200,000) 0 50) 50| 14-23] 30 | $1,600,000[ 0.522% $8,400] 0 50l sof N $464,400
Total Afiliados( 1) $1,600,000) $256,000) $1,600,000f $200,000) $0) 30 $1,600,000 $8,400 $0) s0 $464,400
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RESUMEN DE PAGO

CODIGO

AFILIADOS

VALOR LIQUIDADO

INTERESES MORA

SALDOS E
INCAPACIDADES

VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1)
COLPENSIONES
ARL (ADMINISTRADORAS: 1)

POSITIVA COMPARIA DE SEGUROS

EPS (ADMINISTRADORAS: 1)
EPS SURA (ANTES SUSALUD)
TOTAL
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25-14

14-23

EPS010

900,336,004

860,011,153

800,088,702

7

6

2

$256,000
$256,000
$8,400
$8,400
$200,000
$200,000
$464,400

S0
$0
0
50
0
50

S0 $256,000
$0 $256,000
$0 $8,400
$0 $8,400
S0 $200,000
S0 $200,000
$0 $464,400



DE COLOMBIA

VIGILADOQO SUPERINTENDENCIA FINANCIERA

Banco

Falabella Comprobante de Pago

Estado de la transaccion

Comercio

Factura del comercio

Descripcion

Valor de la transaccién

Costo de la transaccion

Aprobada

APORTES EN LINEA

9497039905

Pago de la Planilla de aportes con
clave: 9497039905

$ 464.400,00 COP

$ 0,00 COP

Fecha de transaccion

Hora de transaccion

Autorizacion (CUS)

Cuenta seleccionada

Numero de comprobante del banco

Cadigo del dispositivo

domingo, 28 de diciembre de
2025

7:53 AM

2041642315

Cuenta ahorros **** 8365

649708

186.168.98.174



