aportes Planilla Resumen

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursat Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono | Exonerado SENA e
ICBF
CC 1037236165 HINCAPIE HERNANDEZ CAMILO ARTURD | INDEPENDIENTE PRINCIPAL CALLE29 13A 22 GUATAPE-ANTIOQUIA 5555555 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pension Salud Pago Planilla Planitia Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2026-02 2026-02 69247063 9499702344 1 2026/03/16 2026/02/ 17 | BANCOLOMBIA 0 $750,700
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
in]re]id [tatd|ee ige|im|va iri]wi o
o | Identificaciin Nombre: unnﬂcuu_-ﬂ_a-n.ﬂq._._wne 1BC Aporte n..u&_u_-. BC Aporte  |Codiy iBC Apotte wu BC Tarifa| Aporte  [Dias 1BC Aporte gﬂmﬂw Total Aportes
A D a

Centro de Trabajo: ENSERANZA DEPORTIVA (1 Afiliados) $2,540,503 $406,500) $2,540,503 $317,600) 50| S0 §2,540,503] §26,600] 50| 50 §7%0,700
Cudad: MEDELLIN Depto: ANTIOQUIA (1 Afilados) $2,540,503) $406,500) §2,540,503] $317,600 $0) 501 $2,540,503) $26,600 4 50 $750,700

1 [EC 1017236165 HINCAPIE x 3020] 30 | 52,540,503 408,500 nﬁj 30| 52,540,503 317,600 0 5ol 501 1411 30 | $2.540,503 1.044%] $26,600 0 50 sof  Ne $750,700

HERNANDEZ i b
[CAMILO ARTURD

Total Afiliados( 1) $2,540,503 5406 2,540, 5317, 6004 504 50 52,540, 50: $24,600] 50/ 50 $750,700
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RESUMEN DE PAGO

RIESGO CoDiIGO AFILIADOS = VALOR LIQUIDADO = INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES

AFP .zuz_rgzu 1) 1 406,500 50 S0 $406,500
PROTECCION 230201 800,219,739 0 1 $406,500 S0 50 5406,500
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 526,600 S0 S0 §26,600
ARL SURA 14-11 890,903,790 5 1 526,600 50 S0 526,600
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $317,600 S0 S0 $317,600
NUEVA E.P.S. EPS037 900,156,264 2 1 $317,600 50 50 $317,600

$750,700
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