
SuAporte

MEDELLIN

| AUTOLIQUIDACIONES

EPS SURA

 Forma Presentación

CC18127093

PAGADO 15/04/2026 EN HORARIO EXTENDIDO

Fecha creación reporte: 2026-04-15, 08:26:27 PM Número Planilla:

marzo de 2026 marzo de 2026

84359948

Periodo Cotización: Periodo Servicio:

 Departamento

CARLOS GUILLERMO CORAL

 Documento

 Razón Social

ÚNICO

CL 2B #81 A - 513 APARTAMENTO 1914

 Teléfono Tipo de Empresa

 Total Afiliados

 Ciudad

 I. DATOS DEL APORTANTE

INDEPENDIENTE 111111

 Dirección

ANTIOQUIA

 Identificación

 Tipo Persona 1NATURAL

 Representante Legal

Administradora:

Nit:

IN
G

 Salud

R
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Administradora Aporte
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 ESAP
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Pensión

Administradora Aporte
Ministerio

Riesgos
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T
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ICBF

PensionesNovedades
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P

II. DETALLE DEL APORTANTE

IBC
Salud

S
L

N
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D

P

Datos del Afiliado
 Identificacion
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S
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D
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P
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S

T

IBC
Riesgos

T
A

P

Administradora Aporte
Pensión

Cajas

C
o

rr
ec
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o

n
es Nombres y Apellidos

IR
P

N800088702

Tipo Planilla: I: PLANILLA INDEPENDIENTES

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

T
D

E

T
A

E

IN
G

R
E

TTipo
Cotizante

Salud

V
S

P

V
S

T

IG
E

S
L

N

L
M

A

V
A

C

C
O

R
Novedades

CARLOS GUILLERMO CORAL 59 02 5 1 $ 3.120.000 30 0.125 $ 3.120.000 $ 390.000 $ 0 $ 0CC 18127093 $ 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

$ 3.120.000 $ 0 $ 390.000 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0$ 390.000 $ 390.000

Enlace Operativo – Línea Expertos en PILA: Barranquilla (605) 385 24 44 · Bogotá (601) 742 44 88 · Bucaramanga (607) 697 87 27 · Cali (602) 485 94 44 · Cartagena (605) 693 77 27 · Pereira (606) 340 13 27 · Manizales (606) 892 80 27 ·
Medellín (604) 604 27 27 · Desde otras ciudades: 01 8000 51 99 77 · WhatsApp: 3164416952

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

MEDELLIN

| AUTOLIQUIDACIONES

EPS SURA

 Forma Presentación

CC18127093

PAGADO 21/04/2026

Fecha creación reporte: 2026-04-21, 01:26:34 PM Número Planilla:

marzo de 2026 marzo de 2026

85168034

Periodo Cotización: Periodo Servicio:

 Departamento

CARLOS GUILLERMO CORAL

 Documento

 Razón Social

ÚNICO

CL 2B #81 A - 513 APARTAMENTO 1914

 Teléfono Tipo de Empresa

 Total Afiliados

 Ciudad

 I. DATOS DEL APORTANTE

INDEPENDIENTE 111111

 Dirección

ANTIOQUIA

 Identificación

 Tipo Persona 1NATURAL

 Representante Legal

Administradora:

Nit:

IN
G

 Salud

R
E

T

Aporte
Caja

T
A

E

Aporte
Salud

Administradora Aporte
SENA

D
ia
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P

 ESAP

 Parafiscales

IG
E

Administradora TOTALIBC
Pensión

Administradora Aporte
Ministerio

Riesgos

V
C
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ICBF

PensionesNovedades

D
ia
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F
P

II. DETALLE DEL APORTANTE

IBC
Salud

S
L

N

T
D

P

Datos del Afiliado
 Identificacion

L
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V
S
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D
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P
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Administradora Aporte
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n
es Nombres y Apellidos
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P

N800088702

Tipo Planilla: N: PLANILLA CORRECCIONES

84359948Nro 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

T
D

E

T
A

E
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G

R
E

TTipo
Cotizante

Salud

V
S

P

V
S
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E
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M

A

V
A

C

C
O

R
Novedades

CARLOS GUILLERMO CORAL 59 02 5 1 A $ 3.120.000 30 0.125 $ 3.120.000 $ 390.000 $ 0 $ 0CC 18127093 $ 0

CARLOS GUILLERMO CORAL 59 02 5 1 C $ 3.170.000 30 0.125 $ 3.170.000 $ 396.300 $ 0 $ 0CC 18127093 $ 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

$ 50.000 $ 0 $ 6.300 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0$ 6.300 $ 6.300

Enlace Operativo – Línea Expertos en PILA: Barranquilla (605) 385 24 44 · Bogotá (601) 742 44 88 · Bucaramanga (607) 697 87 27 · Cali (602) 485 94 44 · Cartagena (605) 693 77 27 · Pereira (606) 340 13 27 · Manizales (606) 892 80 27 ·
Medellín (604) 604 27 27 · Desde otras ciudades: 01 8000 51 99 77 · WhatsApp: 3164416952

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

MEDELLIN

| AUTOLIQUIDACIONES

 Forma Presentación

CC18127093

PAGADO 15/04/2026 EN HORARIO EXTENDIDO

Fecha creación reporte: 2026-04-15, 08:26:23 PM Planilla Número:

marzo de 2026 marzo de 2026

84359948

Periodo Cotización: Periodo Servicio:

 Departamento

CARLOS GUILLERMO CORAL

 Documento

 Razón Social

ÚNICO

CL 2B #81 A - 513 APARTAMENTO 1914

 Teléfono Tipo de Empresa

 Total Afiliados

 Ciudad

  I. DATOS DEL APORTANTE

INDEPENDIENTE 111111

 Dirección

ANTIOQUIA

 Identificación

 Tipo Persona 1NATURAL

 Representante Legal

Nit:
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G
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E

T
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E
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II. DETALLE DEL APORTANTE

IBC
Salud

S
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P

Datos del Afiliado
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n
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P

N890903790

ARL SURA

Tipo Planilla: I: PLANILLA INDEPENDIENTES

SuAporte

Apellidos y Nombres Subtipo
Cotizante

Ext. no
obligado

Residente
Exterior

Código Depto y
Municipio  IBC Cotización Código Centro de Trabajo

Código Nueva
Administradora de

Pensión

Código Nueva
Administradora de SaludTarífaDías CotizadosSalario Básico

 II. DETALLE DE LOS AFILIADOS

 Identificación

C
O

R

V
C
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G

R
E

T
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PTipo

Cotizante V
S
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Datos del Afiliado RiesgosNovedades

59 02 5 1 $ 3.120.000 30 0.00522 $ 3.120.000 $ 16.300 000000000 EPS010 NIN-AF
0

CARLOS GUILLERMO CORALCC 18127093

  III. TOTAL AUTOLIQUIDACIÓN DE APORTES:

Sumatoria IBC Incapacidades Pagadas Valor Pagado a otros
Subsistemas Riesgos Intereses Mora Riesgos Saldo a favorValor Aportes Netos Total Pagado

$ 3.120.000 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0$ 16.300 $ 16.300

Enlace Operativo – Línea Expertos en PILA: Barranquilla (605) 385 24 44 · Bogotá (601) 742 44 88 · Bucaramanga (607) 697 87 27 · Cali (602) 485 94 44 · Cartagena (605) 693 77 27 · Pereira (606) 340 13 27 · Manizales (606) 892 80 27 ·
Medellín (604) 604 27 27 · Desde otras ciudades: 01 8000 51 99 77 · WhatsApp: 3164416952

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

MEDELLIN

| AUTOLIQUIDACIONES

 Forma Presentación

CC18127093

PAGADO 21/04/2026

Fecha creación reporte: 2026-04-21, 01:26:48 PM Planilla Número:

marzo de 2026 marzo de 2026

85168034

Periodo Cotización: Periodo Servicio:

 Departamento

CARLOS GUILLERMO CORAL

 Documento

 Razón Social

ÚNICO

CL 2B #81 A - 513 APARTAMENTO 1914

 Teléfono Tipo de Empresa

 Total Afiliados

 Ciudad

  I. DATOS DEL APORTANTE

INDEPENDIENTE 111111

 Dirección

ANTIOQUIA

 Identificación

 Tipo Persona 1NATURAL

 Representante Legal

Nit:
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E
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Administradora Aporte
SENA
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Pensión
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Ministerio
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II. DETALLE DEL APORTANTE

IBC
Salud
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Datos del Afiliado
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P

N890903790

ARL SURA

84359948

Tipo Planilla: N: PLANILLA CORRECCIONES

Nro Planilla Corregida:

SuAporte

Apellidos y Nombres Subtipo
Cotizante

Ext. no
obligado

Residente
Exterior

Código Depto y
Municipio  IBC Cotización Código Centro de Trabajo

Código Nueva
Administradora de

Pensión

Código Nueva
Administradora de SaludTarífaDías CotizadosSalario Básico

 II. DETALLE DE LOS AFILIADOS

 Identificación

C
O

R
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C
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G
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PTipo

Cotizante V
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Datos del Afiliado RiesgosNovedades

59 02 5 1
A

$ 3.120.000 30 0.00522 $ 3.120.000 $ 16.300 000000000 EPS010 NIN-AF
0

CARLOS GUILLERMO CORALCC 18127093

59 02 5 1
C

$ 3.170.000 30 0.00522 $ 3.170.000 $ 16.600 000000000 EPS010 NIN-AF
0

CARLOS GUILLERMO CORALCC 18127093

  III. TOTAL AUTOLIQUIDACIÓN DE APORTES:

Sumatoria IBC Incapacidades Pagadas Valor Pagado a otros
Subsistemas Riesgos Intereses Mora Riesgos Saldo a favorValor Aportes Netos Total Pagado

$ 50.000 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0$ 300 $ 300

Enlace Operativo – Línea Expertos en PILA: Barranquilla (605) 385 24 44 · Bogotá (601) 742 44 88 · Bucaramanga (607) 697 87 27 · Cali (602) 485 94 44 · Cartagena (605) 693 77 27 · Pereira (606) 340 13 27 · Manizales (606) 892 80 27 ·
Medellín (604) 604 27 27 · Desde otras ciudades: 01 8000 51 99 77 · WhatsApp: 3164416952

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

1Página 1 de



Su planilla ha sido enviada y pagada con éxito. Por favor imprima este comprobante como
soporte del envío y pago de su planilla.

  Fecha

  Empresa

CC 18127093

Transacción Aprobada

  Banco

  Periodo de Cotización Para Salud

  Periodo de Cotización Otros Riesgos

marzo de 2026

marzo de 2026

84359948

CARLOS GUILLERMO CORAL

Información de la Planilla Pagada

(1007) - BANCOLOMBIA

2026-04-15, 08:23:13 PM en horario extendido

  Referencia de Pago/ Número Planilla

 (  )

  Tipo de Planilla

  Código Sucursal (Nombre)

I

227674502

  CEDULA CIUDADANIA

  Nit de comercio Operador de Información

  Razón Social del Operador de Información

900089104-5

  Descripción

  Valor

  Estado de la Transacción Aprobada

  Dirección IP de Origen www.suaporte.com.co

Enlace Operativo

$ 406.300

Pago de SuAporte

  Número Transacción Bancaria/ CUS

Total Intéreses MoraValor sin MoraCódigo Número AfiliadosNit Administradora

$ 0EPS010 $ 390.0001EPS SURAN800088702

$ 014-11 $ 16.3001ARL SURAN890903790

SubTotales: $ 0$ 406.300

$ 406.300Total a Pagar:

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

1Página 1 deEnlace Operativo – Línea Expertos en PILA: Barranquilla (605) 385 24 44 · Bogotá (601) 742 44 88 · Bucaramanga (607) 697 87 27 · Cali (602) 485 94 44 ·
Cartagena (605) 693 77 27 · Pereira (606) 340 13 27 · Manizales (606) 892 80 27 · Medellín (604) 604 27 27 · Desde otras ciudades: 01 8000 51 99 77 ·

WhatsApp: 3164416952

Enlace Operativo no se hace responsable de las planillas y pagos realizados a través de otros operadores de información dado que no tiene medios para corroborar



Su planilla ha sido enviada y pagada con éxito. Por favor imprima este comprobante como
soporte del envío y pago de su planilla.

  Fecha

  Empresa

CC 18127093

Transacción Aprobada

  Banco

  Periodo de Cotización Para Salud

  Periodo de Cotización Otros Riesgos

marzo de 2026

marzo de 2026

85168034

CARLOS GUILLERMO CORAL

Información de la Planilla Pagada

(1007) - BANCOLOMBIA

2026-04-21, 01:18:57 PM

  Referencia de Pago/ Número Planilla

 (  )

  Tipo de Planilla

  Código Sucursal (Nombre)

N

242815197

  CEDULA CIUDADANIA

  Nit de comercio Operador de Información

  Razón Social del Operador de Información

900089104-5

  Descripción

  Valor

  Estado de la Transacción Aprobada

  Dirección IP de Origen www.suaporte.com.co

Enlace Operativo

$ 6.600

Pago de SuAporte

  Número Transacción Bancaria/ CUS

Total Intéreses MoraValor sin MoraCódigo Número AfiliadosNit Administradora

$ 0EPS010 $ 6.3001EPS SURAN800088702

$ 014-11 $ 3001ARL SURAN890903790

SubTotales: $ 0$ 6.600

$ 6.600Total a Pagar:

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

1Página 1 deEnlace Operativo – Línea Expertos en PILA: Barranquilla (605) 385 24 44 · Bogotá (601) 742 44 88 · Bucaramanga (607) 697 87 27 · Cali (602) 485 94 44 ·
Cartagena (605) 693 77 27 · Pereira (606) 340 13 27 · Manizales (606) 892 80 27 · Medellín (604) 604 27 27 · Desde otras ciudades: 01 8000 51 99 77 ·

WhatsApp: 3164416952

Enlace Operativo no se hace responsable de las planillas y pagos realizados a través de otros operadores de información dado que no tiene medios para corroborar
















