RESUMEN PLANILLA PAGADA

Paginal 2026-04-17

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
IDENTIFICACION DV RAZON SOCIAL CLASE | CODIGO ARL F. PRESENTACION ACT. ECO TIPO DE EMPRESA
NI 901710104 2 SANARC SAS B 0 POSITIVA - 14-23 UNICA 7112 Juridica A S O PAG 0
MUN-DEP DIRECCION TELEFONO EMAIL EXENTO DE PARAFISCALES
19-1 CL 82N 2 95 3176761044 ANGYREY12@GMAIL.COM S 5 a
[ ] [ ]
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
PERIODO PENSION| PERIODO SALUD PLANILLA TIPO PLANILLA FECHA PAGO |CENTRO DE TRABAJO| DEPARTAMENTO MUNICIPIO VALOR PAGO INTERES X MORA ENTIDAD RECAUDO
2026-03 2026-04 36878488 E 2026-04-17 TODOS LOS CENTROS TODOS TODOS 433.000 3.400 BANCOLOMBIA
N° AFILIADOS  |REF. DE PAGO (PIN) FEC;'QGL(')M'TE ESTADO PLANILLA
1 36878488 2026-04-06 Pagada
EMPLEADO NOVEDADES DIAS PENSION SALUD CCF RIESGOS TARIFA |PARAF | SENA | ICBF [ESAP| MIN 5
= | O
§ 8 Total Exento de Actividad
N ID EMPLEADO SALARIO MogﬁtlADRAlg RE 2 E 5 % é % @ E 'g) é E_Jp % g % 'g) g EPST | AFPT E E é E, NOMBRE IBC Cot FNSOL | FNSUB NOMBRE IBC Cot NOMBRE IBC Cot IBC Cot. ARL IBC Cot. Cot. Cot. Cot. ,% _E IPEIEABEERS || (EEEmeiiles
(2]
1 CC 34324280 REYES CARVAJAL 1.750.905| = 0 30(30(30( 30 ICOLPENSION| 1.750.905 280.200 o Ogl,’iE\éSSESlD?S 1.750.905| 70 100COMFACAUC 1.750.905| 70.100 1.750.905| 9.200 0.00522 o o o o olo1| o 429,600 s 1711001
RUTH ANGELIC ES-25-14 : e i IA-CCF14 ’ ’ ! .
RESUMEN PLANILLA PAGADA
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
IDENTIFICACION DV RAZON SOCIAL CLASE | CODIGO ARL F. PRESENTACION ACT. ECO TIPO DE EMPRESA
NI 901710104 2 SANARC SAS B 0 POSITIVA - 14-23 UNICA 7112 Juridica A S O PAG O
MUN-DEP DIRECCION TELEFONO EMAIL EXENTO DE PARAFISCALES
19-1 CL 82N 2 95 3176761044 ANGYREY12@GMAIL.COM S S a
[ ] [ ]
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
PERIODO PENSION| PERIODO SALUD PLANILLA TIPO PLANILLA FECHA PAGO [CENTRO DE TRABAJO| DEPARTAMENTO MUNICIPIO VALOR PAGO INTERES X MORA ENTIDAD RECAUDO
2026-03 2026-04 36878488 E 2026-04-17 TODOS LOS CENTROS TODOS TODOS 433.000 3.400 BANCOLOMBIA
N° AFILIADOS  |REF. DE PAGO (PIN) FEcgﬁégM'TE ESTADO PLANILLA
1 36878488 2026-04-06 Pagada
TOTALES IBC
IBC PENSION IBC SALUD IBC RIESGOS IBC CAJAS IBC PARAF
1.750.905 1.750.905 1.750.905 1.750.905 0
SALDOS E
SUBSISTEMA CODIGO NIT DV AFILIADOS LI(\Q/GILESATDO VALOR UPC INT'\I/:ngiES INCAPACIDADES | VALOR A PAGAR
DESCONTADOS
AFP(Administradoras: 1) 1 280.200 0 2.100 0 282.300
COLPENSIONES | 25-14 | 900336004 | 7 1 280.200 0 2.100 0 282.300
EPS(Administradoras: 1) 1 70.100 0 600 0 70.700
NUEVA E.P.S. S.A. | EPS037 | 900156264 | 2 1 70.100 0 600 0 70.700
ARP(Administradoras: 1) 1 9.200 0 100 0 9.300
POSITIVA | 14-23 | 860011153 | 6 1 9.200 0 100 0 9.300
CCF(Administradoras: 1) 1 70.100 0 600 0 70.700
COMFACAUCA | CCF14 | 891500182 | 0 1 70.100 0 600 0 70.700
Gran Total 429.600 0 3.400 0 433.000




RESUMEN PLANILLA PAGADA

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

IDENTIFICACION DV RAZON SOCIAL CLASE | cODIGO ARL F. PRESENTACION ACT. ECO TIPO DE EMPRESA
CC 10302417 0 LUIS EDUARDO AMA ZUNIGA | 0 SINARP - SINARP UNICA 7112 Natural
MUN-DEP DIRECCION TELEFONO EMAIL EXENTO DE PARAFISCALES
19-1 CALLE 71 AN 7B 34 3146765845 LUIS.AMA10@HOTMAIL.COM N

ASOPAGO

5.d.

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

PERIODO PENSION| PERIODO SALUD PLANILLA TIPO PLANILLA FECHA PAGO |CENTRO DE TRABAJO DEPARTAMENTO MUNICIPIO VALOR PAGO INTERES X MORA ENTIDAD RECAUDO
2026-03 2026-03 36298462 | 2026-04-01 TODOS LOS CENTROS TODOS TODOS 509.700 0 BANCOLOMBIA
N° AFILIADOS REF. DE PAGO (PIN) FECSQ(;I’)MITE ESTADO PLANILLA
1 36298462 2026-04-08 Pagada
TOTALES IBC
IBC PENSION IBC SALUD IBC RIESGOS IBC CAJAS IBC PARAF
1.750.905 1.750.905 0 1.750.905 0
SALDOS E
SUBSISTEMA CODIGO NIT DV AFILIADOS U (\D/C:‘S\FEO VALOR UPC 'NTﬁggiES INCAPACIDADES | VALOR A PAGAR
DESCONTADOS
AFP(Administradoras: 1) 1 280.200 0 0 0 280.200
PORVENIR | 230301 | 800224808 | 8 1 280.200 0 0 0 280.200
EPS(Administradoras: 1) 1 218.900 0 0 0 218.900
SANITAS | EPS005 | 800251440 | 6 1 218.900 0 0 0 218.900
CCF(Administradoras: 1) 1 10.600 0 0 0 10.600
COMFACAUCA | CCF14 | 891500182 | 0 1 10.600 0 0 0 10.600
Gran Total 509.700 0 0 0 509.700

Paginal 2026-04-01

PERIODO PENSION| PERIODO SALUD PLANILLA TIPO PLANILLA FECHA PAGO |CENTRO DE TRABAJO DEPARTAMENTO MUNICIPIO VALOR PAGO INTERES X MORA ENTIDAD RECAUDO
2026-03 2026-03 36298462 | 2026-04-01 TODOS LOS CENTROS TODOS TODOS 509.700 0 BANCOLOMBIA
N° AFILIADOS REF. DE PAGO (PIN) FEC:;'::GL(I)MITE ESTADO PLANILLA
1 36298462 2026-04-08 Pagada
EMPLEADO NOVEDADES DIAS PENSION SALUD CCF RIESGOS TARIFA |PARAF | SENA | ICBF [ESAP| MIN &
= | O
S S Total Exento de Actividad
= A P
N ID EMPLEADO SALARIO MogﬁtlADRAlg RE 2 E ﬁ % é % @ E 'g) é E_Jp % g % 'g) g EPST | AFPT E E é E’ NOMBRE IBC Cot FNSOL | FNSUB NOMBRE IBC Cot NOMBRE IBC Cot IBC Cot. ARL IBC Cot. Cot. Cot. Cot. ,E' _E IPEIEABEERS || (EEEmeiiles
%)
AMA ZUNIGA LUIS 1.750.905| PORVENIR- 1.750.905 ISANITAS 1.750.905| ICOMFACAUC] 1.750.905
1 CC 10302417 EDUARDO 0 30(30|30| 0 b30301 280.200 0 OEPSOOS 218.900 IA-CCF14 10.600 0 0f 0,00000 0| 0 0 0 o[03( 0 509.700] N 0
RESUMEN PLANILLA PAGADA
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
IDENTIFICACION DV RAZON SOCIAL CLASE | CODIGO ARL F. PRESENTACION ACT. ECO TIPO DE EMPRESA
CC 10302417 0 LUIS EDUARDO AMA ZUNIGA | 0 SINARP - SINARP UNICA 7112 Natural A S O PAG O
MUN-DEP DIRECCION TELEFONO EMAIL EXENTO DE PARAFISCALES
19-1 CALLE 71 AN 7B 34 3146765845 LUIS.AMA10@HOTMAIL.COM N S a
] [ |




RESUMEN PLANILLA PAGADA

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

IDENTIFICACION DV RAZON SOCIAL CLASE | CODIGO ARL F. PRESENTACION ACT. ECO TIPO DE EMPRESA
CC 1019006225 0 LUIS ANDRES LEON PANTOJA | 0 SINARP - SINARP UNICA 7112 Natural
MUN-DEP DIRECCION TELEFONO EMAIL EXENTO DE PARAFISCALES
19-1 CALLE 69 EN 89 50 3043997664 ANDRXLEON@HOTMAIL.COM N

ASOPAGO

5.d.

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

Paginal 2026-04-01

PERIODO PENSION| PERIODO SALUD PLANILLA TIPO PLANILLA FECHA PAGO |CENTRO DE TRABAJO| DEPARTAMENTO MUNICIPIO VALOR PAGO INTERES X MORA ENTIDAD RECAUDO
2026-03 2026-03 36299247 | 2026-04-01 TODOS LOS CENTROS TODOS TODOS 509.700 0 BANCOLOMBIA
N° AFILIADOS  |REF. DE PAGO (PIN) FEC;'QGL(')M'TE ESTADO PLANILLA
1 36299247 2026-04-09 Pagada
EMPLEADO NOVEDADES DIAS PENSION SALUD CCF RIESGOS TARIFA |PARAF | SENA | ICBF [ESAP| MIN 5
= | O
§ 8 Total Exento de Actividad
N ID EMPLEADO SALARIO MogﬁtlADRAlg RE 2 E 5 % é % @ E 'g) é E_Jp % g % 'g) g EPST | AFPT E E é E, NOMBRE IBC Cot FNSOL | FNSUB NOMBRE IBC Cot NOMBRE IBC Cot IBC Cot. ARL IBC Cot. Cot. Cot. Cot. E‘ _E IPEIEABEERS || (EEEmeiiles
(2]
LEON PANTOJA LUIS 1.750.905| ICOLFONDOS- 1.750.905 ISANITAS 1.750.905| ICOMFACAUC] 1.750.905
1 CC 1019006225 IANDRES 0 30(30|30| 0 b31001 280.200 0 OEPSOOS 218.900 IA-CCF14 10.600 0 0,00000 0| 0 0 0 o[03( 0 509.700] N 0
RESUMEN PLANILLA PAGADA
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
IDENTIFICACION DV RAZON SOCIAL CLASE | CODIGO ARL F. PRESENTACION ACT. ECO TIPO DE EMPRESA
CC 1019006225 0 LUIS ANDRES LEON PANTOJA | 0 SINARP - SINARP UNICA 7112 Natural A S O PAG O
MUN-DEP DIRECCION TELEFONO EMAIL EXENTO DE PARAFISCALES
19-1 CALLE 69 EN 89 50 3043997664 ANDRXLEON@HOTMAIL.COM N S a
] [ |
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
PERIODO PENSION| PERIODO SALUD PLANILLA TIPO PLANILLA FECHA PAGO |CENTRO DE TRABAJO| DEPARTAMENTO MUNICIPIO VALOR PAGO INTERES X MORA ENTIDAD RECAUDO
2026-03 2026-03 36299247 | 2026-04-01 TODOS LOS CENTROS TODOS TODOS 509.700 0 BANCOLOMBIA
N° AFILIADOS  |REF. DE PAGO (PIN) FEC;'QGL(')M'TE ESTADO PLANILLA
1 36299247 2026-04-09 Pagada
TOTALES IBC
IBC PENSION IBC SALUD IBC RIESGOS IBC CAJAS IBC PARAF
1.750.905 1.750.905 0 1.750.905 0
SALDOS E
SUBSISTEMA cODIGO NIT DV AFILIADOS LI(\)/C:_ISAFI;O VALOR UPC INTI\I/?SE?ES INCAPACIDADES | VALOR A PAGAR
DESCONTADOS
AFP(Administradoras: 1) 1 280.200 0 0 0 280.200
COLFONDOS | 231001 | 800227940 | 6 1 280.200 0 0 0 280.200
EPS(Administradoras: 1) 1 218.900 0 0 0 218.900
SANITAS | EPS005 | 800251440 | 6 1 218.900 0 0 0 218.900
ICCF(Administradoras: 1) 1 10.600 0 0 0 10.600
COMFACAUCA | CCF14 | 891500182 | 0 1 10.600 0 0 0 10.600
Gran Total 509.700 0 0 0 509.700




