‘. aportes Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono ExonerngFSENA e
NIT 46385256 8 LEYDY CAROLINA AGUIRRE B - MENOS DE 200 COTIZANTES CAROLINA cra 18 No. 21-41 SOGAMOSO-BOYACA 7730741 Si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-04 2025-05 1490330260 9486104554 E 2025/05/14 2025/05/19 | BANCOLOMBIA 5 $117,000
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombres Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Dias 1BC Aporte
Sucursal: CAROLINA (1 Afiliados) $1,423,500 $1,300,000 $1,423,500
Centro de Trabajo: CAROLINA ( 1 Afiliados) $0 $0 $1,423,500 $57,000 $1,300,000 $52,000 $1,423,500 $7,500 $0 $0
Ciudad: SOGAMOSO Depto: BOYACA ( 1 Afiliados) $0 $0 $1,423,500 $57,000 $1,300,000 $52,000 $1,423,500 $7,500 $0 $0
1 |cc |3019577 |AGUIRRE JOSE | | 0 S0 so| Epsoos| 30 $1,423,500 $57,000 CCF10| 30 $1,300,000 $52,000 14-11] 30 $1,423,500 $7,500 | 30 $0 $0
Total Afiliados( 1) $0 $0 $1,423,500 $57,000 $1,300,000 $52,000 $1,423,500 $7,500 $0 $0
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
NIT 46385256 8 LEYDY CAROLINA AGUIRRE B - MENOS DE 200 COTIZANTES CAROLINA cra 18 No. 21-41 SOGAMOSO-BOYACA 7730741 Si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-04 2025-05 1490330260 9486104554 B} 2025/05/14 2025/05/19 | BANCOLOMBIA 5 $117,000

RESUMEN DE PAGO

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

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $7,500 $100 S0 $7,600
ARL SURA 14-11 890,903,790 5 1 $7,500 $100 S0 $7,600

CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $52,000 $200 S0 $52,200
COMFABOY CCF10 891,800,213 8 1 $52,000 $200 $0 $52,200

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $57,000 $200 $0 $57,200
SANITAS EPS005 800,251,440 6 1 $57,000 $200 S0 $57,200

TOTAL 1 $116,500 $500 $0 $117,000
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono ExonerngFSENA e
NIT 46385256 8 LEYDY CAROLINA AGUIRRE B - MENOS DE 200 COTIZANTES CAROLINA cra 18 No. 21-41 SOGAMOSO-BOYACA 7730741 Si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-05 2025-06 1575859978 9487581254 E 2025/06/13 2025/06/24 | NEQUI 1 $258,300
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombres Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Dias 1BC Aporte
Sucursal: CAROLINA (2 $1,043,900 $167,200 $1,043,900 $1,043,900 $1,043,900
Centro de Trabajo: CAROLINA ( 2 Afiliados) $1,043,900 $167,200 $1,043,900 $41,800 $1,043,900 $41,800 $1,043,900 $5,600 $0 $0
Ciudad: SOGAMOSO Depto: BOYACA ( 2 Afiliados) $1,043,900 $167,200 $1,043,900 $41,800 $1,043,900 $41,800 $1,043,900 $5,600 $0 $0
1 |CC |1055206093 AYALA JUAN 231001 1 $521,950 $83,600 |  EPSC25| 11 $521,950 $20,900 CCF10| 11 $521,950 $20,900 14-11) 11 $521,950 $2,800| 11 $0 $0
2 |cc [7365605 IBICA ROBERT 25-14 1 $521,950 $83,600|  EPSC25| 11 $521,950 $20,900 CCF10| 11 $521,950 $20,900 14-11) 11 $521,950 $2,800| 11 $0 $0
Total Afiliados( 2) $1,043,900 $167,200 $1,043,900 $41,800 $1,043,900 $41,800 $1,043,900 $5,600 $0 $0
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
NIT 46385256 8 LEYDY CAROLINA AGUIRRE B - MENOS DE 200 COTIZANTES CAROLINA cra 18 No. 21-41 SOGAMOSO-BOYACA 7730741 Si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-05 2025-06 1575859978 9487581254 B} 2025/06/13 2025/06/24 | NEQUI 1 $258,300

RESUMEN DE PAGO

CcobIGO

NIT

INTERESES MORA

VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 2)
COLFONDOS
COLPENSIONES

ARL (ADMINISTRADORAS: 1)
ARL SURA

CCF (ADMINISTRADORAS: 1)
COMFABOY

EPS (ADMINISTRADORAS: 1)
CAPRESOCA
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231001
25-14

14-11

CCF10

EPSC25

800,227,940 6
900,336,004 7

890,903,790 5

891,800,213 8

891,856,000 7

AFILIADOS VALOR LIQUIDADO
2 $167,200
1 $83,600
1 $83,600
2 $5,600
2 $5,600
2 $41,800
2 $41,800
2 $41,800
2 $41,800
y) $256,400

SALDOS E
INCAPACIDADES

$1,200 0
$600 %0
$600 50
$100 )
$100 0
$300 0
$300 $0
$300 $0
$300 50
$1,900 $0

$168,400
$84,200
$84,200
$5,700
$5,700
$42,100
$42,100
$42,100
$42,100
$258,300
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