/[ RAZON SOCIAL : MAGDA CECILIA CAMACHO LEAL

ASOPAGOS IDENTIFICACION: CC-1020742015

> COD. DEPENDENCIA O SUCURSAL: 0
NOM. DEPENDENCIA O SUCURSAL: 0
FECHA GENERACION REPORTE: 2026-02-26
FECHA LIMITE DE PAGO: 2026-03-05
FECHA DE PAGO: 2026-02-26
ENTIDAD DE PAGO: BANCO CAJA SOCIAL BCSC
PERIODO PENSION: 2026-02
PERIODO SALUD: 2026-02
NUMERO PLANILLA: 36496103
TOTAL COTIZANTES: 1
REFERENCIA DE PAGO (PIN): 36496103
TIPO DE PLANILLA: |

comeo | wowere | vERo | oo | rovee | rowo | TomL | WSREAAT | yaomeaoan
EPS037 900156264 NUEVA E.P.S. S.A. 1 $ 4.540.000 $0 $0 $0 $567.500 $567.500
230301 800224808 PORVENIR 1 $ 4.540.000 $0 $0 $0 $ 726.400 $ 726.400
14-23 860011153 POSITIVA 1 $ 4.540.000 $0 $0 $0 $ 23.700 $23.700
Total a pagar $0 $0 $0 $1.317.600 $1.317.600

FECHA DE PAGO DEL SIGUIENTE MES: 08/04/2026




RESUMEN PLANILLA PAGADA

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Paginal 2026-02-26

IDENTIFICACION DV RAZON SOCIAL CLASE | CODIGO ARL F. PRESENTACION ACT. ECO TIPO DE EMPRESA
CC 1020742015 0 MAGDA CECILIA CAMACHO LEAL | 0 POSITIVA - 14-23 UNICA 4921 Natural A S O PAG 0
MUN-DEP DIRECCION TELEFONO EMAIL EXENTO DE PARAFISCALES
54-1 CENTRO 3204110590 SOYASESORIAS.PLANILLAS@GMAIL.COM N 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
2026-02 2026-02 36496103 | 2026-02-26 TODOS LOS CENTROS TODOS TODOS 1.317.600 0 BANCO CAJA SOCIAL BCSC
N° AFILIADOS REF. DE PAGO (PIN) FECE:‘GL(I)MITE ESTADO PLANILLA
1 36496103 2026-03-05 Pagada
EMPLEADO NOVEDADES DIAS PENSION SALUD CCF RIESGOS TARIFA |PARAF | SENA [ ICBF | ESAP | MIN &
= | 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]
ICAMACHO LEAL 4.540.000 PORVENIR- 4.540.000 NURYA B 4.540.000| ISIN CCF- 4.540.000|
1 CC 1020742015 MAGDA CECILIA 0 30|30| O |30 b30301 726.400) 0 O|S.A.-EPS037 567.500 SINCCE 0 23.700]  0,00522 0| 0 0 0 0[59| O 1.317.600] N 1642401
RESUMEN PLANILLA PAGADA
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
IDENTIFICACION DV RAZON SOCIAL CLASE | CODIGO ARL F. PRESENTACION ACT. ECO TIPO DE EMPRESA
CC 1020742015 0 MAGDA CECILIA CAMACHO LEAL | 0 POSITIVA - 14-23 UNICA 4921 Natural A S O PAG O
MUN-DEP DIRECCION TELEFONO EMAIL EXENTO DE PARAFISCALES
54-1 CENTRO 3204110590 SOYASESORIAS.PLANILLAS@GMAIL.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
2026-02 2026-02 36496103 | 2026-02-26 TODOS LOS CENTROS TODOS TODOS 1.317.600 0 BANCO CAJA SOCIAL BCSC
N° AFILIADOS REF. DE PAGO (PIN) FECE:\(;)MITE ESTADO PLANILLA
1 36496103 2026-03-05 Pagada
TOTALES IBC
IBC PENSION IBC SALUD IBC RIESGOS IBC CAJAS IBC PARAF
4.540.000 4.540.000 4.540.000 0 0
ALDOS E
- VALOR INTERESES Sl DO
SUBSISTEMA CcODIGO NIT DV AFILIADOS LIQUIDADO VALOR UPC IR INCAPACIDADES | VALOR A PAGAR
DESCONTADOS
AFP(Administradoras: 1) 1 726.400 0 0 0 726.400
PORVENIR | 230301 | 800224808 | 8 1 726.400 o 9 0 726.400
EPS(Administradoras: 1) 1 567.500 0 0 0 567.500
NUEVAE.P.S.SA. | EPS037 | 900156264 | 2 1 567.500 0 0 0 567.500
ARP(Administradoras: 1) 1 23.700 0 0 0 23.700
POSITIVA | 14-23 | 860011153 | 6 1 23.700 0 9 0 23.700
Gran Total 1.317.600 0 0 0 1.317.600




