
RAZÓN SOCIAL :

IDENTIFICACIÓN:

COD. DEPENDENCIA O SUCURSAL:

NOM. DEPENDENCIA O SUCURSAL:

FECHA GENERACIÓN REPORTE:

PERÍODO PENSIÓN:

PERÍODO SALUD:

NÚMERO PLANILLA:

REFERENCIA DE PAGO (PIN):

TIPO DE PLANILLA:

FECHA DE PAGO:

ENTIDAD DE PAGO:

YESSICA JULIANA MOYANO BAUTISTA

CC-1051955268

0

2026-08-03

2026-07

I

37750768

2026-07

37750768

2026-08-03

NEQUI

FECHA LÍMITE DE PAGO: 2026-08-19

TOTAL COTIZANTES: 1

CÓDIGO
ENTIDAD NIT NOMBRE NÚMERO

AFILIADOS
TOTAL

INTERESES
VALOR PAGAR
SIN INTERESES VALOR PAGAR FONDO

SOLIDARIDAD
 FONDO

SUBSISTENCIAIBC

EPS037 900156264 NUEVA E.P.S. S.A. 1 $ 0 $ 376.400 $ 376.400$ 0 $ 0$ 3.011.000

230301 800224808 PORVENIR 1 $ 0 $ 481.800 $ 481.800$ 0 $ 0$ 3.011.000

14-23 860011153 POSITIVA 1 $ 0 $ 73.400 $ 73.400$ 0 $ 0$ 3.011.000

$ 931.600Total a pagar $ 931.600$ 0$ 0 $ 0

FECHA DE PAGO DEL SIGUIENTE MES: 15/09/2026

Con mi firma y cedula, certifico que la información contenida en este documento es
real y veridica.

Yessica Juliana Moyano
cc 1051955268


