aartes Resumen General de Pago

v

enlnea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Idontificacion | dv Razon Soclal (lase Aportante Sucursal Principal Direccion Cludad-Departamento | Teléfono m;&smo
CC 7901558 SEGURA TOVAR ERWN FERNANDD | NDEPENDIENTE PRICIPAL CALESOSIRTIGNS  |BOGOTABOGOTA DE. TS0 M
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Too Focha ™
Pensén | Salod hago Panila Panila une [ o taco s Nora Valoe
s |uwes  [sesen 9408190208 I mzmunu[ 2020107723 | BANCO DAVIENOK 0 413,00
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD (CF RIESGOS PARAFISCALES
Mo, [ldentificacion |  Nombres | Codigo [Ofas B Note | Codigo [Dixs) 8¢ Aporte | Codigo |Dias| 8 Aporte | Codigo (Ot 8 Aporte [ Dfas| 8 Aparte
— R 0 0 000 ) s oL g
Centro de Trabajo: PRINCIPAL (1 Afliados) §1,400,000 $24.000 §1,400,000 $175,00 ] 50 S0 §Hm0 9 0
Cudad: BOGOTA Depo: BOGOTA DE. | 1 Aflde) §1,400,000 $24.000 $1,400,000 $175,000 §0 50 §A40000)  §1470 9 )
1 |u|nnm lmtm lmm lm #4040 ] s §1400.00 415 400 0 1 @ wifw 1,000 fum| o 1 )
Total  Afiliados( 1) 1,400,000 §224.000 §1,400,000 $175,000 Fl [ sAanml  §um0 ) 0




