RESUMEN PLANILLA GENERADA

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

IDENTIFICACION DV RAZON SOCIAL CLASE | cODIGO ARL F. PRESENTACION ACT. ECO TIPO DE EMPRESA
NI 901408045 2 CONSORCIO ALFA MIKE B 4 ARL SURA - 14-11 SUCURSAL 4112 Juridica
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DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

ASOPAGO

S.d.

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
2023-10 2023-11 28214211 E TODOS LOS CENTROS TODOS TODOS 97.000 0
@ REF. DE PAGO FECHA LIMITE
N° AFILIADOS (PIN) PAGO ESTADO PLANILLA
1 28214211 Sin pagar
TOTALES IBC
IBC PENSION IBC SALUD IBC RIESGOS IBC CAJAS IBC PARAF
0 1.160.000 1.160.000 100 0
SALDOS E
SUBSISTEMA CODIGO NIT DV AFILIADOS T (\Q/S:_ESA%O VALOR UPC 'NTﬁggiES INCAPACIDADES | VALOR A PAGAR
DESCONTADOS

EPS(Administradoras: 1) 1 46.400 0 0 0 46.400

COMPENSAR-EPS | EPS008 | 860066942 | 7 1 46.400 0 0 0 46.400
ARP(Administradoras: 1) 1 50.500 0 0 0 50.500

ARL SURA | 14-11 | 890903790 | 5 1 50.500 0 9 0 50.500)
CCF(Administradoras: 1) 1 100 0 0 0 100

COLSUBSIDIO | CCF22 | 860007336 | 1 1 100 0 0 0 100
Gran Total 97.000 0 0 0 97.000

Paginal 2023-11-11

PERIODO PENSION | PERIODO SALUD PLANILLA TIPO PLANILLA FECHA PAGO |CENTRO DE TRABAJO DEPARTAMENTO MUNICIPIO VALOR PAGO INTERES X MORA ENTIDAD RECAUDO
2023-10 2023-11 28214211 E TODOS LOS CENTROS TODOS TODOS 97.000 0
REF. DE PAGO FECHA LIMITE
(s
N° AFILIADOS (PIN) PAGO ESTADO PLANILLA
1 28214211 2023-11-14 Sin pagar
EMPLEADO NOVEDADES DIAS PENSION SALUD CCF RIESGOS TARIFA |PARAF | SENA [ ICBF | ESAP [ MIN &
= | O
S S Total Exento de Actividad
2| e ! /6
N ID EMPLEADO SALARIO Mogﬁtﬁ;}g RE 2 E ﬁ % .EQL % @ E '@ é "'_d % 5;:) % '9 &| EPST | AFPT E E é §' NOMBRE IBC Cot FNSOL | FNSUB| NOMBRE IBC Cot NOMBRE IBC Cot IBC Cot. ARL IBC Cot. Cot. Cot. Cot. |& g gasiseses| |\ Economica
(2]
MARTINEZ 1.160.000| ISINAFP- ICOMPENSAR| 1.160.000 ICOLSUBSIDI 1.160.000|
1 CC 19495602 HERNANDEZ JOSE B X 0 0 (30(30]30 SINAFP 0 0 0 0| EPS-EPS008 B 46.400| 0-CCF22 100 100 7T 50.500] 0,04350 0| 0 0 0 ofo1| 3 97.000 S 1131201
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