
 
 
 

Certificado No: 

 
 

LA REPUBLICA DE COLOMBIA 

MINISTERIO DE COMERCIO, INDUSTRIA Y TURISMO 

UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL 

JUNTA CENTRAL DE CONTADORES 

CERTIFICA A: 
QUIEN INTERESE 

 
 

Que el contador público JOHANNY FERNANDO LOZANO AROCA identificado con CÉDULA DE 
CIUDADANÍA No 1110482023 de IBAGUE (TOLIMA) Y Tarjeta Profesional No 203998-T SI tiene 
vigente su inscripción en la Junta Central de Contadores y desde la fecha de Inscripción. 

 
NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * 
* * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * 
* * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * 

 
 
 

Dado en BOGOTA a los 1 días del mes de Julio de 2023 con vigencia de (3) Meses, contados a 
partir de la fecha de su expedición. 

 
 
 
 
 

DIRECTOR GENERAL 
 
 

ESTE CERTIFICADO DIGITAL TIENE PLENA VALIDEZ DE CONFORMIDAD CON LO 
ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 2 DE LA LEY 527 DE 1999, DECRETO UNICO 

REGLAMENTARIO 1074 DE 2015 Y ARTICULO 6 PARAGRAFO 3 DE LA LEY 962 DEL 2005 
 

Para confirmar los datos y veracidad de este certificado, lo puede consultar en la página web 
www.jcc.gov.co digitando el número del certificado 

http://www.jcc.gov.co/






 
 
 
 

CERTIFICACION DEL REVISOR FISCAL 
 
 
 
 
 
Ibagué, Junio 19 de 2023 

 
 
En mi calidad de Contador de la Sociedad BO&CO SAS BIC, IDENTIFICADA CON Nit. 
901616230-0 he efectuado los procedimientos de revisión de acuerdo con las normas de 
Auditoria generalmente aceptadas, con el propósito de verificar el pago efectuado por la 
Entidad respecto de los pagos laborales y todos los aportes al sistema de seguridad social, 
(salud, Pensión, ARL, y parafiscales), de los últimos seis meses, incluyendo el mes de, Valor 
cancelado que corresponde al pago de la seguridad social de mes de Abril, Mayo, Junio y 
Julio del año 2023, periodo en el cual se ejecutó el contrato. El pago de dichos aportes es 
responsabilidad INDEPENDIENTE, del representante legal y el representante legal suplente, 
único personal de la empresa. 

 
Mi responsabilidad de acuerdo con lo establecido en el Artículo 50 de la Ley 789 del 27 de 
diciembre de 2002, es emitir un informe certificando el cumplimiento de dichas 
obligaciones. 

 
 
 
 
 
 

 
JOHANNY FERNANDO LOZANO AROCA PEDRO ESTEBAN CORREA GALINDO 
T.P. 203998-T CC. 1.110.591.856 
Revisor Fiscal Representante Legal 



LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. Identificación Nombres Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Días IBC Aporte

Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) $2,328,133 $372,500 $2,328,133 $291,000 $0 $0 $2,328,133 $12,100 $0 $0

Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $2,328,133 $372,500 $2,328,133 $291,000 $0 $0 $2,328,133 $12,100 $0 $0

Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. ( 1 Afiliados) $2,328,133 $372,500 $2,328,133 $291,000 $0 $0 $2,328,133 $12,100 $0 $0

1 CC 1110602418 BOLIVAR JORGE 25-14 17 ($831,867) ($133,100) EPS037 17 ($831,867) ($104,000) 0 $0 $0 14-23 17 ($831,867) ($4,400) 0 $0 $0

2 CC 1110602418 BOLIVAR JORGE 25-14 30 $3,160,000 $505,600 EPS037 30 $3,160,000 $395,000 0 $0 $0 14-23 30 $3,160,000 $16,500 0 $0 $0

Total         Afiliados( 1) $2,328,133 $372,500 $2,328,133 $291,000 $0 $0 $2,328,133 $12,100 $0 $0

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

CC 1110602418 BOLIVAR REINOSO JORGE SANTIAGO INDEPENDIENTE PRINCIPAL Cra 7 No 55 edificio open 
729

BOGOTA-BOGOTA D.E. 2663118 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2023-07 2023-07 115550877 9455205348 N 2023/08/04 2023/08/22 BANCOLOMBIA 18 $689,400

Página 1 de 2 2023/08/22 02:29 PM

Resumen General de Pago



DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

CC 1110602418 BOLIVAR REINOSO JORGE SANTIAGO INDEPENDIENTE PRINCIPAL Cra 7 No 55 edificio open 
729

BOGOTA-BOGOTA D.E. 2663118 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2023-07 2023-07 115550877 9455205348 N 2023/08/04 2023/08/22 BANCOLOMBIA 18 $689,400

RESUMEN DE PAGO
RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E 

INCAPACIDADES
VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $372,500 $7,600 $0 $380,100

     COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 1 $372,500 $7,600 $0 $380,100

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $12,100 $300 $0 $12,400

     POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $12,100 $300 $0 $12,400

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $291,000 $5,900 $0 $296,900

     NUEVA E.P.S. EPS037 900,156,264 2 1 $291,000 $5,900 $0 $296,900

TOTAL 1 $675,600 $13,800 $0 $689,400

Página 2 de 2 2023/08/22 02:29 PM
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LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. Identificación Nombres Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Días IBC Aporte

Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) $1,400,000 $224,000 $1,400,000 $175,000 $0 $0 $1,400,000 $7,300 $0 $0

Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $1,400,000 $224,000 $1,400,000 $175,000 $0 $0 $1,400,000 $7,300 $0 $0

Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. ( 1 Afiliados) $1,400,000 $224,000 $1,400,000 $175,000 $0 $0 $1,400,000 $7,300 $0 $0

1 CC 1110602418 BOLIVAR JORGE 25-14 30 ($1,760,000) ($281,600) EPS037 30 ($1,760,000) ($220,000) 0 $0 $0 14-23 30 ($1,760,000) ($9,200) 0 $0 $0

2 CC 1110602418 BOLIVAR JORGE 25-14 30 $3,160,000 $505,600 EPS037 30 $3,160,000 $395,000 0 $0 $0 14-23 30 $3,160,000 $16,500 0 $0 $0

Total         Afiliados( 1) $1,400,000 $224,000 $1,400,000 $175,000 $0 $0 $1,400,000 $7,300 $0 $0

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

CC 1110602418 BOLIVAR REINOSO JORGE SANTIAGO INDEPENDIENTE PRINCIPAL Cra 7 No 55 edificio open 
729

BOGOTA-BOGOTA D.E. 2663118 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2023-06 2023-06 33004983 9453374359 N 2023/07/07 2023/07/07 SCOTIABANK COLPATRIA 0 $406,300

Página 1 de 2 2023/07/07 10:37 AM
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

CC 1110602418 BOLIVAR REINOSO JORGE SANTIAGO INDEPENDIENTE PRINCIPAL Cra 7 No 55 edificio open 
729

BOGOTA-BOGOTA D.E. 2663118 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2023-06 2023-06 33004983 9453374359 N 2023/07/07 2023/07/07 SCOTIABANK COLPATRIA 0 $406,300

RESUMEN DE PAGO
RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E 

INCAPACIDADES
VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $224,000 $0 $0 $224,000

     COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 1 $224,000 $0 $0 $224,000

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $7,300 $0 $0 $7,300

     POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $7,300 $0 $0 $7,300

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $175,000 $0 $0 $175,000

     NUEVA E.P.S. EPS037 900,156,264 2 1 $175,000 $0 $0 $175,000

TOTAL 1 $406,300 $0 $0 $406,300

Página 2 de 2 2023/07/07 10:37 AM
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LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. Identificación Nombres Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Días IBC Aporte

Sucursal: Principal (1 Afiliados) $1,400,000 $224,000 $1,400,000 $175,000 $0 $0 $1,400,000 $7,300 $0 $0

Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $1,400,000 $224,000 $1,400,000 $175,000 $0 $0 $1,400,000 $7,300 $0 $0

Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. ( 1 Afiliados) $1,400,000 $224,000 $1,400,000 $175,000 $0 $0 $1,400,000 $7,300 $0 $0

1 CC 1110602418 BOLIVAR JORGE 25-14 30 ($1,760,000) ($281,600) EPS037 30 ($1,760,000) ($220,000) 0 $0 $0 14-23 30 ($1,760,000) ($9,200) 0 $0 $0

2 CC 1110602418 BOLIVAR JORGE 25-14 30 $3,160,000 $505,600 EPS037 30 $3,160,000 $395,000 0 $0 $0 14-23 30 $3,160,000 $16,500 0 $0 $0

Total         Afiliados( 1) $1,400,000 $224,000 $1,400,000 $175,000 $0 $0 $1,400,000 $7,300 $0 $0

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

CC 1110602418 JORGE SANTIAGO BOLIVAR REINOSO INDEPENDIENTE Principal Cra 7 No 55 edificio open 
729

BOGOTA-BOGOTA D.E. 2663118 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2023-04 2023-04 2085018981 9450948828 N 2023/05/05 2023/05/16 SCOTIABANK COLPATRIA 11 $411,700

Página 1 de 2 2023/05/16 04:02 PM
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

CC 1110602418 JORGE SANTIAGO BOLIVAR REINOSO INDEPENDIENTE Principal Cra 7 No 55 edificio open 
729

BOGOTA-BOGOTA D.E. 2663118 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2023-04 2023-04 2085018981 9450948828 N 2023/05/05 2023/05/16 SCOTIABANK COLPATRIA 11 $411,700

RESUMEN DE PAGO
RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E 

INCAPACIDADES
VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $224,000 $3,000 $0 $227,000

     COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 1 $224,000 $3,000 $0 $227,000

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $7,300 $100 $0 $7,400

     POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $7,300 $100 $0 $7,400

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $175,000 $2,300 $0 $177,300

     NUEVA E.P.S. EPS037 900,156,264 2 1 $175,000 $2,300 $0 $177,300

TOTAL 1 $406,300 $5,400 $0 $411,700

Página 2 de 2 2023/05/16 04:02 PM
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LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES

No. Identificación Nombre
ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

Codigo Días IBC Aporte Codigo Dias IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Tarifa Aporte Días IBC Aporte Exonerado 
SENA e ICBF

Total Aportes

SUCURSAL: Principal (1 Afiliados) $1,400,000 $224,000 $1,400,000 $175,000 $0 $0 $1,400,000 $7,400 $0 $0 $406,400

Centro de Trabajo: Principal (1 Afiliados) $1,400,000 $224,000 $1,400,000 $175,000 $0 $0 $1,400,000 $7,400 $0 $0 $406,400

Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. (1 Afiliados) $1,400,000 $224,000 $1,400,000 $175,000 $0 $0 $1,400,000 $7,400 $0 $0 $406,400

1 CC 1110602418 BOLIVAR JORGE                  25-14 30 $1,400,000 $224,000 EPS037 30 $1,400,000 $175,000 0 $0 $0 14-23 30 $1,400,000 0.522% $7,400 0 $0 $0 No $406,400

Total         Afiliados( 1) $1,400,000 $224,000 $1,400,000 $175,000 $0 $0 $1,400,000 $7,400 $0 $0 $406,400

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

CC 1110602418 JORGE SANTIAGO BOLIVAR REINOSO INDEPENDIENTE Principal Cra 7 No 55 edificio open 
729

BOGOTA-BOGOTA D.E. 2663118 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2023-03 2023-03 2028183343 9449584619 I 2023/04/10 2023/04/17 SCOTIABANK COLPATRIA 7 $410,100

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

CC 1110602418 JORGE SANTIAGO BOLIVAR REINOSO INDEPENDIENTE Principal Cra 7 No 55 edificio open 
729

BOGOTA-BOGOTA D.E. 2663118 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2023-03 2023-03 2028183343 9449584619 I 2023/04/10 2023/04/17 SCOTIABANK COLPATRIA 7 $410,100

RESUMEN DE PAGO
RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E 

INCAPACIDADES
VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $224,000 $2,000 $0 $226,000

     COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 1 $224,000 $2,000 $0 $226,000

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $7,400 $100 $0 $7,500

     POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $7,400 $100 $0 $7,500

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $175,000 $1,600 $0 $176,600

     NUEVA E.P.S. EPS037 900,156,264 2 1 $175,000 $1,600 $0 $176,600

TOTAL 1 $406,400 $3,700 $0 $410,100

Página 1 de 1 2023/04/16 11:23 PM
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LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. Identificación Nombres Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Días IBC Aporte

Sucursal: Principal (1 Afiliados) $1,400,000 $224,000 $1,400,000 $175,000 $0 $0 $1,400,000 $7,400 $0 $0

Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $1,400,000 $224,000 $1,400,000 $175,000 $0 $0 $1,400,000 $7,400 $0 $0

Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. ( 1 Afiliados) $1,400,000 $224,000 $1,400,000 $175,000 $0 $0 $1,400,000 $7,400 $0 $0

1 CC 1110602418 BOLIVAR JORGE 25-14 30 $1,400,000 $224,000 EPS037 30 $1,400,000 $175,000 0 $0 $0 14-23 30 $1,400,000 $7,400 0 $0 $0

Total         Afiliados( 1) $1,400,000 $224,000 $1,400,000 $175,000 $0 $0 $1,400,000 $7,400 $0 $0

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

CC 1110602418 JORGE SANTIAGO BOLIVAR REINOSO INDEPENDIENTE Principal Cra 7 No 55 edificio open 
729

BOGOTA-BOGOTA D.E. 2663118 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2023-05 2023-05 2146195456 9452355947 I 2023/06/06 2023/06/20 SCOTIABANK COLPATRIA 14 $413,200

Página 1 de 2 2023/06/20 10:05 AM
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

CC 1110602418 JORGE SANTIAGO BOLIVAR REINOSO INDEPENDIENTE Principal Cra 7 No 55 edificio open 
729

BOGOTA-BOGOTA D.E. 2663118 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2023-05 2023-05 2146195456 9452355947 I 2023/06/06 2023/06/20 SCOTIABANK COLPATRIA 14 $413,200

RESUMEN DE PAGO
RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E 

INCAPACIDADES
VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $224,000 $3,700 $0 $227,700

     COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 1 $224,000 $3,700 $0 $227,700

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $7,400 $200 $0 $7,600

     POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $7,400 $200 $0 $7,600

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $175,000 $2,900 $0 $177,900

     NUEVA E.P.S. EPS037 900,156,264 2 1 $175,000 $2,900 $0 $177,900

TOTAL 1 $406,400 $6,800 $0 $413,200

Página 2 de 2 2023/06/20 10:05 AM
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RAZON SOCIAL :

IDENTIFICACION:

COD. DEPENDENCIA O SUCURSAL:

NOM. DEPENDENCIA O SUCURSAL:

FECHA GENERACION REPORTE:

PERIODO PENSION:

PERIODO SALUD:

NUMERO PLANILLA:

REFERENCIA DE PAGO (PIN):

TIPO DE PLANILLA:

FECHA DE PAGO:

ENTIDAD DE PAGO:

PEDRO ESTEBAN CORREA GALINDO

CC-1110591856

0

2023-06-16

2023-04

I

8625009151

2023-04

8616085148

2023-05-29

BANCO DE OCCIDENTE

FECHA LIMITE DE PAGO: 2023-05-29

TOTAL COTIZANTES: 1

CODIGO
ENTIDAD NIT NOMBRE NUMERO

AFILIADOS
TOTAL

INTERESES

VALOR PAGAR
SIN

INTERESES
VALOR PAGAR FONDO

SOLIDARIDAD

 FONDO
SUBSISTENCI

A

$ 0

IBC

EPS002 800130907 SALUD TOTAL 1 $ 3.000 $ 145.000 $ 148.000$ 0 $ 0$ 1.160.000

25-14 900336004 COLPENSIONES 1 $ 3.800 $ 185.600 $ 189.400$ 0 $ 0$ 1.160.000

14-23 860011153 POSITIVA 1 $ 200 $ 6.100 $ 6.300$ 0 $ 0$ 1.160.000

$ 343.700Total a pagar $ 336.700$ 7.000$ 0 $ 0

FECHA DE PAGO DEL SIGUIENTE MES: 14/06/2023



RAZON SOCIAL :

IDENTIFICACION:

COD. DEPENDENCIA O SUCURSAL:

NOM. DEPENDENCIA O SUCURSAL:

FECHA GENERACION REPORTE:

PERIODO PENSION:

PERIODO SALUD:

NUMERO PLANILLA:

REFERENCIA DE PAGO (PIN):

TIPO DE PLANILLA:

FECHA DE PAGO:

ENTIDAD DE PAGO:

PEDRO ESTEBAN CORREA GALINDO

CC-1110591856

0

2023-08-29

2023-05

I

8625524111

2023-05

8625524111

2023-07-04

BANCO DE OCCIDENTE

FECHA LIMITE DE PAGO: 2023-07-04

TOTAL COTIZANTES: 1

CODIGO
ENTIDAD NIT NOMBRE NUMERO

AFILIADOS
TOTAL

INTERESES

VALOR PAGAR
SIN

INTERESES
VALOR PAGAR FONDO

SOLIDARIDAD

 FONDO
SUBSISTENCI

A

$ 0

IBC

EPS002 800130907 SALUD TOTAL 1 $ 3.400 $ 145.000 $ 148.400$ 0 $ 0$ 1.160.000

25-14 900336004 COLPENSIONES 1 $ 4.400 $ 185.600 $ 190.000$ 0 $ 0$ 1.160.000

14-23 860011153 POSITIVA 1 $ 200 $ 6.100 $ 6.300$ 0 $ 0$ 1.160.000

$ 344.700Total a pagar $ 336.700$ 8.000$ 0 $ 0

FECHA DE PAGO DEL SIGUIENTE MES: 14/07/2023



RAZON SOCIAL :

IDENTIFICACION:

COD. DEPENDENCIA O SUCURSAL:

NOM. DEPENDENCIA O SUCURSAL:

FECHA GENERACION REPORTE:

PERIODO PENSION:

PERIODO SALUD:

NUMERO PLANILLA:

REFERENCIA DE PAGO (PIN):

TIPO DE PLANILLA:

FECHA DE PAGO:

ENTIDAD DE PAGO:

PEDRO ESTEBAN CORREA GALINDO

CC-1110591856

0

2023-06-16

2023-03

I

8624691220

2023-03

8624691220

2023-05-04

BANCO DE OCCIDENTE

FECHA LIMITE DE PAGO: 2023-05-03

TOTAL COTIZANTES: 1

CODIGO
ENTIDAD NIT NOMBRE NUMERO

AFILIADOS
TOTAL

INTERESES

VALOR PAGAR
SIN

INTERESES
VALOR PAGAR FONDO

SOLIDARIDAD

 FONDO
SUBSISTENCI

A

$ 0

IBC

EPS002 800130907 SALUD TOTAL 1 $ 3.100 $ 145.000 $ 148.100$ 0 $ 0$ 1.160.000

25-14 900336004 COLPENSIONES 1 $ 3.900 $ 185.600 $ 189.500$ 0 $ 0$ 1.160.000

14-23 860011153 POSITIVA 1 $ 200 $ 6.100 $ 6.300$ 0 $ 0$ 1.160.000

$ 343.900Total a pagar $ 336.700$ 7.200$ 0 $ 0

FECHA DE PAGO DEL SIGUIENTE MES: 12/05/2023



RAZON SOCIAL :

IDENTIFICACION:

COD. DEPENDENCIA O SUCURSAL:

NOM. DEPENDENCIA O SUCURSAL:

FECHA GENERACION REPORTE:

PERIODO PENSION:

PERIODO SALUD:

NUMERO PLANILLA:

REFERENCIA DE PAGO (PIN):

TIPO DE PLANILLA:

FECHA DE PAGO:

ENTIDAD DE PAGO:

PEDRO ESTEBAN CORREA GALINDO

CC-1110591856

0

2023-08-29

2023-05

I

8625524111

2023-05

8625524111

2023-07-04

BANCO DE OCCIDENTE

FECHA LIMITE DE PAGO: 2023-07-04

TOTAL COTIZANTES: 1

CODIGO
ENTIDAD NIT NOMBRE NUMERO

AFILIADOS
TOTAL

INTERESES

VALOR PAGAR
SIN

INTERESES
VALOR PAGAR FONDO

SOLIDARIDAD

 FONDO
SUBSISTENCI

A

$ 0

IBC

EPS002 800130907 SALUD TOTAL 1 $ 3.400 $ 145.000 $ 148.400$ 0 $ 0$ 1.160.000

25-14 900336004 COLPENSIONES 1 $ 4.400 $ 185.600 $ 190.000$ 0 $ 0$ 1.160.000

14-23 860011153 POSITIVA 1 $ 200 $ 6.100 $ 6.300$ 0 $ 0$ 1.160.000

$ 344.700Total a pagar $ 336.700$ 8.000$ 0 $ 0

FECHA DE PAGO DEL SIGUIENTE MES: 14/07/2023


