RESUMEN PLANILLA PAGADA

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
IDENTIFICACION DV RAZON SOCIAL CLASE | CODIGO ARL F. PRESENTACION ACT. ECO TIPO DE EMPRESA
NI 901963443 1 CONSORCIO PROVILL B 0 ARL SURA - 14-11 UNICA 4290 Juridica PA‘ O S
MUN-DEP DIRECCION TELEFONO EMAIL EXENTO DE PARAFISCALES
41-1 CR 302048 3208002877 CONSORCIOPROVILL@HOTMAIL.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
2025-07 2025-08 34442336 E 2025-08-20 TODOS LOS CENTROS TODOS TODOS 488.200 2.600 BANCOLOMBIA
N° AFILIADOS REF. DE PAGO (PIN) FECEQGL(I)MITE ESTADO PLANILLA
4 34442336 2025-08-13 Pagada
EMPLEADO NOVEDADES DIAS PENSION SALUD CCF RIESGOS TARIFA |PARAF | SENA [ ICBF | ESAP | MIN <
= | O
S S Total Exento de Actividad
2| 2 A o
N ID EMPLEADO SALARIO Mogﬁtﬁ‘}g RE 2 E ﬁ % 'EQL % @ E '@ é "'_d % 5;:) % '9 g EPST | AFPT E % é g’ NOMBRE IBC Cot FNSOL | FNSUB| NOMBRE IBC Cot NOMBRE IBC Cot IBC Cot. ARL IBC Cot. Cot. Cot. Cot. |& g IPETGSEAS || Eeumeie
(2]
NUEVA EP.S ICOMFAMILI
ISERRANO CELY 1.423.500 ICOLPENSION — AR DEL
1 CC 4882547 NEL SON ARTURO F| X 0 T \7|17|7 ES.25-14 332.150 53.200 0 0|S.A.-EPS037 332.150 41.600HUIL A-CCF32 332.150 13.300 332.150 23.200| 0,06960] 332.150| 6.700| 10.000 0 ojoil| 0 148.000 N 5429001
IBARRA CASALLAS 1.423.500 ISINAFP- JURYA B ggthEﬁMlu
2 CC 12105035 EDGAR F[X 0 07|77 SINAFP 0 0 0 0[S.A.-EPS037 332.150] 41.600HU”_ A-CCF32 332.150, 13.300] 332.150 23.200( 0,06960| 332.150( 6.700| 10.000| 0 0/]01| 5 94.800 N 5429001
NUEVA EP.S ICOMFAMILI
BERMEO ROJAS 1.423.500 ISINAFP- o AR DEL
3 CC 12185956 HUMBERTO F[X 0 0| 7(7|7 SINAFP 0 0 0 OfS.A.-EPS037 332.150 41.600HU|L A-CCE32 332.150] 13.300] 332.150 23200 0,06960( 332.150| 6.700[ 10.000| 0 0/01| 5 94.800 N 5429001
NUEVA EP.S ICOMFAMILI
IBARRA CAICEDO 1.423.500 PORVENIR- — AR DEL
4 CC 1003804650 \/ALENTINA F| X 0 T 7|77 b30301 332.150] 53.200, 0 O[S.A.-EPS037 332.150] 41.600HUIL A-CCE32 332.150] 13.300] 332.150 23200 0,06960| 332.150| 6.700[ 10.000| 0 0/01| 0 148.000 N 5429001
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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
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TOTALES IBC
IBC PENSION IBC SALUD IBC RIESGOS IBC CAJAS IBC PARAF
664.300) 1.328.600) 1.328.600) 1.328.600) 1.328.600
SALDOS E
SUBSISTEMA CODIGO NIT DV AFILIADOS T (\Q/C:‘[SA%O VALOR UPC 'NTﬁggiES INCAPACIDADES | VALOR A PAGAR
DESCONTADOS

AFP(Administradoras: 2) 2 106.400 0 600 0 107.000

PORVENIR 230301 800224808 8 1 53.200 o 300 0 53.500

COLPENSIONES 25-14 900336004 7 1 53.200 o 300 0 53.500
EPS(Administradoras: 1) 4 166.400 0 800 0 167.200

NUEVA E.P.S. S.A. | EPS037 | 900156264 2 4 166.400 0 800 0 167.200
ARP(Administradoras: 1) 4 92.800 0 500 0 93.300

ARL SURA | 14-11 | 890903790 5 4 92.800 0 500 0 93.300
CCF(Administradoras: 1) 4 53.200 0 300 0 53.500

COMFAMILIAR DEL HUILA | CCF32 | 891180008 2 4 53.200 0 300 0 53.500
SENA(Administradoras: 1) 4 26.800 0 200 0 27.000

SENA | PASENA | 899999034 1 4 26.800 0 200 0 27.000
ICBF(Administradoras: 1) 4 40.000 0 200 0 40.200

ICBF | PAICBF | 899999239 2 4 40.000) 9 200 0 40.200
Gran Total 485.600 0 2.600 0 488.200

Pagina 2 2025-09-30



