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|con DEPENDENCIA O SUCURSAL: |
NOM, DEPENDENCIAO SUCURSAL 'o

'FECHA GENERACION REPORTE ' 2021 -08-06

FECHA LIMITE DE PAGO. T 0210808 ]
FECHADE PAGO: 20210730 - -
ENTIDAD DE PAGO: BANCO DE OCCIDENTE

PERIODO PENSION: 202105
| PERIODO SALUD: 202105 a a

NUMERO PLANILLA: | 8614506047

;TCHL COTIZANTES: BE 1 . - ]
| REFERENCIA DE PAGO (PIN) 8614506047

|TEPO DE PLANILLA i"

| S

Sooe | NOMSRE uera B ootk suspgg%u A 8 VT:E%E::: VALOR PAGAR
EPSC5 231856000 EPSC CAPRESOGA 1 5 1200000 50 s0 s0 5180600 § 150600
230201 800229739 PROTECCION 1 £ 1200000 s0 50 so $192.400 $ 192400
- 860011453 POSTIVA 1 $ 1.200.000 50 50 50 $22:200 §22200
Total & pagar $0 5o $0 £ 385200 $ 365200

FECHA DE PAGO DEL SIGUIENTE MES: | 07/0712021




