
      TOTALES PARAFISCALES

Valor Aporte Días Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados

SENA

0 0 0 0 0

ICBF

0 0 0 0 0

ESAP

MEN

TOTALES POR SUBSISTEMA

Tipo Administradora No. Administradoras 
Reportadas

Valor antes de IGE, LMA, 
IRP y Mora Total a Pagar

Salud 1 225.000 225.000

Pensión 1 288.000 288.000

Riesgos Laborales 0 0 0

CCF 0 0 0

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 2 513.000 513.000

TOTALES SALUD

Código EPS Nombre NIT Cotización Obligatoria UPC Adicional Incapacidades Licencia Maternidad Días Mora
Valor Mora

Valor Mora 
UPC

Total a Pagar No. Afiliados

No. Autorización Valor No. Autorización Valor Cotización

EPS008 Compensar EPS 860066942-7 225.000 0 0 0 0 0 0 225.000 1

TOTALES PENSIÓN

Código AFP Nombre NIT Cotización 
Obligatoria

Aporte Voluntario 
Afiliado

Aporte Voluntario 
Aportante

Aporte FSP - 
Solidaridad

Aporte FSP - 
Subsistencia Días Mora Valor Mora 

Cotización
Valor Mora 

FSP Total a Pagar No. 
Afiliados

230301 Porvenir 800224808-8 288.000 0 0 0 0 0 0 288.000 1

TOTALES RIESGOS LABORALES

Código ARL Nombre NIT Cotización Incapacidades Aportes Otros Valor Neto Días Valor Mora Subtotal No. Radicado Valor Saldo a Fondo Total a Pagar No. Afiliados

Obligatoria No. Autorización Valor Sistemas Cotización Mora Cotización Cotización Saldo a Favor Favor Solidaridad

TOTALES POR SUBSISTEMAS

TOTALES CAJAS

Código CCF Nombre NIT Valor Aporte Días Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados

Este documento está clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Información
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DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 

SALUD

CC 80845172 EDWIN ALEXANDER MORENO 
SEGURA Carrera 2 A 5 39  SOPO 8711727 edwin859@gMAIL.COM

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA I – Independiente CUNDINAMARCA SOPÓ NO

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2022-03 2022-03 I 22/03/2022 57638519 $513.000

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

1

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



DETALLE POR COTIZANTE

INFORMACIÓN COTIZANTE INFORMACIÓN NOVEDADES PENSIÓN SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES

No. Tipo No. de
Identificación Apellidos y Nombres
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Cód. 
AFP IBC AFP Cotización Voluntari

o Afiliado
Voluntario 
Aportante

Fondo 
pensional 

de 
solidaridad

Fondo 
pensional de 
subsistencia

Cód. EPS IBC EPS Cotización / 
Valor UPC

Cód. 
ARL IBC ARL

C
la

se
 d

e 
R

ie
sg

o

Cotización Código 
CCF IBC CCF Aporte 

CCF
IBC otros 

parafiscales
Aporte 
SENA

Aporte 
ICBF

Aporte 
ESAP

Aporte 
MEN

1 CC 80845172 MORENO SEGURA EDWIN ALEXANDER 3 0 N 230301 1.800.000 288.000 0 0 0 0 EPS008 1.800.000 225.000 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 

SALUD

CC 80845172 EDWIN ALEXANDER MORENO 
SEGURA Carrera 2 A 5 39  SOPO 8711727 edwin859@gMAIL.COM

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA I – Independiente CUNDINAMARCA SOPÓ NO

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2022-03 2022-03 I 22/03/2022 57638519 $513.000

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

1

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



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

ICBF

NIT 899999468 2 MUNICIPIO DE SOPO B - MENOS DE 200 COTIZANTES PRINCIPAL CARRERA 3 No. 2-45 SOPO-CUNDINAMARCA 5876644 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2022-03 2022-03 1402039282 9433392792 Y 2022/04/19 2022/04/06 BANCOLOMBIA 0 $2,300,400

LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES SALARIO ARL

Tipo id No id Nombre Tipo Cotizante Subtipo Cotizante Extra
njero

Temp
. Ext.

ing

ret

tde

tae

tdp

tap

vsp

cor

vst

sln

ige

lm
a

vac

avp

vct

irl

vip Valor Integral Dias IBC Tarifa Clase Riesgo Valor 
Cotizacion 

CC 80845172 MORENO SEGURA EDWIN 
ALEXANDER

Independiente con 
contrato de 
prestación de 
servicios superior a 1 
mes

No No                  $1,800,000 No 30 $1,800,000 6.96% 5 $125,300

CC 1075870480 MORENO VALBUENA LIZ 
JENNIFER

Independiente con 
contrato de 
prestación de 
servicios superior a 1 
mes

No No                  $1,160,000 No 30 $1,160,000 4.35% 4 $50,500

CC 1075873801 PINEDA ALMANZA JHON JAIRO Independiente con 
contrato de 
prestación de 
servicios superior a 1 
mes

No No                  $1,260,000 No 30 $1,260,000 4.35% 4 $54,900

CC 1075872904 PRIETO ARIAS JUAN CAMILO Independiente con 
contrato de 
prestación de 
servicios superior a 1 
mes

No No                  $1,260,000 No 30 $1,260,000 4.35% 4 $54,900

CC 46670095 RAMIREZ SALAMANCA MARTHA 
CECILIA

Independiente con 
contrato de 
prestación de 
servicios superior a 1 
mes

No No                  $1,000,000 No 30 $1,000,000 6.96% 5 $69,600

CC 1075873833 RIVERA DOTOR ELIZABETH Independiente con 
contrato de 
prestación de 
servicios superior a 1 
mes

No No                  $1,121,900 No 30 $1,121,900 4.35% 4 $48,900

CC 1075875318 RODRIGUEZ CEBALLOS JORGE 
ENRIQUE

Independiente con 
contrato de 
prestación de 
servicios superior a 1 
mes

No No X                 $1,180,000 No 30 $1,180,000 6.96% 5 $82,200

CC 80432369 RODRIGUEZ LARA IGNACIO 
ALFREDO

Independiente con 
contrato de 
prestación de 
servicios superior a 1 
mes

No No X                 $877,803 No 30 $1,000,000 4.35% 4 $43,500

CC 1075873463 RODRIGUEZ RODRIGUEZ FREDY 
YESID

Independiente con 
contrato de 
prestación de 
servicios superior a 1 
mes

No No                  $1,344,000 No 30 $1,344,000 6.96% 5 $93,600
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