
    

Carrera 10 N. 97ª – 13 Oficina 604 Sede Administrativa 

Tel. 7448546 Cel. 3105566615 

Bogota – Colombia 

Correo. Administracion@gmcic.com.co – bfigueroa@gmcic.com.co 

  

 

EL SUSCRITO REPRESENTANTE LEGAL DEL  

CONSORCIO TREN MALLORQUIN 

 

 

CERTIFICA QUE: 

 

 

El CONSORCIO TREN MALLORQUIN identificado con Nit. 901.518.821-3, ha cumplido 

y se encuentra al día con sus obligaciones provenientes del sistema de seguridad social 

y parafiscales. Así mismo certifico que dicha obligación se ha venido cumpliendo 

durante el mes de agosto de 2022. 

 

La anterior certificación se expide para efectos de dar cumplimiento al artículo 50 de la 

ley 789 de 2002. 

 

 

Se expide la presente certificación a los 10 días del mes de agosto 2022 

 

 

Con distinción y respeto,  

 

 

 

BENJAMIN FIGUEROA MOLIMA 

Representante Legal  

Consorcio Tren Mallorquín 

mailto:Administracion@gmcic.com.co
mailto:bfigueroa@gmcic.com.co
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14-11 ARL SURA 1               0 30 0.06960 $174,000 $0 $0 Julio - 2022 60654790 01/08/2022 Si

231001 Colfondos 1               0 30 0.16000 $400,000 $0 $0 Julio - 2022 60654790 01/08/2022 Si

CCF24 Compensar Caja de 
Compensacion Fliar

1               0 30 0.04000 $100,000 $0 $0 Julio - 2022 60654790 01/08/2022 Si

EPS002 Salud Total EPS 1               0 30 0.04000 $100,000 $0 $0 Agosto - 
2022

60654790 01/08/2022 Si

14-11 ARL SURA 1               0 30 0.06960 $174,000 $0 $0 Agosto - 
2022

61399410 02/09/2022 Si

231001 Colfondos 1               0 30 0.16000 $400,000 $0 $0 Agosto - 
2022

61399410 02/09/2022 Si

CCF06 Combarranquilla 
Caja de 
Compensacion Fliar

1               0 30 0.04000 $100,000 $0 $0 Agosto - 
2022

61399410 02/09/2022 Si

EPS002 Salud Total EPS 1               0 30 0.04000 $100,000 $0 $0 Septiembre 
- 2022

61399410 02/09/2022 Si

              

              

La empresa AMBIENTAL Y CONSTRUCCIONES SAS, identificada con NI número 901222335, aportó por el empleado  
JHOAN ESNEIDER GUTIERREZ LEON identificado(a) con CC número 1054554255 quien se encuentra registrado(a) a 
la fecha por concepto de aportes obligatorios al sistema General de Seguridad Social mediante la Planilla Integrada de 
Liquidación de aportes, para los periodos de pensión comprendidos entre 07 - 2022 y 09 - 2022 de la siguiente forma.

Este documento está clasificado como privado por parte de Compensar Operador de Información.

El presente certificado se expide a los 21  días del mes Octubrede 2022

CERTIFICADO DE APORTES AL
SISTEMA DE PROTECCIÓN SOCIAL



CODIGO NOMBRE 
ADMINISTRADORA

C
O

T
IZ

A
N

T
E

I
N
G

R
E
T

T
D
E

T
A
E

T
D
P

T
A
P

V
S
P

V
S
T

S
L
N

I
G
E

L
M
A

V
A
C

A
V
P

V
C
T

I
R
P

C
O

R
R

E
C

IÓ
N

D
ÍA

S TARIFA 
APORTE

COTIZACIÓN 
Y/O APORTE

FSP
SOLIDARIDAD

FSP 
SUBSISTENCIA PERIODO NÚMERO DE 

PLANILLA
FECHA DE 

PAGO

E
X

O
N

E
R

A
D

O

14-11 ARL SURA 1 X              0 30 0.06960 $174,000 $0 $0 Agosto - 
2022

61399410 02/09/2022 Si

CCF06 Combarranquilla 
Caja de 
Compensacion Fliar

1 X              0 30 0.04000 $100,000 $0 $0 Agosto - 
2022

61399410 02/09/2022 Si

EPS037 Nueva Promotora de 
Salud - Nueva EPS

1 X              0 30 0.04000 $100,000 $0 $0 Septiembre 
- 2022

61399410 02/09/2022 Si

230301 Porvenir 1 X              0 30 0.16000 $400,000 $0 $0 Agosto - 
2022

61399410 02/09/2022 Si

              

              

              

              

              

              

La empresa AMBIENTAL Y CONSTRUCCIONES SAS, identificada con NI número 901222335, aportó por el empleado  
MANUEL FELIPE SIERRA HERNANDEZ identificado(a) con CC número 1073324679 quien se encuentra registrado(a) 
a la fecha por concepto de aportes obligatorios al sistema General de Seguridad Social mediante la Planilla Integrada de 
Liquidación de aportes, para los periodos de pensión comprendidos entre 08 - 2022 y 09 - 2022 de la siguiente forma.

Este documento está clasificado como privado por parte de Compensar Operador de Información.

El presente certificado se expide a los 21  días del mes Octubrede 2022

CERTIFICADO DE APORTES AL
SISTEMA DE PROTECCIÓN SOCIAL



P A G A D O

1639705501

2022/09/06 1639705501

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 4 1.009.000 1.009.000

Pensión 3 3.850.900 3.850.900

Riesgos Laborales 1 1.755.500 1.755.500

CCF 1 1.035.600 1.035.600

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 9 7.651.000 7.651.000

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

EPS002 Salud Total EPS 800130907-4 140.900 0 0 0 0 0 0 140.900 2

EPS005 Sanitas EPS 800251440-6 424.700 0 0 0 0 0 0 424.700 3

EPS010 EPS Sura 800088702-2 379.800 0 0 0 0 0 0 379.800 4

ESSC07 EPS-S Mutual Ser 806008394-7 63.600 0 0 0 0 0 0 63.600 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

230201 Proteccion (ING + Proteccion) 800229739-0 963.600 0 0 0 0 0 0 963.600 3

230301 Porvenir 800224808-8 1.858.700 0 0 35.000 35.000 0 0 1.928.700 3

25-14 Colpensiones 900336004-7 958.600 0 0 0 0 0 0 958.600 3

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

14-11 ARL SURA 890903790-5 1.755.500 1.755.500 0 0 1.755.500 17.555 1.755.500 10

TOTALES POR SUBSISTEMAS

TOTALES CAJAS

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

CCF06 Combarranquilla 890102002-2 1.035.600 0 0 1.035.600 10

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

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 1 de 2

DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 

SALUD

NI 901518821-3 CONSORCIO TREN MALLORQUIN CRA 10 N. 97A-13 OF 
604 TO B 7448546 administracion@gmcic.com.co

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA B – menos de 200 c ATLÁNTICO BARRANQUILLA SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2022-09 2022-08 E 61474403 $7.651.000

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

10

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

C
o

ti
za

n
te

S
u

b
ti

p
o

 E
xt

ra
n

je
ro

C
o

lo
m

. e
xt

er
io

r

E
xo

n
er

ad
o

IN
G

R
E

T

T
D

E

T
A

E

T
D

P

T
A

P

V
S

P

V
S

T

S
L

N

IG
E

L
M

A

V
A

C

A
V

P

V
C

T

IR
L

C
O

R
R

E
C

C
IÓ

N

Cód. 
AFP IBC AFP Cotización Voluntari
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Cód. EPS IBC EPS Cotización / 
Valor UPC

Cód. 
ARL IBC ARL
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Cotización Código 
CCF IBC CCF Aporte 

CCF
IBC otros 

parafiscales
Aporte 
SENA

Aporte 
ICBF

Aporte 
ESAP

Aporte 
MEN

1 CC 1042438910 JIMENEZ MIRANDA ADEL ELIESER 1 0 S X 230201 1.792.084 286.800 0 0 0 0 EPS002 1.792.084 71.700 14-11 1.792.084 5 124.800 CCF06 1.792.084 71.700 0 0 0 0 0

2 CC 1044420445 ARISTIZABAL CURE MARIA CATALINA 1 0 S X 25-14 2.083.334 333.400 0 0 0 0 EPS010 2.083.334 83.400 14-11 2.083.334 5 145.100 CCF06 2.750.000 110.000 0 0 0 0 0

3 CC 1098706175 CANDELA OVIEDO SERGIO ANDRES 1 0 S 230301 3.500.000 560.000 0 0 0 0 EPS010 3.500.000 140.000 14-11 3.500.000 5 243.600 CCF06 3.500.000 140.000 0 0 0 0 0

4 CC 1140817602 CASADIEGO ROMERO CARLOS ANDRES 1 0 S 230301 7.000.000 1.120.000 0 0 35.000 35.000 EPS005 7.000.000 280.000 14-11 7.000.000 5 487.200 CCF06 7.000.000 280.000 0 0 0 0 0

5 CC 1193552718 OROZCO MADERA JHONATAN 1 0 S X 230201 1.729.791 276.800 0 0 0 0 EPS002 1.729.791 69.200 14-11 1.729.791 5 120.400 CCF06 1.729.791 69.200 0 0 0 0 0

6 CC 22651526 MENDEZ MERCADO MILAGRO DE LAS 
MERCEDES 1 0 S 230201 2.500.000 400.000 0 0 0 0 EPS005 2.500.000 100.000 14-11 2.500.000 5 174.000 CCF06 2.500.000 100.000 0 0 0 0 0

7 CC 72166936 VACA RODRIGUEZ EGAR EUGENIO 1 0 S X 25-14 1.788.334 286.200 0 0 0 0 EPS010 1.788.334 71.600 14-11 1.788.334 5 124.500 CCF06 1.788.334 71.600 0 0 0 0 0

8 CC 72207178 IMBACHI CHICANGANA ISMAEL 1 0 S X 230301 1.116.667 178.700 0 0 0 0 EPS005 1.116.667 44.700 14-11 1.116.667 5 77.800 CCF06 1.116.667 44.700 0 0 0 0 0

9 CC 8532164 SANDOVAL SARMIENTO CARLOS ARTURO 1 0 S X 25-14 2.118.750 339.000 0 0 0 0 EPS010 2.118.750 84.800 14-11 2.118.750 5 147.500 CCF06 2.118.750 84.800 0 0 0 0 0

10 PT 5402921 ROJAS RIVAS ALEXIS JOSE 1 0 X S X 0 0 0 0 0 0 ESSC07 1.588.334 63.600 14-11 1.588.334 5 110.600 CCF06 1.588.334 63.600 0 0 0 0 0

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

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 2 de 2

DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 

SALUD

NI 901518821-3 CONSORCIO TREN MALLORQUIN CRA 10 N. 97A-13 OF 
604 TO B 7448546 administracion@gmcic.com.co

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA B – menos de 200 c ATLÁNTICO BARRANQUILLA SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2022-09 2022-08 E 61474403 $7.651.000

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

10

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)
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14-11 ARL SURA 1               0 30 0.06960 $139,200 $0 $0 Julio - 2022 60697080 02/08/2022 Si

CCF33 Caja de 
Compensacion 
Familiar del 
Magdalena

1               0 30 0.04000 $80,000 $0 $0 Julio - 2022 60697080 02/08/2022 Si

EPS037 Nueva Promotora de 
Salud - Nueva EPS

1               0 30 0.04000 $80,000 $0 $0 Agosto - 
2022

60697080 02/08/2022 Si

230301 Porvenir 1               0 30 0.16000 $320,000 $0 $0 Julio - 2022 60697080 02/08/2022 Si

14-11 ARL SURA 1        X       0 30 0.06960 $115,400 $0 $0 Agosto - 
2022

61407905 31/08/2022 Si

CCF33 Caja de 
Compensacion 
Familiar del 
Magdalena

1        X       0 30 0.04000 $66,400 $0 $0 Agosto - 
2022

61407905 31/08/2022 Si

EPS037 Nueva Promotora de 
Salud - Nueva EPS

1        X       0 30 0.04000 $66,400 $0 $0 Septiembre 
- 2022

61407905 31/08/2022 Si

230301 Porvenir 1        X       0 30 0.16000 $265,300 $0 $0 Agosto - 
2022

61407905 31/08/2022 Si

              

              

La empresa CONSORCIO PROTECCION CIENAGA GA, identificada con NI número 901488812, aportó por el 
empleado  HARVY  MUÑOZ  identificado(a) con CC número 6334419 quien se encuentra registrado(a) a la fecha por 
concepto de aportes obligatorios al sistema General de Seguridad Social mediante la Planilla Integrada de Liquidación de 
aportes, para los periodos de pensión comprendidos entre 07 - 2022 y 09 - 2022 de la siguiente forma.

Este documento está clasificado como privado por parte de Compensar Operador de Información.

El presente certificado se expide a los 21  días del mes Octubrede 2022

CERTIFICADO DE APORTES AL
SISTEMA DE PROTECCIÓN SOCIAL
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25-14 Administradora 
Colombiana de 
Pensiones - 
Colpensiones

1               0 30 0.16000 $960,000 $30,000 $30,000 Julio - 2022 60655111 01/08/2022 Si

14-11 ARL SURA 1               0 30 0.06960 $417,600 $0 $0 Julio - 2022 60655111 01/08/2022 Si

CCF24 Compensar Caja de 
Compensacion Fliar

1               0 30 0.04000 $240,000 $0 $0 Julio - 2022 60655111 01/08/2022 Si

EPS005 Sanitas EPS 1               0 30 0.04000 $240,000 $0 $0 Agosto - 
2022

60655111 01/08/2022 Si

25-14 Administradora 
Colombiana de 
Pensiones - 
Colpensiones

1               0 30 0.16000 $960,000 $30,000 $30,000 Agosto - 
2022

61400477 02/09/2022 Si

14-11 ARL SURA 1               0 30 0.06960 $417,600 $0 $0 Agosto - 
2022

61400477 02/09/2022 Si

CCF24 Compensar Caja de 
Compensacion Fliar

1               0 30 0.04000 $240,000 $0 $0 Agosto - 
2022

61400477 02/09/2022 Si

EPS005 Sanitas EPS 1               0 30 0.04000 $240,000 $0 $0 Septiembre 
- 2022

61400477 02/09/2022 Si

              

              

La empresa MARTIN CASILLAS SLU SUCURSAL COLOMBIA, identificada con NI número 900564455, aportó por el 
empleado  JHON HEIVER RODRIGUEZ CUESTA identificado(a) con CC número 1054541443 quien se encuentra 
registrado(a) a la fecha por concepto de aportes obligatorios al sistema General de Seguridad Social mediante la Planilla 
Integrada de Liquidación de aportes, para los periodos de pensión comprendidos entre 07 - 2022 y 09 - 2022 de la siguiente 
forma.

Este documento está clasificado como privado por parte de Compensar Operador de Información.

El presente certificado se expide a los 21  días del mes Octubrede 2022

CERTIFICADO DE APORTES AL
SISTEMA DE PROTECCIÓN SOCIAL































 

 

 






