
Página 1 de 1 
 

Bogotá D.C., 03 de Septiembre de 2019 

 

Señores  

FONDO DE DESARROLLO LOCAL DE SANTA FE 

Ciudad 

 

REFERENCIA: CONCURSO DE MÉRITOS No. FDLSF-CMA-003-2019 

 
OBJETO: REALIZAR LA INTERVENTORÍA TÉCNICA, ADMINISTRATIVA, FINANCIERA, JURÍDICA, SOCIAL, 
AMBIENTAL Y SST AL CONTRATO DE OBRA PUBLICA QUE TENDRÁ POR OBJETO: REALIZAR A MONTO 
AGOTABLE Y SIN FORMULA DE REAJUSTE LAS OBRAS Y ACTIVIDADES PARA LA CONSERVACIÓN DE LA MALLA 
VIAL DE LA LOCALIDAD DE SANTA FE Y SU ESPACIO PÚBLICO ASOCIADO. 
 

ASUNTO: Respuestas al informe de evaluación solicitado por la entidad. 

Cordial saludo,  

Una vez revisado el documento de informe de evaluación preliminar publicado en SECOP II del proceso de la 

referencia y en cumplimiento dentro de los plazos establecidos dados por la entidad mediante cronograma, 

hacemos llegar la respuesta a las observaciones dadas a nivel jurídico por la entidad para habilitar la propuesta 

del proponente N° 16 CONSORCIO SOLUCIONES SANTAFE, respondiendo de la siguiente manera: 

• En referencia al integrante del CONSORCIO SOLUCIONES SANTA FE el Ing. Yamill Montenegro 

Calderón remitimos anexo a este oficio de subsanación las planillas de aportes parafiscales 

correspondientes a los últimos seis meses.  

• Notamos con gran preocupación que la entidad indica que el Ing. Yamill Montenegro Calderón no 

cuenta con la información de mipyme registrada en el RUP, por lo tanto, solicitamos a la entidad de 

manera respetuosa realizar nuevamente la respectiva verificación aportada dentro de nuestra oferta 

en el sobre numero 1 el documento 6. Registro único de Proponentes (el cual anexamos a este oficio 

nuevamente) en el cual se logra evidenciar que a folio 28 se encuentra registrada la información en 

la cual se puede validar que el Ing. Yamill Montenegro ostenta la figura de mediana empresa.  

Una vez expuesto lo anterior, solicitamos respetuosamente que nuestra aclaración se vea expuesta en la 

evaluación definitiva del presente proceso y se nos otorgue el puntaje total en nuestra oferta.  

Quedamos atentos a sus observaciones y de antemano agradecemos la gestión pertinente.  

Cordialmente. 

 

_________________________________  
IVÁN AUGUSTO BARRETO ESQUIVEL 
R.L. CONSORCIO SOLUCIONES SANTA FE  

Cédula No.: 79.688.270 
Dirección: Calle 60 # 9ª-46 – Apto. 410 
Teléfono: 8117212  
Celular: 301 431 29 23 
Ciudad: Bogotá D.C. 
 



      
33006988

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 2.587.900 2.591.800

Pensión 1 3.726.700 3.732.400

Riesgos Laborales 0 0 0

CCF 1 414.100 414.800

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 3 6.728.700 6.739.000

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

EPS005 Sanitas EPS 800251440-6 2.587.900 0 0 0 2 3.900 0 2.591.800 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 3.312.500 0 0 103.600 310.600 2 5.000 700 3.732.400 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

CCF21 Cafam 860013570-3 414.100 2 700 414.800 1

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

CC 79512143 YAMILL ALONSO MONTENEGRO 
CALDERON CARRERA 49 No. 91-76 6353245 contabinfranal@gmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA I – Independiente BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. NO

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2019-01 2019-01 I 14/02/2019 33006988 $6.739.000

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 79512143 MONTENEGRO CALDERON YAMILL 
ALONSO 3 0 N X 230301 20.702.90

0 3.312.500 0 0 103.600 310.600 EPS005 20.702.90
0 2.587.900 0 0 CCF21 20.702.90

0 414.100 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

CC 79512143 YAMILL ALONSO MONTENEGRO 
CALDERON CARRERA 49 No. 91-76 6353245 contabinfranal@gmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA I – Independiente BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. NO

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2019-01 2019-01 I 14/02/2019 33006988 $6.739.000

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

1

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



      
33533887

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 2.587.900 2.587.900

Pensión 1 3.726.700 3.726.700

Riesgos Laborales 0 0 0

CCF 1 414.100 414.100

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 3 6.728.700 6.728.700

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

EPS005 Sanitas EPS 800251440-6 2.587.900 0 0 0 0 0 0 2.587.900 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 3.312.500 0 0 103.600 310.600 0 0 3.726.700 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

CCF21 Cafam 860013570-3 414.100 0 0 414.100 1

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

CC 79512143 YAMILL ALONSO MONTENEGRO 
CALDERON CARRERA 49 No. 91-76 6353245 contabinfranal@gmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA I – Independiente BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. NO

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2019-02 2019-02 I 12/03/2019 33533887 $6.728.700

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 79512143 MONTENEGRO CALDERON YAMILL 
ALONSO 3 0 N X X 230301 20.702.90

0 3.312.500 0 0 103.600 310.600 EPS005 20.702.90
0 2.587.900 0 0 CCF21 20.702.90

0 414.100 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

CC 79512143 YAMILL ALONSO MONTENEGRO 
CALDERON CARRERA 49 No. 91-76 6353245 contabinfranal@gmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA I – Independiente BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. NO

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2019-02 2019-02 I 12/03/2019 33533887 $6.728.700

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

1

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



      
34243815

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 2.587.900 2.591.800

Pensión 1 3.726.700 3.732.300

Riesgos Laborales 0 0 0

CCF 1 414.100 414.800

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 3 6.728.700 6.738.900

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

EPS005 Sanitas EPS 800251440-6 2.587.900 0 0 0 2 3.900 0 2.591.800 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 3.312.500 0 0 103.600 310.600 2 4.900 700 3.732.300 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

CCF21 Cafam 860013570-3 414.100 2 700 414.800 1

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

CC 79512143 YAMILL ALONSO MONTENEGRO 
CALDERON CARRERA 49 No. 91-76 6353245 contabinfranal@gmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA I – Independiente BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. NO

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2019-03 2019-03 I 12/04/2019 34243815 $6.738.900

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 79512143 MONTENEGRO CALDERON YAMILL 
ALONSO 3 0 N X 230301 20.702.90

0 3.312.500 0 0 103.600 310.600 EPS005 20.702.90
0 2.587.900 0 0 CCF21 20.702.90

0 414.100 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

CC 79512143 YAMILL ALONSO MONTENEGRO 
CALDERON CARRERA 49 No. 91-76 6353245 contabinfranal@gmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA I – Independiente BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. NO

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2019-03 2019-03 I 12/04/2019 34243815 $6.738.900

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

1

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



      
34878510

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 2.587.900 2.595.600

Pensión 1 3.726.700 3.737.900

Riesgos Laborales 0 0 0

CCF 1 414.100 415.400

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 3 6.728.700 6.748.900

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

EPS005 Sanitas EPS 800251440-6 2.587.900 0 0 0 4 7.700 0 2.595.600 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

230301 Porvenir 800224808-8 3.312.500 0 0 103.600 310.600 4 9.800 1.400 3.737.900 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

CCF21 Cafam 860013570-3 414.100 4 1.300 415.400 1

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

CC 79512143 YAMILL ALONSO MONTENEGRO 
CALDERON CARRERA 49 No. 91-76 6353245 contabinfranal@gmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA I – Independiente BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. NO

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2019-04 2019-04 I 17/05/2019 34878510 $6.748.900

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 79512143 MONTENEGRO CALDERON YAMILL 
ALONSO 3 0 N X 230301 20.702.90

0 3.312.500 0 0 103.600 310.600 EPS005 20.702.90
0 2.587.900 0 0 CCF21 20.702.90

0 414.100 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

CC 79512143 YAMILL ALONSO MONTENEGRO 
CALDERON CARRERA 49 No. 91-76 6353245 contabinfranal@gmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA I – Independiente BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. NO

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2019-04 2019-04 I 17/05/2019 34878510 $6.748.900

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

1

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



      
34878510

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 2.587.900 2.595.600

Pensión 1 3.726.700 3.737.900

Riesgos Laborales 0 0 0

CCF 1 414.100 415.400

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 3 6.728.700 6.748.900

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

EPS005 Sanitas EPS 800251440-6 2.587.900 0 0 0 4 7.700 0 2.595.600 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

230301 Porvenir 800224808-8 3.312.500 0 0 103.600 310.600 4 9.800 1.400 3.737.900 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

CCF21 Cafam 860013570-3 414.100 4 1.300 415.400 1

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

CC 79512143 YAMILL ALONSO MONTENEGRO 
CALDERON CARRERA 49 No. 91-76 6353245 contabinfranal@gmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA I – Independiente BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. NO

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2019-04 2019-04 I 17/05/2019 34878510 $6.748.900

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 79512143 MONTENEGRO CALDERON YAMILL 
ALONSO 3 0 N X 230301 20.702.90

0 3.312.500 0 0 103.600 310.600 EPS005 20.702.90
0 2.587.900 0 0 CCF21 20.702.90

0 414.100 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

CC 79512143 YAMILL ALONSO MONTENEGRO 
CALDERON CARRERA 49 No. 91-76 6353245 contabinfranal@gmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA I – Independiente BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. NO

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2019-04 2019-04 I 17/05/2019 34878510 $6.748.900

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

1

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



      
35253276

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 2.587.900 2.597.500

Pensión 1 3.726.700 3.740.500

Riesgos Laborales 0 0 0

CCF 1 414.100 415.700

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 3 6.728.700 6.753.700

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

EPS005 Sanitas EPS 800251440-6 2.587.900 0 0 0 5 9.600 0 2.597.500 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 3.312.500 0 0 103.600 310.600 5 12.200 1.600 3.740.500 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

CCF21 Cafam 860013570-3 414.100 5 1.600 415.700 1

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

CC 79512143 YAMILL ALONSO MONTENEGRO 
CALDERON CARRERA 49 No. 91-76 6353245 contabinfranal@gmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA I – Independiente BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. NO

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2019-05 2019-05 I 18/06/2019 35253276 $6.753.700

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

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

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 79512143 MONTENEGRO CALDERON YAMILL 
ALONSO 3 0 N X X 230301 20.702.90

0 3.312.500 0 0 103.600 310.600 EPS005 20.702.90
0 2.587.900 0 0 CCF21 20.702.90

0 414.100 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

CC 79512143 YAMILL ALONSO MONTENEGRO 
CALDERON CARRERA 49 No. 91-76 6353245 contabinfranal@gmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA I – Independiente BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. NO

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2019-05 2019-05 I 18/06/2019 35253276 $6.753.700

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

1

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



      
36101068

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 2.587.900 2.587.900

Pensión 1 3.726.700 3.726.700

Riesgos Laborales 0 0 0

CCF 1 414.100 414.100

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 3 6.728.700 6.728.700

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

EPS005 Sanitas EPS 800251440-6 2.587.900 0 0 0 0 0 0 2.587.900 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 3.312.500 0 0 103.600 310.600 0 0 3.726.700 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

CCF21 Cafam 860013570-3 414.100 0 0 414.100 1

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

CC 79512143 YAMILL ALONSO MONTENEGRO 
CALDERON CARRERA 49 No. 91-76 6353245 contabinfranal@gmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA I – Independiente BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. NO

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2019-06 2019-06 I 11/07/2019 36101068 $6.728.700

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 79512143 MONTENEGRO CALDERON YAMILL 
ALONSO 3 0 N X 230301 20.702.90

0 3.312.500 0 0 103.600 310.600 EPS005 20.702.90
0 2.587.900 0 0 CCF21 20.702.90

0 414.100 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

CC 79512143 YAMILL ALONSO MONTENEGRO 
CALDERON CARRERA 49 No. 91-76 6353245 contabinfranal@gmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA I – Independiente BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. NO

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2019-06 2019-06 I 11/07/2019 36101068 $6.728.700

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

1

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



      
36740091

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 2.587.900 2.587.900

Pensión 1 3.726.700 3.726.700

Riesgos Laborales 0 0 0

CCF 1 414.100 414.100

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 3 6.728.700 6.728.700

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

EPS005 Sanitas EPS 800251440-6 2.587.900 0 0 0 0 0 0 2.587.900 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 3.312.500 0 0 103.600 310.600 0 0 3.726.700 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

CCF21 Cafam 860013570-3 414.100 0 0 414.100 1

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 79512143 YAMILL ALONSO MONTENEGRO 
CALDERON CARRERA 49 No. 91-76 6353245 contabinfranal@gmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA I – Independiente BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. NO

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2019-07 2019-07 I 12/08/2019 36740091 $6.728.700

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 79512143 MONTENEGRO CALDERON YAMILL 
ALONSO 3 0 N X 230301 20.702.90

0 3.312.500 0 0 103.600 310.600 EPS005 20.702.90
0 2.587.900 0 0 CCF21 20.702.90

0 414.100 0 0 0 0 0

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 79512143 YAMILL ALONSO MONTENEGRO 
CALDERON CARRERA 49 No. 91-76 6353245 contabinfranal@gmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA I – Independiente BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. NO

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2019-07 2019-07 I 12/08/2019 36740091 $6.728.700

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

1

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



      
33006344

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 800130907-4 362.100 0 0 0 2 600 0 362.700 8

EPS005 Sanitas EPS 800251440-6 489.900 0 0 0 2 800 0 490.700 8

EPS008 Compensar EPS 860066942-7 408.500 0 0 0 2 700 0 409.200 5

EPS010 EPS Sura 800088702-2 188.000 0 0 0 2 300 0 188.300 1

EPS016 Coomeva EPS 805000427-1 37.200 0 0 0 2 100 0 37.300 1

EPS017 Famisanar EPS 830003564-7 164.400 0 0 0 2 300 0 164.700 6

EPS023 Cruz Blanca - EPS 830009783-0 128.900 0 0 0 2 200 0 129.100 2

EPS037 Nueva EPS 900156264-2 152.100 0 0 0 2 300 0 152.400 3

EPS044 MEDIMAS EPS SAS 901097473-5 22.200 0 0 0 2 100 0 22.300 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 1.217.500 0 0 0 0 2 1.900 0 1.219.400 8

230301 Porvenir 800224808-8 2.909.300 0 0 42.000 42.000 2 4.400 200 2.997.900 11

231001 Colfondos 800227940-6 1.657.700 0 0 0 0 2 2.500 0 1.660.200 6

25-14 Colpensiones 900336004-7 1.896.600 0 0 23.500 23.500 2 2.900 200 1.946.700 9

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 2.945.500 2.945.500 2 4.500 2.950.000 29.455 2.950.000 35

TOTALES POR SUBSISTEMAS

TOTALES CAJAS

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

CCF04 Comfama 890900841-9 26.800 2 100 26.900 1

CCF21 Cafam 860013570-3 1.873.700 2 2.900 1.876.600 34

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

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES
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DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 

SALUD

NI 79512143-1 YAMILL ALONSO MONTENEGRO CARRERA 49 No. 91-76 
 LA CASTELLANA 4814244 contabinfranal@gmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA B – menos de 200 c BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2019-02 2019-01 E 14/02/2019 33006344 $14.634.400

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

35

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



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 9 1.953.300 1.956.700

Pensión 4 7.812.100 7.824.200

Riesgos Laborales 1 2.945.500 2.950.000

CCF 2 1.900.500 1.903.500

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 16 14.611.400 14.634.400

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

NI 79512143-1 YAMILL ALONSO MONTENEGRO CARRERA 49 No. 91-76 
 LA CASTELLANA 4814244 contabinfranal@gmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA B – menos de 200 c BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2019-02 2019-01 E 14/02/2019 33006344 $14.634.400

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

35

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



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

NI 79512143-1 YAMILL ALONSO MONTENEGRO CARRERA 49 No. 91-76 
 LA CASTELLANA 4814244 contabinfranal@gmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA B – menos de 200 c BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2019-02 2019-01 E 14/02/2019 33006344 $14.634.400

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

35

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 1000615722 MARIA DE LOS ANGELES GUERRERO 
DUARTE 1 0 S X 230301 1.004.953 160.800 0 0 0 0 EPS002 1.004.953 40.200 14-11 1.004.953 5 70.000 CCF21 1.004.953 40.200 0 0 0 0 0

2 CC 1006247414 RAMIREZ LOAIZA YENDI DE JESUS 1 0 S X 230301 1.242.174 198.800 0 0 0 0 EPS002 1.242.174 49.700 14-11 1.242.174 5 86.500 CCF21 1.242.174 49.700 0 0 0 0 0

3 CC 1010194113 PAEZ GUERRERO MARIA ALEJANDRA 1 0 S 231001 3.000.000 480.000 0 0 0 0 EPS023 3.000.000 120.000 14-11 3.000.000 5 208.800 CCF21 3.000.000 120.000 0 0 0 0 0

4 CC 1016026565 PALMA GARCIA GERMAN FELIPE 1 0 S X 230201 968.723 155.000 0 0 0 0 EPS008 968.723 38.800 14-11 968.723 5 67.500 CCF21 968.723 38.800 0 0 0 0 0

5 CC 1018458151 HERNANDEZ MONTENEGRO BEYMAR 
MAURICIO 1 0 S X 230301 1.051.534 168.300 0 0 0 0 EPS002 1.051.534 42.100 14-11 1.051.534 5 73.200 CCF21 1.051.534 42.100 0 0 0 0 0

6 CC 1019146904 ARIAS NIETO RAFAEL 1 0 S X 230201 1.484.398 237.600 0 0 0 0 EPS037 1.484.398 59.400 14-11 1.484.398 5 103.400 CCF21 1.484.398 59.400 0 0 0 0 0

7 CC 1022330261 HERNANDEZ MONTENEGRO FRANCY 
ESTEPHANY 1 0 S 231001 2.193.334 351.000 0 0 0 0 EPS005 2.193.334 87.800 14-11 2.193.334 5 152.700 CCF21 2.193.334 87.800 0 0 0 0 0

8 CC 1022330261 HERNANDEZ MONTENEGRO FRANCY 
ESTEPHANY 1 0 S X 231001 156.667 25.100 0 0 0 0 EPS005 156.667 6.300 14-11 156.667 5 0 CCF21 156.667 0 0 0 0 0 0

9 CC 1023925796 FUYA CIFUENTES LIZETH ALEJANDRA 1 0 S 230301 1.400.000 224.000 0 0 0 0 EPS008 1.400.000 56.000 14-11 1.400.000 5 97.500 CCF21 1.400.000 56.000 0 0 0 0 0

10 CC 1030665299 CUERVO ALARCON KAREN MAYERLY 1 0 S 230201 828.116 132.500 0 0 0 0 EPS017 828.116 33.200 14-11 828.116 5 57.700 CCF21 828.116 33.200 0 0 0 0 0

11 CC 1033339654 ALVAREZ JIMENEZ SERGIO ESTEBAN 1 0 S X 25-14 929.043 148.700 0 0 0 0 EPS016 929.043 37.200 14-11 929.043 5 64.700 CCF21 929.043 37.200 0 0 0 0 0

12 CC 1033339654 ALVAREZ JIMENEZ SERGIO ESTEBAN 1 0 S X 25-14 110.416 17.700 0 0 0 0 EPS016 110.416 0 14-11 110.416 5 0 CCF21 110.416 0 0 0 0 0 0

13 CC 1064712611 MARTINEZ BENAVIDES JOSE JULIAN 1 0 S X 230301 1.316.532 210.700 0 0 0 0 EPS037 1.316.532 52.700 14-11 1.316.532 5 91.700 CCF21 1.316.532 52.700 0 0 0 0 0

14 CC 1069098608 AGUACIA FORERO CLAUDIA DEL PILAR 1 0 S 230201 828.116 132.500 0 0 0 0 EPS017 828.116 33.200 14-11 828.116 1 4.400 CCF21 828.116 33.200 0 0 0 0 0

15 CC 1073709365 URIBE HERNANDEZ JHON FREDY 1 0 S X X 230301 601.937 96.400 0 0 0 0 EPS005 601.937 24.100 14-11 601.937 5 41.900 CCF21 601.937 24.100 0 0 0 0 0

16 CC 1082415476 PIRAGUA GUALTEROS LAURA CAMILA 1 0 S X 230201 1.000.000 160.000 0 0 0 0 EPS037 1.000.000 40.000 14-11 1.000.000 5 69.600 CCF21 1.063.889 42.600 0 0 0 0 0

17 CC 1120386133 VALDERRAMA MANRIQUE DUVAN 
MAURICIO 1 0 S X 230201 82.812 13.300 0 0 0 0 EPS017 82.812 3.400 14-11 82.812 5 5.800 CCF21 158.961 6.400 0 0 0 0 0

18 CC 3173179 SUAREZ  JOSE ESTEBAN 1 0 S X X 230301 552.940 88.500 0 0 0 0 EPS044 552.940 22.200 14-11 552.940 5 38.500 CCF21 552.940 22.200 0 0 0 0 0

19 CC 32625769 OVIEDO DE VERGARA YULY ESTHER 1 0 S X 25-14 1.395.548 223.300 0 0 0 0 EPS002 1.395.548 55.900 14-11 1.395.548 5 97.200 CCF21 1.395.548 55.900 0 0 0 0 0

20 CC 3748871 GARCIA CAMARGO GUSTAVO 1 0 S X 25-14 1.396.066 223.400 0 0 0 0 EPS002 1.396.066 55.900 14-11 1.396.066 5 97.200 CCF21 1.396.066 55.900 0 0 0 0 0

21 CC 41606348 RIVAS BAYONA ESTHER 1 3 S 0 0 0 0 0 0 EPS005 480.000 19.200 14-11 480.000 1 2.600 CCF21 480.000 19.200 0 0 0 0 0

22 CC 41606348 RIVAS BAYONA ESTHER 1 3 S X 0 0 0 0 0 0 EPS005 420.000 16.800 14-11 420.000 1 0 CCF21 420.000 16.800 0 0 0 0 0

23 CC 52473479 GARCIA OSORIO SONIA 1 0 S X 230301 3.683.334 589.400 0 0 18.500 18.500 EPS005 3.683.334 147.400 14-11 3.683.334 1 19.300 CCF21 3.683.334 147.400 0 0 0 0 0

24 CC 52523456 LARRAHONDO RICO RUTH ZORAIDA 1 0 S 25-14 4.700.000 752.000 0 0 23.500 23.500 EPS010 4.700.000 188.000 14-11 4.700.000 5 327.200 CCF21 4.700.000 188.000 0 0 0 0 0

25 CC 53074828 OSPINA FUENTES KAREN LILIANA 1 0 S 231001 1.776.500 284.300 0 0 0 0 EPS008 1.776.500 71.100 14-11 1.776.500 5 123.700 CCF21 1.776.500 71.100 0 0 0 0 0

26 CC 79259114 MARTINEZ  ARMANDO AUGUSTO 1 0 S X 230301 1.315.842 210.600 0 0 0 0 EPS005 1.315.842 52.700 14-11 1.315.842 5 91.600 CCF21 1.315.842 52.700 0 0 0 0 0

27 CC 79340578 ACOSTA MOLINA ALONSO 1 0 S X 25-14 220.831 35.400 0 0 0 0 EPS023 220.831 8.900 14-11 220.831 5 15.400 CCF21 220.831 8.900 0 0 0 0 0

28 CC 79361026 ZAMORA PEREZ PEDRO DAVID 1 0 S X X 231001 564.844 90.400 0 0 0 0 EPS002 564.844 22.600 14-11 564.844 5 39.400 CCF21 564.844 22.600 0 0 0 0 0

29 CC 79485625 SUAREZ URREGO IVAN DARIO 1 0 S 230301 4.700.000 752.000 0 0 23.500 23.500 EPS008 4.700.000 188.000 14-11 4.700.000 5 327.200 CCF21 4.700.000 188.000 0 0 0 0 0

30 CC 79600220 BARRETO HERNANDEZ OSCAR ALIRIO 1 0 S X 25-14 118.000 18.900 0 0 0 0 EPS005 118.000 4.800 14-11 118.000 5 8.300 CCF21 118.000 4.800 0 0 0 0 0

31 CC 79601820 FORERO BONILLA RAFAEL ANDRES 1 0 S 25-14 1.933.000 309.300 0 0 0 0 EPS005 1.933.000 77.400 14-11 1.933.000 5 134.600 CCF21 1.933.000 77.400 0 0 0 0 0

32 CC 79752831 PEREZ GUILLEN AUSBERTO 1 0 S X 25-14 220.831 35.400 0 0 0 0 EPS017 220.831 8.900 14-11 220.831 5 15.400 CCF21 220.831 8.900 0 0 0 0 0

33 CC 79908905 NAVA GOMEZ RAUL 1 0 S X 230201 668.359 107.000 0 0 0 0 EPS002 668.359 26.800 14-11 668.359 5 46.600 CCF04 668.359 26.800 0 0 0 0 0

34 CC 79908905 NAVA GOMEZ RAUL 1 0 S X 230201 414.058 66.300 0 0 0 0 EPS002 414.058 16.600 14-11 414.058 5 0 CCF04 414.058 0 0 0 0 0 0

35 CC 79994689 HERNANDEZ CARRERA ALEJANDRO 1 0 S X 231001 1.248.558 199.800 0 0 0 0 EPS002 1.248.558 50.000 14-11 1.248.558 5 86.900 CCF21 1.248.558 50.000 0 0 0 0 0

36 CC 79994689 HERNANDEZ CARRERA ALEJANDRO 1 0 S X 231001 55.208 8.900 0 0 0 0 EPS002 55.208 2.300 14-11 55.208 5 0 CCF21 55.208 0 0 0 0 0 0

37 CC 80268408 AYALA TORRES LUIS ALFREDO 1 0 S X 230301 1.310.839 209.800 0 0 0 0 EPS017 1.310.839 52.500 14-11 1.310.839 5 91.300 CCF21 1.310.839 52.500 0 0 0 0 0

38 CC 8602963 GARCIA CABARCAS JOSE ARMANDO 1 0 S X 230201 1.332.922 213.300 0 0 0 0 EPS005 1.332.922 53.400 14-11 1.332.922 5 92.800 CCF21 1.332.922 53.400 0 0 0 0 0

39 CC 93021459 MENDEZ RODRIGUEZ LUIS FERNANDO 1 0 S X 25-14 828.116 132.500 0 0 0 0 EPS017 828.116 33.200 14-11 828.116 5 0 CCF21 828.116 0 0 0 0 0 0

40 CC 93452536 PRIETO LOZANO RUBIEL 1 0 S X 231001 1.363.459 218.200 0 0 0 0 EPS008 1.363.459 54.600 14-11 1.363.459 5 94.900 CCF21 1.363.459 54.600 0 0 0 0 0

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

NI 79512143-1 YAMILL ALONSO MONTENEGRO CARRERA 49 No. 91-76 
 LA CASTELLANA 4814244 contabinfranal@gmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA B – menos de 200 c BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2019-02 2019-01 E 14/02/2019 33006344 $14.634.400

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

35

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



      
33894932

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 2 152.000 153.900

Pensión 2 608.000 615.300

Riesgos Laborales 1 264.500 267.700

CCF 1 152.000 153.800

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 6 1.176.500 1.190.700

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

EPS005 Sanitas EPS 800251440-6 102.000 0 0 0 16 1.300 0 103.300 1

EPS008 Compensar EPS 860066942-7 50.000 0 0 0 16 600 0 50.600 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) 800229739-0 200.000 0 0 0 0 16 2.400 0 202.400 1

230301 Porvenir 800224808-8 408.000 0 0 0 0 16 4.900 0 412.900 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

14-11 ARL SURA 890903790-5 264.500 264.500 16 3.200 267.700 2.645 267.700 2

TOTALES POR SUBSISTEMAS

TOTALES CAJAS

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

CCF21 Cafam 860013570-3 152.000 16 1.800 153.800 2

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

NI 79512143-1 YAMILL ALONSO MONTENEGRO CARRERA 49 No. 91-76 
 LA CASTELLANA 4814244 contabinfranal@gmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA B – menos de 200 c BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2019-03 2019-02 E 28/03/2019 33894932 $1.190.700

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

2

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 1096195979 RODRIGUEZ BENAVIDES ERIKA TATIANA 1 0 S X X 230301 2.550.000 408.000 0 0 0 0 EPS005 2.550.000 102.000 14-11 2.550.000 5 177.500 CCF21 2.550.000 102.000 0 0 0 0 0

2 CC 40778838 SOTO GUTIERREZ LUZ AYDEE 1 0 S X X 230201 1.250.000 200.000 0 0 0 0 EPS008 1.250.000 50.000 14-11 1.250.000 5 87.000 CCF21 1.250.000 50.000 0 0 0 0 0

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

NI 79512143-1 YAMILL ALONSO MONTENEGRO CARRERA 49 No. 91-76 
 LA CASTELLANA 4814244 contabinfranal@gmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA B – menos de 200 c BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2019-03 2019-02 E 28/03/2019 33894932 $1.190.700

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

2

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



      
33620646

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 800130907-4 229.700 0 0 0 3 600 0 230.300 8

EPS005 Sanitas EPS 800251440-6 340.900 0 0 0 3 800 0 341.700 8

EPS008 Compensar EPS 860066942-7 502.600 0 0 0 3 1.200 0 503.800 6

EPS010 EPS Sura 800088702-2 188.000 0 0 0 3 500 0 188.500 1

EPS016 Coomeva EPS 805000427-1 29.800 0 0 0 3 100 0 29.900 1

EPS017 Famisanar EPS 830003564-7 160.200 0 0 0 3 400 0 160.600 5

EPS023 Cruz Blanca - EPS 830009783-0 148.500 0 0 0 3 400 0 148.900 2

EPS037 Nueva EPS 900156264-2 43.700 0 0 0 3 100 0 43.800 2

EPS041 NUEVA E.P.S. S.A. MOV 900156264-2 32.900 0 0 0 3 100 0 33.000 1

EPS044 MEDIMAS EPS SAS 901097473-5 18.500 0 0 0 3 100 0 18.600 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) 800229739-0 780.100 0 0 0 0 3 1.800 0 781.900 7

230301 Porvenir 800224808-8 2.612.000 0 0 23.500 23.500 3 5.800 200 2.665.000 12

231001 Colfondos 800227940-6 1.245.300 0 0 0 0 3 2.800 0 1.248.100 6

25-14 Colpensiones 900336004-7 1.985.400 0 0 23.500 23.500 3 4.500 200 2.037.100 9

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 2.706.600 2.706.600 3 6.100 2.712.700 27.066 2.712.700 35

TOTALES POR SUBSISTEMAS

TOTALES CAJAS

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

CCF04 Comfama 890900841-9 38.900 3 100 39.000 1

CCF21 Cafam 860013570-3 1.787.600 3 4.000 1.791.600 34

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

NI 79512143-1 YAMILL ALONSO MONTENEGRO CARRERA 49 No. 91-76 
 LA CASTELLANA 4814244 contabinfranal@gmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA B – menos de 200 c BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2019-03 2019-02 E 15/03/2019 33620646 $12.974.500

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

35

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



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 10 1.694.800 1.699.100

Pensión 4 6.716.800 6.732.100

Riesgos Laborales 1 2.706.600 2.712.700

CCF 2 1.826.500 1.830.600

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 17 12.944.700 12.974.500

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

NI 79512143-1 YAMILL ALONSO MONTENEGRO CARRERA 49 No. 91-76 
 LA CASTELLANA 4814244 contabinfranal@gmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA B – menos de 200 c BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2019-03 2019-02 E 15/03/2019 33620646 $12.974.500

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

35

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 1000615722 MARIA DE LOS ANGELES GUERRERO 
DUARTE 1 0 S X 230301 248.435 39.800 0 0 0 0 EPS002 248.435 10.000 14-11 248.435 5 17.300 CCF21 433.329 17.400 0 0 0 0 0

2 CC 1006247414 RAMIREZ LOAIZA YENDI DE JESUS 1 0 S X 230301 983.388 157.400 0 0 0 0 EPS002 983.388 39.400 14-11 983.388 5 68.500 CCF21 983.388 39.400 0 0 0 0 0

3 CC 1010194113 PAEZ GUERRERO MARIA ALEJANDRA 1 0 S X 231001 3.100.000 496.000 0 0 0 0 EPS023 3.100.000 124.000 14-11 3.100.000 5 215.800 CCF21 3.100.000 124.000 0 0 0 0 0

4 CC 1016026565 PALMA GARCIA GERMAN FELIPE 1 0 S 230201 828.116 132.500 0 0 0 0 EPS008 828.116 33.200 14-11 828.116 5 57.700 CCF21 828.116 33.200 0 0 0 0 0

5 CC 1018458151 HERNANDEZ MONTENEGRO BEYMAR 
MAURICIO 1 0 S X 230301 950.000 152.000 0 0 0 0 EPS002 950.000 38.000 14-11 950.000 5 66.200 CCF21 950.000 38.000 0 0 0 0 0

6 CC 1019146904 ARIAS NIETO RAFAEL 1 0 S X X 230201 822.078 131.600 0 0 0 0 EPS041 822.078 32.900 14-11 822.078 5 57.300 CCF21 937.086 37.500 0 0 0 0 0

7 CC 1022330261 HERNANDEZ MONTENEGRO FRANCY 
ESTEPHANY 1 0 S X 231001 940.000 150.400 0 0 0 0 EPS005 940.000 37.600 14-11 940.000 5 65.500 CCF21 2.154.166 86.200 0 0 0 0 0

8 CC 1023925796 FUYA CIFUENTES LIZETH ALEJANDRA 1 0 S X 230301 1.700.000 272.000 0 0 0 0 EPS008 1.700.000 68.000 14-11 1.700.000 5 118.400 CCF21 1.700.000 68.000 0 0 0 0 0

9 CC 1030665299 CUERVO ALARCON KAREN MAYERLY 1 0 S X 230201 950.000 152.000 0 0 0 0 EPS017 950.000 38.000 14-11 950.000 5 66.200 CCF21 950.000 38.000 0 0 0 0 0

10 CC 1033339654 ALVAREZ JIMENEZ SERGIO ESTEBAN 1 0 S X X 25-14 744.442 119.200 0 0 0 0 EPS016 744.442 29.800 14-11 744.442 5 51.900 CCF21 900.684 36.100 0 0 0 0 0

11 CC 1064712611 MARTINEZ BENAVIDES JOSE JULIAN 1 0 S X 230301 1.061.024 169.800 0 0 0 0 EPS037 1.061.024 42.500 14-11 1.061.024 5 73.900 CCF21 1.061.024 42.500 0 0 0 0 0

12 CC 1069098608 AGUACIA FORERO CLAUDIA DEL PILAR 1 0 S 230201 828.116 132.500 0 0 0 0 EPS017 828.116 33.200 14-11 828.116 1 4.400 CCF21 828.116 33.200 0 0 0 0 0

13 CC 1073709365 URIBE HERNANDEZ JHON FREDY 1 0 S X X 230301 852.270 136.400 0 0 0 0 EPS005 852.270 34.100 14-11 852.270 5 59.400 CCF21 892.626 35.800 0 0 0 0 0

14 CC 1082415476 PIRAGUA GUALTEROS LAURA CAMILA 1 0 S X 230201 27.604 4.500 0 0 0 0 EPS037 27.604 1.200 14-11 27.604 5 2.000 CCF21 91.493 3.700 0 0 0 0 0

15 CC 3173179 SUAREZ  JOSE ESTEBAN 1 0 S X X 230301 460.640 73.800 0 0 0 0 EPS044 460.640 18.500 14-11 460.640 5 32.100 CCF21 492.845 19.800 0 0 0 0 0

16 CC 32625769 OVIEDO DE VERGARA YULY ESTHER 1 0 S X X 25-14 482.206 77.200 0 0 0 0 EPS002 482.206 19.300 14-11 482.206 5 33.600 CCF21 608.429 24.400 0 0 0 0 0

17 CC 3748871 GARCIA CAMARGO GUSTAVO 1 0 S X X 25-14 688.372 110.200 0 0 0 0 EPS002 688.372 27.600 14-11 688.372 5 48.000 CCF21 840.747 33.700 0 0 0 0 0

18 CC 40035976 GUERRA VERGARA IVONNE MILENA 1 0 S X 230301 3.000.000 480.000 0 0 0 0 EPS008 3.000.000 120.000 14-11 3.000.000 5 208.800 CCF21 3.000.000 120.000 0 0 0 0 0

19 CC 41606348 RIVAS BAYONA ESTHER 1 3 S X 0 0 0 0 0 0 EPS005 950.000 38.000 14-11 950.000 1 5.000 CCF21 950.000 38.000 0 0 0 0 0

20 CC 52473479 GARCIA OSORIO SONIA 1 0 S X 230301 1.083.334 173.400 0 0 0 0 EPS005 1.083.334 43.400 14-11 1.083.334 1 5.700 CCF21 1.281.945 51.300 0 0 0 0 0

21 CC 52523456 LARRAHONDO RICO RUTH ZORAIDA 1 0 S 25-14 4.700.000 752.000 0 0 23.500 23.500 EPS010 4.700.000 188.000 14-11 4.700.000 5 327.200 CCF21 4.700.000 188.000 0 0 0 0 0

22 CC 53074828 OSPINA FUENTES KAREN LILIANA 1 0 S 231001 1.776.500 284.300 0 0 0 0 EPS008 1.776.500 71.100 14-11 1.776.500 5 123.700 CCF21 1.776.500 71.100 0 0 0 0 0

23 CC 79259114 MARTINEZ  ARMANDO AUGUSTO 1 0 S X X 230301 538.276 86.200 0 0 0 0 EPS005 538.276 21.600 14-11 538.276 5 37.500 CCF21 663.945 26.600 0 0 0 0 0

24 CC 79340578 ACOSTA MOLINA ALONSO 1 0 S X X 25-14 610.736 97.800 0 0 0 0 EPS023 610.736 24.500 14-11 610.736 5 42.600 CCF21 641.789 25.700 0 0 0 0 0

25 CC 79361026 ZAMORA PEREZ PEDRO DAVID 1 0 S X X 231001 499.458 80.000 0 0 0 0 EPS002 499.458 20.000 14-11 499.458 5 34.800 CCF21 531.763 21.300 0 0 0 0 0

26 CC 79485625 SUAREZ URREGO IVAN DARIO 1 0 S 230301 4.700.000 752.000 0 0 23.500 23.500 EPS008 4.700.000 188.000 14-11 4.700.000 5 327.200 CCF21 4.700.000 188.000 0 0 0 0 0

27 CC 79600220 BARRETO HERNANDEZ OSCAR ALIRIO 1 0 S 25-14 1.770.000 283.200 0 0 0 0 EPS005 1.770.000 70.800 14-11 1.770.000 5 123.200 CCF21 1.770.000 70.800 0 0 0 0 0

28 CC 79601820 FORERO BONILLA RAFAEL ANDRES 1 0 S 25-14 1.933.000 309.300 0 0 0 0 EPS005 1.933.000 77.400 14-11 1.933.000 5 134.600 CCF21 1.933.000 77.400 0 0 0 0 0

29 CC 79752831 PEREZ GUILLEN AUSBERTO 1 0 S X X 25-14 649.554 104.000 0 0 0 0 EPS017 649.554 26.000 14-11 649.554 5 45.300 CCF21 680.608 27.300 0 0 0 0 0

30 CC 79908905 NAVA GOMEZ RAUL 1 0 S X 230201 970.448 155.300 0 0 0 0 EPS002 970.448 38.900 14-11 970.448 5 67.600 CCF04 970.448 38.900 0 0 0 0 0

31 CC 79994689 HERNANDEZ CARRERA ALEJANDRO 1 0 S X X 231001 910.582 145.700 0 0 0 0 EPS002 910.582 36.500 14-11 910.582 5 63.400 CCF21 1.296.245 51.900 0 0 0 0 0

32 CC 80268408 AYALA TORRES LUIS ALFREDO 1 0 S X X 230301 744.442 119.200 0 0 0 0 EPS017 744.442 29.800 14-11 744.442 5 51.900 CCF21 1.187.963 47.600 0 0 0 0 0

33 CC 8602963 GARCIA CABARCAS JOSE ARMANDO 1 0 S X X 230201 447.701 71.700 0 0 0 0 EPS005 447.701 18.000 14-11 447.701 5 31.200 CCF21 877.389 35.100 0 0 0 0 0

34 CC 93021459 MENDEZ RODRIGUEZ LUIS FERNANDO 1 0 S X 25-14 828.116 132.500 0 0 0 0 EPS017 828.116 33.200 14-11 828.116 5 0 CCF21 828.116 0 0 0 0 0 0

35 CC 93452536 PRIETO LOZANO RUBIEL 1 0 S X X 231001 555.528 88.900 0 0 0 0 EPS008 555.528 22.300 14-11 555.528 5 38.700 CCF21 914.363 36.600 0 0 0 0 0

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

NI 79512143-1 YAMILL ALONSO MONTENEGRO CARRERA 49 No. 91-76 
 LA CASTELLANA 4814244 contabinfranal@gmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA B – menos de 200 c BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2019-03 2019-02 E 15/03/2019 33620646 $12.974.500

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

35

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



      
34240328

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 800130907-4 155.200 0 0 0 2 300 0 155.500 5

EPS005 Sanitas EPS 800251440-6 370.600 0 0 0 2 600 0 371.200 8

EPS008 Compensar EPS 860066942-7 420.200 0 0 0 2 700 0 420.900 6

EPS010 EPS Sura 800088702-2 6.300 0 0 0 2 100 0 6.400 1

EPS017 Famisanar EPS 830003564-7 486.900 0 0 0 2 800 0 487.700 8

EPS023 Cruz Blanca - EPS 830009783-0 124.000 0 0 0 2 200 0 124.200 1

EPS037 Nueva EPS 900156264-2 45.200 0 0 0 2 100 0 45.300 2

EPS044 MEDIMAS EPS SAS 901097473-5 25.200 0 0 0 2 100 0 25.300 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) 800229739-0 891.900 0 0 0 0 2 1.400 0 893.300 8

230301 Porvenir 800224808-8 1.876.700 0 0 23.500 23.500 2 2.800 200 1.926.700 9

231001 Colfondos 800227940-6 1.994.100 0 0 32.500 32.500 2 3.000 200 2.062.300 5

25-14 Colpensiones 900336004-7 1.511.100 0 0 24.500 24.500 2 2.300 200 1.562.600 8

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 2.669.800 2.669.800 2 4.000 2.673.800 26.698 2.673.800 32

TOTALES POR SUBSISTEMAS

TOTALES CAJAS

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

CCF21 Cafam 860013570-3 1.746.400 2 2.600 1.749.000 32

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

NI 79512143-1 YAMILL ALONSO MONTENEGRO CARRERA 49 No. 91-76 
 LA CASTELLANA 4814244 contabinfranal@gmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA B – menos de 200 c BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2019-04 2019-03 E 12/04/2019 34240328 $12.504.200

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

32

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



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 8 1.633.600 1.636.500

Pensión 4 6.434.800 6.444.900

Riesgos Laborales 1 2.669.800 2.673.800

CCF 1 1.746.400 1.749.000

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 14 12.484.600 12.504.200

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

NI 79512143-1 YAMILL ALONSO MONTENEGRO CARRERA 49 No. 91-76 
 LA CASTELLANA 4814244 contabinfranal@gmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA B – menos de 200 c BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2019-04 2019-03 E 12/04/2019 34240328 $12.504.200

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

32

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 1006247414 RAMIREZ LOAIZA YENDI DE JESUS 1 0 S 230301 828.116 132.500 0 0 0 0 EPS002 828.116 33.200 14-11 828.116 5 57.700 CCF21 828.116 33.200 0 0 0 0 0

2 CC 1010194113 PAEZ GUERRERO MARIA ALEJANDRA 1 0 S 231001 3.100.000 496.000 0 0 0 0 EPS023 3.100.000 124.000 14-11 3.100.000 5 215.800 CCF21 3.100.000 124.000 0 0 0 0 0

3 CC 1016026565 PALMA GARCIA GERMAN FELIPE 1 0 S X 230201 138.020 22.100 0 0 0 0 EPS008 138.020 5.600 14-11 138.020 5 9.700 CCF21 354.250 14.200 0 0 0 0 0

4 CC 1018458151 HERNANDEZ MONTENEGRO BEYMAR 
MAURICIO 1 0 S 230301 950.000 152.000 0 0 0 0 EPS002 950.000 38.000 14-11 950.000 5 66.200 CCF21 950.000 38.000 0 0 0 0 0

5 CC 1023925796 FUYA CIFUENTES LIZETH ALEJANDRA 1 0 S X 230301 56.667 9.100 0 0 0 0 EPS008 56.667 2.300 14-11 56.667 5 4.000 CCF21 1.452.084 58.100 0 0 0 0 0

6 CC 1030623680 RAMIREZ ORTIZ LILIANA MARCELA 1 0 S X X 25-14 1.203.854 192.700 0 0 0 0 EPS017 1.203.854 48.200 14-11 1.203.854 5 83.800 CCF21 1.203.854 48.200 0 0 0 0 0

7 CC 1030665299 CUERVO ALARCON KAREN MAYERLY 1 0 S X 230201 974.740 156.000 0 0 0 0 EPS017 974.740 39.000 14-11 974.740 5 67.900 CCF21 974.740 39.000 0 0 0 0 0

8 CC 1040492819 PADILLA VILORIA YAIR ANTONIO 1 0 S X 25-14 524.474 84.000 0 0 0 0 EPS017 524.474 21.000 14-11 524.474 5 36.600 CCF21 524.474 21.000 0 0 0 0 0

9 CC 1064709697 MARTINEZ MARTINEZ JUAN CARLOS 1 0 S X X 230301 544.314 87.100 0 0 0 0 EPS037 544.314 21.800 14-11 544.314 5 37.900 CCF21 544.314 21.800 0 0 0 0 0

10 CC 1064712611 MARTINEZ BENAVIDES JOSE JULIAN 1 0 S X X 230301 582.960 93.300 0 0 0 0 EPS037 582.960 23.400 14-11 582.960 5 40.600 CCF21 1.014.796 40.600 0 0 0 0 0

11 CC 1069098608 AGUACIA FORERO CLAUDIA DEL PILAR 1 0 S 230201 828.116 132.500 0 0 0 0 EPS017 828.116 33.200 14-11 828.116 1 4.400 CCF21 828.116 33.200 0 0 0 0 0

12 CC 1073709365 URIBE HERNANDEZ JHON FREDY 1 0 S X X 230301 560.704 89.800 0 0 0 0 EPS005 560.704 22.500 14-11 560.704 5 39.100 CCF21 560.704 22.500 0 0 0 0 0

13 CC 1110459272 LOAIZA TORRES LUIS ARIEL 1 0 S X X 230301 505.496 80.900 0 0 0 0 EPS017 505.496 20.300 14-11 505.496 5 35.200 CCF21 505.496 20.300 0 0 0 0 0

14 CC 3748871 GARCIA CAMARGO GUSTAVO 1 3 S X X 0 0 0 0 0 0 EPS002 653.005 26.200 14-11 653.005 5 45.500 CCF21 653.005 26.200 0 0 0 0 0

15 CC 40035976 GUERRA VERGARA IVONNE MILENA 1 0 S 230301 3.000.000 480.000 0 0 0 0 EPS008 3.000.000 120.000 14-11 3.000.000 5 208.800 CCF21 3.000.000 120.000 0 0 0 0 0

16 CC 4099049 LEAL BARRERA GONZALO 1 0 S X X 230201 661.631 105.900 0 0 0 0 EPS005 661.631 26.500 14-11 661.631 5 46.100 CCF21 661.631 26.500 0 0 0 0 0

17 CC 41606348 RIVAS BAYONA ESTHER 1 3 S 0 0 0 0 0 0 EPS005 950.000 38.000 14-11 950.000 1 5.000 CCF21 950.000 38.000 0 0 0 0 0

18 CC 51964358 GOMEZ SIERRA HELENA 1 0 S X 231001 496.870 79.500 0 0 0 0 EPS005 496.870 19.900 14-11 496.870 5 34.600 CCF21 496.870 19.900 0 0 0 0 0

19 CC 52261971 GUERRA VERGARA MONICA JIMENA 1 0 S X 231001 6.500.000 1.040.000 0 0 32.500 32.500 EPS017 6.500.000 260.000 14-11 6.500.000 5 452.400 CCF21 6.500.000 260.000 0 0 0 0 0

20 CC 52523456 LARRAHONDO RICO RUTH ZORAIDA 1 0 S X 25-14 156.667 25.100 0 0 0 0 EPS010 156.667 6.300 14-11 156.667 5 11.000 CCF21 1.002.500 40.100 0 0 0 0 0

21 CC 53074828 OSPINA FUENTES KAREN LILIANA 1 0 S 231001 1.776.500 284.300 0 0 0 0 EPS008 1.776.500 71.100 14-11 1.776.500 5 123.700 CCF21 1.776.500 71.100 0 0 0 0 0

22 CC 6772410 RIVERA REYES GERMAN ALONSO 1 0 S X 25-14 4.892.000 782.800 0 0 24.500 24.500 EPS005 4.892.000 195.700 14-11 4.892.000 5 340.500 CCF21 4.892.000 195.700 0 0 0 0 0

23 CC 79485625 SUAREZ URREGO IVAN DARIO 1 0 S 230301 4.700.000 752.000 0 0 23.500 23.500 EPS008 4.700.000 188.000 14-11 4.700.000 5 327.200 CCF21 4.700.000 188.000 0 0 0 0 0

24 CC 79600220 BARRETO HERNANDEZ OSCAR ALIRIO 1 0 S X 25-14 944.000 151.100 0 0 0 0 EPS005 944.000 37.800 14-11 944.000 5 65.800 CCF21 1.062.000 42.500 0 0 0 0 0

25 CC 79601820 FORERO BONILLA RAFAEL ANDRES 1 0 S X 25-14 64.434 10.400 0 0 0 0 EPS005 64.434 2.600 14-11 64.434 5 4.500 CCF21 711.992 28.500 0 0 0 0 0

26 CC 79908905 NAVA GOMEZ RAUL 1 0 S X 230201 853.995 136.700 0 0 0 0 EPS002 853.995 34.200 14-11 853.995 5 59.500 CCF21 853.995 34.200 0 0 0 0 0

27 CC 79957309 MUÑOZ  JOHN JAVIER 1 0 S X 25-14 828.116 132.500 0 0 0 0 EPS008 828.116 33.200 14-11 828.116 5 57.700 CCF21 828.116 33.200 0 0 0 0 0

28 CC 79994689 HERNANDEZ CARRERA ALEJANDRO 1 0 S X X 231001 589.171 94.300 0 0 0 0 EPS002 589.171 23.600 14-11 589.171 5 41.100 CCF21 589.171 23.600 0 0 0 0 0

29 CC 80735421 RAMIREZ USUGA LUIS ALONSO 1 0 S X 230201 800.000 128.000 0 0 0 0 EPS017 800.000 32.000 14-11 800.000 5 55.700 CCF21 800.000 32.000 0 0 0 0 0

30 CC 8167660 LONDOÑO ANAYA JOSE GREGORIO 1 0 S X X 230201 627.989 100.500 0 0 0 0 EPS044 627.989 25.200 14-11 627.989 5 43.800 CCF21 627.989 25.200 0 0 0 0 0

31 CC 8602963 GARCIA CABARCAS JOSE ARMANDO 1 0 S X X 230201 688.372 110.200 0 0 0 0 EPS005 688.372 27.600 14-11 688.372 5 48.000 CCF21 688.372 27.600 0 0 0 0 0

32 CC 93021459 MENDEZ RODRIGUEZ LUIS FERNANDO 1 0 S X 25-14 828.116 132.500 0 0 0 0 EPS017 828.116 33.200 14-11 828.116 5 0 CCF21 828.116 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

NI 79512143-1 YAMILL ALONSO MONTENEGRO CARRERA 49 No. 91-76 
 LA CASTELLANA 4814244 contabinfranal@gmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA B – menos de 200 c BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2019-04 2019-03 E 12/04/2019 34240328 $12.504.200

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

32

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



      
34871627

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 1.200 0 0 0 33 100 0 1.300 1

EPS005 Sanitas EPS 800251440-6 2.400 0 0 0 33 100 0 2.500 2

EPS008 Compensar EPS 860066942-7 2.500 0 0 0 33 100 0 2.600 2

EPS017 Famisanar EPS 830003564-7 1.200 0 0 0 33 100 0 1.300 1

EPS023 Cruz Blanca - EPS 830009783-0 1.200 0 0 0 33 100 0 1.300 1

EPS037 Nueva EPS 900156264-2 1.200 0 0 0 33 100 0 1.300 1

EPSC34 Recaudo SGP Capital Salud 900298372-9 1.200 0 0 0 33 100 0 1.300 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 18.600 0 0 0 0 33 500 0 19.100 4

230301 Porvenir 800224808-8 4.500 0 0 0 0 33 200 0 4.700 1

25-14 Colpensiones 900336004-7 18.000 0 0 0 0 33 500 0 18.500 4

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 18.300 18.300 33 500 18.800 183 18.800 9

TOTALES POR SUBSISTEMAS

TOTALES CAJAS

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

CCF04 Comfama 890900841-9 1.200 33 100 1.300 1

CCF21 Cafam 860013570-3 9.700 33 300 10.000 8

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

NI 79512143-1 YAMILL ALONSO MONTENEGRO CARRERA 49 No. 91-76 
 LA CASTELLANA 4814244 contabinfranal@gmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA B – menos de 200 c BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2019-04 2019-03 E 13/05/2019 34871627 $84.000

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

9

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



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 7 10.900 11.600

Pensión 3 41.100 42.300

Riesgos Laborales 1 18.300 18.800

CCF 2 10.900 11.300

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 13 81.200 84.000

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

NI 79512143-1 YAMILL ALONSO MONTENEGRO CARRERA 49 No. 91-76 
 LA CASTELLANA 4814244 contabinfranal@gmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA B – menos de 200 c BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2019-04 2019-03 E 13/05/2019 34871627 $84.000

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

9

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
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e 
R
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o

Cotización Código 
CCF IBC CCF Aporte 

CCF
IBC otros 

parafiscales
Aporte 
SENA

Aporte 
ICBF

Aporte 
ESAP

Aporte 
MEN

1 CC 1007158869 HERNANDEZ GAVIRIA DAVINSON ADELMO 1 0 S X X 230301 27.604 4.500 0 0 0 0 EPS005 27.604 1.200 14-11 27.604 5 2.000 CCF21 27.604 1.200 0 0 0 0 0

2 CC 1019088542 OSPINA MORALES MILLER OSWALDO 1 0 S X X 230201 31.667 5.100 0 0 0 0 EPS008 31.667 1.300 14-11 31.667 5 2.300 CCF21 31.667 1.300 0 0 0 0 0

3 CC 1019146904 ARIAS NIETO RAFAEL 1 0 S X X 230201 27.604 4.500 0 0 0 0 EPS037 27.604 1.200 14-11 27.604 5 2.000 CCF21 27.604 1.200 0 0 0 0 0

4 CC 1023926675 RAMIREZ CHERREZ FABIO ANDRE 1 0 S X X 25-14 27.604 4.500 0 0 0 0 EPSC34 27.604 1.200 14-11 27.604 5 2.000 CCF21 27.604 1.200 0 0 0 0 0

5 CC 1192891609 BERNAL SARMIENTO DANIEL ALONSO 1 0 S X X 230201 27.604 4.500 0 0 0 0 EPS017 27.604 1.200 14-11 27.604 5 2.000 CCF21 27.604 1.200 0 0 0 0 0

6 CC 32625769 OVIEDO DE VERGARA YULY ESTHER 1 0 S X X 25-14 27.604 4.500 0 0 0 0 EPS002 27.604 1.200 14-11 27.604 5 2.000 CCF21 27.604 1.200 0 0 0 0 0

7 CC 51818860 LADINO CHINGATE OLGA LUCIA 1 0 S X X 230201 27.604 4.500 0 0 0 0 EPS023 27.604 1.200 14-11 27.604 5 2.000 CCF04 27.604 1.200 0 0 0 0 0

8 CC 9264463 GARCIA NAVARRO GILBERTO 1 0 S X X 25-14 27.604 4.500 0 0 0 0 EPS008 27.604 1.200 14-11 27.604 5 2.000 CCF21 27.604 1.200 0 0 0 0 0

9 CC 94366700 SOTO BERNAL WERNER 1 0 S X X 25-14 27.604 4.500 0 0 0 0 EPS005 27.604 1.200 14-11 27.604 5 2.000 CCF21 27.604 1.200 0 0 0 0 0

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

NI 79512143-1 YAMILL ALONSO MONTENEGRO CARRERA 49 No. 91-76 
 LA CASTELLANA 4814244 contabinfranal@gmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA B – menos de 200 c BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2019-04 2019-03 E 13/05/2019 34871627 $84.000

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

9

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



      
34960137

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 1 153.700 155.300

Pensión 1 654.900 661.900

Riesgos Laborales 1 267.400 270.200

CCF 1 49.900 50.500

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 4 1.125.900 1.137.900

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 860066942-7 153.700 0 0 0 14 1.600 0 155.300 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 800224808-8 614.900 0 0 20.000 20.000 14 6.400 600 661.900 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

14-11 ARL SURA 890903790-5 267.400 267.400 14 2.800 270.200 2.674 270.200 1

TOTALES POR SUBSISTEMAS

TOTALES CAJAS

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

CCF21 Cafam 860013570-3 49.900 14 600 50.500 1

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 79512143-1 YAMILL ALONSO MONTENEGRO CARRERA 49 No. 91-76 
 LA CASTELLANA 4814244 contabinfranal@gmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA B – menos de 200 c BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2019-05 2019-04 N 27/05/2019 34960137 $1.137.900

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

1

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)

34882185 14/05/2019



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 79485625 SUAREZ URREGO IVAN DARIO 1 0 S X 230301 4.000.000 640.000 0 0 20.000 20.000 EPS008 4.000.000 160.000 14-11 4.000.000 5 278.400 CCF21 4.000.000 160.000 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 79512143-1 YAMILL ALONSO MONTENEGRO CARRERA 49 No. 91-76 
 LA CASTELLANA 4814244 contabinfranal@gmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA B – menos de 200 c BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2019-05 2019-04 N 27/05/2019 34960137 $1.137.900

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

1

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)

34882185 14/05/2019



      
34882185

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 800130907-4 207.500 0 0 0 1 200 0 207.700 5

EPS005 Sanitas EPS 800251440-6 323.900 0 0 0 1 300 0 324.200 5

EPS008 Compensar EPS 860066942-7 322.000 0 0 0 1 300 0 322.300 3

EPS017 Famisanar EPS 830003564-7 588.300 0 0 0 1 500 0 588.800 9

EPS023 Cruz Blanca - EPS 830009783-0 124.000 0 0 0 1 100 0 124.100 1

EPS037 Nueva EPS 900156264-2 40.100 0 0 0 1 100 0 40.200 1

EPS044 MEDIMAS EPS SAS 901097473-5 35.800 0 0 0 1 100 0 35.900 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 1.300.500 0 0 0 0 1 1.000 0 1.301.500 7

230301 Porvenir 800224808-8 1.200.600 0 0 0 0 1 900 0 1.201.500 8

231001 Colfondos 800227940-6 2.480.300 0 0 57.000 57.000 1 1.900 200 2.596.400 4

25-14 Colpensiones 900336004-7 1.255.800 0 0 24.500 24.500 1 1.000 200 1.306.000 4

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 2.681.700 2.681.700 1 2.000 2.683.700 26.817 2.683.700 25

TOTALES POR SUBSISTEMAS

TOTALES CAJAS

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

CCF21 Cafam 860013570-3 1.715.300 1 1.300 1.716.600 25

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

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 1 de 3

DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 

SALUD

NI 79512143-1 YAMILL ALONSO MONTENEGRO CARRERA 49 No. 91-76 
 LA CASTELLANA 4814244 contabinfranal@gmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA B – menos de 200 c BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2019-05 2019-04 E 14/05/2019 34882185 $12.448.900

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

25

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



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 7 1.641.600 1.643.200

Pensión 4 6.400.200 6.405.400

Riesgos Laborales 1 2.681.700 2.683.700

CCF 1 1.715.300 1.716.600

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 13 12.438.800 12.448.900

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

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES
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DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 

SALUD

NI 79512143-1 YAMILL ALONSO MONTENEGRO CARRERA 49 No. 91-76 
 LA CASTELLANA 4814244 contabinfranal@gmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA B – menos de 200 c BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2019-05 2019-04 E 14/05/2019 34882185 $12.448.900

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

25

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 1006247414 RAMIREZ LOAIZA YENDI DE JESUS 1 0 S X 230301 980.800 157.000 0 0 0 0 EPS002 980.800 39.300 14-11 980.800 5 68.300 CCF21 980.800 39.300 0 0 0 0 0

2 CC 1010194113 PAEZ GUERRERO MARIA ALEJANDRA 1 0 S 231001 3.100.000 496.000 0 0 0 0 EPS023 3.100.000 124.000 14-11 3.100.000 5 215.800 CCF21 3.100.000 124.000 0 0 0 0 0

3 CC 1018458151 HERNANDEZ MONTENEGRO BEYMAR 
MAURICIO 1 0 S X 230301 1.178.594 188.600 0 0 0 0 EPS002 1.178.594 47.200 14-11 1.178.594 5 82.100 CCF21 1.178.594 47.200 0 0 0 0 0

4 CC 1030623680 RAMIREZ ORTIZ LILIANA MARCELA 1 0 S 25-14 1.300.000 208.000 0 0 0 0 EPS017 1.300.000 52.000 14-11 1.300.000 5 90.500 CCF21 1.300.000 52.000 0 0 0 0 0

5 CC 1030665299 CUERVO ALARCON KAREN MAYERLY 1 0 S 230201 950.000 152.000 0 0 0 0 EPS017 950.000 38.000 14-11 950.000 5 66.200 CCF21 950.000 38.000 0 0 0 0 0

6 CC 1040492819 PADILLA VILORIA YAIR ANTONIO 1 0 S 25-14 828.116 132.500 0 0 0 0 EPS017 828.116 33.200 14-11 828.116 5 57.700 CCF21 828.116 33.200 0 0 0 0 0

7 CC 1064709697 MARTINEZ MARTINEZ JUAN CARLOS 1 0 S X 230301 1.000.640 160.200 0 0 0 0 EPS037 1.000.640 40.100 14-11 1.000.640 5 69.700 CCF21 1.000.640 40.100 0 0 0 0 0

8 CC 1069098608 AGUACIA FORERO CLAUDIA DEL PILAR 1 0 S 230201 828.116 132.500 0 0 0 0 EPS017 828.116 33.200 14-11 828.116 1 4.400 CCF21 828.116 33.200 0 0 0 0 0

9 CC 1073709365 URIBE HERNANDEZ JHON FREDY 1 0 S X 230301 248.435 39.800 0 0 0 0 EPS005 248.435 10.000 14-11 248.435 5 17.300 CCF21 281.790 11.300 0 0 0 0 0

10 CC 1110459272 LOAIZA TORRES LUIS ARIEL 1 0 S X X 230301 715.114 114.500 0 0 0 0 EPS017 715.114 28.700 14-11 715.114 5 49.800 CCF21 761.120 30.500 0 0 0 0 0

11 CC 3748871 GARCIA CAMARGO GUSTAVO 1 1 S X 0 0 0 0 0 0 EPS002 1.086.040 43.500 14-11 1.086.040 5 75.600 CCF21 1.086.040 43.500 0 0 0 0 0

12 CC 40035976 GUERRA VERGARA IVONNE MILENA 1 0 S 230301 3.000.000 480.000 0 0 0 0 EPS008 3.000.000 120.000 14-11 3.000.000 5 208.800 CCF21 3.000.000 120.000 0 0 0 0 0

13 CC 4099049 LEAL BARRERA GONZALO 1 0 S X 230201 1.026.519 164.300 0 0 0 0 EPS005 1.026.519 41.100 14-11 1.026.519 5 71.500 CCF21 1.026.519 41.100 0 0 0 0 0

14 CC 41606348 RIVAS BAYONA ESTHER 1 3 S 0 0 0 0 0 0 EPS005 601.667 24.100 14-11 601.667 1 3.200 CCF21 601.667 24.100 0 0 0 0 0

15 CC 41606348 RIVAS BAYONA ESTHER 1 3 S X 0 0 0 0 0 0 EPS005 348.334 14.000 14-11 348.334 1 0 CCF21 348.334 14.000 0 0 0 0 0

16 CC 52261971 GUERRA VERGARA MONICA JIMENA 1 0 S 231001 6.500.000 1.040.000 0 0 32.500 32.500 EPS017 6.500.000 260.000 14-11 6.500.000 5 452.400 CCF21 6.500.000 260.000 0 0 0 0 0

17 CC 53074828 OSPINA FUENTES KAREN LILIANA 1 0 S X 231001 4.892.000 782.800 0 0 24.500 24.500 EPS008 4.892.000 195.700 14-11 4.892.000 5 340.500 CCF21 4.892.000 195.700 0 0 0 0 0

18 CC 6772410 RIVERA REYES GERMAN ALONSO 1 0 S 25-14 4.892.000 782.800 0 0 24.500 24.500 EPS005 4.892.000 195.700 14-11 4.892.000 5 340.500 CCF21 4.892.000 195.700 0 0 0 0 0

19 CC 79485625 SUAREZ URREGO IVAN DARIO 1 0 S X 230301 156.667 25.100 0 0 0 0 EPS008 156.667 6.300 14-11 156.667 5 11.000 CCF21 2.751.111 110.100 0 0 0 0 0

20 CC 79908905 NAVA GOMEZ RAUL 1 0 S X 230201 927.317 148.400 0 0 0 0 EPS002 927.317 37.100 14-11 927.317 5 64.600 CCF21 927.317 37.100 0 0 0 0 0

21 CC 79994689 HERNANDEZ CARRERA ALEJANDRO 1 0 S X 231001 1.009.266 161.500 0 0 0 0 EPS002 1.009.266 40.400 14-11 1.009.266 5 70.300 CCF21 1.009.266 40.400 0 0 0 0 0

22 CC 80268408 AYALA TORRES LUIS ALFREDO 1 0 S X 230301 220.831 35.400 0 0 0 0 EPS017 220.831 8.900 14-11 220.831 5 15.400 CCF21 220.831 8.900 0 0 0 0 0

23 CC 80735421 RAMIREZ USUGA LUIS ALONSO 1 0 S X 230201 2.527.500 404.400 0 0 0 0 EPS017 2.527.500 101.100 14-11 2.527.500 5 176.000 CCF21 2.527.500 101.100 0 0 0 0 0

24 CC 8167660 LONDOÑO ANAYA JOSE GREGORIO 1 0 S X 230201 892.813 142.900 0 0 0 0 EPS044 892.813 35.800 14-11 892.813 5 62.200 CCF21 892.813 35.800 0 0 0 0 0

25 CC 8602963 GARCIA CABARCAS JOSE ARMANDO 1 0 S X 230201 974.762 156.000 0 0 0 0 EPS005 974.762 39.000 14-11 974.762 5 67.900 CCF21 974.762 39.000 0 0 0 0 0

26 CC 93021459 MENDEZ RODRIGUEZ LUIS FERNANDO 1 0 S X 25-14 828.116 132.500 0 0 0 0 EPS017 828.116 33.200 14-11 828.116 5 0 CCF21 828.116 0 0 0 0 0 0

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

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES
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DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 

SALUD

NI 79512143-1 YAMILL ALONSO MONTENEGRO CARRERA 49 No. 91-76 
 LA CASTELLANA 4814244 contabinfranal@gmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA B – menos de 200 c BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2019-05 2019-04 E 14/05/2019 34882185 $12.448.900

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

25

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



      
35352642

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 800130907-4 210.900 0 0 0 4 700 0 211.600 5

EPS005 Sanitas EPS 800251440-6 382.900 0 0 0 4 1.200 0 384.100 6

EPS008 Compensar EPS 860066942-7 508.900 0 0 0 4 1.500 0 510.400 4

EPS017 Famisanar EPS 830003564-7 606.500 0 0 0 4 1.800 0 608.300 9

EPS023 Cruz Blanca - EPS 830009783-0 124.100 0 0 0 4 400 0 124.500 1

EPS037 Nueva EPS 900156264-2 72.500 0 0 0 4 300 0 72.800 2

EPS044 MEDIMAS EPS SAS 901097473-5 39.200 0 0 0 4 200 0 39.400 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 1.521.900 0 0 0 0 4 4.500 0 1.526.400 9

230301 Porvenir 800224808-8 1.890.200 0 0 20.000 20.000 4 5.600 200 1.936.000 7

231001 Colfondos 800227940-6 2.634.900 0 0 57.000 57.000 4 7.800 400 2.757.100 5

25-14 Colpensiones 900336004-7 1.403.400 0 0 24.500 24.500 4 4.200 200 1.456.800 5

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 2.796.800 2.796.800 4 8.300 2.805.100 27.968 2.805.100 28

TOTALES POR SUBSISTEMAS

TOTALES CAJAS

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

CCF21 Cafam 860013570-3 1.887.500 4 5.600 1.893.100 28

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

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 1 de 3

DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 

SALUD

NI 79512143-1 YAMILL ALONSO MONTENEGRO CARRERA 49 No. 91-76 
 LA CASTELLANA 4814244 contabinfranal@gmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA B – menos de 200 c BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2019-06 2019-05 E 17/06/2019 35352642 $14.325.600

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

28

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



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 7 1.945.000 1.951.100

Pensión 4 7.653.400 7.676.300

Riesgos Laborales 1 2.796.800 2.805.100

CCF 1 1.887.500 1.893.100

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 13 14.282.700 14.325.600

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

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES
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DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO
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PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
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0
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DETALLE POR COTIZANTE

INFORMACIÓN COTIZANTE INFORMACIÓN NOVEDADES PENSIÓN SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES
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Cotización Código 
CCF IBC CCF Aporte 

CCF
IBC otros 

parafiscales
Aporte 
SENA

Aporte 
ICBF

Aporte 
ESAP

Aporte 
MEN

1 CC 1006247414 RAMIREZ LOAIZA YENDI DE JESUS 1 0 S X 230301 931.630 149.100 0 0 0 0 EPS002 931.630 37.300 14-11 931.630 5 64.900 CCF21 931.630 37.300 0 0 0 0 0

2 CC 1007282991 PAREDES NAVARRO FABIAN MAURICIO 1 0 S X X 230201 731.503 117.100 0 0 0 0 EPS037 731.503 29.300 14-11 731.503 5 51.000 CCF21 731.503 29.300 0 0 0 0 0

3 CC 1010194113 PAEZ GUERRERO MARIA ALEJANDRA 1 0 S 231001 1.446.667 231.500 0 0 0 0 EPS023 1.446.667 57.900 14-11 1.446.667 5 100.700 CCF21 1.446.667 57.900 0 0 0 0 0

4 CC 1010194113 PAEZ GUERRERO MARIA ALEJANDRA 1 0 S X 231001 1.653.334 264.600 0 0 0 0 EPS023 1.653.334 66.200 14-11 1.653.334 5 0 CCF21 1.653.334 66.200 0 0 0 0 0

5 CC 1018458151 HERNANDEZ MONTENEGRO BEYMAR 
MAURICIO 1 0 S 230301 950.000 152.000 0 0 0 0 EPS002 950.000 38.000 14-11 950.000 5 66.200 CCF21 950.000 38.000 0 0 0 0 0

6 CC 1030623680 RAMIREZ ORTIZ LILIANA MARCELA 1 0 S 25-14 1.300.000 208.000 0 0 0 0 EPS017 1.300.000 52.000 14-11 1.300.000 5 90.500 CCF21 1.300.000 52.000 0 0 0 0 0

7 CC 1030665299 CUERVO ALARCON KAREN MAYERLY 1 0 S 230201 950.000 152.000 0 0 0 0 EPS017 950.000 38.000 14-11 950.000 5 66.200 CCF21 950.000 38.000 0 0 0 0 0

8 CC 1040492819 PADILLA VILORIA YAIR ANTONIO 1 0 S X 25-14 922.142 147.600 0 0 0 0 EPS017 922.142 36.900 14-11 922.142 5 64.200 CCF21 922.142 36.900 0 0 0 0 0

9 CC 1064709697 MARTINEZ MARTINEZ JUAN CARLOS 1 0 S X 230301 1.078.276 172.600 0 0 0 0 EPS037 1.078.276 43.200 14-11 1.078.276 5 75.100 CCF21 1.078.276 43.200 0 0 0 0 0

10 CC 1069098608 AGUACIA FORERO CLAUDIA DEL PILAR 1 0 S 230201 828.116 132.500 0 0 0 0 EPS017 828.116 33.200 14-11 828.116 1 4.400 CCF21 828.116 33.200 0 0 0 0 0

11 CC 28845629 ALVARADO MATEUS CIELO 1 0 S X 230301 55.208 8.900 0 0 0 0 EPS017 55.208 2.300 14-11 55.208 5 3.900 CCF21 55.208 2.300 0 0 0 0 0

12 CC 28845629 ALVARADO MATEUS CIELO 1 0 S X 230301 607.286 97.200 0 0 0 0 EPS017 607.286 24.300 14-11 607.286 5 0 CCF21 607.286 0 0 0 0 0 0

13 CC 3748871 GARCIA CAMARGO GUSTAVO 1 1 S X 0 0 0 0 0 0 EPS002 1.091.215 43.700 14-11 1.091.215 5 76.000 CCF21 1.091.215 43.700 0 0 0 0 0

14 CC 40035976 GUERRA VERGARA IVONNE MILENA 1 0 S 230301 3.000.000 480.000 0 0 0 0 EPS008 3.000.000 120.000 14-11 3.000.000 5 208.800 CCF21 3.000.000 120.000 0 0 0 0 0

15 CC 4099049 LEAL BARRERA GONZALO 1 0 S X 230201 1.151.599 184.300 0 0 0 0 EPS005 1.151.599 46.100 14-11 1.151.599 5 80.200 CCF21 1.151.599 46.100 0 0 0 0 0

16 CC 41606348 RIVAS BAYONA ESTHER 1 3 S 0 0 0 0 0 0 EPS005 950.000 38.000 14-11 950.000 1 5.000 CCF21 950.000 38.000 0 0 0 0 0

17 CC 51964358 GOMEZ SIERRA HELENA 1 0 S 231001 828.116 132.500 0 0 0 0 EPS005 828.116 33.200 14-11 828.116 5 57.700 CCF21 828.116 33.200 0 0 0 0 0

18 CC 52261971 GUERRA VERGARA MONICA JIMENA 1 0 S 231001 6.500.000 1.040.000 0 0 32.500 32.500 EPS017 6.500.000 260.000 14-11 6.500.000 5 452.400 CCF21 6.500.000 260.000 0 0 0 0 0

19 CC 53000210 GRANADOS SIERRA MILY YOHANA 1 0 S X X 230201 731.503 117.100 0 0 0 0 EPS005 731.503 29.300 14-11 731.503 5 51.000 CCF21 731.503 29.300 0 0 0 0 0

20 CC 53074828 OSPINA FUENTES KAREN LILIANA 1 0 S 231001 4.892.000 782.800 0 0 24.500 24.500 EPS008 4.892.000 195.700 14-11 4.892.000 5 340.500 CCF21 4.892.000 195.700 0 0 0 0 0

21 CC 6772410 RIVERA REYES GERMAN ALONSO 1 0 S 25-14 4.892.000 782.800 0 0 24.500 24.500 EPS005 4.892.000 195.700 14-11 4.892.000 5 340.500 CCF21 4.892.000 195.700 0 0 0 0 0

22 CC 79485625 SUAREZ URREGO IVAN DARIO 1 0 S 230301 4.000.000 640.000 0 0 20.000 20.000 EPS008 4.000.000 160.000 14-11 4.000.000 1 20.900 CCF21 4.000.000 160.000 0 0 0 0 0

23 CC 79908905 NAVA GOMEZ RAUL 1 0 S X 230201 1.149.874 184.000 0 0 0 0 EPS002 1.149.874 46.000 14-11 1.149.874 5 80.100 CCF21 1.149.874 46.000 0 0 0 0 0

24 CC 79957309 MUÑOZ  JOHN JAVIER 1 0 S 25-14 828.116 132.500 0 0 0 0 EPS008 828.116 33.200 14-11 828.116 5 57.700 CCF21 828.116 33.200 0 0 0 0 0

25 CC 79994689 HERNANDEZ CARRERA ALEJANDRO 1 0 S X 231001 1.146.423 183.500 0 0 0 0 EPS002 1.146.423 45.900 14-11 1.146.423 5 79.800 CCF21 1.146.423 45.900 0 0 0 0 0

26 CC 80268408 AYALA TORRES LUIS ALFREDO 1 0 S X 230301 1.189.553 190.400 0 0 0 0 EPS017 1.189.553 47.600 14-11 1.189.553 5 82.800 CCF21 1.189.553 47.600 0 0 0 0 0

27 CC 80735421 RAMIREZ USUGA LUIS ALONSO 1 0 S X 230201 1.975.000 316.000 0 0 0 0 EPS017 1.975.000 79.000 14-11 1.975.000 5 137.500 CCF21 1.975.000 79.000 0 0 0 0 0

28 CC 8167660 LONDOÑO ANAYA JOSE GREGORIO 1 0 S X 230201 979.075 156.700 0 0 0 0 EPS044 979.075 39.200 14-11 979.075 5 68.200 CCF21 979.075 39.200 0 0 0 0 0

29 CC 8602963 GARCIA CABARCAS JOSE ARMANDO 1 0 S X 230201 1.013.579 162.200 0 0 0 0 EPS005 1.013.579 40.600 14-11 1.013.579 5 70.600 CCF21 1.013.579 40.600 0 0 0 0 0

30 CC 93021459 MENDEZ RODRIGUEZ LUIS FERNANDO 1 0 S X 25-14 828.116 132.500 0 0 0 0 EPS017 828.116 33.200 14-11 828.116 5 0 CCF21 828.116 0 0 0 0 0 0
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ÚNICA B – menos de 200 c BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. SI

CÓDIGO
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0
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28
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36102215

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 800130907-4 210.000 0 0 0 0 0 0 210.000 5

EPS005 Sanitas EPS 800251440-6 384.700 0 0 0 0 0 0 384.700 6

EPS008 Compensar EPS 860066942-7 508.900 0 0 0 0 0 0 508.900 4

EPS017 Famisanar EPS 830003564-7 619.500 0 0 0 0 0 0 619.500 9

EPS023 Cruz Blanca - EPS 830009783-0 124.000 0 0 0 0 0 0 124.000 1

EPS037 Nueva EPS 900156264-2 113.800 0 0 0 0 0 0 113.800 3

EPS044 MEDIMAS EPS SAS 901097473-5 37.000 0 0 0 0 0 0 37.000 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

230201 Proteccion (ING + Proteccion) 800229739-0 1.774.800 0 0 0 0 0 0 1.774.800 10

230301 Porvenir 800224808-8 1.928.300 0 0 20.000 20.000 0 0 1.968.300 7

231001 Colfondos 800227940-6 2.576.400 0 0 57.000 57.000 0 0 2.690.400 5

25-14 Colpensiones 900336004-7 1.389.000 0 0 24.500 24.500 0 0 1.438.000 5

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 3.002.000 3.002.000 0 0 3.002.000 30.020 3.002.000 29

TOTALES POR SUBSISTEMAS

TOTALES CAJAS

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

CCF21 Cafam 860013570-3 1.943.700 0 0 1.943.700 29
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FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
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CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
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TIPO
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FECHA PAGO
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0
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29
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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 7 1.997.900 1.997.900

Pensión 4 7.871.500 7.871.500

Riesgos Laborales 1 3.002.000 3.002.000

CCF 1 1.943.700 1.943.700

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 13 14.815.100 14.815.100
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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
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Cód. EPS IBC EPS Cotización / 
Valor UPC
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Cotización Código 
CCF IBC CCF Aporte 

CCF
IBC otros 

parafiscales
Aporte 
SENA

Aporte 
ICBF

Aporte 
ESAP

Aporte 
MEN

1 CC 1006247414 RAMIREZ LOAIZA YENDI DE JESUS 1 0 S X 230301 1.030.832 165.000 0 0 0 0 EPS002 1.030.832 41.300 14-11 1.030.832 5 71.800 CCF21 1.030.832 41.300 0 0 0 0 0

2 CC 1007282991 PAREDES NAVARRO FABIAN MAURICIO 1 0 S X 230201 1.004.953 160.800 0 0 0 0 EPS037 1.004.953 40.200 14-11 1.004.953 5 70.000 CCF21 1.004.953 40.200 0 0 0 0 0

3 CC 1010194113 PAEZ GUERRERO MARIA ALEJANDRA 1 0 S 231001 3.100.000 496.000 0 0 0 0 EPS023 3.100.000 124.000 14-11 3.100.000 5 215.800 CCF21 3.100.000 124.000 0 0 0 0 0

4 CC 1018458151 HERNANDEZ MONTENEGRO BEYMAR 
MAURICIO 1 0 S 230301 855.000 136.800 0 0 0 0 EPS002 855.000 34.200 14-11 855.000 5 59.600 CCF21 855.000 34.200 0 0 0 0 0

5 CC 1018458151 HERNANDEZ MONTENEGRO BEYMAR 
MAURICIO 1 0 S X 230301 95.000 11.400 0 0 0 0 EPS002 95.000 0 14-11 95.000 5 0 CCF21 95.000 0 0 0 0 0 0

6 CC 1030623680 RAMIREZ ORTIZ LILIANA MARCELA 1 0 S 25-14 1.300.000 208.000 0 0 0 0 EPS017 1.300.000 52.000 14-11 1.300.000 5 90.500 CCF21 1.300.000 52.000 0 0 0 0 0

7 CC 1030665299 CUERVO ALARCON KAREN MAYERLY 1 0 S 230201 950.000 152.000 0 0 0 0 EPS017 950.000 38.000 14-11 950.000 5 66.200 CCF21 950.000 38.000 0 0 0 0 0

8 CC 1040492819 PADILLA VILORIA YAIR ANTONIO 1 0 S X 25-14 832.429 133.200 0 0 0 0 EPS017 832.429 33.300 14-11 832.429 5 58.000 CCF21 832.429 33.300 0 0 0 0 0

9 CC 1064709697 MARTINEZ MARTINEZ JUAN CARLOS 1 0 S X 230301 1.137.797 182.100 0 0 0 0 EPS037 1.137.797 45.600 14-11 1.137.797 5 79.200 CCF21 1.137.797 45.600 0 0 0 0 0

10 CC 1069098608 AGUACIA FORERO CLAUDIA DEL PILAR 1 0 S 230201 828.116 132.500 0 0 0 0 EPS017 828.116 33.200 14-11 828.116 1 4.400 CCF21 828.116 33.200 0 0 0 0 0

11 CC 1082415476 PIRAGUA GUALTEROS LAURA CAMILA 1 0 S X 230201 700.000 112.000 0 0 0 0 EPS037 700.000 28.000 14-11 700.000 5 48.800 CCF21 700.000 28.000 0 0 0 0 0

12 CC 28845629 ALVARADO MATEUS CIELO 1 0 S 230301 193.228 31.000 0 0 0 0 EPS017 193.228 7.800 14-11 193.228 5 13.500 CCF21 193.228 7.800 0 0 0 0 0

13 CC 28845629 ALVARADO MATEUS CIELO 1 0 S X 230301 634.889 101.600 0 0 0 0 EPS017 634.889 25.400 14-11 634.889 5 0 CCF21 634.889 0 0 0 0 0 0

14 CC 3748871 GARCIA CAMARGO GUSTAVO 1 1 S X 0 0 0 0 0 0 EPS002 1.118.820 44.800 14-11 1.118.820 5 77.900 CCF21 1.118.820 44.800 0 0 0 0 0

15 CC 40035976 GUERRA VERGARA IVONNE MILENA 1 0 S 230301 3.000.000 480.000 0 0 0 0 EPS008 3.000.000 120.000 14-11 3.000.000 5 208.800 CCF21 3.000.000 120.000 0 0 0 0 0

16 CC 4099049 LEAL BARRERA GONZALO 1 0 S X 230201 1.183.516 189.400 0 0 0 0 EPS005 1.183.516 47.400 14-11 1.183.516 5 82.400 CCF21 1.183.516 47.400 0 0 0 0 0

17 CC 41606348 RIVAS BAYONA ESTHER 1 3 S 0 0 0 0 0 0 EPS005 950.000 38.000 14-11 950.000 1 5.000 CCF21 950.000 38.000 0 0 0 0 0

18 CC 51964358 GOMEZ SIERRA HELENA 1 0 S X 231001 469.266 75.100 0 0 0 0 EPS005 469.266 18.800 14-11 469.266 5 32.700 CCF21 578.491 23.200 0 0 0 0 0

19 CC 52261971 GUERRA VERGARA MONICA JIMENA 1 0 S 231001 6.500.000 1.040.000 0 0 32.500 32.500 EPS017 6.500.000 260.000 14-11 6.500.000 5 452.400 CCF21 6.500.000 260.000 0 0 0 0 0

20 CC 53000210 GRANADOS SIERRA MILY YOHANA 1 0 S X 230201 1.061.024 169.800 0 0 0 0 EPS005 1.061.024 42.500 14-11 1.061.024 5 73.900 CCF21 1.061.024 42.500 0 0 0 0 0

21 CC 53074828 OSPINA FUENTES KAREN LILIANA 1 0 S 231001 4.892.000 782.800 0 0 24.500 24.500 EPS008 4.892.000 195.700 14-11 4.892.000 5 340.500 CCF21 4.892.000 195.700 0 0 0 0 0

22 CC 6772410 RIVERA REYES GERMAN ALONSO 1 0 S 25-14 4.892.000 782.800 0 0 24.500 24.500 EPS005 4.892.000 195.700 14-11 4.892.000 5 340.500 CCF21 4.892.000 195.700 0 0 0 0 0

23 CC 79485625 SUAREZ URREGO IVAN DARIO 1 0 S 230301 4.000.000 640.000 0 0 20.000 20.000 EPS008 4.000.000 160.000 14-11 4.000.000 1 20.900 CCF21 4.000.000 160.000 0 0 0 0 0

24 CC 79908905 NAVA GOMEZ RAUL 1 0 S X 230201 1.098.117 175.700 0 0 0 0 EPS002 1.098.117 44.000 14-11 1.098.117 5 76.500 CCF21 1.098.117 44.000 0 0 0 0 0

25 CC 79957309 MUÑOZ  JOHN JAVIER 1 0 S 25-14 828.116 132.500 0 0 0 0 EPS008 828.116 33.200 14-11 828.116 5 57.700 CCF21 828.116 33.200 0 0 0 0 0

26 CC 79994689 HERNANDEZ CARRERA ALEJANDRO 1 0 S X 231001 1.140.385 182.500 0 0 0 0 EPS002 1.140.385 45.700 14-11 1.140.385 5 79.400 CCF21 1.140.385 45.700 0 0 0 0 0

27 CC 80268408 AYALA TORRES LUIS ALFREDO 1 0 S X 230301 1.127.446 180.400 0 0 0 0 EPS017 1.127.446 45.100 14-11 1.127.446 5 78.500 CCF21 1.127.446 45.100 0 0 0 0 0

28 CC 80735421 RAMIREZ USUGA LUIS ALONSO 1 0 S X 230201 2.285.938 365.800 0 0 0 0 EPS017 2.285.938 91.500 14-11 2.285.938 5 159.200 CCF21 2.285.938 91.500 0 0 0 0 0

29 CC 8167660 LONDOÑO ANAYA JOSE GREGORIO 1 0 S X 230201 923.004 147.700 0 0 0 0 EPS044 923.004 37.000 14-11 923.004 5 64.300 CCF21 923.004 37.000 0 0 0 0 0

30 CC 8602963 GARCIA CABARCAS JOSE ARMANDO 1 0 S X 230201 1.056.711 169.100 0 0 0 0 EPS005 1.056.711 42.300 14-11 1.056.711 5 73.600 CCF21 1.056.711 42.300 0 0 0 0 0

31 CC 93021459 MENDEZ RODRIGUEZ LUIS FERNANDO 1 0 S X 25-14 828.116 132.500 0 0 0 0 EPS017 828.116 33.200 14-11 828.116 5 0 CCF21 828.116 0 0 0 0 0 0
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NI 79512143-1 YAMILL ALONSO MONTENEGRO CARRERA 49 No. 91-76 
 LA CASTELLANA 4814244 contabinfranal@gmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA B – menos de 200 c BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2019-07 2019-06 E 11/07/2019 36102215 $14.815.100

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

29

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



      
36738158

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 800130907-4 202.700 0 0 0 0 0 0 202.700 5

EPS005 Sanitas EPS 800251440-6 362.600 0 0 0 0 0 0 362.600 5

EPS008 Compensar EPS 860066942-7 509.000 0 0 0 0 0 0 509.000 4

EPS010 EPS Sura 800088702-2 64.000 0 0 0 0 0 0 64.000 1

EPS016 Coomeva EPS 805000427-1 36.000 0 0 0 0 0 0 36.000 1

EPS017 Famisanar EPS 830003564-7 616.500 0 0 0 0 0 0 616.500 9

EPS023 Cruz Blanca - EPS 830009783-0 124.000 0 0 0 0 0 0 124.000 1

EPS037 Nueva EPS 900156264-2 132.000 0 0 0 0 0 0 132.000 3

EPS044 MEDIMAS EPS SAS 901097473-5 39.300 0 0 0 0 0 0 39.300 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 1.777.300 0 0 0 0 0 0 1.777.300 10

230301 Porvenir 800224808-8 2.080.300 0 0 20.000 20.000 0 0 2.120.300 8

231001 Colfondos 800227940-6 2.491.200 0 0 57.000 57.000 0 0 2.605.200 4

25-14 Colpensiones 900336004-7 1.658.200 0 0 24.500 24.500 0 0 1.707.200 6

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 3.304.900 3.304.900 0 0 3.304.900 33.049 3.304.900 30

TOTALES POR SUBSISTEMAS

TOTALES CAJAS

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

CCF04 Comfama 890900841-9 64.000 0 0 64.000 1

CCF21 Cafam 860013570-3 1.985.800 0 0 1.985.800 29
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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 9 2.086.100 2.086.100

Pensión 4 8.210.000 8.210.000

Riesgos Laborales 1 3.304.900 3.304.900

CCF 2 2.049.800 2.049.800

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 16 15.650.800 15.650.800
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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 1006247414 RAMIREZ LOAIZA YENDI DE JESUS 1 0 S X 230301 960.960 153.800 0 0 0 0 EPS002 960.960 38.500 14-11 960.960 5 66.900 CCF21 960.960 38.500 0 0 0 0 0

2 CC 1007282991 PAREDES NAVARRO FABIAN MAURICIO 1 0 S X 230201 1.071.375 171.500 0 0 0 0 EPS037 1.071.375 42.900 14-11 1.071.375 5 74.600 CCF21 1.071.375 42.900 0 0 0 0 0

3 CC 1010194113 PAEZ GUERRERO MARIA ALEJANDRA 1 0 S 231001 3.100.000 496.000 0 0 0 0 EPS023 3.100.000 124.000 14-11 3.100.000 5 215.800 CCF21 3.100.000 124.000 0 0 0 0 0

4 CC 1018458151 HERNANDEZ MONTENEGRO BEYMAR 
MAURICIO 1 0 S 230301 950.000 152.000 0 0 0 0 EPS002 950.000 38.000 14-11 950.000 5 66.200 CCF21 950.000 38.000 0 0 0 0 0

5 CC 1030623680 RAMIREZ ORTIZ LILIANA MARCELA 1 0 S 25-14 1.300.000 208.000 0 0 0 0 EPS017 1.300.000 52.000 14-11 1.300.000 5 90.500 CCF21 1.300.000 52.000 0 0 0 0 0

6 CC 1030665299 CUERVO ALARCON KAREN MAYERLY 1 0 S 230201 950.000 152.000 0 0 0 0 EPS017 950.000 38.000 14-11 950.000 5 66.200 CCF21 950.000 38.000 0 0 0 0 0

7 CC 1040492819 PADILLA VILORIA YAIR ANTONIO 1 0 S X 25-14 914.378 146.400 0 0 0 0 EPS017 914.378 36.600 14-11 914.378 5 63.700 CCF21 914.378 36.600 0 0 0 0 0

8 CC 1064709697 MARTINEZ MARTINEZ JUAN CARLOS 1 0 S X 230301 1.126.583 180.300 0 0 0 0 EPS037 1.126.583 45.100 14-11 1.126.583 5 78.500 CCF21 1.126.583 45.100 0 0 0 0 0

9 CC 1069098608 AGUACIA FORERO CLAUDIA DEL PILAR 1 0 S 230201 828.116 132.500 0 0 0 0 EPS017 828.116 33.200 14-11 828.116 1 4.400 CCF21 828.116 33.200 0 0 0 0 0

10 CC 1082415476 PIRAGUA GUALTEROS LAURA CAMILA 1 0 S X X 230201 1.100.000 176.000 0 0 0 0 EPS037 1.100.000 44.000 14-11 1.100.000 5 76.600 CCF21 1.177.917 47.200 0 0 0 0 0

11 CC 28845629 ALVARADO MATEUS CIELO 1 0 S X 230301 708.212 113.400 0 0 0 0 EPS017 708.212 28.400 14-11 708.212 5 49.300 CCF21 708.212 28.400 0 0 0 0 0

12 CC 28845629 ALVARADO MATEUS CIELO 1 0 S X 230301 193.228 31.000 0 0 0 0 EPS017 193.228 7.800 14-11 193.228 5 0 CCF21 193.228 0 0 0 0 0 0

13 CC 3748871 GARCIA CAMARGO GUSTAVO 1 1 S X 0 0 0 0 0 0 EPS002 1.136.072 45.500 14-11 1.136.072 5 79.100 CCF21 1.136.072 45.500 0 0 0 0 0

14 CC 40035976 GUERRA VERGARA IVONNE MILENA 1 0 S 230301 3.000.000 480.000 0 0 0 0 EPS008 3.000.000 120.000 14-11 3.000.000 5 208.800 CCF21 3.000.000 120.000 0 0 0 0 0

15 CC 4099049 LEAL BARRERA GONZALO 1 0 S X 230201 1.152.462 184.400 0 0 0 0 EPS005 1.152.462 46.100 14-11 1.152.462 5 80.300 CCF21 1.152.462 46.100 0 0 0 0 0

16 CC 41606348 RIVAS BAYONA ESTHER 1 3 S 0 0 0 0 0 0 EPS005 950.000 38.000 14-11 950.000 1 5.000 CCF21 950.000 38.000 0 0 0 0 0

17 CC 52261971 GUERRA VERGARA MONICA JIMENA 1 0 S 231001 6.500.000 1.040.000 0 0 32.500 32.500 EPS017 6.500.000 260.000 14-11 6.500.000 5 452.400 CCF21 6.500.000 260.000 0 0 0 0 0

18 CC 52523456 LARRAHONDO RICO RUTH ZORAIDA 1 0 S X 25-14 1.600.000 256.000 0 0 0 0 EPS010 1.600.000 64.000 14-11 1.600.000 5 111.400 CCF04 1.600.000 64.000 0 0 0 0 0

19 CC 53000210 GRANADOS SIERRA MILY YOHANA 1 0 S X 230201 1.067.925 170.900 0 0 0 0 EPS005 1.067.925 42.800 14-11 1.067.925 5 74.400 CCF21 1.067.925 42.800 0 0 0 0 0

20 CC 53074828 OSPINA FUENTES KAREN LILIANA 1 0 S 231001 3.098.267 495.800 0 0 15.500 15.500 EPS008 3.098.267 124.000 14-11 3.098.267 5 215.700 CCF21 3.098.267 124.000 0 0 0 0 0

21 CC 53074828 OSPINA FUENTES KAREN LILIANA 1 0 S X 231001 1.793.734 287.000 0 0 9.000 9.000 EPS008 1.793.734 71.800 14-11 1.793.734 5 0 CCF21 1.793.734 71.800 0 0 0 0 0

22 CC 6772410 RIVERA REYES GERMAN ALONSO 1 0 S 25-14 4.892.000 782.800 0 0 24.500 24.500 EPS005 4.892.000 195.700 14-11 4.892.000 5 340.500 CCF21 4.892.000 195.700 0 0 0 0 0

23 CC 79485625 SUAREZ URREGO IVAN DARIO 1 0 S 230301 4.000.000 640.000 0 0 20.000 20.000 EPS008 4.000.000 160.000 14-11 4.000.000 5 278.400 CCF21 4.000.000 160.000 0 0 0 0 0

24 CC 79908905 NAVA GOMEZ RAUL 1 0 S X 230201 938.532 150.200 0 0 0 0 EPS002 938.532 37.600 14-11 938.532 5 65.400 CCF21 938.532 37.600 0 0 0 0 0

25 CC 79957309 MUÑOZ  JOHN JAVIER 1 0 S 25-14 828.116 132.500 0 0 0 0 EPS008 828.116 33.200 14-11 828.116 5 57.700 CCF21 828.116 33.200 0 0 0 0 0

26 CC 79994689 HERNANDEZ CARRERA ALEJANDRO 1 0 S X 231001 1.077.414 172.400 0 0 0 0 EPS002 1.077.414 43.100 14-11 1.077.414 5 75.000 CCF21 1.077.414 43.100 0 0 0 0 0

27 CC 80268408 AYALA TORRES LUIS ALFREDO 1 0 S X 230301 1.161.088 185.800 0 0 0 0 EPS017 1.161.088 46.500 14-11 1.161.088 5 80.900 CCF21 1.161.088 46.500 0 0 0 0 0

28 CC 80735421 RAMIREZ USUGA LUIS ALONSO 1 0 S X 230201 1.818.750 291.000 0 0 0 0 EPS017 1.818.750 72.800 14-11 1.818.750 5 126.600 CCF21 1.818.750 72.800 0 0 0 0 0

29 CC 80735421 RAMIREZ USUGA LUIS ALONSO 1 0 S X 230201 200.000 32.000 0 0 0 0 EPS017 200.000 8.000 14-11 200.000 5 0 CCF21 200.000 8.000 0 0 0 0 0

30 CC 8167660 LONDOÑO ANAYA JOSE GREGORIO 1 0 S X 230201 981.663 157.100 0 0 0 0 EPS044 981.663 39.300 14-11 981.663 5 68.400 CCF21 981.663 39.300 0 0 0 0 0

31 CC 8602963 GARCIA CABARCAS JOSE ARMANDO 1 0 S X 230201 998.053 159.700 0 0 0 0 EPS005 998.053 40.000 14-11 998.053 5 69.500 CCF21 998.053 40.000 0 0 0 0 0

32 CC 8730310 VITOLA URZOLA JUAN CARLOS 1 0 S X X 230301 900.000 144.000 0 0 0 0 EPS016 900.000 36.000 14-11 900.000 5 62.700 CCF21 937.500 37.500 0 0 0 0 0

33 CC 93021459 MENDEZ RODRIGUEZ LUIS FERNANDO 1 0 S X 25-14 828.116 132.500 0 0 0 0 EPS017 828.116 33.200 14-11 828.116 5 0 CCF21 828.116 0 0 0 0 0 0
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