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del año: 2024

Cobertura: al

Días de atención  Valor N°. Días  Valor 

1 AGREDA PAZ 1792942 30  $   647.130  $   - 

2 ALARCÓN VALBUENA 39531797 30  $   647.130  $   - 

3 ARDILA 41773024 30  $   647.130  $   - 

4 AUSIQUE GONZALEZ 19088379 30  $   647.130  $   - 

5 BAQUERO LEAL 20148841 30  $   647.130  $   - 

6 BELTRAN TORRES 2259006 30  $   647.130  $   - 

7 BENAVIDES VELASCO 28029399 30  $   647.130  $   - 

8 BOTERO 81715946 30  $   647.130  $   - 

9 CAMARGO 52956827 30  $   647.130  $   - 

10 CARDENAS 53906163 30  $   647.130  $   - 

11 CARO BALLEN 23488371 30  $   647.130  $   - 

12 CARREÑO DE MARTINEZ 24028953 30  $   647.130  $   - 

13 CARVAJAL 24457997 30  $   647.130  $   - 

14 CASTILLO LARA 20272168 30  $   647.130  $   - 

15 CORONADO ESPINOSA 17193729 30  $   647.130  $   - 

16 CRIOLLO DE SUAREZ 20305149 30  $   647.130  $   - 

17 CUELLAR CASTRO 41326815 30  $   647.130  $   - 

18 DIAZ CRUZ 20034244 30  $   647.130  $   - 

19 ESPARZA PEÑA 41758922 30  $   647.130  $   - 

20 ESPINEL 1020723898 30  $   647.130  $   - 

21 FLORES ROZO 3144269 30  $   647.130 5  $   107.855 

22 FORERO 28545704 30  $   647.130  $   - 

23 FORERO PEÑA 17193146 30  $   647.130  $   - 

24 FUENTES ZAMBRANO 52409956 30  $   647.130  $   - 

25 GALINDO ROMERO 51654948 30  $   647.130  $   - 

26 GARCIA 20271221 30  $   647.130  $   - 

27 GARCIA 19171590 30  $   647.130  $   - 

BLANCA MARIA  $   647.130 

FERNANDO  $   647.130 

CARMEN ROSA  $   647.130 

ELIZABETH  $   647.130 

DOLORES  $   647.130 

LUIS ALFONSO  $   647.130 

OLGA  $   647.130 

JOSÉ EUGENIO  $   539.275 
Persona mayor quien recibe alta hospitalaria el dia 28/11/2024 se 
encontraba en el servicio de hospitalización desde el dia 
23/11/2024

VERONICA  $   647.130 

INSOLINA  $   647.130 

EDELMIRA  $   647.130 

MARIA ILBERTA  $   647.130 

MARIA ETELVINA  $   647.130 

VICENTE  $   647.130 

NAZARETH  $   647.130 

BLANCA CECILIA  $   647.130 

BENICIA  $   647.130 

HILDA MARIA  $   647.130 

VICENTE  $   647.130 

HILDA MARIA  $   647.130 

RIGOBERTO  $   647.130 

LUCRECIA  $   647.130 

LUIS HERNANDO  $   647.130 

ANA DELIA  $   647.130 

ROSANA  $   647.130 

MARIA ELVIRA  $   647.130 

 Total Costo Variable Descripción de la Novedad

AUGUSTO  $   647.130 

N°. Nombres Apellidos Identificación
Costos Variable Novedades

Costo Fijo Día Persona: 130.850$    Costo Variable Día Persona:  $   34.476 Alimentos Día Persona:  $   21.571 

Asociado / Contratista: DOMINICAS HIJAS DE NUESTRA SEÑORA DE NAZARETH Convenio Asociación / Contrato No: 8141

Días del mes: 30 100 Periodo de ejecución: 1/11/2024 30/11/2024

Proyecto de inversión: 7770 "Compromiso con el Envejecimiento Activo y una Bogota cuidadora e incluyente"

Nombre del Servicio: Servicio integral de bienestar y cuidado para las personas mayores en modalidad comunidad de cuidado

Nombre Unidad Operativa: Comunidad de cuidado Hogar San Jose para Ancianos Sasaima
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28 GARCIA PULIDO 79266264 30  $   647.130  $   - 

29 GOMEZ 24115555 30  $   647.130  $   - 

30 GOMEZ GUTIERREZ 79568346 30  $   647.130  $   - 

31 GONZALEZ LEON 20031596 30  $   647.130  $   - 

32 LUZ GUTIERREZ 39555397 30  $   647.130  $   - 

33 GUTIERREZ ORTIZ 1069717935 30  $   647.130  $   - 

34 HERNANDEZ 53906031 30  $   647.130  $   - 

35 HERNANDEZ FARFAN 41513833 30  $   647.130  $   - 

36 HERNANDEZ HERNANDEZ 1015459552 30  $   647.130  $   - 

37 HERNANDEZ PARDO 20541014 30  $   647.130  $   - 

38 HIGUA CUBIDES 41318817 30  $   647.130  $   - 

39 HINCAPIE BUSTOS 41328681 30  $   647.130  $   - 

40 HURTADO RODRIGUEZ 41324259 30  $   647.130  $   - 

41 HURTADO ERAZO 17633941 30  $   647.130  $   - 

42 IBAÑEZ 53905851 30  $   647.130  $   - 

43 JIMENEZ 150967 30  $   647.130  $   - 

44 JOVEL HURTADO 41431066 30  $   647.130  $   - 

45 LEMUS 20281949 30  $   647.130  $   - 

46 LOPEZ 1014180294 30  $   647.130  $   - 

47 MACHUCA ROBLES 41653545 30  $   647.130  $   - 

48 MARTINEZ MORA 52999890 30  $   647.130  $   - 

49 MEDINA 20234413 30  $   647.130  $   - 

50 MARÍA DEL CARMEN 1070386260 9  $   194.139 8  $   172.568 

51 MENESES VIANA 20322167 30  $   647.130  $   - 

52 MERA RESTREPO 51730844 30  $   647.130  $   - 

53 MONTES MORALES 17055523 30  $   647.130 9  $   194.139 

54 MORA QUINTANA 53906171 30  $   647.130  $   - 

55 MORA LOPEZ 1106349 30  $   647.130  $   - 

56 MORENO BELTRAN 3229265 30  $   647.130  $   - 

57 MUÑETON FRANCO 28521514 30  $   647.130  $   - 

58 JORGE MUÑOZ MUÑOZ 20272168 30  $   647.130  $   - 

59 MUÑOZ BERNAL 20303212 30  $   647.130  $   - 

60 NEMOCON MATALLANA 149682 30  $   647.130  $   - 

61 NIÑO 52666195 30  $   647.130  $   - 

HERACLITO  $   647.130 

CAROLINA  $   647.130 

 $   647.130 

ADELIA  $   647.130 

FELIX ANTONIO  $   647.130 

MARIA FANNY  $   647.130 

ETELVINA  $   647.130 

LUIS JESUS  $   647.130 

NIVIA ROSALBA  $   647.130 

JUAN MANUEL  $   452.991 
Persona mayor quien recibe alta hospitalaria el dia 18/11/2024 se 
encontraba en el servicio de hospitalización desde el dia 
09/11/2024

MEDINA SUBA  $   21.571 

Persona mayor quien ingresa al servicio de hospitalización del 
Hospital Hilario Lugo de Sasaima el dia 02/11/2024. Persona mayor 
quien fallece el dia 09/11/2024 en el Hospital Hilario Lugo de 
Sasaima, Certificado de defunción N° 24117020722758.

MARIA GLADYS  $   647.130 

ADELINA  $   647.130 

ALICIA  $   647.130 

GLORIA  $   647.130 

MARIA CLEMENCIA  $   647.130 

ROSA ELENA  $   647.130 

EVA MARINA  $   647.130 

MARIA DEL CARMEN  $   647.130 

LUIS ENRIQUE  $   647.130 

CARMEN YANIRA  $   647.130 

CARLOS ALBERTO  $   647.130 

BLANCA LILIA  $   647.130 

GLORIA MARINELY  $   647.130 

OLGA MARINA  $   647.130 

MARÍA DEL CARMEN  $   647.130 

CONSUELO  $   647.130 

BLANCA NELLY  $   647.130 

 $   647.130 

MARIA ROSAURA  $   647.130 

JOSE VICENTE  $   647.130 

LEONOR  $   647.130 

LUIS ERNESTO  $   647.130 

MARIA DE JESUS  $   647.130 
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62 NIÑO GOMEZ 1070781326 30  $   647.130  $   - 

63 NUÑEZ BARRERA 23636131 30  $   647.130  $   - 

64 OCAMPO RAMIREZ 12091097 30  $   647.130  $   - 

65 ORTIZ GONZALEZ 1031133194 30  $   647.130  $   - 

66 OSMA 28193262 30  $   647.130  $   - 

67 ORTEGA 52933580 30  $   647.130  $   - 

68 PAEZ HURTADO 52440510 30  $   647.130  $   - 

69 PEÑA URIBE 19435100 30  $   647.130  $   - 

70 ANA PEDRAZA DE SUAREZ 20194717 30  $   647.130  $   - 

71 PERALTA GARZON 20155893 30  $   647.130  $   - 

72 PEREZ GONZALEZ 41512347 30  $   647.130  $   - 

73 PINEDA CARDOZO 17045502 30  $   647.130  $   - 

74 PINILLA SOTELO 19199384 30  $   647.130  $   - 

75 PINZON 41301354 30  $   647.130  $   - 

76 QUINTERO ROMERO 16613107 30  $   647.130  $   - 

77 RAMIREZ 19294082 30  $   647.130  $   - 

78 RAMOS TORRES 41748270 30  $   647.130  $   - 

79 RANGEL 41552177 30  $   647.130 30  $   647.130 

80 RESTREPO 36620098 30  $   647.130  $   - 

81 RINCÓN DE BOHORQUEZ 41340483 30  $   647.130  $   - 

82 RODRIGUEZ 20799780 30  $   647.130  $   - 

83 MARIA ROJAS BARRERA 20799780 30  $   647.130  $   - 

84 ROJAS MORA 79318140 30  $   647.130  $   - 

85 ROMERO MANRIQUE 20335969 30  $   647.130  $   - 

86 RUEDA 81716042 30  $   647.130 6  $   129.426 

87 RUIZ 3978853 30  $   647.130  $   - 

88 SALAMANCA 19285006 30  $   647.130  $   - 

89 SANABRIA CUBILLOS 3071522 30  $   647.130  $   - 

90 SARMIENTO PORRAS 20537658 30  $   647.130  $   - 

91 SARMIENTO PORRAS 20166692 30  $   647.130  $   - 

92 SOSA TORRES 20167192 30  $   647.130  $   - 

93 SOTO ARISTIZABAL 51731139 30  $   647.130 6  $   129.426 

94 TORRES AGUIRRE 81716009 30  $   647.130  $   - 

95 TORRES REINA 1136912024 30  $   647.130  $   - 

96 USMA MONTOYA 8456996 30  $   647.130  $   - JOSE BENJAMIN  $   647.130 

ERNESTO  $   647.130 

CARLOS  $   647.130 

MARÍA DEL CARMEN  $   647.130 

ARACELI  $   517.704 
Persona mayor quien regresa de salida a medio familiar el dia 
17/11/2024, se encontraba en medio familiar desde el 11/11/2024

BLANCA EMMA  $   647.130 

MARIA DOLORES  $   647.130 

DANILO  $   647.130 

ALVARO  $   647.130 

CARLOS  $   517.704 
Persona mayor quien recibe alta hospitalaria el dia 07/11/2024 se 
encontraba en el servicio de hospitalización desde el dia 
30/10/2024

EUSEBIA  $   647.130 

VICTOR HUGO  $   647.130 

OLINDA  $   647.130 

EVA TULIA  $   647.130 

FLORINDA  $   647.130 

MARÍA NOELIA  $   647.130 

REBECA  $   647.130 

MARIA TERESA  $   647.130 

HILDA MARIA  $   - 
Persona mayor quien ingresa al servicio de hospitalización de la 
clinica Medifaca el dia 25/10/2024

WILSON  $   647.130 

NICOLAS PEDRO  $   647.130 

EDUARDO SANTOS  $   647.130 

CECILIA  $   647.130 

MARIA LUZ INEIRA  $   647.130 

LUIS FELIPE DE LA SANTISIMA TRINIDAD  $   647.130 

CECILIA  $   647.130 

MARIA MERCEDES  $   647.130 

CECILIA  $   647.130 

JORGE RICARDO  $   647.130 

ANA INES  $   647.130 

MARIA CHIQUINQUIRA  $   647.130 

JOSE GILBERTO  $   647.130 

ELVIA  $   647.130 

ZACARIAS  $   647.130 

ELVIA  $   647.130 
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97 VALDEZ RODRIGUEZ 79182952 30  $   647.130  $   - 

98 ZARATE 7567027 30  $   647.130 9  $   194.139 

99 MOSQUERA LOZANO 26255125 30  $   647.130  $   - 

100 TIRADO VIVAS 17038113 22  $   474.562 3  $   64.713 

101 VELA MAHECHA 3286086 2  $   43.142 0  $   - 

102 CARVAJAL CADENAS 13239380 16  $   345.136  $   - 

2989  $   64.475.719 76  $   1.639.396 

Cupos atendidos Costo cupo Total

2.989  $   1.783  $   5.329.387 

2.989  $   11.121  $   33.240.669 

2.913  $   21.571  $   62.836.323 

 $   101.406.379 

Total Alimentos Valor a Facturar Mes:  $   483.574.328 

Total

Total Elementos de Aseo Personal Recursos no Ejecutados Mes:  $   10.382.051 

Total Absorbentes Costos por Realización Mes:  $   - 

Total Días Cupos No Utilizados 11

Total Costos Variables Mes: Total Costos Fijos Mes:  $   392.550.000,00 

Rubro Total Costos Variables Mes:  $   101.406.379,00 

JESUS ELADIO  $   345.136 
Persona mayor quien ingresa al servicio el dia 15/11/2024 por 
Ingreso al Servicio (Por validación de condiciones)

Total  $   62.836.323 

MARIO ENRIQUE  $   409.849 

Persona mayor quien ingresa al servicio de hospitalización del 
Hospital Hilario Lugo de Sasaima el dia 20/11/2024. Persona mayor 
quien fallece el dia 22/11/2024 en el Hospital Hilario Lugo de 
Sasaima. Hospitalizado el 20/11/2024. Certificado de defunción N° 
24112920733541

LUIS ANTONIO  $   43.142 
Persona mayor quien ingresa al servicio el dia 29/11/2024 por 
traslado cambio de modalidad de Comunidad de Cuidado Hogar 
Francisco y Clara

RAÚL  $   452.991 
Persona mayor quien recibe alta hospitalaria el dia 25/11/2024 se 
encontraba en el servicio de hospitalización desde el dia 
16/11/2024

MARIA FELISA  $   647.130 

YULL EDISON  $   647.130 
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NOTA 3: Todas las modificaciones, ajustes o actualizaciones serán realizadas por el Asociado.

NOTA 4: La información registrada en el presente documento es responsabilidad de las personas firmantes. 







dominicashsj@gmail.com
FUSAGASUGA CUNDINAMARCA FUNZA CUNDINAMARCA SASAIMA CUNDINAMARCA

Calle.22 #36 A 25
Tel. 8670796/ 3202047639

Calle 19 # 19-60
Tel: 8237376

Cra.4# 6 -21.
Tel. 8468524/ 3112283519

Dominicas Hijas de Nuestra Señora de Nazareth
Nit. 860.007.392-4

CERTIFICACIÓN DE PAGOS DE APORTES AL SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL 
INTEGRAL Y APORTES PARAFISCALES DE PERSONA JURÍDICA.

Artículo 50 de la Ley 789 de 2002

Yo, CARLOS JAVIER MORENO MONTAÑEZ, identificado con cedula de ciudadanía No.
79.820.155 de Bogotá y con Tarjeta Profesional No. 66989-T de la Junta Central de Contadores 
de Colombia, en mi condición de Revisor Fiscal de DOMINICAS HIJAS DE NUESTRA SEÑORA 
DE NAZARETH identificada con Nit 860.007.392-4, con personería jurídica y reconocida como 
entidad privada sin ánimo de lucro por el Ministerio de Salud mediante resolución N° 04210 del 
13 de Noviembre de 1997 y de acuerdo con el artículo tercero, numeral primero del Decreto N° 
0427 de Marzo de 1996 del Ministerio de Justicia esta Entidad se encuentra exenta de registro 
de Cámara de Comercio, luego de examinar de acuerdo con las normas de auditoria 
generalmente aceptadas en Colombia, los estados financieros de DOMINICAS HIJAS DE 
NUESTRA SEÑORA DE NAZARETH, certifico el pago de aportes al sistema de Seguridad Social 
y Parafiscales realizados por DOMINICAS HIJAS DE NUESTRA SEÑORA DE NAZARETH 
inclusive hasta el mes de noviembre de 2024, de acuerdo con lo establecido en las normas
legales. Lo anterior, en cumplimiento de lo dispuesto en el artículo 50 de la Ley 789 de 2002.

Dada a los (30) días del mes de noviembre de 2024, con destino a la Secretaria Distrital de
Integración Social Convenio de Asociación 8141 de 2024

Hna. Rosalba Vargas Tirado Carlos Javier Moreno Montañez
Representante Legal Apoderada Revisor Fiscal
C.C 23.488.067 de Chiquinquirá C.C 79.820.155 de Bogotá

T.P 66989-T



Empresa: HIJAS DE NTRA SRA.DE Nombre del pago: SASAIMANOMINANOVCO
NV

Fecha: 27-11-2024 Hora: 20:17:38 Fecha de envío del pago: 27-11-2024

NIT: 860007392 Secuencia: ae Fecha de Generación: 27-11-2024 Fecha para Procesar el pago: 27-11-2024

Tipo de pago: PAGO DE NOMINA Número de cuenta a debitar: 38527776853

Impreso por: mr42867169

Total Registros del Lote: 73 Registros Procesados: 73 Registros Rechazados: 0 Registros Pendientes: 0

Valor Total del Pago: $116,989,980.00 Valor Registros Procesados: $116,989,980.00 Valor Registros Rechazados: $0.00 Valor Registros Pendientes: $0.00

NÚMERO DE
CUENTA

TIPO DE
CUENTA

DOCUMENTO
BENEFICIARIO

NOMBRE BENEFICIARIO VALOR ENTIDAD ESTADO
FECHA
APLICACIÓN

38571189311 Ahorros 1002941942 ACEVEDO MARTINEZ C 1,418,930.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38564842190 Ahorros 52654735 ALVAREZ LUZ MARINA 1,656,379.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

89269935627 Ahorros 1072745535 ALVAREZ ARISTIZABA 1,656,379.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

89290681325 Ahorros 1072752315 ALVAREZ ARISTIZABA 1,656,379.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38579907662 Ahorros 1109300521 ALZATE RIOS ANA MA 1,656,379.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

66214692407 Ahorros 1233888029 AMEZQUITA FANDINO 1,656,379.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38558128060 Ahorros 1070781746 BAEZ URREGO DIEGO 1,656,379.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38589666361 Ahorros 1072593127 BARACALDO PENA MAR 1,656,379.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38557093602 Ahorros 52304442 BEJARANO ROJAS SAN 1,656,379.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38500000777 Ahorros 1077976847 BELTRAN GONZALEZ F 1,656,379.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38500001435 Ahorros 1070781599 BELTRAN PEDRAZA YE 1,656,379.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38500001436 Ahorros 1074187935 CARDENAS BUSTOS SA 1,656,379.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38500002935 Ahorros 1030572384 CARMONA GALEANO LU 1,424,329.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38574386206 Ahorros 1005895918 CARTAGENA DIAZ LUI 1,601,033.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38557604909 Ahorros 20915912 CASTANEDA LEON ANG 1,405,726.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38500001310 Ahorros 20916781 CASTELLANOS ALBORN 1,645,580.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38527194226 Ahorros 1077973686 CASTRO CALDERON AN 1,656,379.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38573906303 Ahorros 1072592898 CASTRO LEON SUSANN 1,656,379.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE 27-11-2024
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DE CLIENTE
91248698034 Ahorros 52526193 CHIMONJA MOSQUERA 1,656,379.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE

DE CLIENTE
27-11-2024

89295684942 Ahorros 1070780841 DUQUE ARIAS STEPHA 1,656,379.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38556198273 Ahorros 20916186 FALLA RUBIO SIXTA 1,424,329.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38555400303 Ahorros 37942611 FLORES MALDONADO B 1,424,329.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

89202794808 Ahorros 35526815 FORERO MEDINA ADRI 1,383,113.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38548882181 Ahorros 1130484022 GAITAN GUTIERREZ M 1,645,580.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38515005126 Ahorros 52655308 GAITAN MARTINEZ JA 1,656,379.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38572670152 Ahorros 1077975405 GONZALEZ AVILA MAR 1,656,379.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38520618489 Ahorros 1070781055 GUERRERO RODRIGUEZ 1,656,379.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38500001417 Ahorros 1054553440 HERNANDEZ CASTIBLA 1,360,100.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38500002004 Ahorros 1070782628 HERNANDEZ RIVERA Y 1,650,979.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38556768614 Ahorros 53890688 HERRENO MEDINA DER 1,656,379.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

91213459851 Ahorros 1148211840 LEAL LOPEZ JENIFER 1,364,929.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38571495268 Ahorros 1070968938 LINARES URREGO SON 1,424,329.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38500011464 Ahorros 91444234 LOPEZ LARA ALEXAND 1,656,379.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38500001437 Ahorros 20370969 MALAGON LARA NUBIA 1,656,379.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

37295831996 Ahorros 1024538527 MARTINEZ GOMEZ ANG 1,656,379.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38568777538 Ahorros 1072447674 MELO RODRIGUEZ LIN 1,656,379.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38578482986 Ahorros 1070780269 MENDEZ GARCIA ANGE 1,354,129.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38556341521 Ahorros 1072592393 MONTANEZ FLOREZ LA 1,656,379.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

46700010647 Ahorros 1070970653 MORENO MURILLO KAR 1,424,329.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38573971083 Ahorros 1070780051 OCAMPO FORERO YULI 1,656,379.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38558127721 Ahorros 1070780632 OCAMPO LANCHEROS D 1,656,379.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38583968994 Ahorros 1072592668 OLAYA ROCHA ELIZAB 1,656,379.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38500001247 Ahorros 21113581 ORTIZ GLORIA ESPER 1,656,379.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38537179322 Ahorros 52657319 OSORIO MUNOZ ROSA 1,656,379.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

37274758121 Ahorros 35529452 OSORIO SARMIENTO A 1,656,379.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38500002811 Ahorros 1071987753 PARRA MATIZ ANGIE 872,536.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38500021770 Ahorros 1077976086 PATINO PATINO ANGE 1,656,379.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024
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37291902406 Ahorros 52760631 PEDRAZA DONCEL DIA 2,656,388.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38573214525 Ahorros 1070782356 QUICENO FIGUEREDO 1,656,379.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38587315880 Ahorros 1072592637 RAMIREZ GONZALEZ F 1,656,379.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38511128720 Ahorros 20774729 RAMIREZ HORTUA EDI 1,656,379.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38500001915 Ahorros 1070782229 RAMIREZ MARTINEZ D 1,656,379.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38559863499 Ahorros 30225046 RAMIREZ VALENCIA B 1,424,329.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38568540031 Ahorros 1072751910 REYES CASTANEDA LE 1,424,329.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38500002132 Ahorros 1070782395 RIANO ACHURY PAULA 1,424,329.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

89243458651 Ahorros 20916759 RICO GAITAN CLAUDI 1,656,379.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38566620861 Ahorros 1077974503 RIVERA DELGADO LAU 1,656,379.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38577302909 Ahorros 1070781733 RODRIGUEZ AMAYA AN 1,656,379.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38568633927 Ahorros 1003684600 ROJAS BERMUDEZ CON 1,656,379.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38569646909 Ahorros 1014178173 ROJAS LEON JOHANA 1,656,379.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38579261592 Ahorros 1013617266 ROMERO MORENO LUZ 1,424,329.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38300003358 Ahorros 1004006661 RUEDA ALFONSO DAYA 1,656,379.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38568922279 Ahorros 1070780133 RUIZ CRUZ LUISA AL 1,656,379.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38531457177 Ahorros 1016021386 SEGURA DEYSI JOHAN 1,656,379.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38500000774 Ahorros 1003560956 SILVA BUSTOS ADRIA 1,656,379.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38500001530 Ahorros 20916679 SUAREZ PEREIRA NID 1,656,379.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38500000623 Ahorros 30225156 TABARES ROJAS GLOR 1,656,379.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38500001271 Ahorros 1070781979 TELLEZ COCA MARTHA 1,424,329.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38570395111 Ahorros 1016039477 TORRES SANCHEZ JUL 1,656,379.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38500010239 Ahorros 1077969314 TRIANA OLAYA KAREN 1,656,379.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38573157645 Ahorros 53102953 VASQUEZ MEDINA ROS 1,656,379.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38500011472 Ahorros 1070782622 VEGA GALINDO ERIKA 1,656,379.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

27700003351 Ahorros 1033774262 ZAMBRANO MILLAR IN 1,568,717.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024
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Empresa: HIJAS DE NTRA SRA.DE Nombre del pago: SASAIMAPROFESIONALE Fecha: 27-11-2024 Hora: 20:16:10 Fecha de envío del pago: 27-11-2024

NIT: 860007392 Secuencia: C Fecha de Generación: 27-11-2024 Fecha para Procesar el pago: 27-11-2024

Tipo de pago: PAGO A PROVEEDORES Número de cuenta a debitar: 38527776853

Impreso por: mr42867169

Total Registros del Lote: 12 Registros Procesados: 12 Registros Rechazados: 0 Registros Pendientes: 0

Valor Total del Pago: $47,017,366.00 Valor Registros Procesados: $47,017,366.00 Valor Registros Rechazados: $0.00 Valor Registros Pendientes: $0.00

NÚMERO DE
CUENTA

TIPO DE
CUENTA

DOCUMENTO
BENEFICIARIO

NOMBRE BENEFICIARIO VALOR ENTIDAD ESTADO
FECHA
APLICACIÓN

08426060753 Ahorros 79595023 SALCEDO FERNANDO 5,092,144.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38500017802 Ahorros 1013652468 VARGAS SANCHEZ LUI 4,364,527.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38500001419 Ahorros 23691442 VELOSA VARGAS MARI 4,364,527.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38500002342 Ahorros 1031158407 MIGUEL ANGEL CA ON 4,364,527.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

75600035754 Ahorros 1086756112 YEFERSON ALIRIO CH 4,364,527.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38500002768 Ahorros 1077973422 LUISA FERNANDA GAR 4,364,527.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38566660510 Ahorros 1077966399 JULY CAROLINA MONT 4,364,527.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38588787319 Ahorros 1077973941 INGRITH CATHERINE 4,073,559.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38569950144 Ahorros 79847440 JAVIER MAURICIO RI 290,968.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38538669471 Ahorros 52990195 ENCISO CAROLINA 4,364,527.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38500001368 Ahorros 1094279863 VILLAMIZAR SIERRA 4,364,527.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024

38570566170 Ahorros 1070781996 FREDY ALEXANDER SE 2,644,479.00 BANCOLOMBIA ABONADO EN BANCOLOMBIA, PROVENIENTE
DE CLIENTE

27-11-2024
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LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES

No. Identificación Nombre
ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

Codigo Días IBC Aporte Codigo Dias IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Tarifa Aporte Días IBC Aporte Exonerado 
SENA e ICBF

Total Aportes

SUCURSAL: SASAIMA CONVENIO (75 Afiliados) $114,799,580 $18,374,500 $117,399,580 $14,679,700 $113,777,184 $4,553,300 $114,799,580 $1,174,900 $113,777,184 $5,695,600 $44,478,000

Centro de Trabajo: COCINA (10 Afiliados) $11,410,557 $1,826,300 $14,010,557 $1,751,900 $11,015,747 $441,000 $11,410,557 $104,500 $11,015,747 $551,900 $4,675,600

Ciudad: SASAIMA Depto: CUNDINAMARCA (10 Afiliados) $11,410,557 $1,826,300 $14,010,557 $1,751,900 $11,015,747 $441,000 $11,410,557 $104,500 $11,015,747 $551,900 $4,675,600

1 CC 1026554175 BEJARANO 
URUEÑA OSCAR 
ANDRES

X 0 $0 $0 EPS037 30 $1,300,000 $162,500 0 $0 $0 0 $0 0.000% $0 0 $0 $0 No $162,500

2 CC 1005895918 CARTAGENA DIAZ 
LUIS ALFREDO

X X 25-14 29 $1,570,233 $251,300 EPS008 29 $1,570,233 $196,300 CCF24 29 $1,570,233 $62,900 14-11 29 $1,570,233 1.044% $16,400 29 $1,570,233 $78,700 No $605,600

3 CC 1054553440 HERNANDEZ 
CASTIBLANCO 
MARIA FERNANDA

X 23020
1

9 $394,810 $63,200 EPS017 9 $394,810 $49,400 CCF24 0 $0 $0 14-11 9 $394,810 0.000% $0 0 $0 $0 No $112,600

4 CC 1054553440 HERNANDEZ 
CASTIBLANCO 
MARIA FERNANDA

X 23020
1

21 $960,490 $153,700 EPS017 21 $960,490 $120,100 CCF24 21 $960,490 $38,500 14-11 21 $960,490 1.044% $10,100 21 $960,490 $48,200 No $370,600

5 CC 1148211840 LEAL LOPEZ 
JENIFER TERESA

X 25-14 10 $457,376 $73,200 EPS017 10 $457,376 $57,200 CCF24 10 $457,376 $18,300 14-11 10 $457,376 0.000% $0 10 $457,376 $23,000 No $171,700

6 CC 1148211840 LEAL LOPEZ 
JENIFER TERESA

X 25-14 20 $914,753 $146,400 EPS017 20 $914,753 $114,400 CCF24 20 $914,753 $36,600 14-11 20 $914,753 1.044% $9,600 20 $914,753 $45,800 No $352,800

7 CC 1013037140 LOPEZ HERRERA 
JUAN SEBASTIAN

X 0 $0 $0 EPS008 30 $1,300,000 $162,500 0 $0 $0 0 $0 0.000% $0 0 $0 $0 No $162,500

8 CC 1070780269 MENDEZ GARCIA 
ANGELICA MARIA

X 23030
1

13 $594,589 $95,200 EPS017 13 $594,589 $74,400 CCF24 13 $594,589 $23,800 14-11 13 $594,589 0.000% $0 13 $594,589 $29,800 No $223,200

9 CC 1070780269 MENDEZ GARCIA 
ANGELICA MARIA

X 23030
1

17 $777,540 $124,500 EPS017 17 $777,540 $97,200 CCF24 17 $777,540 $31,200 14-11 17 $777,540 1.044% $8,200 17 $777,540 $39,000 No $300,100

10 CC 1070780051 OCAMPO FORERO 
YULIETH 
ALEJANDRA

X 25-14 30 $1,624,379 $260,000 EPS017 30 $1,624,379 $203,100 CCF24 30 $1,624,379 $65,000 14-11 30 $1,624,379 1.044% $17,000 30 $1,624,379 $81,300 No $626,400

11 CC 1070782395 RIAÑO ACHURY 
PAULA ANDREA

X 23030
1

30 $1,372,129 $219,600 EPS041 30 $1,372,129 $171,600 CCF24 30 $1,372,129 $54,900 14-11 30 $1,372,129 1.044% $14,400 30 $1,372,129 $68,700 No $529,200

12 CC 1013617266 ROMERO MORENO 
LUZ MERY

X 23020
1

30 $1,372,129 $219,600 EPS037 30 $1,372,129 $171,600 CCF24 30 $1,372,129 $54,900 14-11 30 $1,372,129 1.044% $14,400 30 $1,372,129 $68,700 No $529,200

13 CC 1070781979 TELLEZ COCA 
MARTHA LILIANA

X 23030
1

30 $1,372,129 $219,600 EPS017 30 $1,372,129 $171,600 CCF24 30 $1,372,129 $54,900 14-11 30 $1,372,129 1.044% $14,400 30 $1,372,129 $68,700 No $529,200

Centro de Trabajo: ENFERMERIA (48 Afiliados) $77,046,089 $12,332,000 $77,046,089 $9,633,600 $76,628,105 $3,066,500 $77,046,089 $799,100 $76,628,105 $3,835,500 $29,666,700

Ciudad: SASAIMA Depto: CUNDINAMARCA (48 Afiliados) $77,046,089 $12,332,000 $77,046,089 $9,633,600 $76,628,105 $3,066,500 $77,046,089 $799,100 $76,628,105 $3,835,500 $29,666,700

14 CC 1072745535 ALVAREZ 
ARISTIZABAL 
CLAUDIA ROCIO

X 23020
1

30 $1,624,379 $260,000 EPS017 30 $1,624,379 $203,100 CCF24 30 $1,624,379 $65,000 14-11 30 $1,624,379 1.044% $17,000 30 $1,624,379 $81,300 No $626,400

15 CC 1072752315 ALVAREZ 
ARISTIZABAL ERICA 
FERNANDA

X 23030
1

30 $1,624,379 $260,000 EPS017 30 $1,624,379 $203,100 CCF24 30 $1,624,379 $65,000 14-11 30 $1,624,379 1.044% $17,000 30 $1,624,379 $81,300 No $626,400

16 CC 1109300521 ALZATE RIOS ANA 
MARIA

X 25-14 30 $1,624,379 $260,000 EPS002 30 $1,624,379 $203,100 CCF24 30 $1,624,379 $65,000 14-11 30 $1,624,379 1.044% $17,000 30 $1,624,379 $81,300 No $626,400

17 CC 1233888029 AMEZQUITA 
FANDIÑO YEIMY 
KATHERIN

X 23030
1

30 $1,624,379 $260,000 EPS002 30 $1,624,379 $203,100 CCF24 30 $1,624,379 $65,000 14-11 30 $1,624,379 1.044% $17,000 30 $1,624,379 $81,300 No $626,400

18 CC 1070781746 BAEZ URREGO 
DIEGO FELIPE

X 23030
1

30 $1,624,379 $260,000 EPS005 30 $1,624,379 $203,100 CCF24 30 $1,624,379 $65,000 14-11 30 $1,624,379 1.044% $17,000 30 $1,624,379 $81,300 No $626,400

19 CC 1072593127 BARACALDO PEÑA 
MARIA DEL PILAR

X 23030
1

30 $1,624,379 $260,000 EPS005 30 $1,624,379 $203,100 CCF24 30 $1,624,379 $65,000 14-11 30 $1,624,379 1.044% $17,000 30 $1,624,379 $81,300 No $626,400

20 CC 52304442 BEJARANO ROJAS 
SANDRA CONSUELO

X 23100
1

30 $1,624,379 $260,000 EPS005 30 $1,624,379 $203,100 CCF24 30 $1,624,379 $65,000 14-11 30 $1,624,379 1.044% $17,000 30 $1,624,379 $81,300 No $626,400

21 CC 1077976847 BELTRAN 
GONZALEZ FANNY 
ALEJANDRA

X 23030
1

30 $1,624,379 $260,000 EPS037 30 $1,624,379 $203,100 CCF24 30 $1,624,379 $65,000 14-11 30 $1,624,379 1.044% $17,000 30 $1,624,379 $81,300 No $626,400

22 CC 1070781599 BELTRAN PEDRAZA 
YESSICA LORENA

X 23020
1

30 $1,624,379 $260,000 EPS017 30 $1,624,379 $203,100 CCF24 30 $1,624,379 $65,000 14-11 30 $1,624,379 1.044% $17,000 30 $1,624,379 $81,300 No $626,400

23 CC 1074187935 CARDENAS BUSTOS 
SANDRA MILENA

X 23030
1

30 $1,624,379 $260,000 EPS008 30 $1,624,379 $203,100 CCF24 30 $1,624,379 $65,000 14-11 30 $1,624,379 1.044% $17,000 30 $1,624,379 $81,300 No $626,400

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 
ICBF

NIT 860007392 4 DOMINICAS HIJAS DE NUESTRA SEÑORA 
DE NAZARETH

B - MENOS DE 200 COTIZANTES SASAIMA CONVENIO CR 4 6 21 SASAIMA-CUNDINAMARCA 8670796 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2024-11 2024-12 1084109679 9478148609 E 2024/12/20 2024/11/29 BANCOLOMBIA $46,292,000
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24 CC 20916781 CASTELLANOS 
ALBORNOZ YAZMIN

X 23030
1

2 $108,292 $17,400 EPS005 2 $108,292 $13,600 CCF24 0 $0 $0 14-11 2 $108,292 0.000% $0 0 $0 $0 No $31,000

25 CC 20916781 CASTELLANOS 
ALBORNOZ YAZMIN

X 23030
1

28 $1,516,088 $242,600 EPS005 28 $1,516,088 $189,600 CCF24 28 $1,516,088 $60,700 14-11 28 $1,516,088 1.044% $15,900 28 $1,516,088 $75,900 No $584,700

26 CC 1077973686 CASTRO CALDERON 
ANDREA BIBIANA

X 25-14 30 $1,624,379 $260,000 EPS017 30 $1,624,379 $203,100 CCF24 30 $1,624,379 $65,000 14-11 30 $1,624,379 1.044% $17,000 30 $1,624,379 $81,300 No $626,400

27 CC 1072592898 CASTRO LEON 
SUSANN KAREN

X 25-14 30 $1,624,379 $260,000 EPS017 30 $1,624,379 $203,100 CCF24 30 $1,624,379 $65,000 14-11 30 $1,624,379 1.044% $17,000 30 $1,624,379 $81,300 No $626,400

28 CC 1070780841 DUQUE ARIAS 
STEPHANY

X 23100
1

30 $1,624,379 $260,000 EPS005 30 $1,624,379 $203,100 CCF24 30 $1,624,379 $65,000 14-11 30 $1,624,379 1.044% $17,000 30 $1,624,379 $81,300 No $626,400

29 CC 52655308 GAITAN MARTINEZ 
JACQUELINE

X 23100
1

30 $1,624,379 $260,000 EPS005 30 $1,624,379 $203,100 CCF24 30 $1,624,379 $65,000 14-11 30 $1,624,379 1.044% $17,000 30 $1,624,379 $81,300 No $626,400

30 CC 1130484022 GAITAN GUTIERREZ 
MARIA DURSLEIDY

X 23030
1

2 $108,292 $17,400 EPS041 2 $108,292 $13,600 CCF24 0 $0 $0 14-11 2 $108,292 0.000% $0 0 $0 $0 No $31,000

31 CC 1130484022 GAITAN GUTIERREZ 
MARIA DURSLEIDY

X 23030
1

28 $1,516,088 $242,600 EPS041 28 $1,516,088 $189,600 CCF24 28 $1,516,088 $60,700 14-11 28 $1,516,088 1.044% $15,900 28 $1,516,088 $75,900 No $584,700

32 CC 1077975405 GONZALEZ AVILA 
MARISOL

X 25-14 30 $1,624,379 $260,000 EPS017 30 $1,624,379 $203,100 CCF24 30 $1,624,379 $65,000 14-11 30 $1,624,379 1.044% $17,000 30 $1,624,379 $81,300 No $626,400

33 CC 1070781055 GUERRERO 
RODRIGUEZ YENI 
MARCELA

X 23030
1

30 $1,624,379 $260,000 EPS005 30 $1,624,379 $203,100 CCF24 30 $1,624,379 $65,000 14-11 30 $1,624,379 1.044% $17,000 30 $1,624,379 $81,300 No $626,400

34 CC 1070782628 HERNANDEZ 
RIVERA YESICA

X 23030
1

1 $54,146 $8,700 EPS017 1 $54,146 $6,800 CCF24 0 $0 $0 14-11 1 $54,146 0.000% $0 0 $0 $0 No $15,500

35 CC 1070782628 HERNANDEZ 
RIVERA YESICA

X 23030
1

29 $1,570,233 $251,300 EPS017 29 $1,570,233 $196,300 CCF24 29 $1,570,233 $62,900 14-11 29 $1,570,233 1.044% $16,400 29 $1,570,233 $78,700 No $605,600

36 CC 53890688 HERREÑO MEDINA 
DERLY ESMERALDA

X 23030
1

30 $1,624,379 $260,000 EPS017 30 $1,624,379 $203,100 CCF24 30 $1,624,379 $65,000 14-11 30 $1,624,379 1.044% $17,000 30 $1,624,379 $81,300 No $626,400

37 CC 20370969 MALAGON LARA 
NUBIA YANETH

X 25-14 30 $1,624,379 $260,000 EPS005 30 $1,624,379 $203,100 CCF24 30 $1,624,379 $65,000 14-11 30 $1,624,379 1.044% $17,000 30 $1,624,379 $81,300 No $626,400

38 CC 1024538527 MARTINEZ GOMEZ 
ANGELA PAOLA

X 23030
1

30 $1,624,379 $260,000 EPS037 30 $1,624,379 $203,100 CCF24 30 $1,624,379 $65,000 14-11 30 $1,624,379 1.044% $17,000 30 $1,624,379 $81,300 No $626,400

39 CC 1072447674 MELO RODRIGUEZ 
LINA FERNANDA

X 23030
1

30 $1,624,379 $260,000 EPS008 30 $1,624,379 $203,100 CCF24 30 $1,624,379 $65,000 14-11 30 $1,624,379 1.044% $17,000 30 $1,624,379 $81,300 No $626,400

40 CC 1072592393 MONTAÑEZ FLOREZ 
LAURA CRISTINA

X 23030
1

30 $1,624,379 $260,000 EPS017 30 $1,624,379 $203,100 CCF24 30 $1,624,379 $65,000 14-11 30 $1,624,379 1.044% $17,000 30 $1,624,379 $81,300 No $626,400

41 CC 1070780632 OCAMPO 
LANCHEROS DIANA 
MARCELA

X 23030
1

30 $1,624,379 $260,000 EPS017 30 $1,624,379 $203,100 CCF24 30 $1,624,379 $65,000 14-11 30 $1,624,379 1.044% $17,000 30 $1,624,379 $81,300 No $626,400

42 CC 1072592668 OLAYA ROCHA 
ELIZABETH

X 23030
1

30 $1,624,379 $260,000 EPS017 30 $1,624,379 $203,100 CCF24 30 $1,624,379 $65,000 14-11 30 $1,624,379 1.044% $17,000 30 $1,624,379 $81,300 No $626,400

43 CC 21113581 ORTIZ GLORIA 
ESPERANZA

X 23030
1

30 $1,624,379 $260,000 EPS005 30 $1,624,379 $203,100 CCF24 30 $1,624,379 $65,000 14-11 30 $1,624,379 1.044% $17,000 30 $1,624,379 $81,300 No $626,400

44 CC 35529452 OSORIO 
SARMIENTO 
ARCELIA

X 23100
1

30 $1,624,379 $260,000 EPS037 30 $1,624,379 $203,100 CCF24 30 $1,624,379 $65,000 14-11 30 $1,624,379 1.044% $17,000 30 $1,624,379 $81,300 No $626,400

45 CC 52657319 OSORIO MUÑOZ 
ROSA YINED

X 25-14 30 $1,624,379 $260,000 EPS005 30 $1,624,379 $203,100 CCF24 30 $1,624,379 $65,000 14-11 30 $1,624,379 1.044% $17,000 30 $1,624,379 $81,300 No $626,400

46 CC 1071987753 PARRA MATIZ 
ANGIE TATIANA

X 23030
1

2 $108,292 $17,400 EPS017 2 $108,292 $13,600 CCF24 0 $0 $0 14-11 2 $108,292 0.000% $0 0 $0 $0 No $31,000

47 CC 1071987753 PARRA MATIZ 
ANGIE TATIANA

X X X 23030
1

14 $758,044 $121,300 EPS017 14 $758,044 $94,800 CCF24 14 $1,044,041 $41,800 14-11 14 $758,044 1.044% $8,000 14 $1,044,041 $52,300 No $318,200

48 CC 1077976086 PATIÑO PATIÑO 
ANGELA MARIA

X 23030
1

30 $1,624,379 $260,000 EPS037 30 $1,624,379 $203,100 CCF24 30 $1,624,379 $65,000 14-11 30 $1,624,379 1.044% $17,000 30 $1,624,379 $81,300 No $626,400

49 CC 1070782356 QUICENO 
FIGUEREDO MARIA 
ELENA

X 23030
1

30 $1,624,379 $260,000 EPS005 30 $1,624,379 $203,100 CCF24 30 $1,624,379 $65,000 14-11 30 $1,624,379 1.044% $17,000 30 $1,624,379 $81,300 No $626,400

50 CC 1070782229 RAMIREZ MARTINEZ 
DEICY VIVIANA

X 25-14 30 $1,624,379 $260,000 EPS037 30 $1,624,379 $203,100 CCF24 30 $1,624,379 $65,000 14-11 30 $1,624,379 1.044% $17,000 30 $1,624,379 $81,300 No $626,400

51 CC 1072592637 RAMIREZ 
GONZALEZ FLOR 
NELLY

X 23030
1

30 $1,624,379 $260,000 EPS037 30 $1,624,379 $203,100 CCF24 30 $1,624,379 $65,000 14-11 30 $1,624,379 1.044% $17,000 30 $1,624,379 $81,300 No $626,400

52 CC 20916759 RICO GAITAN 
CLAUDIA PATRICIA

X 23030
1

30 $1,624,379 $260,000 EPS017 30 $1,624,379 $203,100 CCF24 30 $1,624,379 $65,000 14-11 30 $1,624,379 1.044% $17,000 30 $1,624,379 $81,300 No $626,400

53 CC 1077974503 RIVERA DELGADO 
LAURA MARIA

X 23030
1

30 $1,624,379 $260,000 EPS005 30 $1,624,379 $203,100 CCF24 30 $1,624,379 $65,000 14-11 30 $1,624,379 1.044% $17,000 30 $1,624,379 $81,300 No $626,400

54 CC 1070781733 RODRIGUEZ AMAYA 
ANGELICA TATIANA

X 23030
1

30 $1,624,379 $260,000 EPS005 30 $1,624,379 $203,100 CCF24 30 $1,624,379 $65,000 14-11 30 $1,624,379 1.044% $17,000 30 $1,624,379 $81,300 No $626,400

55 CC 1003684600 ROJAS BERMUDEZ 
CONSUELO

X 25-14 30 $1,624,379 $260,000 EPS017 30 $1,624,379 $203,100 CCF24 30 $1,624,379 $65,000 14-11 30 $1,624,379 1.044% $17,000 30 $1,624,379 $81,300 No $626,400

56 CC 1014178173 ROJAS LEON 
JOHANNA 
MARCELA

X 23100
1

30 $1,624,379 $260,000 EPS017 30 $1,624,379 $203,100 CCF24 30 $1,624,379 $65,000 14-11 30 $1,624,379 1.044% $17,000 30 $1,624,379 $81,300 No $626,400

57 CC 1004006661 RUEDA ALFONSO 
DAYANA KATHERIN

X 25-14 30 $1,624,379 $260,000 EPS037 30 $1,624,379 $203,100 CCF24 30 $1,624,379 $65,000 14-11 30 $1,624,379 1.044% $17,000 30 $1,624,379 $81,300 No $626,400

58 CC 1070780133 RUIZ CRUZ LUISA 
ALEXANDRA

X 23030
1

30 $1,624,379 $260,000 EPS037 30 $1,624,379 $203,100 CCF24 30 $1,624,379 $65,000 14-11 30 $1,624,379 1.044% $17,000 30 $1,624,379 $81,300 No $626,400

59 CC 1016021386 SEGURA DEYSI 
JOHANNA

X 23100
1

30 $1,624,379 $260,000 EPS005 30 $1,624,379 $203,100 CCF24 30 $1,624,379 $65,000 14-11 30 $1,624,379 1.044% $17,000 30 $1,624,379 $81,300 No $626,400
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60 CC 20916679 SUAREZ PEREIRA 
NIDIA ALEIDA

X 25-14 30 $1,624,379 $260,000 EPS017 30 $1,624,379 $203,100 CCF24 30 $1,624,379 $65,000 14-11 30 $1,624,379 1.044% $17,000 30 $1,624,379 $81,300 No $626,400

61 CC 30225156 TABARES ROJAS 
GLORIA NELSY

X 25-14 30 $1,624,379 $260,000 EPS005 30 $1,624,379 $203,100 CCF24 30 $1,624,379 $65,000 14-11 30 $1,624,379 1.044% $17,000 30 $1,624,379 $81,300 No $626,400

62 CC 1016039477 TORRES SANCHEZ 
JULIE PAOLA

X 23100
1

30 $1,624,379 $260,000 EPS017 30 $1,624,379 $203,100 CCF24 30 $1,624,379 $65,000 14-11 30 $1,624,379 1.044% $17,000 30 $1,624,379 $81,300 No $626,400

63 CC 1077969314 TRIANA OLAYA 
KAREN PAOLA

X 23030
1

30 $1,512,379 $242,000 EPS037 30 $1,512,379 $189,100 CCF24 30 $1,512,379 $60,500 14-11 30 $1,512,379 1.044% $15,800 30 $1,512,379 $75,700 No $583,100

64 CC 53102953 VASQUEZ MEDINA 
ROSA MARIA

X 23100
1

30 $1,624,379 $260,000 EPS005 30 $1,624,379 $203,100 CCF24 30 $1,624,379 $65,000 14-11 30 $1,624,379 1.044% $17,000 30 $1,624,379 $81,300 No $626,400

65 CC 1033774262 ZAMBRANO MILLAR 
INGRID GISETH

X 23100
1

7 $324,959 $52,000 EPS002 7 $324,959 $40,700 CCF24 0 $0 $0 14-11 7 $324,959 0.000% $0 0 $0 $0 No $92,700

66 CC 1033774262 ZAMBRANO MILLAR 
INGRID GISETH

X 23100
1

23 $1,245,358 $199,300 EPS002 23 $1,245,358 $155,700 CCF24 23 $1,245,358 $49,900 14-11 23 $1,245,358 1.044% $13,100 23 $1,245,358 $62,400 No $480,400

Centro de Trabajo: PROFESIONALES (1 Afiliados) $2,887,388 $462,000 $2,887,388 $361,000 $2,887,388 $115,500 $2,887,388 $30,200 $2,887,388 $144,500 $1,113,200

Ciudad: SASAIMA Depto: CUNDINAMARCA (1 Afiliados) $2,887,388 $462,000 $2,887,388 $361,000 $2,887,388 $115,500 $2,887,388 $30,200 $2,887,388 $144,500 $1,113,200

67 CC 52760631 PEDRAZA DONCEL 
DIANA ALEXANDRA

X 25-14 30 $2,887,388 $462,000 EPS005 30 $2,887,388 $361,000 CCF24 30 $2,887,388 $115,500 14-11 30 $2,887,388 1.044% $30,200 30 $2,887,388 $144,500 No $1,113,200

Centro de Trabajo: SERVICIOS GENERALES (10 Afiliados) $13,709,272 $2,194,200 $13,709,272 $1,714,600 $13,499,670 $540,300 $13,709,272 $139,100 $13,499,670 $675,900 $5,264,100

Ciudad: SASAIMA Depto: CUNDINAMARCA (10 Afiliados) $13,709,272 $2,194,200 $13,709,272 $1,714,600 $13,499,670 $540,300 $13,709,272 $139,100 $13,499,670 $675,900 $5,264,100

68 CC 1002941942 ACEVEDO 
MARTINEZ CLAUDIA 
PATRICIA

X 23030
1

1 $45,738 $7,400 EPS017 1 $45,738 $5,800 CCF24 0 $0 $0 14-11 1 $45,738 0.000% $0 0 $0 $0 No $13,200

69 CC 1002941942 ACEVEDO 
MARTINEZ CLAUDIA 
PATRICIA

X 23030
1

29 $1,326,392 $212,300 EPS017 29 $1,326,392 $165,800 CCF24 29 $1,326,392 $53,100 14-11 29 $1,326,392 1.044% $13,900 29 $1,326,392 $66,400 No $511,500

70 CC 1030572384 CARMONA 
GALEANO LUISA 
FERNANDA

X 23030
1

30 $1,372,129 $219,600 EPS037 30 $1,372,129 $171,600 CCF24 30 $1,372,129 $54,900 14-11 30 $1,372,129 1.044% $14,400 30 $1,372,129 $68,700 No $529,200

71 CC 20915912 CASTAÑEDA LEON 
ANGELA LILIANA

X 23030
1

3 $134,810 $21,600 EPS037 3 $134,810 $16,900 CCF24 0 $0 $0 14-11 3 $134,810 0.000% $0 0 $0 $0 No $38,500

72 CC 20915912 CASTAÑEDA LEON 
ANGELA LILIANA

X 23030
1

27 $1,234,916 $197,600 EPS037 27 $1,234,916 $154,400 CCF24 27 $1,234,916 $49,400 14-11 27 $1,234,916 1.044% $12,900 27 $1,234,916 $61,800 No $476,100

73 CC 20916186 FALLA RUBIO SIXTA 
TULIA

X X X 25-14 30 $1,372,129 $219,600 EPS037 30 $1,372,129 $171,600 CCF24 30 $1,607,885 $64,400 14-11 30 $1,372,129 1.044% $14,400 30 $1,607,885 $80,500 No $550,500

74 CC 37942611 FLORES 
MALDONADO 
BEATRIZ

X 25-14 30 $1,372,129 $219,600 EPS017 30 $1,372,129 $171,600 CCF24 30 $1,372,129 $54,900 14-11 30 $1,372,129 1.044% $14,400 30 $1,372,129 $68,700 No $529,200

75 CC 35526815 FORERO MEDINA 
ADRIANA MARIA

X 23030
1

6 $264,810 $42,400 EPS017 6 $264,810 $33,200 CCF24 0 $0 $0 14-11 6 $264,810 0.000% $0 0 $0 $0 No $75,600

76 CC 35526815 FORERO MEDINA 
ADRIANA MARIA

X 23030
1

24 $1,097,703 $175,700 EPS017 24 $1,097,703 $137,300 CCF24 24 $1,097,703 $44,000 14-11 24 $1,097,703 1.044% $11,500 24 $1,097,703 $55,000 No $423,500

77 CC 1070968938 LINARES URREGO 
SONIA REBECA

X 23030
1

30 $1,372,129 $219,600 EPS017 30 $1,372,129 $171,600 CCF24 30 $1,372,129 $54,900 14-11 30 $1,372,129 1.044% $14,400 30 $1,372,129 $68,700 No $529,200

78 CC 1070970653 MORENO MURILLO 
KAREN DANIELA

X X 23030
1

30 $1,372,129 $219,600 EPS005 30 $1,372,129 $171,600 CCF24 30 $1,372,129 $54,900 14-11 30 $1,372,129 1.044% $14,400 30 $1,372,129 $68,700 No $529,200

79 CC 30225046 RAMIREZ VALENCIA 
BEATRIZ ELENA

X 23030
1

30 $1,372,129 $219,600 EPS005 30 $1,372,129 $171,600 CCF24 30 $1,372,129 $54,900 14-11 30 $1,372,129 1.044% $14,400 30 $1,372,129 $68,700 No $529,200

80 CC 1072751910 REYES CASTAÑEDA 
LEIDY JOHANA

X 23030
1

30 $1,372,129 $219,600 EPS017 30 $1,372,129 $171,600 CCF24 30 $1,372,129 $54,900 14-11 30 $1,372,129 1.044% $14,400 30 $1,372,129 $68,700 No $529,200

Centro de Trabajo: TECNICOS (6 Afiliados) $9,746,274 $1,560,000 $9,746,274 $1,218,600 $9,746,274 $390,000 $9,746,274 $102,000 $9,746,274 $487,800 $3,758,400

Ciudad: SASAIMA Depto: CUNDINAMARCA (6 Afiliados) $9,746,274 $1,560,000 $9,746,274 $1,218,600 $9,746,274 $390,000 $9,746,274 $102,000 $9,746,274 $487,800 $3,758,400

81 CC 52654735 ALVAREZ LUZ 
MARINA

23030
1

30 $1,624,379 $260,000 EPS005 30 $1,624,379 $203,100 CCF24 30 $1,624,379 $65,000 14-11 30 $1,624,379 1.044% $17,000 30 $1,624,379 $81,300 No $626,400

82 CC 52526193 CHIMONJA 
MOSQUERA LUZ 
MARINA

25-14 30 $1,624,379 $260,000 EPS037 30 $1,624,379 $203,100 CCF24 30 $1,624,379 $65,000 14-11 30 $1,624,379 1.044% $17,000 30 $1,624,379 $81,300 No $626,400

83 CC 91444234 LOPEZ LARA 
ALEXANDER

23030
1

30 $1,624,379 $260,000 EPS005 30 $1,624,379 $203,100 CCF24 30 $1,624,379 $65,000 14-11 30 $1,624,379 1.044% $17,000 30 $1,624,379 $81,300 No $626,400

84 CC 20774729 RAMIREZ HORTUA 
EDITH YOMAIRA

25-14 30 $1,624,379 $260,000 EPS017 30 $1,624,379 $203,100 CCF24 30 $1,624,379 $65,000 14-11 30 $1,624,379 1.044% $17,000 30 $1,624,379 $81,300 No $626,400

85 CC 1003560956 SILVA BUSTOS 
ADRIANA LUCIA

25-14 30 $1,624,379 $260,000 EPS005 30 $1,624,379 $203,100 CCF24 30 $1,624,379 $65,000 14-11 30 $1,624,379 1.044% $17,000 30 $1,624,379 $81,300 No $626,400

86 CC 1070782622 VEGA GALINDO 
ERIKA LIZETH

23030
1

30 $1,624,379 $260,000 EPS017 30 $1,624,379 $203,100 CCF24 30 $1,624,379 $65,000 14-11 30 $1,624,379 1.044% $17,000 30 $1,624,379 $81,300 No $626,400

Total         Afiliados( 75) $114,799,580 $18,374,500 $117,399,580 $14,679,700 $113,777,184 $4,553,300 $114,799,580 $1,174,900 $113,777,184 $5,695,600 $44,478,000

RESUMEN DE PAGO

RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO

AFP (ADMINISTRADORAS: 4) 73 $18,374,500

     COLFONDOS 231001 800,227,940 6 9 $2,331,300

     COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 20 $5,272,100
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RESUMEN DE PAGO

RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO

     PORVENIR 230301 800,224,808 8 40 $9,814,600

     PROTECCION 230201 800,229,739 0 4 $956,500

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 73 $1,174,900

     ARL SURA 14-11 890,903,790 5 73 $1,174,900

CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 73 $4,553,300

     COMPENSAR CCF24 860,066,942 7 73 $4,553,300

EPS (ADMINISTRADORAS: 6) 75 $14,679,700

     COMPENSAR EPS008 860,066,942 7 4 $765,000

     FAMISANAR EPS017 830,003,564 7 29 $5,508,500

     NUEVA E.P.S. EPS037 900,156,264 2 15 $2,865,600

     NUEVA EPS MOVILIDAD EPS041 900,156,264 2 2 $374,800

     SALUD TOTAL EPS002 800,130,907 4 3 $602,600

     SANITAS EPS005 800,251,440 6 22 $4,563,200

ICBF (ADMINISTRADORAS: 1) 73 $3,418,000

     INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR PAICBF 899,999,239 2 73 $3,418,000

SENA (ADMINISTRADORAS: 1) 73 $2,277,600

     SENA PASENA 899,999,034 1 73 $2,277,600

TOTAL 75 $44,478,000

Página 4 de 4 2024/11/29 09:04 AM

Planilla Resumen





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 1 162.500 162.500

Pensión 0 0 0

Riesgos Laborales 1 6.800 6.800

CCF 0 0 0

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 2 169.300 169.300

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

EPS037 Nueva EPS 900156264-2 162.500 0 0 0 0 0 0 162.500 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

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 6.800 6.800 0 0 6.800 68 6.800 1

TOTALES POR SUBSISTEMAS

TOTALES CAJAS

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

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

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 20915038 AMALY  REINOSO OLAYA CRA 77  No  128 A 10 3144517056 tesorerianazareth@hotmail.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

2024-11 2024-11 I 05/11/2024 81501648 $169.300

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

s
e

 d
e

 R
ie

s
g

o

Cotización
Código

CCF
IBC CCF

Aporte
CCF

IBC otros 
parafiscales

Aporte
SENA

Aporte
ICBF

Aporte
ESAP

Aporte
MEN

1 CC 20915038 REINOSO OLAYA AMALY 57 3 N 0 0 0 0 0 0 EPS037 1.300.000 162.500 14-11 1.300.000 1 6.800 0 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

PAG 2 de 2

DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 

SALUD

CC 20915038 AMALY  REINOSO OLAYA CRA 77  No  128 A 10 3144517056 tesorerianazareth@hotmail.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

2024-11 2024-11 I 05/11/2024 81501648 $169.300

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

1

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 1 162.500 162.500

Pensión 1 208.000 208.000

Riesgos Laborales 1 6.800 6.800

CCF 0 0 0

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 3 377.300 377.300

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

EPS017 Famisanar EPS 830003564-7 162.500 0 0 0 0 0 0 162.500 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

231001 Colfondos 800227940-6 208.000 0 0 0 0 0 0 208.000 1

TOTALES RIESGOS LABORALES

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

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

14-11 ARL SURA 890903790-5 6.800 6.800 0 0 6.800 68 6.800 1

TOTALES POR SUBSISTEMAS

TOTALES CAJAS

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

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

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 36290501 NILCE  RAMIREZ LUGO 
FINCA VILLA 
NAZARETH 3202759911 tesorerianazareth@hotmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA I Independiente CUNDINAMARCA SASAIMA NO

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2024-11 2024-11 I 05/11/2024 81501796 $377.300

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

s
e

 d
e

 R
ie

s
g

o

Cotización
Código

CCF
IBC CCF

Aporte
CCF

IBC otros 
parafiscales

Aporte
SENA

Aporte
ICBF

Aporte
ESAP

Aporte
MEN

1 CC 36290501 RAMIREZ LUGO NILCE 57 0 N 231001 1.300.000 208.000 0 0 0 0 EPS017 1.300.000 162.500 14-11 1.300.000 1 6.800 0 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

CC 36290501 NILCE  RAMIREZ LUGO 
FINCA VILLA 
NAZARETH 3202759911 tesorerianazareth@hotmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA I Independiente CUNDINAMARCA SASAIMA NO

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2024-11 2024-11 I 05/11/2024 81501796 $377.300

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

1

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 1 162.500 162.500

Pensión 1 208.000 208.000

Riesgos Laborales 0 0 0

CCF 0 0 0

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 2 370.500 370.500

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 860066942-7 162.500 0 0 0 0 0 0 162.500 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 800224808-8 208.000 0 0 0 0 0 0 208.000 1

TOTALES RIESGOS LABORALES

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

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

TOTALES POR SUBSISTEMAS

TOTALES CAJAS

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

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

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

CE 782215
YOLANDA DEL CARMEN PEREZ 

VAZQUEZ CRA 77 N 128A 10 3144517056 tesorerianazareth@hotmail.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

2024-11 2024-11 I 05/11/2024 81501852 $370.500

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

s
e

 d
e

 R
ie

s
g

o

Cotización
Código

CCF
IBC CCF

Aporte
CCF

IBC otros 
parafiscales

Aporte
SENA

Aporte
ICBF

Aporte
ESAP

Aporte
MEN

1 CE 782215 PEREZ VAZQUEZ YOLANDA DEL CARMEN 3 0 N 230301 1.300.000 208.000 0 0 0 0 EPS008 1.300.000 162.500 0 0 0 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

PAG 2 de 2

DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 

SALUD

CE 782215
YOLANDA DEL CARMEN PEREZ 

VAZQUEZ CRA 77 N 128A 10 3144517056 tesorerianazareth@hotmail.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

2024-11 2024-11 I 05/11/2024 81501852 $370.500

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

1

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 1 256.700 256.700

Pensión 1 328.600 328.600

Riesgos Laborales 1 10.800 10.800

CCF 1 41.100 41.100

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 4 637.200 637.200

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 860066942-7 256.700 0 0 0 0 0 0 256.700 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

25-14 Colpensiones 900336004-7 328.600 0 0 0 0 0 0 328.600 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

14-23 Positiva Seguros 860011153-6 10.800 10.800 0 0 10.800 108 10.800 1

TOTALES POR SUBSISTEMAS

TOTALES CAJAS

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

CCF24 Compensar Caja 860066942-7 41.100 0 0 41.100 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 79595023 FERNANDO  SALCEDO MENDEZ carrera 4 69-06 5409394 menfer27@hotmail.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

2024-11 2024-11 I 05/11/2024 81365385 $637.200

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

s
e

 d
e

 R
ie

s
g

o

Cotización
Código

CCF
IBC CCF

Aporte
CCF

IBC otros 
parafiscales

Aporte
SENA

Aporte
ICBF

Aporte
ESAP

Aporte
MEN

1 CC 79595023 SALCEDO MENDEZ FERNANDO 57 0 N 25-14 2.053.284 328.600 0 0 0 0 EPS008 2.053.284 256.700 14-23 2.053.284 1 10.800 CCF24 2.053.284 41.100 0 0 0 0 0

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

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES
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DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 

SALUD

CC 79595023 FERNANDO  SALCEDO MENDEZ carrera 4 69-06 5409394 menfer27@hotmail.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

2024-11 2024-11 I 05/11/2024 81365385 $637.200

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

1

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 1 220.000 220.000

Pensión 1 281.600 281.600

Riesgos Laborales 1 18.400 18.400

CCF 1 35.200 35.200

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 4 555.200 555.200

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 800251440-6 220.000 0 0 0 0 0 0 220.000 1

TOTALES PENSIÓN

Código AFP Nombre NIT Cotización
Obligatoria

Aporte Voluntario 
Afiliado

Aporte Voluntario 
Aportante

Aporte FSP - 
Solidaridad

Aporte FSP - 
Subsistencia

Días Mora Valor Mora 
Cotización

Valor Mora 
FSP

Total a Pagar No.
Afiliados

230301 Porvenir 800224808-8 281.600 0 0 0 0 0 0 281.600 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

14-23 Positiva Seguros 860011153-6 18.400 18.400 0 0 18.400 184 18.400 1

TOTALES POR SUBSISTEMAS

TOTALES CAJAS

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

CCF24 Compensar Caja 860066942-7 35.200 0 0 35.200 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 1013652468 LUISA CAMILA VARGAS SANCHEZ Carrera 51B # 36-01 Sur 7076962 lcvargass@unal.edu.co

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

2024-11 2024-11 I 08/11/2024 81382346 $555.200

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

s
e

 d
e

 R
ie

s
g

o

Cotización
Código

CCF
IBC CCF

Aporte
CCF

IBC otros 
parafiscales

Aporte
SENA

Aporte
ICBF

Aporte
ESAP

Aporte
MEN

1 CC 1013652468 VARGAS SANCHEZ LUISA CAMILA 59 0 N 230301 1.760.000 281.600 0 0 0 0 EPS005 1.760.000 220.000 14-23 1.760.000 2 18.400 CCF24 1.760.000 35.200 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 1013652468 LUISA CAMILA VARGAS SANCHEZ Carrera 51B # 36-01 Sur 7076962 lcvargass@unal.edu.co

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

2024-11 2024-11 I 08/11/2024 81382346 $555.200

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

1

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES

No. Nombres Codigo IBC Aporte Codigo IBC Aporte Codigo IBC Aporte Codigo IBC Aporte IBC Aporte

Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) $1,759,890 $281,600 $1,759,890 $220,000 $1,759,890 $35,200 $1,759,890 $42,900 $0 $0

Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $1,759,890 $281,600 $1,759,890 $220,000 $1,759,890 $35,200 $1,759,890 $42,900 $0 $0

Ciudad: COGUA Depto: CUNDINAMARCA ( 1 Afiliados) $1,759,890 $281,600 $1,759,890 $220,000 $1,759,890 $35,200 $1,759,890 $42,900 $0 $0

1 CC 23691442 VELOSA MARIA 25-14 30 $1,759,890 $281,600 EPS037 30 $1,759,890 $220,000 CCF24 30 $1,759,890 $35,200 14-23 30 $1,759,890 $42,900 30 $0 $0

Total         Afiliados( 1) $1,759,890 $281,600 $1,759,890 $220,000 $1,759,890 $35,200 $1,759,890 $42,900 $0 $0

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Exonerado SENA e 
ICBF

CC 23691442 VELOSA VARGAS MARIA ADELAIDA INDEPENDIENTE PRINCIPAL Vereda Paticica Kogua 
Cogua Cundinamarca

COGUA-CUNDINAMARCA 5555555 Si

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2024-11 2024-11 1066606324 9476232235 I 2024/12/10 2024/11/21 BANCOLOMBIA 0 $579,700

2024/11/21 12:34 PM

Resumen General de Pago



DATOS GENERALES DEL APORTANTE

dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Exonerado SENA e 
ICBF

CC 23691442 VELOSA VARGAS MARIA ADELAIDA INDEPENDIENTE PRINCIPAL Vereda Paticica Kogua 
Cogua Cundinamarca

COGUA-CUNDINAMARCA 5555555 Si

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2024-11 2024-11 1066606324 9476232235 I 2024/12/10 2024/11/21 BANCOLOMBIA 0 $579,700

RESUMEN DE PAGO

RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E 
INCAPACIDADES

VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $281,600 $0 $0 $281,600

     COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 1 $281,600 $0 $0 $281,600

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $42,900 $0 $0 $42,900

14-23 860,011,153 6 1 $42,900 $0 $0 $42,900

CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $35,200 $0 $0 $35,200

     COMPENSAR CCF24 860,066,942 7 1 $35,200 $0 $0 $35,200

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $220,000 $0 $0 $220,000

     NUEVA E.P.S. EPS037 900,156,264 2 1 $220,000 $0 $0 $220,000

TOTAL 1 $579,700 $0 $0 $579,700

2024/11/21 12:34 PM

Resumen General de Pago



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 1 220.000 220.000

Pensión 1 281.600 281.600

Riesgos Laborales 1 9.200 9.200

CCF 0 0 0

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 3 510.800 510.800

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 860066942-7 220.000 0 0 0 0 0 0 220.000 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

25-14 Colpensiones 900336004-7 281.600 0 0 0 0 0 0 281.600 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 9.200 9.200 0 0 9.200 92 9.200 1

TOTALES POR SUBSISTEMAS

TOTALES CAJAS

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

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

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 1031158407 MIGUEL ANGEL CAÑON BLANCO calle 5 # 3 -34 3203620803 miguelcablanco@gmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA I Independiente CUNDINAMARCA SASAIMA SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2024-11 2024-11 I 05/11/2024 81366100 $510.800

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

s
e

 d
e

 R
ie

s
g

o

Cotización
Código

CCF
IBC CCF

Aporte
CCF

IBC otros 
parafiscales

Aporte
SENA

Aporte
ICBF

Aporte
ESAP

Aporte
MEN

1 CC 1031158407 CAÑON BLANCO MIGUEL ANGEL 57 0 N 25-14 1.759.890 281.600 0 0 0 0 EPS008 1.759.890 220.000 14-11 1.759.890 1 9.200 0 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

PAG 2 de 2

DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 

SALUD

CC 1031158407 MIGUEL ANGEL CAÑON BLANCO calle 5 # 3 -34 3203620803 miguelcablanco@gmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA I Independiente CUNDINAMARCA SASAIMA SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2024-11 2024-11 I 05/11/2024 81366100 $510.800

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

1

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES

No. Nombres Codigo IBC Aporte Codigo IBC Aporte Codigo IBC Aporte Codigo IBC Aporte IBC Aporte

Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) $1,759,890 $281,600 $1,759,890 $220,000 $0 $0 $1,759,890 $42,900 $0 $0

Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $1,759,890 $281,600 $1,759,890 $220,000 $0 $0 $1,759,890 $42,900 $0 $0

Ciudad: ARMENIA Depto: QUINDIO ( 1 Afiliados) $1,759,890 $281,600 $1,759,890 $220,000 $0 $0 $1,759,890 $42,900 $0 $0

1 CC 1086756112 CHAVES YEFERSON 25-14 30 $1,759,890 $281,600 EPS005 30 $1,759,890 $220,000 0 $0 $0 14-23 30 $1,759,890 $42,900 0 $0 $0

Total         Afiliados( 1) $1,759,890 $281,600 $1,759,890 $220,000 $0 $0 $1,759,890 $42,900 $0 $0

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Exonerado SENA e 
ICBF

CC 1086756112 CHAVES ARTEAGA YEFERSON ALIRIO INDEPENDIENTE PRINCIPAL cra 18 4 a 64 blo 1 apto 501 ARMENIA-QUINDIO 7777777 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2024-11 2024-11 1066556218 9475918839 I 2024/12/04 2024/11/21 BANCOLOMBIA 0 $544,500

2024/11/21 12:15 PM

Resumen General de Pago



DATOS GENERALES DEL APORTANTE

dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Exonerado SENA e 
ICBF

CC 1086756112 CHAVES ARTEAGA YEFERSON ALIRIO INDEPENDIENTE PRINCIPAL cra 18 4 a 64 blo 1 apto 501 ARMENIA-QUINDIO 7777777 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2024-11 2024-11 1066556218 9475918839 I 2024/12/04 2024/11/21 BANCOLOMBIA 0 $544,500

RESUMEN DE PAGO

RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E 
INCAPACIDADES

VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $281,600 $0 $0 $281,600

     COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 1 $281,600 $0 $0 $281,600

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $42,900 $0 $0 $42,900

14-23 860,011,153 6 1 $42,900 $0 $0 $42,900

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $220,000 $0 $0 $220,000

     SANITAS EPS005 800,251,440 6 1 $220,000 $0 $0 $220,000

TOTAL 1 $544,500 $0 $0 $544,500

2024/11/21 12:15 PM

Resumen General de Pago



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 1 220.000 220.000

Pensión 1 281.600 281.600

Riesgos Laborales 1 18.400 18.400

CCF 0 0 0

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 3 520.000 520.000

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 800251440-6 220.000 0 0 0 0 0 0 220.000 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

25-14 Colpensiones 900336004-7 281.600 0 0 0 0 0 0 281.600 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

14-23 Positiva Seguros 860011153-6 18.400 18.400 0 0 18.400 184 18.400 1

TOTALES POR SUBSISTEMAS

TOTALES CAJAS

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

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

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 1077973422
LUISA FERNANDA GARAY 

TORRES CL 2 4 88 6019321651 fer.torres.9512@hotmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA I Independiente CUNDINAMARCA VILLETA NO

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2024-11 2024-11 I 81599865 $520.000

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
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 d
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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 1077973422 GARAY TORRES LUISA FERNANDA 57 0 N 25-14 1.760.000 281.600 0 0 0 0 EPS005 1.760.000 220.000 14-23 1.760.000 2 18.400 0 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

PAG 2 de 2

DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 

SALUD

CC 1077973422
LUISA FERNANDA GARAY 

TORRES CL 2 4 88 6019321651 fer.torres.9512@hotmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA I Independiente CUNDINAMARCA VILLETA NO

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2024-11 2024-11 I 81599865 $520.000

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

1

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACIÓN APORTES
 SOPORTE DE PAGO GENERAL

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

TIPO IDENTIFICACIÓN: NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN:
NOMBRE Ó RAZÓN SOCIAL:
CIUDAD/MUNICIPIO: DEPARTAMENTO:
DIRECCIÓN: TELÉFONO:
TIPO APORTANTE: CLASE APORTANTE:
TIPO EMPRESA: ACTIVIDAD ECONOMICA:
FORMA DE PRESENTACIÓN:

CÉDULA DE CIUDADANÍA 1077966399
JULY CAROLINA MONTENEGRO CRUZ

VILLETA CUNDINAMARCA
CENTRO VILLETA 8444256

02-INDEPENDIENTE I-INDEPENDIENTE
PRIVADA Comercio al por mayor de computadores, equipo per

ÚNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

NÚMERO PLANILLA: TIPO DE PLANILLA:
PERIODO COTIZACIÓN OTROS MES AÑO PERIODO COTIZACIÓN SALUD: MES AÑO
DÍAS DE MORA:
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): NÚMERO AUTORIZACIÓN:

1745491196 I-INDEPENDIENTES
noviembre 2024 noviembre 2024

0
2024/11/22 2213152300

TOTAL APORTES A PENSIÓN
ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE
No. COTIZANTES COTIZACIÓN

APORTES VOLUNTARIOS
EMPLEADOR COTIZANTE

FSP
SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA

MORA
COTIZACIÓN FSP

TOTALES
APORTES MORA VALOR PAGADO

25-14 25-14 COLPENSIONES 1 $ 281.600 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 281.600 $ 0 $ 281.600

SUBTOTALES: $ 281.600 $ 0 $ 281.600

TOTAL APORTES A SALUD

ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE

No.
COTIZANTES

INCAPACIDAD POR
ENFERMEDAD

NÚMERO
AUTORIZACIÓN

VALOR

LICENCIA MATERNIDAD

NÚMERO
AUTORIZACIÓN

VALOR

SALDO A FAVOR

PLANILLA VALOR

LIQUIDACIÓN

COTIZACIÓN
VALOR
ADRES

MORA

COTIZACIÓN
VALOR
ADRES

TOTALES

APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO

EPS005 EPS005-SANITAS S.A. 1 $ 0 $ 0 $ 0 $ 220.000 $ 0 $ 0 $ 0 $ 220.000 $ 0 $ 0 $ 220.000

SUBTOTALES: $ 220.000 $ 0 $ 0 $ 220.000

TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE
No. COTIZANTES

INCAPACIDAD IRP
NÚMERO AUTORIZACIÓN VALOR PAGO A OTROS RIESGOS

SALDO A FAVOR
PLANILLA VALOR

LIQUIDACIÓN
COTIZACIÓN

TOTALES
APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO

14-23 14-23-POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS S.A. 1 $ 0 $ 0 $ 0 $ 42.900 $ 42.900 $ 0 $ 0 $ 42.900

SUBTOTALES: $ 42.900 $ 0 $ 0 $ 42.900

LIQUIDACIÓN DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE

Nº
IDENTIFICA

CIÓN
NOMBRES

TIPO
COTIZANTE

SUBTIPO
COTIZANTE

SALARIO
BÁSICO

TIPO DE
SALARIO
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R
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D
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S

P

V
S
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S
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V
A

C
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P

V
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T

IR
P

SEGURIDAD SOCIAL
PENSIÓN

ADMIN

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC COTIZACIÓN

FSP

SUBSISTENCIA SOLIDARIDAD

APORTES
VOLUNTARIOS

EMPLEADOR EMPLEADO

TOTAL
APORTE

SALUD

ADMIN

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC COTIZACIÓN
VALOR
ADRES

TOTAL
APORTE

ARP

ADMIN

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC
CENTRO

DE
TRABAJO

TOTAL
APORTE

PARAFISCALES

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC

CCF

ADMIN
TOTAL

APORTE

SENA

TOTAL
APORTE

ICBF

TOTAL
APORTE

C
O

M

R
E

F
O

R
M

A
T

R
IB

U
T

A
R

IA

INDICADOR
TARIFA

ESPECIAL

ESAP

TOTAL
APORTE

MINEDU

TOTAL
APORTE

1 CC
1077966399

MONTENEG
RO CRUZ
JULY
CAROLINA

INDEPENDIE
NTE
CONTRATO
PRESTACIÓN
DE
SERVICIOS

$ 1.759.890 25-14
COLPENSI
ONES

30 $
1.759.890

$ 281.600 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 281.600EPS005-
SANITAS
S.A.

30 $
1.759.890

$ 220.000 $ 0 $ 220.00014-23-
POSITIVA
COMPAÑI
A DE
SEGUROS
S.A.

30 $
1.759.890

107796639 $ 42.900 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0NO Normal $ 0 $ 0

TOTAL $ 544.500

2024/11/22 1:18 PM USUARIO: SOI YRODRIGUEZ 1PÁGINA 1 DE



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 1 220.000 220.000

Pensión 1 281.600 281.600

Riesgos Laborales 1 42.900 42.900

CCF 1 35.200 35.200

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 4 579.700 579.700

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

EPS037 Nueva EPS 900156264-2 220.000 0 0 0 0 0 0 220.000 1

TOTALES PENSIÓN

Código AFP Nombre NIT Cotización
Obligatoria

Aporte Voluntario 
Afiliado

Aporte Voluntario 
Aportante

Aporte FSP - 
Solidaridad

Aporte FSP - 
Subsistencia

Días Mora Valor Mora 
Cotización

Valor Mora 
FSP

Total a Pagar No.
Afiliados

230301 Porvenir 800224808-8 281.600 0 0 0 0 0 0 281.600 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

14-4 Vida Colpatria S.A. 860002183-9 42.900 42.900 0 0 42.900 429 42.900 1

TOTALES POR SUBSISTEMAS

TOTALES CAJAS

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

CCF22 Colsubsidio 860007336-1 35.200 0 0 35.200 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 1077973941
INGRITH CATHERINE FIERRO 

SANCHEZ CRA 9 No 6-69 8446368
CATHERINFIERRO610@GMAIL

.COM

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA I Independiente CUNDINAMARCA VILLETA NO

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2024-11 2024-11 I 02/12/2024 81873846 $579.700

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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b
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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

s
e

 d
e

 R
ie

s
g

o

Cotización
Código

CCF
IBC CCF

Aporte
CCF

IBC otros 
parafiscales

Aporte
SENA

Aporte
ICBF

Aporte
ESAP

Aporte
MEN

1 CC 1077973941 FIERRO SANCHEZ INGRITH CATHERINE 57 0 N 230301 1.759.890 281.600 0 0 0 0 EPS037 1.759.890 220.000 14-4 1.759.890 3 42.900 CCF22 1.759.890 35.200 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 1077973941
INGRITH CATHERINE FIERRO 

SANCHEZ CRA 9 No 6-69 8446368
CATHERINFIERRO610@GMAIL

.COM

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA I Independiente CUNDINAMARCA VILLETA NO

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2024-11 2024-11 I 02/12/2024 81873846 $579.700

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

1

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 1 220.000 220.000

Pensión 1 281.600 281.600

Riesgos Laborales 1 18.400 18.400

CCF 0 0 0

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 3 520.000 520.000

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 800251440-6 220.000 0 0 0 0 0 0 220.000 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

25-14 Colpensiones 900336004-7 281.600 0 0 0 0 0 0 281.600 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

14-23 Positiva Seguros 860011153-6 18.400 18.400 0 0 18.400 184 18.400 1

TOTALES POR SUBSISTEMAS

TOTALES CAJAS

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

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

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 52990195
YENNY CAROLINA ENCISO 

RINCON cra 12 # 2d 08 54425741 karoenciso@gmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA I Independiente CUNDINAMARCA VILLETA SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2024-11 2024-11 I 21/11/2024 81384386 $520.000

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

s
e

 d
e

 R
ie

s
g

o

Cotización
Código

CCF
IBC CCF

Aporte
CCF

IBC otros 
parafiscales

Aporte
SENA

Aporte
ICBF

Aporte
ESAP

Aporte
MEN

1 CC 52990195 ENCISO RINCON YENNY CAROLINA 57 0 N 25-14 1.759.890 281.600 0 0 0 0 EPS005 1.759.890 220.000 14-23 1.759.890 2 18.400 0 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

PAG 2 de 2

DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 

SALUD

CC 52990195
YENNY CAROLINA ENCISO 

RINCON cra 12 # 2d 08 54425741 karoenciso@gmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA I Independiente CUNDINAMARCA VILLETA SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2024-11 2024-11 I 21/11/2024 81384386 $520.000

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

1

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 1 220.000 220.000

Pensión 1 281.600 281.600

Riesgos Laborales 1 18.400 18.400

CCF 0 0 0

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 3 520.000 520.000

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

EPS037 Nueva EPS 900156264-2 220.000 0 0 0 0 0 0 220.000 1

TOTALES PENSIÓN

Código AFP Nombre NIT Cotización
Obligatoria

Aporte Voluntario 
Afiliado

Aporte Voluntario 
Aportante

Aporte FSP - 
Solidaridad

Aporte FSP - 
Subsistencia

Días Mora Valor Mora 
Cotización

Valor Mora 
FSP

Total a Pagar No.
Afiliados

230301 Porvenir 800224808-8 281.600 0 0 0 0 0 0 281.600 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

14-23 Positiva Seguros 860011153-6 18.400 18.400 0 0 18.400 184 18.400 1

TOTALES POR SUBSISTEMAS

TOTALES CAJAS

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

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

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 1094279863
MARIA FERNANDA VILLAMIZAR 

SIERRA kra 3# 5-53 35542545 mafevillamizar57@gmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA I Independiente CUNDINAMARCA SASAIMA SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2024-11 2024-11 I 14/11/2024 81782416 $520.000

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

s
e

 d
e

 R
ie

s
g

o

Cotización
Código

CCF
IBC CCF

Aporte
CCF

IBC otros 
parafiscales

Aporte
SENA

Aporte
ICBF

Aporte
ESAP

Aporte
MEN

1 CC 1094279863 VILLAMIZAR SIERRA MARIA FERNANDA 57 0 N 230301 1.759.890 281.600 0 0 0 0 EPS037 1.759.890 220.000 14-23 1.759.890 2 18.400 0 0 0 0 0 0 0
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DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 

SALUD

CC 1094279863
MARIA FERNANDA VILLAMIZAR 

SIERRA kra 3# 5-53 35542545 mafevillamizar57@gmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA I Independiente CUNDINAMARCA SASAIMA SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2024-11 2024-11 I 14/11/2024 81782416 $520.000

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

1

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES

No. Identificación Nombre
ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

Codigo Días IBC Aporte Codigo Dias IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Tarifa Aporte Días IBC Aporte Exonerado 
SENA e ICBF

Total Aportes

SUCURSAL: PRINCIPAL (1 Afiliados) $1,300,000 $208,000 $1,300,000 $162,500 $0 $0 $1,300,000 $31,700 $0 $0 $402,200

Centro de Trabajo: PRINCIPAL (1 Afiliados) $1,300,000 $208,000 $1,300,000 $162,500 $0 $0 $1,300,000 $31,700 $0 $0 $402,200

Ciudad: SASAIMA Depto: CUNDINAMARCA (1 Afiliados) $1,300,000 $208,000 $1,300,000 $162,500 $0 $0 $1,300,000 $31,700 $0 $0 $402,200

1 CC 1070781996 SEGURA FREDY 23030
1

30 $1,300,000 $208,000 EPS005 30 $1,300,000 $162,500 0 $0 $0 14-11 30 $1,300,000 2.436% $31,700 0 $0 $0 No $402,200

Total         Afiliados( 1) $1,300,000 $208,000 $1,300,000 $162,500 $0 $0 $1,300,000 $31,700 $0 $0 $402,200

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 
ICBF

CC 1070781996 SEGURA POVEDA FREDY ALEXANDER INDEPENDIENTE PRINCIPAL Calle 2 #3-34 SASAIMA-CUNDINAMARCA 3168717514 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2024-11 2024-11 1066824937 9477649653 I 2024/12/23 2024/11/21 BANCO AV VILLAS 0 $402,200

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 
ICBF

CC 1070781996 SEGURA POVEDA FREDY ALEXANDER INDEPENDIENTE PRINCIPAL Calle 2 #3-34 SASAIMA-CUNDINAMARCA 3168717514 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2024-11 2024-11 1066824937 9477649653 I 2024/12/23 2024/11/21 BANCO AV VILLAS 0 $402,200

RESUMEN DE PAGO

RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E 
INCAPACIDADES

VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $208,000 $0 $0 $208,000

     PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $208,000 $0 $0 $208,000

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $31,700 $0 $0 $31,700

     ARL SURA 14-11 890,903,790 5 1 $31,700 $0 $0 $31,700

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $162,500 $0 $0 $162,500

     SANITAS EPS005 800,251,440 6 1 $162,500 $0 $0 $162,500

TOTAL 1 $402,200 $0 $0 $402,200
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Dominicas Hijas de Nuestra Señora de
Nazareth

NIT No. 860.007.392-4

Tel. 8468524/ 3112283519Calle 19 # 19-60
Tel: 8237376Tel. 8670796/ 3202047639

Sasaima, Cundinamarca, 30 de noviembre de 2024

Los suscritos, representante Apoderada Legal ROSALBA VARGAS TIRADO, Identificada
con Cédula de ciudadanía No. 23.488.067 y Revisor Fiscal CARLOS JAVIER MORENO
MONTAÑEZ Identificado con Cedula de ciudadanía No. 79.820.155, de DOMINICAS
HIJAS DE NUESTRA SEÑORA DE NAZARETH con NIT 860.007.392-4, manifestamos
que:

Dando cumplimiento a las obligaciones contractuales y anexo técnico del Convenio 8141
de 2024, certificamos la ejecución de los siguientes rubros presupuestales de conformidad
con la estructura de costos inicial.

Es importante aclarar que en el periodo relacionado se dio cumplimiento total a las
condiciones establecidas en el anexo técnico para la prestación del servicio, y se evidencian
en el respectivo informe de gestión radicado. Adicionalmente, no se presentaron novedades
en el seguimiento de la Supervisión que relacionan una disminución en la calidad del
servicio o en las condiciones del inmueble y elementos relacionados en las respectivas
tablas de dotación.

Se certifica entonces una ejecución por rubros conforme a los promedios mensuales y los
soportes definidos para la liquidación de costos fijos en la Clausula Sexta Desembolso de
la minuta del convenio de asociación, de la siguiente manera:

1. TALENTO HUMANO
Periodo: Del 1 al 30 de noviembre de 2024

VALOR EJECUCION MENSUAL SDIS Convenio 8141 de 2024. Del 1
al 30 de noviembre de 2024. Causación Nomina (Salarios, subsidio de
transporte, Aportes parafiscales, Aportes seguridad social y provisión
prestaciones sociales).

$ 238.857.247

TOTAL RUBRO $ 238.857.247

EN LETRAS: DOSCIENTOS TREINTA Y OCHO MILLONES OCHOCIENTOS CINCUENTA Y
SIETE MIL DOSCIENTOS CUARENTA Y SIETE PESOS M/CTE

2. RECONOCIMIENTO AL INMUEBLE
Periodo: Del 1 al 30 de noviembre de 2024

VALOR EJECUCION MENSUAL SDIS Convenio 8141 de 2024. Del
Del 1 30 de noviembre de 2024. Causación Espacio Físico Funcional,
(garantizando el conjunto de condiciones del espacio físico para la
realización de las actividades propias del servicio).

$ 43.853.700

TOTAL RUBRO $43.843.700

EN LETRAS: CUARENTA Y TRES MILLONES OCHOCIENTOS CINCUENTA Y TRES
MIL SETECIENTOS PESOS M/CTE

dominicashsj@gmail.com

FUSAGASUGA CUNDINAMARCA FUNZA CUNDINAMARCA SASAIMA
Calle.22 #36 A 25 CUNDINAMARCA Cra.4# 6 -21.

CERTIFICACION COSTOS FIJOS
CONVENIO DE ASOCIACION 8141 DE



Dominicas Hijas de Nuestra Señora de
Nazareth

NIT No. 860.007.392-4

Calle 19 # 19-60
Tel: 8237376Tel. 8670796/ 3202047639

3. MANTENIMIENTO AL INMUEBLE
Periodo: Del 1 al 30 de noviembre de 2024

VALOR EJECUCION MENSUAL SDIS Convenio 8141 de 2024. Del
Del 1 al 30 de noviembre de 2024. Causación mantenimiento y
reparaciones, garantizando la seguridad, higiene y condiciones de
salubridad de la infraestructura física e instalaciones de la edificación).

$ 19.800.400

TOTAL RUBRO $ 19.800.400

EN LETRAS: DIECINUEVE MILLONES OCHOCIENTOS MIL CUATROCIENTOS PESOS
M/CTE

4. SERVICIOS PUBLICOS
Periodo: Del 1 al 30 de noviembre de 2024

VALOR EJECUCION MENSUAL SDIS Convenio 8141 de 2024. Del
Del 1 al 30 de noviembre de 2024. (Energía ,Gas natural , Televisión e
internet ,Acueducto)

$ 13.402.660

TOTAL RUBRO
$ 13.402.660

EN LETRAS : TRECE MILLONES CUATROCIENTOS DOS MIL SEISCIENTOS SESENTA 
PESOS M/CTE

5. DESGASTE Y USO DE LOS BIENES NO CONSUMIBLES
Periodo: Del 1 al 30 de noviembre de 2024

VALOR EJECUCION MENSUAL SDIS Convenio 8141 de 2024, Del 1
al 30 de noviembre de 2024. (Menaje de cocina, maquinaria y
equipo, muebles y enseres, Dotación de Habitaciones, Elementos
Terapéuticos y médicos).

$13.975.550

TOTAL RUBRO $ 13.975.550

EN LETRAS: TRECE MILLONES NOVECIENTOS SETENTA Y CINCO MIL QUINIENTOS
CINCUENTA PESOS M/CTE

6. BIENES CONSUMIBLES
Periodo: Del 1 al 30 de noviembre de 2024

VALOR EJECUCION MENSUAL SDIS Convenio 8141 de 2024. Del
Del 1 al 30 de noviembre de 2024. (Elementos de papelería,
Elementos de Salud, Dotación de elementos).

$ 10.345.500

TOTAL RUBRO $ $ 10.345.500

EN LETRAS: DIEZ MILLONES TRESCIENTOS CUARENTA Y CINCO MIL QUINIENTOS
PESOS M/CTE

dominicashsj@gmail.com
FUSAGASUGA CUNDINAMARCA FUNZA CUNDINAMARCA SASAIMA

Calle.22 #36 A 25 CUNDINAMARCA Cra.4# 6 -21.
Tel. 8468524/ 3112283519



Calle 19 # 19-60
Tel: 8237376Tel. 8670796/ 3202047639

Dominicas Hijas de Nuestra Señora de
Nazareth

NIT No. 860.007.392-4

7. ELEMENTOS DE ASEO INSTITUCIONAL
Periodo: Del 1 al 30 de noviembre de 2024

VALOR EJECUCION MENSUAL SDIS Convenio 8141 de 2024. Del 1
al 30 de noviembre de 2024. $ 4.997.535

TOTAL RUBRO $ 4.997.535

EN LETRAS: CUATRO MILLONES NOVECIENTOS NOVENTA Y SIETE MIL
QUINIENTOS TREINTA Y CINCO PESOS M/CTE

8. SERVICIOS FUNERARIOS
DOMINICAS HIJAS DE NUESTRA SEÑORA DE NAZARETH, a partir del 01 de julio de
2024 celebró el para la prestación de servicios con la empresa OBED
EDOM COMPAÑÍA DE SERVICIOS EXEQUIALES SAS Identificado con NIT 900.791.929,
el cual garantiza la prestación del servicio exequial en el Hogar.

Periodo: Del 1 al 30 de noviembre de 2024

CONTRATO PRESTACION DE SERVICIOS EXEQUIALES

RESPONSABLE DEL
SERVICIO

OBED EDOM COMPAÑÍA DE SERVICIOS EXEQUIALES SAS

NIT/CC. 900.791.929

DIRECCION CARRERA 15 No. 28 A 35 BOGOTA

TELÉFONO 3113097370

SERVICIO CONTRATADO CONTRATO PARA LA PRESTACION DE SERVICIOS DE
PREVISION Y SERVICIOS EXEQUIALES - CONTRATO N°
MODALIDAD COLECTIVO 8141. FACTURAELECTRONICA DE
VENTA N° FEO 2868.

FECHA CONTRATO 01 de Junio del 2024 al 31 de diciembre del 2024.

VALOR INICIAL CONTRATO $ 36.855.700=

Periodo: Del 1 al 30 de noviembre de 2024

VALOR EJECUCION MENSUAL SDIS Convenio 8141 de 2024. Del 01 al
30 de noviembre de 2024. Servicios exequiales

$ 5.265.100

TOTAL RUBRO $ 5.265.100

EN LETRAS: CINCO MILLONES DOSCIENTOS SESENTA Y CINCO MIL CIEN PESOS
M/CTE

9. TRANSPORTE
Periodo: Del 1 al 30 de noviembre de 2024

VALOR EJECUCION MENSUAL SDIS Convenio 8141 de 2024. Del 01 al 30 de
noviembre de 2024.

$ 20.973.892

TOTAL RUBRO $ 20.973.892

EN LETRAS : VEINTE MILLONES NOVECIENTOS SETENTA Y TRES MIL
OCHOCIENTOS NOVENTA Y DOS PESOS M/CTE

Calle.22 #36 A 25 dominicashsj@gmail.com Cra.4# 6 -21.

FUSAGASUGA CUNDINAMARCA FUNZA CUNDINAMARCA
CUNDINAMARCA

TSAelS. 8A4I6M8A524/ 3112283519



Dominicas Hijas de Nuestra Señora de
Nazareth

NIT No. 860.007.392-4

FUSAGASUGA CUNDINAMARCA FUNZA CUNDINAMARCA
CUNDINAMARCA

SASAIMA

Calle.22 #36 A 25

Tel. 8670796/ 3202047639

Calle 19 # 19-60
Tel: 8237376

Cra.4# 6 -21.
Tel. 8468524/ 3112283519

10. VIGILANCIA
DOMINICAS HIJAS DE NUESTRA SEÑORA DE NAZARETH, a partir del 01 de junio de

Con la empresa SEGURIDAD SPRINT LTDA Identificado con NIT 900.185.388, el cual
garantiza la prestación de servicio de vigilancia y seguridad privada en el Hogar, del
convenio 8141.

Periodo: Del 1 al 30 de noviembre de 2024

CONTRATO PRESTACION DE SERVICIOS DE VIGILANCIA Y SEGURIDAD PRIVADA

RESPONSABLE DEL
SERVICIO

SEGURIDAD SPRINT LTDA

NIT/CC. 900.185.388

DIRECCION CALLE 26 SUR No. 51-24 BOGOTA

TELÉFONO 8076030 - 2608070

SERVICIO CONTRATADO CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS DE VIGILANCIA Y
SEGURIDAD PRIVADA- CONTRATO N° COM-AR-2024-2024-3-01
FACTURAELECTRONICA DE VENTA N° SPR 15954

FECHA CONTRATO 01 de julio del 2021 al 31 de diciembre del 2024.

VIGILADO SUPERINTENDENCIA DE VIGILANCIA Y SEGURIDAD
PRIVADA.RESOLUCION N° 20147200098227 DEL 14 DE NOVIEMBRE
2014

VALOR INICIAL CONTRATO $ 91.388.228=

Periodo: Del 1 al 30 de noviembre de 2024

VALOR EJECUCION MENSUAL SDIS Convenio 8141 de 2024. Costos del servicio a partir del 1
al 30 de noviembre de 2024, en cumplimiento a la circular externa 20221300000675
emitida por la Supervigilancia con relación a las tarifas del año 2024, para las empresas
de vigilancia

VALOR EJECUCION MENSUAL SDIS Convenio 8141 de 2024. Del 01
al 30 de noviembre de 2024.

$13.079.441

TOTAL RUBRO $13.079.441

EN LETRAS : TRECE MILLONES SETENTA Y NUEVE MIL CUATROCIENTOS CUARENTA Y
UNO PESOS M/CTE

Atentamente,

HNA. ROSALBA VARGAS TIRADO CARLOS JAVIER MORENO MONTAÑEZ
Representante Legal Apoderada Revisor Fiscal

CC 79.820.155 TP. 66989-T

dominicashsj@gmail.com



CODIGO CUFE

1 MG DISEÑO Y PUBLICIDAD SAS Costos fijos Bienes consumibles 2.153.785,00$      2.153.785,00$       

2 MG DISEÑO Y PUBLICIDAD SAS Costos fijos Bienes consumibles 3.440.000,00$      3.440.000,00$       be5d6db330d2ace9d2c69358fc6a642b779d26c7a3db232e75376ac0e1240b35171b422c943d719329ab29f200af1962

3 MG DISEÑO Y PUBLICIDAD SAS Costos fijos Bienes consumibles 672.000,00$      672.000,00$       c579592fe0b561be57488c353cb0def435e5e83858d41c95f2d0a87fbe7715f535fff934229e0efe32fdf5ff223924e5

4 ORTOPEDICOS SAN JOSE SAS Costos fijos Bienes consumibles 3.425.000,00$      3.425.000,00$       ba7590cc451654ee38c957d0707c2fa0dd5a4db37e73f8e485e391f4f5f91e38527fb5c13975876008fd076e86f6aaf1

5 MAKRO SUPERMAYORISTA SAS Costos fijos Bienes consumibles 654.715,00$      654.715,00$       

6 SUPERMERCADO MERKAFAST S.A.S. Costos fijos Elementos de aseo institucional 301.500,00$      301.500,00$       56bcf276f2cfabb8e0a755189f51d584579e2a5b583349e037f1b531dfc5e73e1ff139b32a904949c9c0873387859ffe

7 ECOLAB COLOMBIA SA Costos fijos Elementos de aseo institucional 28.460.345,00$    2.846.035,00$       940bd6ceb79ccaa7509c9fc4f3ab5640c3075d7fa053892c1276d69d626ead0588d33bead497661500d2551b26668019

8 ALEJANDRO LEAL BURGOS Costos fijos Elementos de aseo institucional 1.850.000,00$      1.850.000,00$       f9f3c9a0f3b69d9a8076a0a916ede547edde4aacd91617dde26f35dc3391f5d45dd6bce86b9cf014486e0d26b96c1680

9 Costos fijos Servicios funerarios 5.265.100,00$      5.265.100,00$       65609aa1c03e40d8222327304da36a67c80e34efb10c6c2255f5c3720ce8c6393942ee9e9cf146c1cd946095ee9b7ac1

10 SEGURIDAD SPRINT LTDA Costos fijos Vigilancia 13.106.089,00$    13.079.441,00$     81f8ca43c67565915bbc8d1fa9e147b560f925d896c3cde3bdd6f1a086fc2bbc66190f3e4418aa8bea2e3a23a54c187a

11 Costos variables Elementos de aseo personal 5.113.931,00$      5.108.441,00$       4fe8975c83365019169c047205830b8ef42090f383ab716a1bdf2cd6507acf799e2287ddaf214ee1327f03374bd2482c

12 Costos variables Absorbentes 700.000,00$      700.000,00$       84076513ae8b50897945d44429a266434d4b38cb019dcfb7373b0ccb09bef86c72ffc8c264be6292df7f27faf8cda3b3

13 Costos variables Absorbentes 17.460.494,00$    17.460.494,00$     cacbbaa3802ceba4f2ec86196f0a63ab74b6d9548b8661b1b1965576822ca2d303244377e7581b44cd2c305cc9b5f1b7

14 Costos variables Absorbentes 1.524.782,00$      1.524.782,00$       e4f87435017d560f84e1cb01078e460148a7ddc4e10ceb9d0541311886262ae45d6ed30f7ea9fffd12049473843080ed

15 Costos variables Absorbentes 13.679.209,00$    13.555.393,00$     3861f969b62fb310d0073d61dc36ae7a2d95865ad39274e8bbfbb3e981edd00d6f059fc0355b3c953b28ac5824abdd41

16 Costos variables Alimentos 11.121.056,00$    11.121.056,00$     

17 Costos variables Alimentos 14.324.000,00$    14.324.000,00$     d606f96423f0c5c4d41d897c7d8ed9e5205ba49207bffbc4f428ec4eb0ab478c8c81bc9969e7e8e78a8e73a5c75792fa

18 Costos variables Alimentos 884.940,00$      884.940,00$       261472976babc3fb954cf4e881bc4aa98a061f291315c1541ce0926c6748896ca8af47acbe9c3373b85f172c36d3c902

19 Costos variables Alimentos 2.025.600,00$      2.025.600,00$       N/A

20 Costos variables Alimentos 20.338.973,00$    17.803.900,00$     75b760796d625f314d3a29fec4594972c3c56ff09cf9c94907b8b87072dc2fb8103785e8a37f010c435f66ec5364e146

21 Costos variables Alimentos 8.959.187,00$      8.959.187,00$       

22 Costos variables Alimentos 1.939.700,00$      1.939.700,00$       d13babb093a3103ff6a93ecdd1e57efacb862751bba16a21890ee595e9f25e2bd9a8f3c0840af63048014f1e09dea977

23 Costos variables Alimentos 640.000,00$      640.000,00$       

24 Costos variables Alimentos 2.980.840,00$      2.980.840,00$       06c66c2838e8fa815df051bff1187b93bf74e093361388196ad95bede5e8b0d95ab723841f78a431a500708064a682a7

25 Costos fijos 1.079.236,00$      
1.079.236,00$       

aed8b96cc507c93292d54a12e8bc15cb49de67bf7a9c823d4f92c59e837481e12ecf93ece1196c5446cf5ab10b3316c5

26 Costos fijos 5.492.410,00$      5.492.410,00$       N/A

27 Costos fijos 5.096.205,00$      5.096.205,00$       c0037a430a6cf6f7b19d324491762e8ce0629a5dda003c33431afcd68fc67fe5b7912dc1473211965aae988fb1c92d9c

28 Costos fijos 113.050,00$      113.050,00$       f7ff56a9e51a3b0e69dc2e3d9bc79644a8134c69b4418ea20f0d8aece7d2871e056f42cfb8643c2c752787ccf7bc2a4d

29 Costos fijos 769.800,00$      769.800,00$       N/A

30 Costos fijos 547.700,00$      
547.700,00$       

N/A

31 Costos fijos 251.400,00$      121.645,00$       79fae80778627e64966fdb43601bf6bc8fe3e287887b3c23c4cd0a6455b4b67d508e70da7680538ed7a3b01d6cf0f908

32 Costos fijos 251.400,00$      125.700,00$       5d5f87bfacf1e18f2c2ff586e07ef3d782e17819b3c402851e6d048b56a41a28a9dd2cc7091442c4db617333e4506125

33 Costos fijos 806.677,00$      63.238,00$      04479fb2c07df60138b26678c1311f370bce0966091cc1491dee0d79867c57fcf2255f0d044118d5bcc6539534f8858b

$ 146.124.893

$ 33.687.576

$ 99.028.333

$ 12.329.748

FEFA No 10153 MASTV PRODUCCIONES SAS

320403 ALCALDIA DE SASAIMA SECRETARIA DE SERVICIOS 
PUBLICOS 

TOTAL COSTOS SERVICIOS PUBLICOS 

134832821 DIRECTV COLOMBIA SA

319858 ALCALDIA DE SASAIMA SECRETARIA DE SERVICIOS 
PUBLICOS 

134498222 DIRECTV COLOMBIA SA

E5870509884 COMCEL S.A 

BLANCA CECILIA ACOSTA PALACIOS 

FVEL3034

No. AXBF185759

08FT-75004587

FE1C-21679

463261

No. MAXI 308

SPR 16529

MG No 408 MG DISEÑO Y PUBLICIDAD SAS 

DISTRIBUCIONES AXA S.A.S 

MG DISEÑO Y PUBLICIDAD SAS 

MG DISEÑO Y PUBLICIDAD SAS 

DISTRIBUCIONES AXA S.A.S 

THREE CARNES S.A.S.

ROSALBA ALVAREZ BOLAÑOS 

PRODUCTOS ALIMENTICIOS EL RECREO S.A.S.

COMERCIALIZADORA FROZEN SAS 

101567 COMPAÑIA DE SERVICIOS PUBLICOS S.A. E.S.P. CODEGAS SA 
ESP

850260694

FEZ199925

MAKRO SUPERMAYORISTA SAS 

ENEL COLOMBIA SA ESP

COMPAÑIA DE SERVICIOS PUBLICOS S.A. E.S.P. CODEGAS SA 
ESP

966

01BE 4235

Nota: Se debe diligenciar la totalidad de facturas presentadas como soporte del informe
         Todos los valores registrados deben coincidir con lo soportado en el informe de ejecución  

08FT-75004585

No. FETC193

960

101863

TOTAL COSTOS FIJOS

TOTAL COSTOS VARIABLES

TOTAL COSTOS POR REALIZACIÓN

Anotaciones:

TOTAL GENERAL

No. FEMJ 629 LAURA DANIELA SANCHEZ CRISTANCHO 

TORRECAFE AGUILA ROJA Y CIA S.A.

MG No 405

MG No 404

No. AXBF185827

MG No 417

AGIVVI SAS

MG No 407

FE5269

MG No 406

N°. FV 313

FEO3021 OBED EDOM COMPANIA DE SERVICIOS EXEQUIALES S A S 







Certificado No:

LA REPUBLICA DE COLOMBIA

MINISTERIO DE COMERCIO, INDUSTRIA Y TURISMO

UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL

JUNTA CENTRAL DE CONTADORES

CERTIFICA A:
QUIEN INTERESE

Que el contador público CARLOS JAVIER MORENO MONTAÑEZ identificado con CÉDULA DE
CIUDADANÍA No 79820155 de BOGOTA, D.C. (BOGOTA D.C) Y Tarjeta Profesional No 66989-T
SI tiene vigente su inscripción en la Junta Central de Contadores y desde la fecha de Inscripción.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *
* * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *
* * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *

Dado en BOGOTA a los 3 días del mes de Octubre de 2024 con vigencia de (3) Meses, contados a
partir de la fecha de su expedición.

DIRECTOR GENERAL

ESTE CERTIFICADO DIGITAL TIENE PLENA VALIDEZ DE CONFORMIDAD CON LO
ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 2 DE LA LEY 527 DE 1999, DECRETO UNICO

REGLAMENTARIO 1074 DE 2015 Y ARTICULO 6 PARAGRAFO 3 DE LA LEY 962 DEL 2005

Para confirmar los datos y veracidad de este certificado, lo puede consultar en la página web
www.jcc.gov.co digitando el número del certificado
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