
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. Identificación Nombres Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Días IBC Aporte

1 CC 7164336 ROBLES SAENZ 
HEYNER FERNANDO

0 $0 $0 0 $0 $0 0 $0 $0 14-4 9 $390,000 $27,200 0 $0 $0

2 CC 1049634925 SOCHA FIGUEROA 
JOSE ALFONSO

0 $0 $0 0 $0 $0 0 $0 $0 14-4 30 $1,300,000 $90,500 0 $0 $0

Total         Afiliados( 2) $0 $0 $0 $0 $0 $0 $1,690,000 $117,700 $0 $0

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

ICBF

NIT 901768055 1 CONSORCIO EL ROBLES RAMIRIQUI B - MENOS DE 200 COTIZANTES Principal CARRERA 4A- 40-48 TUNJA-BOYACA 3106874169 Si

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2024-09 2024-09 1094013826 9478260374 Y 2024/10/11 2024/12/02 BANCOLOMBIA 52 $122,100

RESUMEN DE PAGO
RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E 

INCAPACIDADES
VALOR A PAGAR

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 2 $117,700 $4,400 $0 $122,100

     COLPATRIA ARP 14-4 860,002,183 9 2 $117,700 $4,400 $0 $122,100

TOTAL 2 $117,700 $4,400 $0 $122,100
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LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. Identificación Nombres Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Días IBC Aporte

1 CC 1049625781 GORDO RIAÑO 
ANGEL YESID

230201 9 $390,000 $62,400 EPS005 9 $390,000 $15,600 CCF10 9 $390,000 $15,600 14-4 9 $390,000 $27,200 9 $0 $0

2 CC 1052392275 JOYA ESPITIA 
GUILLERMO

230301 30 $1,300,000 $208,000 EPS005 30 $1,300,000 $52,000 CCF10 30 $1,300,000 $52,000 14-4 30 $1,300,000 $90,500 30 $0 $0

3 CC 1049627248 LARA GALVIS 
CARLOS ESTEBAN

230301 3 $130,000 $20,800 EPS005 3 $130,000 $5,200 CCF10 3 $130,000 $5,200 14-4 3 $130,000 $9,100 3 $0 $0

Total         Afiliados( 3) $1,820,000 $291,200 $1,820,000 $72,800 $1,820,000 $72,800 $1,820,000 $126,800 $0 $0

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

ICBF

NIT 901768055 1 CONSORCIO EL ROBLES RAMIRIQUI B - MENOS DE 200 COTIZANTES Principal CARRERA 4A- 40-48 TUNJA-BOYACA 3106874169 Si

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2024-09 2024-10 1094048800 9478372746 E 2024/10/11 2024/12/02 BANCOLOMBIA 52 $584,600

RESUMEN DE PAGO
RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E 

INCAPACIDADES
VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 2) 3 $291,200 $10,900 $0 $302,100

     PORVENIR 230301 800,224,808 8 2 $228,800 $8,500 $0 $237,300

     PROTECCION 230201 800,229,739 0 1 $62,400 $2,400 $0 $64,800

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 3 $126,800 $4,700 $0 $131,500

     COLPATRIA ARP 14-4 860,002,183 9 3 $126,800 $4,700 $0 $131,500

CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 3 $72,800 $2,700 $0 $75,500

     COMFABOY CCF10 891,800,213 8 3 $72,800 $2,700 $0 $75,500

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 3 $72,800 $2,700 $0 $75,500

     SANITAS EPS005 800,251,440 6 3 $72,800 $2,700 $0 $75,500

TOTAL 3 $563,600 $21,000 $0 $584,600
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LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. Identificación Nombres Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Días IBC Aporte

1 CC 1051588781 FIGUEROA 
QUINTANA RAFAEL 
DARIO

231001 4 $173,334 $27,800 CCFC55 4 $173,334 $21,700 CCF10 4 $173,334 $7,000 14-4 4 $173,334 $12,100 4 $173,334 $8,800

Total         Afiliados( 1) $173,334 $27,800 $173,334 $21,700 $173,334 $7,000 $173,334 $12,100 $173,334 $8,800

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

ICBF

NIT 901768055 1 CONSORCIO EL ROBLES RAMIRIQUI B - MENOS DE 200 COTIZANTES Principal CARRERA 4A- 40-48 TUNJA-BOYACA 3106874169 Si

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2024-09 2024-10 1096963708 9478429900 E 2024/10/11 2024/12/03 BANCO CAJA SOCIAL 53 $80,600

RESUMEN DE PAGO
RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E 

INCAPACIDADES
VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $27,800 $1,100 $0 $28,900

     COLFONDOS 231001 800,227,940 6 1 $27,800 $1,100 $0 $28,900

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $12,100 $500 $0 $12,600

     COLPATRIA ARP 14-4 860,002,183 9 1 $12,100 $500 $0 $12,600

CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $7,000 $300 $0 $7,300

     COMFABOY CCF10 891,800,213 8 1 $7,000 $300 $0 $7,300

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $21,700 $900 $0 $22,600

     CAJACOPI CCFC55 901,543,211 6 1 $21,700 $900 $0 $22,600

ICBF (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $5,300 $200 $0 $5,500

     INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR 
FAMILIAR

PAICBF 899,999,239 2 1 $5,300 $200 $0 $5,500

SENA (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $3,500 $200 $0 $3,700

     SENA PASENA 899,999,034 1 1 $3,500 $200 $0 $3,700

TOTAL 1 $77,400 $3,200 $0 $80,600
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LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. Identificación Nombres Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Días IBC Aporte

1 CC 7164336 ROBLES SAENZ 
HEYNER FERNANDO

230301 30 $2,600,000 $416,000 EPS005 30 $2,600,000 $325,000 0 $0 $0 0 $0 $0 0 $0 $0

Total         Afiliados( 1) $2,600,000 $416,000 $2,600,000 $325,000 $0 $0 $0 $0 $0 $0

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

ICBF

CC 7164336 ROBLES SAENZ HEYNER FERNANDO INDEPENDIENTE PRINCIPAL Calle 64  6 - 27 TUNJA-BOYACA 7450213 Si

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2024-09 2024-09 1078189326 9477997380 I 2024/10/09 2024/11/27 BANCOLOMBIA 49 $766,900

RESUMEN DE PAGO
RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E 

INCAPACIDADES
VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $416,000 $14,500 $0 $430,500

     PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $416,000 $14,500 $0 $430,500

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $325,000 $11,400 $0 $336,400

     SANITAS EPS005 800,251,440 6 1 $325,000 $11,400 $0 $336,400

TOTAL 1 $741,000 $25,900 $0 $766,900
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LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. Identificación Nombres Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Días IBC Aporte

1 CC 1049634925 SOCHA FIGUEROA 
JOSE ALFONSO

230301 30 $1,300,000 $208,000 EPS017 30 $1,300,000 $162,500 0 $0 $0 14-23 30 $1,300,000 $13,600 0 $0 $0

Total         Afiliados( 1) $1,300,000 $208,000 $1,300,000 $162,500 $0 $0 $1,300,000 $13,600 $0 $0

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

ICBF

CC 1049634925 SOCHA FIGUEROA JOSE ALFONSO INDEPENDIENTE PRINCIPAL clle 4b #4a70 boavita BOAVITA-BOYACA 3204245916 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2024-09 2024-09 995954245 9474038201 I 2024/10/07 2024/10/21 NEQUI 14 $388,100

RESUMEN DE PAGO
RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E 

INCAPACIDADES
VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $208,000 $2,100 $0 $210,100

     PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $208,000 $2,100 $0 $210,100

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $13,600 $200 $0 $13,800

     POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $13,600 $200 $0 $13,800

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $162,500 $1,700 $0 $164,200

     FAMISANAR EPS017 830,003,564 7 1 $162,500 $1,700 $0 $164,200

TOTAL 1 $384,100 $4,000 $0 $388,100
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