
      
43796202TOTALES PARAFISCALES

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

SENA

0 0 0 0 0

ICBF

0 0 0 0 0

ESAP

MEN

TOTALES POR SUBSISTEMA

Tipo Administradora No. Administradoras 
Reportadas

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

Salud 4 224.200 224.200

Pensión 3 894.700 894.700

Riesgos Laborales 1 276.100 276.100

CCF 1 224.200 224.200

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 9 1.619.200 1.619.200

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

EPS002 Salud Total EPS 800130907-4 76.300 0 0 0 0 0 0 76.300 3

EPS010 EPS Sura 800088702-2 35.200 0 0 0 0 0 0 35.200 1

EPS018 Serv. Occ. Salud - EPS 805001157-2 77.500 0 0 0 0 0 0 77.500 3

EPS037 Nueva EPS 900156264-2 35.200 0 0 0 0 0 0 35.200 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 800224808-8 590.200 0 0 0 0 0 0 590.200 5

231001 Colfondos 800227940-6 23.500 0 0 0 0 0 0 23.500 1

25-14 Colpensiones 900336004-7 281.000 0 0 0 0 0 0 281.000 2

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

14-25 Riesgos prof Colmena 800226175-3 276.100 276.100 0 0 276.100 2.761 276.100 8

TOTALES POR SUBSISTEMAS

TOTALES CAJAS

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

CCF44 Comfamiliar Risaralda 891480000-1 224.200 0 0 224.200 8

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

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 

SALUD

NI 900906138-1 Soluciones de Ingeniería 
Civil,Eléctrica y Mecánic

Av 30 de Agosto #34-38 
Bl 5 Apto 302 Las 

Garzas

3442489 sicemingenieros@gmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

SUCURSAL B – menos de 200 c PPAL RISARALDA PEREIRA SI

CÓDIGO

PRINCIPAL

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2020-07 2020-06 E 08/07/2020 43796202 $1.619.200

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

8

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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e 
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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 1007338227 GONZALEZ GRAJALES ROBERT CAMILO 1 0 S 230301 877.803 140.500 0 0 0 0 EPS002 877.803 35.200 14-25 877.803 5 61.100 CCF44 877.803 35.200 0 0 0 0 0

2 CC 1088240692 BEDOYA VALLEJO LEONARDO FABIO 1 0 S 25-14 877.803 140.500 0 0 0 0 EPS037 877.803 35.200 14-25 877.803 5 61.100 CCF44 877.803 35.200 0 0 0 0 0

3 CC 1088316316 MARULANDA QUICENO ANDRES FELIPE 1 0 S X X 230301 146.301 23.500 0 0 0 0 EPS018 146.301 5.900 14-25 146.301 5 10.200 CCF44 146.301 5.900 0 0 0 0 0

4 CC 1088316316 MARULANDA QUICENO ANDRES FELIPE 1 0 S X 230301 29.261 4.700 0 0 0 0 EPS018 29.261 1.200 14-25 29.261 5 2.100 CCF44 29.261 1.200 0 0 0 0 0

5 CC 18523175 RODRIGUEZ COSSIO JAIME ANDRES 1 0 S 230301 877.803 140.500 0 0 0 0 EPS002 877.803 35.200 14-25 877.803 5 61.100 CCF44 877.803 35.200 0 0 0 0 0

6 CC 42143538 MARIN MARIN LUZ ADRIANA 1 0 S X 25-14 877.803 140.500 0 0 0 0 EPS018 877.803 35.200 14-25 877.803 1 4.600 CCF44 877.803 35.200 0 0 0 0 0

7 CC 4431858 RAMIREZ RENDON CARLOS MARIO 1 0 S 230301 877.803 140.500 0 0 0 0 EPS018 877.803 35.200 14-25 877.803 5 61.100 CCF44 877.803 35.200 0 0 0 0 0

8 CC 4514916 TREJOS MOLINA ADOLFO 1 0 S X X 231001 146.301 23.500 0 0 0 0 EPS002 146.301 5.900 14-25 146.301 5 10.200 CCF44 146.301 5.900 0 0 0 0 0

9 CC 9861283 RESTREPO CASTRO ANDRES FELIPE 1 0 S 230301 877.803 140.500 0 0 0 0 EPS010 877.803 35.200 14-25 877.803 1 4.600 CCF44 877.803 35.200 0 0 0 0 0
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DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 

SALUD

NI 900906138-1 Soluciones de Ingeniería 
Civil,Eléctrica y Mecánic

Av 30 de Agosto #34-38 
Bl 5 Apto 302 Las 

Garzas

3442489 sicemingenieros@gmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

SUCURSAL B – menos de 200 c PPAL RISARALDA PEREIRA SI

CÓDIGO

PRINCIPAL

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2020-07 2020-06 E 08/07/2020 43796202 $1.619.200

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

8

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)


