
      

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 800130907-4 160.800 0 0 0 3 400 0 161.200 3

EPS005 Sanitas EPS 800251440-6 341.600 0 0 0 3 700 0 342.300 6

EPS008 Compensar EPS 860066942-7 164.800 0 0 0 3 400 0 165.200 3

EPS010 EPS Sura 800088702-2 53.600 0 0 0 3 200 0 53.800 1

EPS017 Famisanar EPS 830003564-7 160.800 0 0 0 3 400 0 161.200 3

TOTALES PENSIÓN

Código AFP Nombre NIT Cotización 
Obligatoria

Aporte Voluntario 
Afiliado

Aporte Voluntario 
Aportante

Aporte FSP - 
Solidaridad

Aporte FSP - 
Subsistencia Días Mora Valor Mora 

Cotización
Valor Mora 

FSP Total a Pagar No. 
Afiliados

230201 Proteccion (ING + Proteccion) 800229739-0 642.300 0 0 0 0 3 1.300 0 643.600 3

230301 Porvenir 800224808-8 1.498.700 0 0 0 0 3 3.000 0 1.501.700 7

231001 Colfondos 800227940-6 722.300 0 0 0 0 3 1.500 0 723.800 3

25-14 Colpensiones 900336004-7 658.300 0 0 0 0 3 1.400 0 659.700 3

TOTALES RIESGOS LABORALES

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

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

14-11 ARL SURA 890903790-5 115.200 115.200 3 300 115.500 1.152 115.500 16

TOTALES POR SUBSISTEMAS

TOTALES CAJAS

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

CCF21 Cafam 860013570-3 881.600 3 1.800 883.400 16
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DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 

SALUD

NI 830103325-2 SERVICIOS Y SISTEMAS DE 
ARCHIVO E IMAGENES SIA SAS 

CARR 19 71 A 23 OF 
201 8756626 siarchivosas@hotmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

SUCURSAL C – MIPYME 20 BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. SI

CÓDIGO

SECRETARIA DIST

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2024-12 2024-11 E 09/12/2024 82380096 $5.411.400

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

16

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



TOTALES PARAFISCALES

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

SENA

0 3 0 0 0

ICBF

0 3 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 5 881.600 883.700

Pensión 4 3.521.600 3.528.800

Riesgos Laborales 1 115.200 115.500

CCF 1 881.600 883.400

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 11 5.400.000 5.411.400
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DATOS DEL APORTANTE
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PARAFISCALES Y 
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CLASE
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SUCURSAL C – MIPYME 20 BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. SI

CÓDIGO

SECRETARIA DIST

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2024-12 2024-11 E 09/12/2024 82380096 $5.411.400

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

16
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DETALLE POR COTIZANTE

INFORMACIÓN COTIZANTE INFORMACIÓN NOVEDADES PENSIÓN SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES

No. Tipo No. de
Identificación Apellidos y Nombres
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Cód. 
AFP IBC AFP Cotización Voluntari

o Afiliado
Voluntario 
Aportante

Fondo 
pensional 

de 
solidaridad

Fondo 
pensional de 
subsistencia

Cód. EPS IBC EPS Cotización / 
Valor UPC

Cód. 
ARL IBC ARL

C
la

se
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e 
R

ie
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Cotización Código 
CCF IBC CCF Aporte 

CCF
IBC otros 

parafiscales
Aporte 
SENA

Aporte 
ICBF

Aporte 
ESAP

Aporte 
MEN

1 CC 1000255112 VARGAS GOMEZ KAREN VIVIANA 1 0 S 230301 1.338.000 214.100 0 0 0 0 EPS002 1.338.000 53.600 14-11 1.338.000 1 7.000 CCF21 1.338.000 53.600 0 0 0 0 0

2 CC 1000626295 MALDONADO REY LAURA DANIELA 1 0 S 230301 1.338.000 214.100 0 0 0 0 EPS005 1.338.000 53.600 14-11 1.338.000 1 7.000 CCF21 1.338.000 53.600 0 0 0 0 0

3 CC 1013672810 GUTIERREZ PEÑA GERALDINN 1 0 S 230301 1.338.000 214.100 0 0 0 0 EPS005 1.338.000 53.600 14-11 1.338.000 1 7.000 CCF21 1.338.000 53.600 0 0 0 0 0

4 CC 1014656197 SUAREZ HOLGUIN CAROL LORENA 1 0 S 230201 1.338.000 214.100 0 0 0 0 EPS010 1.338.000 53.600 14-11 1.338.000 1 7.000 CCF21 1.338.000 53.600 0 0 0 0 0

5 CC 1018429453 ALARCON LIZCANO MARIA ANGELICA 1 0 S 230301 1.338.000 214.100 0 0 0 0 EPS008 1.338.000 53.600 14-11 1.338.000 1 7.000 CCF21 1.338.000 53.600 0 0 0 0 0

6 CC 1020814081 PALOMINO MONTALVO JULIAN ESTEBAN 1 0 S 231001 1.338.000 214.100 0 0 0 0 EPS005 1.338.000 53.600 14-11 1.338.000 1 7.000 CCF21 1.338.000 53.600 0 0 0 0 0

7 CC 1022349736 SOLARTE DIAZ ADRIANA CRISTINA 1 0 S 231001 1.838.000 294.100 0 0 0 0 EPS005 1.838.000 73.600 14-11 1.838.000 1 9.600 CCF21 1.838.000 73.600 0 0 0 0 0

8 CC 1026563406 PERILLA MORA ANA YURI 1 0 S 230301 1.338.000 214.100 0 0 0 0 EPS002 1.338.000 53.600 14-11 1.338.000 1 7.000 CCF21 1.338.000 53.600 0 0 0 0 0

9 CC 1030526706 NIETO CRIOLLO YILA ALEXANDRA 1 0 S 230201 1.338.000 214.100 0 0 0 0 EPS005 1.338.000 53.600 14-11 1.338.000 1 7.000 CCF21 1.338.000 53.600 0 0 0 0 0

10 CC 1030620578 ALONSO RAMIREZ XAIRA MARCELA 1 0 S 25-14 1.338.000 214.100 0 0 0 0 EPS002 1.338.000 53.600 14-11 1.338.000 1 7.000 CCF21 1.338.000 53.600 0 0 0 0 0

11 CC 1033772863 GARCIA GOMEZ DORIS VIVIANA 1 0 S 230301 1.338.000 214.100 0 0 0 0 EPS017 1.338.000 53.600 14-11 1.338.000 1 7.000 CCF21 1.338.000 53.600 0 0 0 0 0

12 CC 52332481 TRIANA BERGAÑO BRISLY LILIANA 1 0 S 25-14 1.438.000 230.100 0 0 0 0 EPS008 1.438.000 57.600 14-11 1.438.000 1 7.600 CCF21 1.438.000 57.600 0 0 0 0 0

13 CC 52907254 LEON PATIÑO CRISTI YULIER 1 0 S 230201 1.338.000 214.100 0 0 0 0 EPS008 1.338.000 53.600 14-11 1.338.000 1 7.000 CCF21 1.338.000 53.600 0 0 0 0 0

14 CC 79609619 MUÑOZ SUTA NELSON EDUARDO 1 0 S 25-14 1.338.000 214.100 0 0 0 0 EPS017 1.338.000 53.600 14-11 1.338.000 1 7.000 CCF21 1.338.000 53.600 0 0 0 0 0

15 CC 79793054 VENEGAS TIMOTEL JAVIER ENRIQUE 1 0 S 231001 1.338.000 214.100 0 0 0 0 EPS017 1.338.000 53.600 14-11 1.338.000 1 7.000 CCF21 1.338.000 53.600 0 0 0 0 0

16 CC 80795591 DIAZ MORENO JOHN MAURICIO 1 0 S 230301 1.338.000 214.100 0 0 0 0 EPS005 1.338.000 53.600 14-11 1.338.000 1 7.000 CCF21 1.338.000 53.600 0 0 0 0 0
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