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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

SOPORTE DE PAGO GENERAL

~= Bancolombia

[ DATOS GENERALES DEL APORTANTE

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: NIT  NUMERO DE IDENTIFICACION: 901050692 | | NGMERO PLANILLA: 7923696754  TIPO DE PLANILLA; E-EMPLEADOS
NOMBRE O RAZON SOCIAL: INGECONAR SAS | | pER|ODO COTIZACION OTROS MES marzo ARO 2024  PERIODO COTIZACION SALUD: MES abril ANO 2024
CIUDAD/MUNICIPIO: PASTO DEPARTAMENTO: NARINO || DiaS DE MORA: 4
DIRECCION: CR 33248 BR CASTILLOS DEL NORTE  TELEFONO: 8680383 | | FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2024/04/23  NUMERO AUTORIZACION: 592064807
TIPO APORTANTE: 01-EMPLEADOR CLASE APORTANTE: B-MENOS DE 200 COTIZANTES
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades de arquitectura e ingenieria y otras
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): S
( TOTAL APORTES A PENSION
ADMINISTRADORA ] APORTES VOLUNTARIOS FSP MORA TOTALES
cODIGO NOMBRE No. COTIZANTES COTIZACION EMPLEADOR COTIZANTE SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA COTIZACION FSP APORTES MORA VALOR PAGADO
230201 230201- PROTECCION 2 $379.800 $0 $0 $0 $0 $1.300 $0 $379.800 $1.300 $381.100
230301 230301-PORVENIR 7 $534.100 $0 $0 $0 $0 $1.900 $0 $534.100 $1.900 $ 536.000
25-3 25-3-FONPRECON 1 $13.900 $0 $0 $0 $0 $ 100 $0 $13.900 $ 100 $14.000
25-14 25-14 COLPENSIONES 5 $ 481.400 $0 $0 $0 $0 $1.700 $0 $ 481.400 $1.700 $ 483.100
SUBTOTALES: $1.409.200 $5.000 $1.414.200
( TOTAL APORTES A SALUD
INCAPACIDAD POR .
ADMINISTRADORA \o. ENFERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
. COTIZANTES NUMERO NUMERO . VALOR . VALOR
cODIGO NOMBRE AUTORIZACION VALOR A GRb acked VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPS017 EPS017-FAMISANAR 1 $0 $0 $0 $3.600 $0 $100 $0 $ 3.600 $100 $0 $3.700
EPS037 EPS037-NUEVA EPS 4 $0 $0 $0 $83.300 $0 $ 300 $0 $83.300 $ 300 $0 $ 83.600
MINOOL MINOO1-ADRES 1 $0 $0 $0 $3.500 $0 $100 $0 $ 3.500 $100 $0 $3.600
EPSIC5 EPSIC5-MALLAMAS EPSI 1 $0 $0 $0 $79.400 $0 $ 300 $0 $ 79.400 $ 300 $0 $79.700
ESSC62 ESSC62-ASMET SALUD EPS 1 $0 $0 $0 $34.700 $0 $ 200 $0 $34.700 $ 200 $0 $34.900
EPS005 EPS005-SANITAS S.A. 1 $0 $0 $0 $39.900 $0 $ 200 $0 $39.900 $ 200 $0 $40.100
ESSC18 ESSC18 - EMSSANAR S.A.S. 6 $0 $0 $0 $108.400 $0 $ 400 $0 $108.400 $ 400 $0 $108.800
SUBTOTALES: $ 352.800 $1.600 $0 $ 354.400
( TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
’ ADMINISTRADORA No. coTizallres , ; INCAPACIDAD IRP SALDO A FAVOR LIQUIDACION TOTALES
cODIGO NOMBRE NUMERO AUTORIZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
14-25 14-25-COLMENA 15 $0 $0 $0 $613.800 $613.800 $2.100 $0 $615.900
'SUBTOTALES: $613.800 $2.100 $0 $615.900
( TOTAL APORTES A CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR
ADMINISTRADORA TOTALES
cODIGO NOMBRE No. COTIZANTES APORTES MORA VALOR PAGADO
CCF35 CCF35-CCF DE NARINO 15 $ 352.800 $1.200 $ 354.000
'SUBTOTALES: $ 352.800 $1.200 $ 354.000
( LIQUIDACION DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
olel . < PENSION SALUD ARP _ CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
IDENTIFICA TIPO | SUBTIPO | o\ oo I 1ipoDE | S 5 22 | o | - wwlalale o | = | 2|5 | w|<| o o - |a 5 FSP APRRER INDICADOR 5 5 CENTRO 3
N° [ 5ion . |NOMBRES|COTIZANTECOTIZANTE| 138 o~ (oani0 2|2/ 05 2 |2 889 ¢ |2 |7 /8 0 3| £ |39 & O COTIZACION VOLUNTARIOS TOTAL 3] . |VALOR| TOTAL 3 TOTAL || IBC TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
gIgI2R o o ADMIN |5 IBC TARIFA ADMIN |g| IBC  |COTIZACION ADMIN |5 IBC DE ) ADMIN
SIElwg 2 EspEciaL | APORTE 2 ADRES | APORTE 2 TRABAJG APORTE'S APORTE/APORTEAPORTE/APORTE/APORTE
8 E 04 = 3 SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD | EMPLEADOR | EMPLEADO a a
1 cc CARLOZAMADEPEND $1.300.000 FIO SI | 1919 230301- |1| $43.334  $7.000 $0 $0 $0 $0 Normal  $7.000EPS037- |1| $43.334 $1.800 $0  $1.80014-25- 1| $43.334 $3.100 1| $43.334CCF35- $1.800 $0 $0 $0 $0
1085333870 D LA CRUZ PORVENIR NUEVA COLMENA CCF DE
DUVAN EPS NARINO
2 cC SIERRA  DEPEND $2.000.000 FIJO Sl |18 230301- |13 $866.667 $ 138.700 $0 $0 $0 $0 Normal $ 138.700ESSC62- |13 $ 866.667 $34.700 $0 $34.70014-25- 13 $ 866.667 $ 60.40013 $ 866.667CCF35- | $ 34.700 $0 $0 $0 $0
1085336595 \0Y0R | PORVENIR ASMET COLMENA CCF DE
MARCELA SALUD NARINO
EPS
3 cC NASTACUAS DEPEND $1.300.000 FIJO SI |22 230301- |9| $390.000 $62.400 $0 $0 $0 $0 Normal  $ 62.400ESSC18- |9| $390.000 $ 15.600 $0 $15.60014-25- 9] $390.000 $27.200 9| $390.000CCF35- | $ 15.600 $0 $0 $0 $0
1085894811 ﬁf;’;?zg%SE PORVENIR EMSSANA COLMENA CCF DE
R S.A.S. NARINO
4 cc AGUIRRE  DEPEND $3.500.000 FIJO Sl |14 230201- |17 $ $317.400 $0 $0 $0 $0 Normal $ 317.400EPSIC5- |17 3 $ 79.400 $0 $79.40014-25- 17 3 $17 $CCF35- |$79.400 $0 $0 $0 $0
1088652227 %E0 PROTECCI| | 1.983.334 MALLAMA | | 1.983.334 COLMENA | | 1.983.334 138.100 | 1.983.334CCF DE
RICARDO ON S EPSI NARINO
5 cC RODRIGUEZ DEPEND $1.300.000 FIO SI | 2028 230201- |9| $390.000 $62.400 $0 $0 $0 $0 Normal  $ 62.400EPS037- |9 $390.000 $ 15.600 $0 $15.60014-25- 9| $390.000 $27.200 9| $390.000CCF35- | $ 15.600 $0 $0 $0 $0
1134531000 JOHN JAIRO PROTECCI NUEVA COLMENA CCF DE
ON EPS NARINO
6 cC RODRIGUEZ DEPEND $1.300.000 FIJO SI | 20 230301- [11] $476.667 $ 76.300 $0 $0 $0 $0 Normal $ 76.300ESSC18 - |11 $ 476.667 $19.100 $0 $19.10014-25- 11| $ 476.667 $33.20011| $476.667CCF35- |$ 19.100 $0 $0 $0 $0
1134531066 gLLJFVNE‘; PORVENIR EMSSANA COLMENA CCF DE
URIEL R S.A.S. NARINO
7 cC RODRIGUEZ DEPEND $1.300.000 FIJO SI |21 25-14 10| $433.334  $69.400 $0 $0 $0 $0 Normal $ 69.400ESSC18 - |10 $ 433.334 $17.400 $0 $17.40014-25- 10| $ 433.334 $30.20010 $ 433.334CCF35- | $17.400 $0 $0 $0 $0
1148442865 CARLIN COLPENSI EMSSANA COLMENA CCF DE
ONES R S.A.S. NARINO
8 cC IARCINIEGASDEPEND $1.300.000 FIJO SI |20 230301- [11] $476.667 $ 76.300 $0 $0 $0 $0 Normal $ 76.300ESSC18 - |11 $ 476.667 $19.100 $0 $19.10014-25- 11] $ 476.667 $33.20011] $ 476.667CCF35- | $19.100 $0 $0 $0 $0
1193357020 CORTES PORVENIR EMSSANA COLMENA CCF DE
R S.A.S. NARINO
9 ccC BOTINA  DEPEND $1.300.000 FIIO SI | 1314 230301- |2| $86.667 $13.900 $0 $0 $0 $0 Normal $ 13.900ESSC18- |2| $ 86.667 $3.500 $0  $3.50014-25- 2| $86.667 $6.1002| $86.667CCF35- $3.500 $0 $0 $0 $0
12745087 FELX  No PORVENIR EMSSANA COLMENA CCF DE
R S.A.S. NARINO
10 [cC MEDINA  DEPEND $1.400.000 FIJO Sl | 14 25-14 17| $793.334 $127.000 $0 $0 $0 $0 Normal $ 127.000ESSC18- 17| $793.334 $31.800 $0 $31.80014-25- 17| $793.334 $55.30017| $ 793.334CCF35- | $ 31.800 $0 $0 $0 $0
12967286 m‘&fz COLPENSI EMSSANA COLMENA CCF DE
JESUS ONES R S.AS. NARINO
11 cC MEDINA  DEPEND $1.400.000 FIJO SI 1111 25-14 1| $46.667  $7.500 $0 $0 $0 $0 Normal  $7.500ESSC18- |1| $ 46.667 $1.900 $0  $1.90014-25- 1| $46.667 $3.3001| $46.667CCF35- $1.900 $0 $0 $0 $0
12067286 SANCHEZ COLPENSI EMSSANA COLMENA CCF DE
JESUS ONES R S.A.S. NARINO
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
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[ DATOS GENERALES DEL APORTANTE

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: NIT  NUMERO DE IDENTIFICACION: 901050692 || N(UMERO PLANILLA: 7923696754  TIPO DE PLANILLA: E-EMPLEADOS
NOMBRE O RAZON SOCIAL: INGECONAR SAS | | pER|ODO COTIZACION OTROS MES marzo ARO 2024  PERIODO COTIZACION SALUD: MES abril ANO 2024
CIUDAD/MUNICIPIO: PASTO DEPARTAMENTO: NARINO DIAS DE MORA: 4
DIRECCION: CR 33 248 BR CASTILLOS DEL NORTE  TELEFONO: 8680383 || FECHA PAGO (aaaa/mmidd): 2024/04/23  NUMERO AUTORIZACION: 592064807
TIPO APORTANTE: 01-EMPLEADOR CLASE APORTANTE: B-MENOS DE 200 COTIZANTES
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades de arquitectura e ingenieria y otras
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): |
( LIQUIDACION DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
29l .« PENSION SALUD ARP _ CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
IDENTIFICA TIPO | SUBTIPO | o\ o I1ipobE |3 | 3| & & - wwlaoe ol -] 2| s <| o la| - 5 FSP APORTES 5 5 3
Ne |P=Cion  |INOMBRES COTIZANTECOTIZANTE it c = |/ o512/ 65 2 | Begi8ige ¢ /¢ 28 6|3 £ 29| ¢ 3] COTIZACION VOLUNTARIOS  NDICADOR -~ qpp O n| VALOR| TOTAL 3] CENTRO | 1o71aL || IBC TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
SIseal £ FEFFD > | > @ o023 S |g 5 ADMIN || IBC TARIFA ADMIN |5 IBC  |COTIZACION ADMIN |, IBC DE ) ADMIN
SIE|EE 2 SUBSISTENCIA| SOLIDARIDAD| EMPLEADOR | EMPLEADG | ESPECIAL | APORTE 2 ADRES| APORTE 2 TRABAJC APORTES APORTEAPORTE/APORTEAPORTE/APORTE
Ol [l [a) (a) o
12 |cC MARROQUINDEPEND $1.400.000 FIJO S| |14 |28 25-14 15/ $700.000 $ 112.000 $0 $0 $0 $0 Normal $ 112.000EPS037- |15/ $ 700.000 $ 28.000 $0 $28.00014-25- 15/ $ 700.000 $ 48.80015 $ 700.000CCF35- | $ 28.000 $0 $0 $0 $0
12974726 ggﬁk‘;go COLPENSI NUEVA COLMENA CCF DE
ONES EPS NARINO
13 [cC MARROQUINDEPEND $1.400.000 FI3O S| |11 |11 25-14 1| $46.667 $7.500 $0 $0 $0 $q Normal  $7.500EPS037- |1| $46.667 $1.900 $0  $1.90014-25- 1| $46.667 $3.3001| $46.667CCF35- $1.900 $0 $q $0 $0
12974726 Eéﬁ/liggo COLPENSI NUEVA COLMENA CCF DE
ONES EPS NARINO
14 [cC MEDINA  |DEPEND $1.500.0000 FIJO Sl [11]11 25-14 1| $50.000 $8.000 $0 $0 $0 $0 Normal  $8.000EPS037- |1| $50.000 $2.000 $0  $2.00014-25- 1] $50.000 $3.5001| $50.000CCF35- $2.000 $0 $0 $0 $0
12979380 EG\INSCHEZ COLPENSI NUEVA COLMENA CCF DE
ANTONIO ONES EPS NARINO
15 [cC MEDINA  |DEPEND $1.500.000 FI3O Sl |14 25-14 17| $850.000 $ 136.000 $0 $0 $0 $0 Normal $ 136.000EPS037- |17| $ 850.000 $ 34.000 $0 $34.00014-25- 17| $ 850.000 $59.200117| $ 850.000CCF35- | $ 34.000 $0 $0 $0 $0
12979380 ngCHEZ COLPENSI NUEVA COLMENA CCF DE
IANTONIO ONES EPS NARINO
16 [cC MIRAMA  [DEPEND $1.300.000 FI3O S| | 13 | 14 25-3- 2| $86.667 $13.900 $0 $0 $0 $0 Normal $13.900MINOO1- |2| $86.667 $ 3.500 $0  $3.50014-25- 2| $86.667 $6.1002| $86.667CCF35- $ 3.500 $0 $0 $0 $0
12987685 g”E/*SRUTéNEZ FONPREC IADRES COLMENA CCF DE
GERARDO ON NARINO
17 [cC IALVARADO |DEPEND $2.300.0000 FIJO S| |18 230301- |13 $996.667 $ 159.500 $0 $0 $0 $0 Normal $ 159.500EPS005- |13| $ 996.667 $39.900 $0 $39.90014-25- 13[ $996.667 $69.40013 $ 996.667CCF35- | $ 39.900 $0 $0 $0 $0
27211403 Qﬁm{RE PORVENIR SANITAS COLMENA CCF DE
VANETH S.A. NARINO
18 [cC BOTINA  |DEPEND $1.300.000 FI3O S| [ 1313 25-14 1| $43334  $7.000 $0 $0 $0 $0 Normal  $7.000EPS017- |1| $43.334 $1.800 $0  $1.80014-25- 1] $43.334 $3.1001| $43.334CCF35- $1.800 $0 $0 $0 $0
87060180 S’gghcgém COLPENSI FAMISANA COLMENA CCF DE
ONES R NARINO
19 [cC BOTINA  |DEPEND $1.300.000 FIIO S| |11 |11 25-14 1| $43334  $7.000 $0 $0 $0 $0 Normal  $7.000EPS017- |1| $43.334 $1.800 $0  $1.80014-25- 1| $43.334 $3.100 1| $43.334CCF35- $1.800 $0 $0 $0 $0
87060180 ?éﬁk?gém COLPENSI FAMISANA COLMENA CCF DE
ONES R NARINO
TOTAL $ 2.738.500
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