PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

ach e

SOPORTE DE PAGO GENERAL — I b'
~— Bancolombia
( DATOS GENERALES DEL APORTANTE ) DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: NIT NUMERO DE IDENTIFICACION: 901260560 | | NUMERO PLANILLA: 7978206640  TIPO DE PLANILLA: E-EMPLEADOS
NOMBRE O RAZON SOCIAL: RUTRANSCOL || pER|0DO COTIZACION OTROS MES junio ARO 2025 PERIODO COTIZACION SALUD: MES julio ARO 2025
CIUDAD/MUNICIPIO: BOGOTA DISTRITO CAPITAL DEPARTAMENTO: BOGOTA - DISTRITO CAPITAL || piaS DE MORA: o

DIRECCION: MZ B CA 15 CONCEPCION 2 TELEFONO: 3227865 || FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2025/07/07  NUMERO AUTORIZACION: 1610497970
TIPO APORTANTE: 01-EMPLEADOR CLASE APORTANTE: A-MAS DE 200 COTIZANTES

TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Transporte de pasajeros.

FORMA DE PRESENTACION: SUCURSAL SUCURSAL / DEPENDENCIA: 01 - CONDUCTORES

APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): SI

‘ 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
231001 231001-COLFONDOS 2 $512.700 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $512.700 $0 $512.700
230201 230201- PROTECCION 3 $ 549.500 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 549.500 $0 $ 549.500
230301 230301-PORVENIR 7 $1.427.100 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $1.427.100 $0 $1.427.100
25-14 25-14 COLPENSIONES 3 $ 757.500 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 757.500 $0 $ 757.500
SUBTOTALES: $3.246.800 $0 $3.246.800
TOTAL APORTES A SALUD
INCAPACIDAD POR .
ADMINISTRADORA \o. ENEERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
. COTIZANTES NUMERO NUMERO . VALOR . VALOR
CcODIGO NOMBRE AUTORIZAGION VALOR | ) e s B VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPS002 EPS002-SALUD TOTAL 3 $0 $0 $0 $ 161.200 $0 $0 $0 $ 161.200 $0 $0 $ 161.200
EPS008 EPS008-COMPENSAR 1 $0 $0 $0 $7.600 $0 $0 $0 $7.600 $0 $0 $7.600
EPS010 CIA SURAMERICANA DE SERVICIOS DE SALUD 4 $0 $q $0 $ 300.400 $0 $0 $0 $300.400 $0 $0 $300.400
EPS037 EPS037-NUEVA EPS 1 $0 $0 $0 $ 13.300 $0 $0 $0 $ 13.300 $0 $0 $ 13.300
EPS001 EPS001-ALIANSALUD S.A. 1 $0 $0 $0 $ 63.700 $0 $0 $0 $ 63.700 $0 $0 $ 63.700
EPS005 EPS005-SANITAS S.A. 2 $0 $0 $0 $ 114.000 $0 $0 $0 $ 114.000 $0 $0 $ 114.000
EPS017 EPS017-FAMISANAR 3 $0 $0 $0 $ 169.800 $0 $0 $0 $ 169.800 $0 $0 $ 169.800
MINOO1 MINOO1-ADRES 1 $0 $0 $0 $ 45.800 $0 $0 $0 $ 45.800 $0 $0 $ 45.800
SUBTOTALES: $875.800 $0 $0 $875.800
TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
, ADMINISTRADORA No. coTizANTES , ' INCARACIDAD IRP SALDO A FAVOR LIQUIDACION TOTALES
cODIGO NOMBRE NUMERO AUTORIZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
14-11 14-11 - ARL SURA 16 $0 $0 $0 $ 938.000 $ 938.000 $0 $0 $ 938.000
SUBTOTALES: $938.000 $0 $0 $938.000
TOTAL APORTES A CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR
ADMINISTRADORA TOTALES
cODIGO NOMBRE No. COTIZANTES APORTES MORA VALOR PAGADO
CCF22 CCF22-COLSUBSIDIO 11 $ 529.600 $0 $529.600
CCF04 CCF04-CCF DE ANTIOQUIA 3 $ 231.900 $0 $231.900
CCF43 CCF43-COMFENALCO QUINDIO 2 $114.300 $0 $ 114.300
SUBTOTALES: $875.800 $0 $875.800

LIQUIDACION DETALLADA APORTES

DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
9lQ L < PENSION SALUD ARP _ CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
o [IDENTIFICA| | sveres|  TIPO | SUBTIPO | SALARIO | TIPO DE 3 § z .S:_‘ O LINLs%S 51513 3w S| Q|85 o FSP VO'T_ZONF;;ERISOS INDICADOR o o CENTRO 3 c
N CION COTIZANTE[COTIZANTE| BASICO |SALARIO § E E é Zlae|lFRFFO > | > 2o 23] S| 3| %] ApmIN z IBC  |[COTIZACION TARIFA ATP%TRATLE ADMIN Z IBC |COTIZACION XSEOEE ATP%TRAT"E ADMIN 2 IBC DE ATP%TF?TLE % B ADMIN ATF,%TlﬁT"E ATP%TRATLE ATP%ET"E ATF,%TlﬁT"E ATP%TRATLE
8 %5 o> a SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD | EMPLEADOR| EMPLEADO | ESPECIAL Vot = TRABAJO
1 cc GIRALDO  DEPEND $1.423.500 FIIO Sl 230301- |30 $ $227.800 $0 $0 $0 $0 Normal $227.800EPS005- |30 4 $57.000 $0 $57.00014-11 - 30 $ 1 $ 62.00030 $CCF22- |$57.000 $0 $0 $0 $0
1013633395 gf;fég”o PORVENIR| | 1.423.500 SANITAS 1.423.500 IARL SURA| | 1.423.500 1.423.500COLSUBSI
IALEJANDRO S.A. DIO
2 cC CUESTAS  |DEPEND $1.423500 FIIO sl |10 231001- 21| $996.450 $ 159.500 $0 $0 $0 $0 Normal $ 159.500EPS017- [21| $996.450 $39.900 $0 $39.90014-11 - 21 $996.450 1 $ 43.40021| $ 996.450CCF22- | $39.900 $0 $0 $0 $0
1019004948 ggﬁlﬁ'GUEz COLFOND FAMISANA IARL SURA COLSUBSI
IANDRES X} R DIO
3 |cc CARDENAS DEPEND $1.423.500 FIO sl |27 230201- |4| $189.800 $30.400 $0 $0 $0 $0 Normal $ 30.400EPS008- |4| $189.800 $ 7.600 $0  $7.60014-11 - 4| $189.800 1 $8.300 4| $189.800CCF22- $ 7.600 $0 $0 $0 $0
1022364714 gggg‘g“ﬂ PROTECCI COMPENS IARL SURA COLSUBSI
LEONARDO ON AR DIO
4 lcc ARGAS  DEPEND $1.423.500 FNO Sl 230301- |30 $ $227.800 $0 $0 $0 $0 Normal $227.800EPS005- |30 4 $57.000 $0 $57.00014-11 - 30 $ 1 $ 62.00030 $CCF22- |$57.000 $0 $0 $0 $0
1022379398 /SIRE'é% PORVENIR| | 1.423.500 SANITAS 1.423.500 IARL SURA| | 1.423.500 1.423.500COLSUBSI
IALEJANDRO S.A. DIO
5  cc BELTRAN  |DEPEND $1.606.079 FIIO Sl 230301- |30 $ $257.000 $0 $0 $0 $0 Normal $257.000EPS002- |30 4 $ 64.300 $0 $64.30014-11 - 30 $ 1 $ 69.90030 $CCF22-  |$64.300 $0 $0 $0 $0
1023908415 O ROGA PORVENIR| | 1.606.079 SALUD 1.606.079 ARL SURA | | 1.606.079 1.606.079COLSUBSI
TOTAL DIO
6 [cC MUNOZ ~ |DEPEND  |INDEMN $1.500.607] FIO Sl $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ OEPS001- 30 § $ 63.700 $0 $63.70014-11 - 30 $ 1 $ 69.20030 $CCF22- |$63.700 $0 $0 $0 $0
10539177 gggzg EXE%DSEV IALIANSAL 1.590.607 IARL SURA| | 1.590.607 1.590.607COLSUBSI
FERNANDO UD S.A. DIO
7 cc REYES DEPEND $1.423.500 FlIO S| 230301- 23 $ $174.700 $0 $0 $0 $0 Normal $ 174.700EPS002- |23 4 $ 43.700 $0 $43.70014-11 - 23 3 1 $ 47.50023 $CCF22- |$43.700 $0 $0 $0 $0
11234093 JFgESRERO PORVENIR| | 1.091.350 SALUD 1.091.350 IARL SURA| | 1.091.350 1.091.350COLSUBSI
 IGUEL TOTAL DIO
8 |cc REYES DEPEND $1.423.500 FIO Sl X 230301- |7| $332.150 $53.200 $0 $0 $0 $0 Normal $53.200EPS002- |7/ $332.150 $13.300 $0 $13.30014-11 - 7| $332.150 1 $07| $332.150CCF22- |$13.300 $0 $0 $0 $0
11234093 ngRERO PORVENIR SALUD ARL SURA COLSUBSI
MIGUEL TOTAL DIO
9 [cc SANCHEZ ~|DEPEND $1.711.295 FIO Sl 230301- |30 $ $273.900 $0 $0 $0 $0 Normal $ 273.900CIA 30 4 $ 68.500 $0 $68.50014-11 - 30 $ 1 $ 74.50030 $CCF43- | $68.500 $0 $0 $0 $0
1127792002 gf\ﬁmeo PORVENIR| | 1.711.295 SURAMERI| | 1.711.295 IARL SURA| | 1.711.295 1.711.295COMFENA
CANA DE LCO
SERVICIO QUINDIO
S DE
SALUD
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
SO/ SOPORTE DE PAGO GENERAL & Bancolombia

( DATOS GENERALES DEL APORTANTE ) ( DATOS GENERALES DE LA PLANILLA
TIPO IDENTIFICACION: NIT NUMERO DE IDENTIFICACION: 901260560 || NUMERO PLANILLA: 7978206640  TIPO DE PLANILLA: E-EMPLEADOS
NOMBRE O RAZON SOCIAL: RUTRANSCOL || pER|0DO COTIZACION OTROS MES junio ARO 2025 PERIODO COTIZACION SALUD: MES julio ARO 2025
CIUDAD/MUNICIPIO: BOGOTA DISTRITO CAPITAL  DEPARTAMENTO: BOGOTA - DISTRITO CAPITAL || BiaS DE MORA. 0
DIRECCION: MZ B CA 15 CONCEPCION 2 TELEFONO: 3227865 || FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2025/07/07  NUMERO AUTORIZACION: 1610497970
TIPO APORTANTE: 01-EMPLEADOR CLASE APORTANTE: A-MAS DE 200 COTIZANTES
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Transporte de pasajeros.
FORMA DE PRESENTACION: SUCURSAL SUCURSAL / DEPENDENCIA: 01 - CONDUCTORES
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): S
DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
92 <« PENSION SALUD ARP _ CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
NO IDENTIFICA NOMBRES TIPO SUBTIPO | SALARIO |TIPO DE % § E % O] E ‘-éJ :':J % % % % b—) 5 % L <§( 2 % 5 o 5 FSP VOALTJON?';ERISOS INDICADOR 5 6 CENTRO 8 IBC
CION COTIZANTEICOTIZANTE BASICO |SALARIO § .&-( g é Zlae|FRFFO > | > 2o Q3] S |g 3| %] aApmIN ; IBC  |COTIZACION TARIFA ATP%TQTLE ADMIN z IBC |COTIZACION X’S'Eg; ATP%ETLE ADMIN z IBC DE ATP%TQTLE % ADMIN ATP%TRAT"E ATP%TQTLE ATP%T?T"E ATP%TRAT"E ATP%TQTLE
Sl *F = SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD | EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL 3 3 TRABAJO
10 cC SANCHEZ DEPEND $1.633.930 FIO S 21 25-14 21 $ $183.100 $0 $0 $0 $0 Normal $ 183.100MINOO1- |21 3§ $ 45.800 $0 $45.80014-11- |21 3 1 $ 49.80021 $CCF43- [$45.800 $0 $0 $0 $0
18388699 ggzigNTES COLPENSI| | 1.143.751 IADRES 1.143.751 ARL SURA | | 1.143.751 1.143.751COMFENA
ONES LCO
QUINDIO
11 cc ciD DEPEND $2.207.199 FIO S 231001- |30 $ $353.200 $0 $0 $0 $0 Normal $ 353.200CIA 30 3§ $ 88.300 $0 $88.30014-11- |30 3 1 $ 96.10030 $CCF04- |$88.300 $0 $0 $0 $0
71295497 o';Fé‘f\gRA COLFOND | | 2.207.199 SURAMERI | 2.207.199 ARL SURA | | 2.207.199 2.207.199CCF DE
0S CANA DE ANTIOQUI
SERVICIO A
S DE
SALUD
12 cC ERGARA DEPEND $1.594.475 FIO S 25-14 30 $ $255.200 $0 $0 $0 $0 Normal $ 255.200CIA 30 3 $ 63.800 $0 $63.80014-11- |30 3 1 $ 69.40030 $CCF04- |$63.800 $0 $0 $0 $0
71636675 BUTRAGO COLPENSI| | 1.594.475 SURAMERI| | 1.594.475 IARL SURA | | 1.594.475 1.594.475CCF DE
MARIO ONES CANA DE ANTIOQUI
SERVICIO A
S DE
SALUD
13 cC HEREDIA LA DEPEND $1.820.378 FWNO Sl 230201- |30 $ $291.300 $0 $0 $0 $0 Normal $291.300EPS017- |30 3 $ 72.900 $0 $72.90014-11- 30 $ 1 $ 79.20030 $CCF22- [$72.900 $0 $0 $0 $0
79882875 gg&ﬁg* PROTECCI| | 1.820.378 FAMISANA| | 1.820.378 ARL SURA| | 1.820.378 1.820.378COLSUBSI
ON R DIO
14 cC BELTRAN  DEPEND $1.423500 FIO S| 06 230301- | 7| $332.150 $53.200 $0 $0 $0 $0 Normal $53.200EPS037- |7/ $332.150 $13.300 $0 $13.30014-11 - 7| $332.150 1 $14.500 7| $332.150CCF22- | $ 13.300 $0 $0 $0 $0
79974889 MAYORGA PORVENIR NUEVA IARL SURA COLSUBSI
AUGUSTO EPS DIO
15 cC CALLEJAS DEPEND $1.423.500 FNO Sl 230201- |30 $ $227.800 $0 $0 $0 $0 Normal $227.800EPS017- |30 3§ $57.000 $0 $57.00014-11- |30 $ 1 $ 62.00030 $CCF22- [$57.000 $0 $0 $0 $0
79976163 }gg‘}jzco PROTECCI| | 1.423.500 FAMISANA| | 1.423.500 ARL SURA | | 1.423.500 1.423.500COLSUBSI
EDWIN ON R DIO
16 cC ZARATE  DEPEND $1.423500 FIO Sl |13 230301- 21| $996.450 $ 159.500 $0 $0 $0 $0 Normal $ 159.500EPS002- |21 $ 996.450 $ 39.900 $0 $39.90014-11- |21 $996.450 1 $ 43.40021 $ 996.450CCF22- | $39.900 $0 $0 $0 $0
80901929 gﬁgg‘f PORVENIR SALUD ARL SURA COLSUBSI
DARIO TOTAL DIO
17 cC ECHEVERRYDEPEND $1.994.447 FNO Sl 25-14 30 $ $319.200 $0 $0 $0 $0 Normal $ 319.200CIA 30 3§ $79.800 $0 $79.80014-11- |30 $ 1 $ 86.80030 $CCF04- [$79.800 $0 $0 $0 $0
98621675 ?US/SNR'O COLPENSI| | 1.994.447 SURAMERI | 1.994.447 ARL SURA | | 1.994.447 1.994.447CCF DE
CARLOS ONES CANA DE ANTIOQUI
SERVICIO A
S DE
SALUD
TOTAL PAGADO: $ 5.936.400
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