
      

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 800130907-4 132.000 0 0 0 1 100 0 132.100 2

EPS005 Sanitas EPS 800251440-6 78.000 0 0 0 1 100 0 78.100 2

EPS008 Compensar EPS 860066942-7 393.600 0 0 0 1 300 0 393.900 5

EPS010 EPS Sura 800088702-2 152.000 0 0 0 1 200 0 152.200 2

EPS017 Famisanar EPS 830003564-7 112.000 0 0 0 1 100 0 112.100 2

EPS041 NUEVA E.P.S. S.A. MOV 900156264-2 92.000 0 0 0 1 100 0 92.100 1

EPSC34 Recaudo SGP Capital Salud 900298372-9 64.100 0 0 0 1 100 0 64.200 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

230201 Proteccion (ING + Proteccion) 800229739-0 1.056.000 0 0 0 0 1 800 0 1.056.800 3

230301 Porvenir 800224808-8 1.326.400 0 0 0 0 1 1.000 0 1.327.400 6

231001 Colfondos 800227940-6 448.000 0 0 0 0 1 400 0 448.400 2

25-14 Colpensiones 900336004-7 1.056.000 0 0 0 0 1 800 0 1.056.800 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

14-7 Seguros Bolivar S.A. 860002503-2 963.400 963.400 1 800 964.200 9.634 964.200 15

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 1.016.100 1 800 1.016.900 15
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DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 

SALUD

NI 901118431-8 CENTRO DE ENSEÑANZAS EN 
ALTURAS Y SEGURIDAD EN EL carrera56b#70c-27 2002115 rrhh@cenasit.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA C – MIPYME BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2024-07 2024-06 E 10/07/2024 78451114 $6.895.200

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

15

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



TOTALES PARAFISCALES

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

SENA

0 1 0 0 0

ICBF

0 1 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 7 1.023.700 1.024.700

Pensión 4 3.886.400 3.889.400

Riesgos Laborales 1 963.400 964.200

CCF 1 1.016.100 1.016.900

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 13 6.889.600 6.895.200
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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
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Cotización Código 
CCF IBC CCF Aporte 

CCF
IBC otros 

parafiscales
Aporte 
SENA

Aporte 
ICBF

Aporte 
ESAP

Aporte 
MEN

1 CC 1000501619 RODRIGUEZ PERDOMO BRYAN FELIPE 1 0 S 230301 1.300.000 208.000 0 0 0 0 EPS008 1.300.000 52.000 14-7 1.300.000 1 6.800 CCF21 1.300.000 52.000 0 0 0 0 0

2 CC 1013636765 BUSTAMANTE GUTIERREZ SEBASTIAN 1 0 S 230201 1.740.000 278.400 0 0 0 0 EPS002 1.740.000 69.600 14-7 1.740.000 5 121.200 CCF21 1.740.000 69.600 0 0 0 0 0

3 CC 1013636765 BUSTAMANTE GUTIERREZ SEBASTIAN 1 0 S X 230201 60.000 9.600 0 0 0 0 EPS002 60.000 2.400 14-7 60.000 5 0 CCF21 60.000 0 0 0 0 0 0

4 CC 1015417877 LOPEZ MARTINEZ JUAN DAVID 1 0 S 230201 3.300.000 528.000 0 0 0 0 EPS008 3.300.000 132.000 14-7 3.300.000 5 229.700 CCF21 3.300.000 132.000 0 0 0 0 0

5 CC 1023959354 CRUZ BUITRAGO EDWIN ANDRES 1 0 S 230301 1.800.000 288.000 0 0 0 0 EPS010 1.800.000 72.000 14-7 1.800.000 1 9.400 CCF21 1.800.000 72.000 0 0 0 0 0

6 CC 1026276772 CIFUENTES MARTINEZ KATHERINE 
YURANY 1 0 S 25-14 2.000.000 320.000 0 0 0 0 EPS010 2.000.000 80.000 14-7 2.000.000 1 10.500 CCF21 2.000.000 80.000 0 0 0 0 0

7 CC 1030680663 CUBIDES MELO DUVAN SANTIAGO 1 0 S 230301 1.546.667 247.500 0 0 0 0 EPSC34 1.546.667 61.900 14-7 1.546.667 1 8.100 CCF21 1.546.667 61.900 0 0 0 0 0

8 CC 1030680663 CUBIDES MELO DUVAN SANTIAGO 1 0 S X 230301 53.334 8.600 0 0 0 0 EPSC34 53.334 2.200 14-7 53.334 1 0 CCF21 53.334 2.200 0 0 0 0 0

9 CC 1102721917 BADILLO CASTILLO CARLOS ADOLFO 1 0 S 230301 2.300.000 368.000 0 0 0 0 EPS041 2.300.000 92.000 14-7 2.300.000 5 160.100 CCF21 2.300.000 92.000 0 0 0 0 0

10 CC 1116855783 BERNAL SANDOVAL MILDRE 1 0 S X X 230301 639.167 102.300 0 0 0 0 EPS008 639.167 25.600 14-7 639.167 1 3.400 CCF21 639.167 25.600 0 0 0 0 0

11 CC 14295510 VALDERRAMA MARTINEZ CARLOS HERNAN 1 0 S 230201 1.500.000 240.000 0 0 0 0 EPS002 1.500.000 60.000 14-7 1.500.000 5 104.400 CCF21 1.500.000 60.000 0 0 0 0 0

12 CC 30580200 MENDOZA HERNANDEZ LASTENIA MARIA 1 0 S X 230301 650.000 104.000 0 0 0 0 EPS005 650.000 26.000 14-7 650.000 2 6.800 CCF21 650.000 26.000 0 0 0 0 0

13 CC 41754992 VILLALOBOS PACHON FLOR ALBA 1 1 S 0 0 0 0 0 0 EPS008 1.300.000 52.000 14-7 1.300.000 2 13.600 CCF21 1.300.000 52.000 0 0 0 0 0

14 CC 52079041 ZAPATA MATEUS MARTA PATRICIA 1 0 S 231001 1.300.000 208.000 0 0 0 0 EPS005 1.300.000 52.000 14-7 1.300.000 3 31.700 CCF21 1.300.000 52.000 0 0 0 0 0

15 CC 52390549 GONZALEZ YARA MARIA DEL PILAR 1 0 S 231001 1.500.000 240.000 0 0 0 0 EPS017 1.500.000 60.000 14-7 1.500.000 2 15.700 CCF21 1.500.000 60.000 0 0 0 0 0

16 CC 53094575 CARDENAS  DIANA PATRICIA 1 0 S 25-14 1.170.000 187.200 0 0 0 0 EPS017 1.170.000 46.800 14-7 1.170.000 2 12.300 CCF21 1.170.000 46.800 0 0 0 0 0

17 CC 53094575 CARDENAS  DIANA PATRICIA 1 0 S X 25-14 130.000 20.800 0 0 0 0 EPS017 130.000 5.200 14-7 130.000 2 0 CCF21 130.000 0 0 0 0 0 0

18 CC 79696845 GUATIBONZA SOLANO HENRY ALBERTO 1 0 S 25-14 3.300.000 528.000 0 0 0 0 EPS008 3.300.000 132.000 14-7 3.300.000 5 229.700 CCF21 3.300.000 132.000 0 0 0 0 0

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

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 3 de 3

DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 

SALUD

NI 901118431-8 CENTRO DE ENSEÑANZAS EN 
ALTURAS Y SEGURIDAD EN EL carrera56b#70c-27 2002115 rrhh@cenasit.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA C – MIPYME BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2024-07 2024-06 E 10/07/2024 78451114 $6.895.200

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

15

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)


