
      

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

EPS005 Sanitas EPS 800251440-6 352.300 0 0 0 0 0 0 352.300 4

EPS010 EPS Sura 800088702-2 478.000 0 0 0 0 0 0 478.000 5

EPS012 Comfenalco Valle EPS 890303093-5 145.400 0 0 0 0 0 0 145.400 2

EPS037 Nueva EPS 900156264-2 20.900 0 0 0 0 0 0 20.900 2

ESSC62 ASMET SALUD EPS SAS 900935126-7 57.000 0 0 0 0 0 0 57.000 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 1.347.800 0 0 0 0 0 0 1.347.800 3

230301 Porvenir 800224808-8 1.610.800 0 0 0 0 0 0 1.610.800 8

231001 Colfondos 800227940-6 227.800 0 0 0 0 0 0 227.800 1

25-14 Colpensiones 900336004-7 1.026.800 0 0 0 0 0 0 1.026.800 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

14-11 ARL SURA 890903790-5 1.690.900 1.690.900 0 0 1.690.900 16.909 1.690.900 14

TOTALES POR SUBSISTEMAS

TOTALES CAJAS

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

CCF57 Comfamiliar Andi 890303208-5 1.053.600 0 0 1.053.600 14
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DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 

SALUD

NI 901671605-2 SAUCES INGENIERIA SANITARIA  
AMBIENTAL Y FORESTAL ... CR 10 1 1 LC 1 3145754672 MELANNIEVALBUENAMVM@G

MAIL.COM

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA A – Más de 200 cot VALLE DEL CAUCA JAMUNDÍ SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2025-08 2025-07 E 04/08/2025 88711359 $8.011.300

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

14

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



TOTALES 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 5 1.053.600 1.053.600

Pensión 4 4.213.200 4.213.200

Riesgos Laborales 1 1.690.900 1.690.900

CCF 1 1.053.600 1.053.600

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 11 8.011.300 8.011.300

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

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 2 de 3

DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 

SALUD

NI 901671605-2 SAUCES INGENIERIA SANITARIA  
AMBIENTAL Y FORESTAL ... CR 10 1 1 LC 1 3145754672 MELANNIEVALBUENAMVM@G

MAIL.COM

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA A – Más de 200 cot VALLE DEL CAUCA JAMUNDÍ SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2025-08 2025-07 E 04/08/2025 88711359 $8.011.300

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

14

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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Cotización Código 
CCF IBC CCF Aporte 

CCF
IBC otros 

parafiscales
Aporte 
SENA

Aporte 
ICBF

Aporte 
ESAP

Aporte 
MEN

1 CC 1007478150 HERNANDEZ AGUDELO JAZMIN LIZETH 1 0 S 230301 2.100.000 336.000 0 0 0 0 EPS010 2.100.000 84.000 14-11 2.100.000 5 146.200 CCF57 2.100.000 84.000 0 0 0 0 0

2 CC 10495264 BENITEZ CHAVEZ MARIO FERNANDO 1 0 S 231001 1.423.500 227.800 0 0 0 0 ESSC62 1.423.500 57.000 14-11 1.423.500 5 99.100 CCF57 1.423.500 57.000 0 0 0 0 0

3 CC 1107519385 CERON BOLAÑOS JHORMAN ALEXI 1 0 S X 230301 474.500 76.000 0 0 0 0 EPS037 474.500 19.000 14-11 474.500 5 33.100 CCF57 474.500 19.000 0 0 0 0 0

4 CC 1113683213 VALBUENA MOLINA MELANNIE JULIETTE 1 0 S 25-14 4.208.000 673.300 0 0 0 0 EPS005 4.208.000 168.400 14-11 4.208.000 5 292.900 CCF57 4.208.000 168.400 0 0 0 0 0

5 CC 1130676991 BORJA RESTREPO ALVARO JOSE 1 0 S X 230301 47.450 7.600 0 0 0 0 EPS037 47.450 1.900 14-11 47.450 5 3.400 CCF57 47.450 1.900 0 0 0 0 0

6 CC 1144031472 ANTE MONTENEGRO YEISON 1 0 S 230301 1.423.500 227.800 0 0 0 0 EPS010 1.423.500 57.000 14-11 1.423.500 5 99.100 CCF57 1.423.500 57.000 0 0 0 0 0

7 CC 76235880 ANTE MONTENEGRO JAVIER 1 0 S 230201 1.423.500 227.800 0 0 0 0 EPS010 1.423.500 57.000 14-11 1.423.500 5 99.100 CCF57 1.423.500 57.000 0 0 0 0 0

8 CC 76259303 VIDAL DIAZ EYSON 1 0 S 230301 1.423.500 227.800 0 0 0 0 EPS012 1.423.500 57.000 14-11 1.423.500 5 99.100 CCF57 1.423.500 57.000 0 0 0 0 0

9 CC 80856724 SOSSA VANEGAS ANHORAK 1 0 S X 230301 47.450 7.600 0 0 0 0 EPS005 47.450 1.900 14-11 47.450 5 3.400 CCF57 47.450 1.900 0 0 0 0 0

10 PT 5895166 UGAS GIL MICAEL ANDRES 1 0 S 230301 2.750.000 440.000 0 0 0 0 EPS005 2.750.000 110.000 14-11 2.750.000 5 191.400 CCF57 2.750.000 110.000 0 0 0 0 0

11 CC 1144088759 ROSERO RODRIGUEZ KATERINE 1 0 S 230201 3.500.000 560.000 0 0 0 0 EPS010 3.500.000 140.000 14-11 3.500.000 5 243.600 CCF57 3.500.000 140.000 0 0 0 0 0

12 CC 1144098622 GUTIERREZ ESPADA PABLO 1 0 S X 230201 3.500.000 560.000 0 0 0 0 EPS010 3.500.000 140.000 14-11 3.500.000 5 243.600 CCF57 3.500.000 140.000 0 0 0 0 0

13 CC 1151970407 ORTIZ OSORIO LAURA VALERIA 1 0 S 230301 1.800.000 288.000 0 0 0 0 EPS005 1.800.000 72.000 14-11 1.800.000 5 125.300 CCF57 1.800.000 72.000 0 0 0 0 0

14 CC 38556819 QUINTERO LOPEZ DAYRA 1 0 S 25-14 2.209.200 353.500 0 0 0 0 EPS012 2.209.200 88.400 14-11 2.209.200 1 11.600 CCF57 2.209.200 88.400 0 0 0 0 0
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