
      

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 800130907-4 288.400 0 0 0 0 0 0 288.400 3

EPS005 Sanitas EPS 800251440-6 2.685.600 0 0 0 0 0 0 2.685.600 6

EPS008 Compensar EPS 860066942-7 136.000 0 0 0 0 0 0 136.000 2

EPS010 EPS Sura 800088702-2 174.400 0 0 0 0 0 0 174.400 2

EPS017 Famisanar EPS 830003564-7 123.000 0 0 0 0 0 0 123.000 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 1.130.200 0 0 0 0 0 0 1.130.200 3

230301 Porvenir 800224808-8 4.638.400 0 0 64.800 64.800 0 0 4.768.000 8

231001 Colfondos 800227940-6 2.284.800 0 0 71.400 71.400 0 0 2.427.600 1

25-14 Colpensiones 900336004-7 720.000 0 0 0 0 0 0 720.000 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

14-4 Vida Colpatria S.A. 860002183-9 286.900 286.900 0 0 286.900 2.869 286.900 14

TOTALES POR SUBSISTEMAS

TOTALES CAJAS

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

CCF04 Comfama 890900841-9 174.400 0 0 174.400 2

CCF21 Cafam 860013570-3 2.019.200 0 0 2.019.200 12
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DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 

SALUD

NI 900235157-1 COMPU IMPRESION S.A.S CARRERA 15 N 78-33 
LOCAL 2-295 2363223 contabilidad@compuimpresion.c

om.co

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA B – menos de 200 c 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

2025-11 2025-10 E 13/11/2025 91439770 $15.647.700

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

285.600 0 0 285.600 1

ICBF

428.400 0 0 428.400 1

ESAP

MEN

TOTALES POR SUBSISTEMA

Tipo Administradora No. Administradoras 
Reportadas

Valor antes de IGE, LMA, 
IRP y Mora Total a Pagar

Salud 5 3.407.400 3.407.400

Pensión 4 9.045.800 9.045.800

Riesgos Laborales 1 286.900 286.900

CCF 2 2.193.600 2.193.600

ESAP 0 0 0

ICBF 1 428.400 428.400

MEN 0 0 0

SENA 1 285.600 285.600

TOTALES 14 15.647.700 15.647.700
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DATOS DEL APORTANTE
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EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 
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NI 900235157-1 COMPU IMPRESION S.A.S CARRERA 15 N 78-33 
LOCAL 2-295 2363223 contabilidad@compuimpresion.c

om.co

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA B – menos de 200 c 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

2025-11 2025-10 E 13/11/2025 91439770 $15.647.700

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
la
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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 1030625301 ACOSTA PACHECO BEATRIZ ELENA 1 0 S 25-14 2.000.000 320.000 0 0 0 0 EPS005 2.000.000 80.000 14-4 2.000.000 1 10.500 CCF21 2.000.000 80.000 0 0 0 0 0

2 CC 1059695904 IGLESIAS IGLESIAS SERGIO AUGUSTO 1 0 S 230201 2.240.000 358.400 0 0 0 0 EPS010 2.240.000 89.600 14-4 2.240.000 1 11.700 CCF04 2.240.000 89.600 0 0 0 0 0

3 CC 1070917602 VALENCIA  CRISTHIAN CAMILO 1 0 S 230301 1.960.000 313.600 0 0 0 0 EPS005 1.960.000 78.400 14-4 1.960.000 1 10.300 CCF21 1.960.000 78.400 0 0 0 0 0

4 CC 1074416134 BEJARANO CARDENAS ANA MILENA 1 0 S X 230301 3.098.500 495.800 0 0 0 0 EPS005 3.098.500 124.000 14-4 3.098.500 1 16.200 CCF21 3.098.500 124.000 0 0 0 0 0

5 CC 11203816 VANEGAS CHAPARRO LUIS ALBERTO 1 0 S X 230301 2.383.500 381.400 0 0 0 0 EPS002 2.383.500 95.400 14-4 2.383.500 1 12.500 CCF21 2.383.500 95.400 0 0 0 0 0

6 CC 1128428981 CARDENAS LUJAN JUAN CAMILO 1 0 S X 230301 2.119.045 339.100 0 0 0 0 EPS010 2.119.045 84.800 14-4 2.119.045 1 11.100 CCF04 2.119.045 84.800 0 0 0 0 0

7 CC 15186438 JAIMES RAMOS RICHARDO 1 0 S 230301 1.700.000 272.000 0 0 0 0 EPS008 1.700.000 68.000 14-4 1.700.000 1 8.900 CCF21 1.700.000 68.000 0 0 0 0 0

8 CC 51896963 VASQUEZ GUTIERREZ DIANA MARIA 1 0 S 230201 1.600.000 256.000 0 0 0 0 EPS002 1.600.000 64.000 14-4 1.600.000 1 8.400 CCF21 1.600.000 64.000 0 0 0 0 0

9 CC 52075479 BOHORQUEZ ANGEL ANGELA ROCIO 1 0 S 25-14 2.500.000 400.000 0 0 0 0 EPS005 2.500.000 100.000 14-4 2.500.000 1 13.100 CCF21 2.500.000 100.000 0 0 0 0 0

10 CC 53041045 ESPINOSA ROA SANDRA VIVIANA 1 0 S 230301 12.954.00
0 2.072.700 0 0 64.800 64.800 EPS005 12.954.00

0 518.200 14-4 12.954.00
0 1 67.700 CCF21 12.954.00

0 518.200 0 0 0 0 0

11 CC 79724967 HERNANDEZ TELLEZ JOSE FERNANDO 1 0 S X 230301 3.073.500 491.800 0 0 0 0 EPS017 3.073.500 123.000 14-4 3.073.500 1 16.100 CCF21 3.073.500 123.000 0 0 0 0 0

12 CC 80005905 GONZALEZ MOLINA JORGE 1 0 S 230301 1.700.000 272.000 0 0 0 0 EPS008 1.700.000 68.000 14-4 1.700.000 1 8.900 CCF21 1.700.000 68.000 0 0 0 0 0

13 CC 80038725 GALINDO GUTIERREZ RONALD RENE 1 0 N 231001 14.280.00
0 2.284.800 0 0 71.400 71.400 EPS005 14.280.00

0 1.785.000 14-4 14.280.00
0 1 74.600 CCF21 14.280.00

0 571.200 14.280.000 285.600 428.400 0 0

14 CC 83166653 VARGAS HERRERA FAVIO NELSON 1 0 S X 230201 3.223.500 515.800 0 0 0 0 EPS002 3.223.500 129.000 14-4 3.223.500 1 16.900 CCF21 3.223.500 129.000 0 0 0 0 0
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