aportes Planilla Integrada

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacién dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
NIT 800085098 8 APCYTEL S.A.S. B - MENOS DE 200 COTIZANTES PRINCIPAL DIAG 3 # 11-04 OFICINA C-6 | MOSQUERA-CUNDINAMARCA 3173378896 Si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-12 2026-01 2093651002 9498082922 E 2026/01/26 2026/01/19 | BANCOLOMBIA $1,857,700
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES
No. |Tipoid No id Nombre Tipo Cotizante Horas ExtranTemp. Fecha'
Laboradas | jero | Ext. | Radicacion | Fecha Fecha Fecha Inicio Fecha Inicio | FechaFin |. | Fecha Inicio | Fecha Fin Fecha Inicio | Fecha Fin Fecha Inicio | Fecha Fin
en el ing ing ret it tde|tae|tdp|tap|vsp vsp cor|vst [sln ¥y stn ige ige lge (ma T 05 vac-lr Vac.lt el avp|vct
Exterior
Sucursal: PRINCIPAL (3 Afiliados)
Centro de Trabajo: Centro de trabajo 2(2 Afiliados)
Ciudad: MOSQUERA Depto: CUNDINAMARCA(2 Afiliados)
1] €C [ 1069737321]HURTADO CLOPATOSKY [Dependiente o No [ No
LUIS CARLOS
2| CC 11510626({ZAMUDIO PENA JOSE Dependiente 0/ No No
IAGUSTIN
Centro de Trabajo: Principal(1 Afiliados)
Ciudad: MOSQUERA Depto: CUNDINAMARCA(1 Afiliados)
3‘ cc ‘ 107351247Z‘PARRA CABRERA NATALY[Dependiente ‘ 0‘ No ‘ No ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘
JANDREA
Total Afiliados(3)
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
NIT 800085098 8 APCYTEL S.A.S. B - MENOS DE 200 COTIZANTES PRINCIPAL DIAG 3 # 11-04 OFICINA C-6 | MOSQUERA-CUNDINAMARCA 3173378896 Si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-12 2026-01 2093651002 9498082922 E 2026/01/26 2026/01/19 | BANCOLOMBIA 0 $1,857,700
RESUMEN DE PAGO
R O ODIGO D A ADO ALOR LIQUIDADO
AFP (ADMINISTRADORAS: 3) 3 $1,059,800
COLFONDOS 231001 800,227,940 6 1 $320,000
PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $259,800
PROTECCION 230201 800,229,739 0 1 $480,000
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 3 $267,900
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 3 $267,900
CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 3 $265,000
CAFAM CCF21 860,013,570 3 3 $265,000
EPS (ADMINISTRADORAS: 3) 3 $265,000
ALIANSALUD EPS (ANTES COLMEDICA) EPS001 830,113,831 0 1 $80,000

Pagina 1 de 4 2026/02/16 04:06 p. m.



aportes

Planilla Integrada

SALARIO PENSION SALUD
Valor Integ| Tipode |Administradora|Dias IBC Tarifa | Tarifa Valor Cotizacion Cotizacion Fondo Fondo Valor No Total AFP Destino | Administradora |Dias IBC Tarifa Valor Valor UP
Fecha Inicio | FechaFin | .. | Fecha Inicio | Fecha Fin . ral Salario Alto Cotizacion | Voluntaria Voluntaria Solidaridad | Subsistencia | retenido Cotizacion
vet vt irl irl irl vip Riesgo Empleador Afiliado Pensional
Pension

$1,059,800 $265,000

$579,800| $145,000|

$579,800| $145,000|

$1,623,500( No Fijo IPORVENIR 30| $1,623,500| 16%|SIN $259,800| $0 $0 S0 30| $0 $259,800| FAMISANAR 30| $1,623,500 4%| $65,000|
RIESGO

$2,000,000{ No Fijo ICOLFONDOS 30| $2,000,000| 16%|SIN $320,000| $0| $0 30| 30| $0 $320,000| IALIANSALUD EPS 30/ $2,000,000 4% $80,000|

RIESGO (ANTES
ICOLMEDICA)

$480,000| $120,000

$480,000| $120,000|

‘ ‘ ‘ ‘ 53,000,000‘ No ‘ Fijo IPROTECCION 30| $3,000,000| 16%|SIN $480,000| $0 $0 S0 S0 $0 $480,000| ICOMPENSAR 30 $3,000,000 4% $120,000|
RIESGO

$1,059,800| $265,000

Pagina 2 de 4

2026/02/16 04:06 p. m.



aportes Planilla Integrada

enlinea
CCF RIESGOS PARAFISCALES
C Total EPS Destino | Administradora | Dias IBC Tarifa Valor Administradora Dias IBC Tarifa |Clase | Valor |Dias 1BC Tarifa Valor Tarifa Valor Tarifa Valor Tarifa Valor  [Exonerado
Cotizacion Riesgo| Cotizacion SENA |Cotizacion | ICBF |Cotizacién | ESAP | Cotizacion | MEN |Cotizacion | SENA e
SENA ICBF ESAP MEN ICBF
$265,000 $265,000 $267,900 $0 $0 S0
$145,000| $145,000| $252,200) $0| S0 S0 S0
$145,000| $145,000| $252,200| $0| $0| $0| $0|
$0 $65,000 ICAFAM 30| $1,623,500 4%| $65,000POSITIVA COMPANIA 30| $1,623,500/ 6.96% 5| $113,000 30| S0 0% $0| 0%) S0 0% S0 0% S0 Si
DE SEGUROS
$0 $80,000 ICAFAM 30 $2,000,000 4%| $80,000(POSITIVA COMPANIA 30| $2,000,000{ 6.96% 5| $139,200 30| S0 0% $0| 0%) S0 0% S0 0% S0 Si
DE SEGUROS
$120,000| $120,000| $15,700| $0| S0 S0 0|
$120,000| $120,000| $15,700 $0| S0 S0 S0
$0 $120,000| ICAFAM 30 $3,000,000 4% $120,000|POSITIVA COMPANIA 30 $3,000,000{ 0.522% 1 $15,700| 30 S0 0% $0| 0% S0 0% $0) 0% S0 Si
DE SEGUROS
$265,000 $265,000 $267,900| $0| $0| $0| $0

Pagina 3 de 4 2026/02/16 04:06 p. m.




aportes
enlinea

Planilla Integrada

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono ExonerngFSENA e
NIT 800085098 8 APCYTEL S.A.S. B - MENOS DE 200 COTIZANTES PRINCIPAL DIAG 3 # 11-04 OFICINA C-6 | MOSQUERA-CUNDINAMARCA 3173378896 Si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-12 2026-01 2093651002 9498082922 E 2026/01/26 2026/01/19 | BANCOLOMBIA 0 $1,857,700
RESUMEN DE PAGO
R O ODIGO D ADO ALOR 0, DADO
COMPENSAR EPS008 860,066,942 7 1 $120,000
FAMISANAR EPS017 830,003,564 7 1 $65,000
A 3 $1,857,700

Pagina 4 de 4

2026/02/16 04:06 p. m.




aportes Planilla Integrada

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacién dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
NIT 800085098 8 APCYTEL S.A.S. B - MENOS DE 200 COTIZANTES PRINCIPAL DIAG 3 # 11-04 OFICINA C-6 | MOSQUERA-CUNDINAMARCA 3173378896 Si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-10 2025-11 1970667308 9495728206 E 2025/11/26 2025/12/01 | BANCOLOMBIA $1,864,100
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES
No. |Tipoid No id Nombre Tipo Cotizante Horas ExtranTemp. Fecha'
Laboradas | jero | Ext. | Radicacion | Fecha Fecha Fecha Inicio Fecha Inicio | FechaFin |. | Fecha Inicio | Fecha Fin Fecha Inicio | Fecha Fin Fecha Inicio | Fecha Fin
en el ing ing ret it tde|tae|tdp|tap|vsp vsp cor|vst [sln ¥y stn ige ige lge (ma T 05 vac-lr Vac.lt el avp|vct
Exterior
Sucursal: PRINCIPAL (3 Afiliados)
Centro de Trabajo: Centro de trabajo 2(2 Afiliados)
Ciudad: MOSQUERA Depto: CUNDINAMARCA(2 Afiliados)
1] €C [ 1069737321]HURTADO CLOPATOSKY [Dependiente o No [ No
LUIS CARLOS
2| CC 11510626({ZAMUDIO PENA JOSE Dependiente 0/ No No
IAGUSTIN
Centro de Trabajo: Principal(1 Afiliados)
Ciudad: MOSQUERA Depto: CUNDINAMARCA(1 Afiliados)
3‘ cc ‘ 107351247Z‘PARRA CABRERA NATALY[Dependiente ‘ 0‘ No ‘ No ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘
JANDREA
Total Afiliados(3)
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
NIT 800085098 8 APCYTEL S.A.S. B - MENOS DE 200 COTIZANTES PRINCIPAL DIAG 3 # 11-04 OFICINA C-6 | MOSQUERA-CUNDINAMARCA 3173378896 Si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-10 2025-11 1970667308 9495728206 E 2025/11/26 2025/12/01 | BANCOLOMBIA 5 $1,864,100
RESUMEN DE PAGO
R O ODIGO D A ADO ALOR LIQUIDADO
AFP (ADMINISTRADORAS: 3) 3 $1,059,800
COLFONDOS 231001 800,227,940 6 1 $320,000
PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $259,800
PROTECCION 230201 800,229,739 0 1 $480,000
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 3 $267,900
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 3 $267,900
CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 3 $265,000
CAFAM CCF21 860,013,570 3 3 $265,000
EPS (ADMINISTRADORAS: 3) 3 $265,000
ALIANSALUD EPS (ANTES COLMEDICA) EPS001 830,113,831 0 1 $80,000

Pagina 1 de 4 2025/12/01 08:12 a. m.



aportes

Planilla Integrada

SALARIO PENSION SALUD
Valor Integ| Tipode |Administradora|Dias IBC Tarifa | Tarifa Valor Cotizacion Cotizacion Fondo Fondo Valor No Total AFP Destino | Administradora |Dias IBC Tarifa Valor Valor UP
Fecha Inicio | FechaFin | .. | Fecha Inicio | Fecha Fin . ral Salario Alto Cotizacion | Voluntaria Voluntaria Solidaridad | Subsistencia | retenido Cotizacion
vet vt irl irl irl vip Riesgo Empleador Afiliado Pensional
Pension

$1,059,800 $265,000

$579,800| $145,000|

$579,800| $145,000|

$1,623,500( No Fijo IPORVENIR 30| $1,623,500| 16%|SIN $259,800| $0 $0 S0 30| $0 $259,800| FAMISANAR 30| $1,623,500 4%| $65,000|
RIESGO

$2,000,000{ No Fijo ICOLFONDOS 30| $2,000,000| 16%|SIN $320,000| $0| $0 30| 30| $0 $320,000| IALIANSALUD EPS 30/ $2,000,000 4% $80,000|

RIESGO (ANTES
ICOLMEDICA)

$480,000| $120,000

$480,000| $120,000|

‘ ‘ ‘ ‘ 53,000,000‘ No ‘ Fijo IPROTECCION 30| $3,000,000| 16%|SIN $480,000| $0 $0 S0 S0 $0 $480,000| ICOMPENSAR 30 $3,000,000 4% $120,000|
RIESGO

$1,059,800| $265,000

Pagina 2 de 4

2025/12/01 08:12 a. m.



aportes Planilla Integrada

enlinea
CCF RIESGOS PARAFISCALES
C Total EPS Destino | Administradora | Dias IBC Tarifa Valor Administradora Dias IBC Tarifa |Clase | Valor |Dias 1BC Tarifa Valor Tarifa Valor Tarifa Valor Tarifa Valor  [Exonerado
Cotizacion Riesgo| Cotizacion SENA |Cotizacion | ICBF |Cotizacién | ESAP | Cotizacion | MEN |Cotizacion | SENA e
SENA ICBF ESAP MEN ICBF
$265,000 $265,000 $267,900 $0 $0 S0
$145,000| $145,000| $252,200) $0| S0 S0 S0
$145,000| $145,000| $252,200| $0| $0| $0| $0|
$0 $65,000 ICAFAM 30| $1,623,500 4%| $65,000POSITIVA COMPANIA 30| $1,623,500/ 6.96% 5| $113,000 30| S0 0% $0| 0%) S0 0% S0 0% S0 Si
DE SEGUROS
$0 $80,000 ICAFAM 30 $2,000,000 4%| $80,000(POSITIVA COMPANIA 30| $2,000,000{ 6.96% 5| $139,200 30| S0 0% $0| 0%) S0 0% S0 0% S0 Si
DE SEGUROS
$120,000| $120,000| $15,700| $0| S0 S0 0|
$120,000| $120,000| $15,700 $0| S0 S0 S0
$0 $120,000| ICAFAM 30 $3,000,000 4% $120,000|POSITIVA COMPANIA 30 $3,000,000{ 0.522% 1 $15,700| 30 S0 0% $0| 0% S0 0% $0) 0% S0 Si
DE SEGUROS
$265,000 $265,000 $267,900| $0| $0| $0| $0

Pagina 3 de 4 2025/12/01 08:12 a. m.




aportes
enlinea

Planilla Integrada

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono ExonerngFSENA e
NIT 800085098 8 APCYTEL S.A.S. B - MENOS DE 200 COTIZANTES PRINCIPAL DIAG 3 # 11-04 OFICINA C-6 | MOSQUERA-CUNDINAMARCA 3173378896 Si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-10 2025-11 1970667308 9495728206 E 2025/11/26 2025/12/01 | BANCOLOMBIA 5 $1,864,100
RESUMEN DE PAGO
R O ODIGO D ADO ALOR 0, DADO
COMPENSAR EPS008 860,066,942 7 1 $120,000
FAMISANAR EPS017 830,003,564 7 1 $65,000
A 3 $1,857,700

Pagina 4 de 4

2025/12/01 08:12 a. m.




aportes Planilla Integrada

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
NIT 800085098 8 APCYTEL S.A.S. B - MENOS DE 200 COTIZANTES PRINCIPAL DIAG 3 # 11-04 OFICINA C-6 | MOSQUERA-CUNDINAMARCA 3173378896 Si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-04 2025-05 1509838556 9486746680 E 2025/05/23 2025/05/27 | BANCOLOMBIA $1,839,200
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES
No. |Tipoid No id Nombre Tipo Cotizante Horas ExtranTemp. Fecha'
Laboradas | jero | Ext. | Radicacion | Fecha Fecha Fecha Inicio Fecha Inicio | FechaFin |. | Fecha Inicio | Fecha Fin Fecha Inicio | Fecha Fin Fecha Inicio | Fecha Fin
en el ing ing ret it tde|tae|tdp|tap|vsp vsp cor|vst [sln ¥y stn ige ige lge (ma T 05 vac-lr Vac.lt el avp|vct
Exterior
Sucursal: PRINCIPAL (3 Afiliados)
Centro de Trabajo: Centro de trabajo 2(2 Afiliados)
Ciudad: MOSQUERA Depto: CUNDINAMARCA(2 Afiliados)
1] €C [ 1069737321]HURTADO CLOPATOSKY [Dependiente o No [ No
LUIS CARLOS
2| CC 11510626({ZAMUDIO PENA JOSE Dependiente 0/ No No
IAGUSTIN
Centro de Trabajo: Principal(1 Afiliados)
Ciudad: MOSQUERA Depto: CUNDINAMARCA(1 Afiliados)
3‘ cc ‘ 107351247Z‘PARRA CABRERA NATALY[Dependiente 0‘ No ‘ No ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘
JANDREA
Total Afiliados(3)
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
NIT 800085098 8 APCYTEL S.A.S. B - MENOS DE 200 COTIZANTES PRINCIPAL DIAG 3 # 11-04 OFICINA C-6 | MOSQUERA-CUNDINAMARCA 3173378896 Si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-04 2025-05 1509838556 9486746680 E 2025/05/23 2025/05/27 | BANCOLOMBIA 4 $1,839,200
RESUMEN DE PAGO
R O ODIGO D A ADO ALOR LIQUIDADO
AFP (ADMINISTRADORAS: 3) 3 $1,047,600
COLFONDOS 231001 800,227,940 6 1 $320,000
PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $247,600
PROTECCION 230201 800,229,739 0 1 $480,000
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 3 $262,600
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 3 $262,600
CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 3 $261,900
COLSUBSIDIO CCF22 860,007,336 1 3 $261,900
EPS (ADMINISTRADORAS: 3) 3 $261,900
ALIANSALUD EPS (ANTES COLMEDICA) EPS001 830,113,831 0 1 $80,000

Pagina 1 de 4 2025/10/09 09:14 a.m.



aportes Planilla Integrada

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
NIT 800085098 8 APCYTEL S.A.S. B - MENOS DE 200 COTIZANTES PRINCIPAL DIAG 3 # 11-04 OFICINA C-6 | MOSQUERA-CUNDINAMARCA 3173378896 Si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-05 2025-06 1565957825 9487605710 E 2025/06/25 2025/06/19 | BANCOLOMBIA $1,834,000
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES
No. |Tipoid No id Nombre Tipo Cotizante Horas ExtranTemp. Fecha'
Laboradas | jero | Ext. | Radicacion | Fecha Fecha Fecha Inicio Fecha Inicio | FechaFin |. | Fecha Inicio | Fecha Fin Fecha Inicio | Fecha Fin Fecha Inicio | Fecha Fin
en el ing ing ret it tde|tae|tdp|tap|vsp vsp cor|vst [sln ¥y stn ige ige lge (ma T 05 vac-lr Vac.lt el avp|vct
Exterior
Sucursal: PRINCIPAL (3 Afiliados)
Centro de Trabajo: Centro de trabajo 2(2 Afiliados)
Ciudad: MOSQUERA Depto: CUNDINAMARCA(2 Afiliados)
1] €C [ 1069737321]HURTADO CLOPATOSKY [Dependiente o No [ No
LUIS CARLOS
2| CC 11510626({ZAMUDIO PENA JOSE Dependiente 0/ No No
IAGUSTIN
Centro de Trabajo: Principal(1 Afiliados)
Ciudad: MOSQUERA Depto: CUNDINAMARCA(1 Afiliados)
3‘ cc ‘ 107351247Z‘PARRA CABRERA NATALY[Dependiente 0‘ No ‘ No ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘
JANDREA
Total Afiliados(3)
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
NIT 800085098 8 APCYTEL S.A.S. B - MENOS DE 200 COTIZANTES PRINCIPAL DIAG 3 # 11-04 OFICINA C-6 | MOSQUERA-CUNDINAMARCA 3173378896 Si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-05 2025-06 1565957825 9487605710 E 2025/06/25 2025/06/19 | BANCOLOMBIA 0 $1,834,000
RESUMEN DE PAGO
R O ODIGO D A ADO ALOR LIQUIDADO
AFP (ADMINISTRADORAS: 3) 3 $1,047,600
COLFONDOS 231001 800,227,940 6 1 $320,000
PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $247,600
PROTECCION 230201 800,229,739 0 1 $480,000
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 3 $262,600
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 3 $262,600
CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 3 $261,900
COLSUBSIDIO CCF22 860,007,336 1 3 $261,900
EPS (ADMINISTRADORAS: 3) 3 $261,900
ALIANSALUD EPS (ANTES COLMEDICA) EPS001 830,113,831 0 1 $80,000

Pagina 1 de 4 2025/10/09 09:16 a.m.



aportes

Planilla Integrada

SALARIO PENSION SALUD
Valor Integ| Tipode |Administradora|Dias IBC Tarifa | Tarifa Valor Cotizacion Cotizacion Fondo Fondo Valor No Total AFP Destino | Administradora |Dias IBC Tarifa Valor Valor UP
Fecha Inicio | FechaFin | .. | Fecha Inicio | Fecha Fin . ral Salario Alto Cotizacion | Voluntaria Voluntaria Solidaridad | Subsistencia | retenido Cotizacion
vet vt irl irl irl vip Riesgo Empleador Afiliado Pensional
Pension

$1,047,600 $261,900

$567,600| $141,900|

$567,600| $141,900|

$1,547,000{ No Fijo IPORVENIR 30| $1,547,000| 16%|SIN $247,600| $0 $0| S0 30| $0 $247,600| FAMISANAR 30| $1,547,000 4% $61,900|
RIESGO

$2,000,000{ No Fijo ICOLFONDOS 30| $2,000,000| 16%|SIN $320,000| $0| 50 30| 30| $0 $320,000| IALIANSALUD EPS 30/ $2,000,000 4% $80,000|

RIESGO (ANTES
ICOLMEDICA)

$480,000| $120,000

$480,000| $120,000|

‘ ‘ ‘ ‘ 53,000,000‘ No ‘ Fijo IPROTECCION 30| $3,000,000| 16%|SIN $480,000| $0 $0| S0 S0 $0 $480,000| ICOMPENSAR 30 $3,000,000 4% $120,000|
RIESGO

$1,047,600| $261,900

Pagina 2 de 4

2025/10/09 09:16 a.m.



aportes Planilla Integrada

enlinea
CCF RIESGOS PARAFISCALES
C Total EPS Destino | Administradora | Dias IBC Tarifa Valor Administradora Dias IBC Tarifa |Clase | Valor |Dias 1BC Tarifa Valor Tarifa Valor Tarifa Valor Tarifa Valor  [Exonerado
Cotizacion Riesgo| Cotizacion SENA |Cotizacion | ICBF |Cotizacién | ESAP | Cotizacion | MEN |Cotizacion | SENA e
SENA ICBF ESAP MEN ICBF
$261,900 $261,900 $262,600 S0 S0 S0
$141,900| $141,900| $246,900 $0| S0 S0 S0
$141,900| $141,900| $246,900| $0| $0| $0| $0|
$0 $61,900 ICOLSUBSIDIO 30| $1,547,000| 4%| $61,900(POSITIVA COMPANIA 30| $1,547,0000 6.96% 5| $107,700, 30| S0 0% $0| 0%) S0 0% S0 0% S0 Si
DE SEGUROS
$0 $80,000 ICOLSUBSIDIO 30 $2,000,000 4%| $80,000(POSITIVA COMPANIA 30| $2,000,000{ 6.96% 5| $139,200 30| S0 0% $0| 0%) S0 0% S0 0% S0 Si
DE SEGUROS
$120,000| $120,000| $15,700| $0| S0 S0 0|
$120,000| $120,000| $15,700 $0| S0 S0 S0
$0 $120,000| ICOLSUBSIDIO 30 $3,000,000 4% $120,000|POSITIVA COMPANIA 30 $3,000,000{ 0.522% 1 $15,700| 30 S0 0% $0| 0% S0 0% $0) 0% S0 Si
DE SEGUROS
$261,900| $261,900| $262,600| $0| $0] $0] $0|
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aportes
enlinea

Planilla Integrada

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono ExonerngFSENA e
NIT 800085098 8 APCYTEL S.A.S. B - MENOS DE 200 COTIZANTES PRINCIPAL DIAG 3 # 11-04 OFICINA C-6 | MOSQUERA-CUNDINAMARCA 3173378896 Si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-05 2025-06 1565957825 9487605710 E 2025/06/25 2025/06/19 | BANCOLOMBIA 0 $1,834,000
RESUMEN DE PAGO
R O ODIGO D ADO ALOR 0, DADO
COMPENSAR EPS008 860,066,942 7 1 $120,000
FAMISANAR EPS017 830,003,564 7 1 $61,900
A 3 $1,834,000
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aportes Planilla Integrada

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
NIT 800085098 8 APCYTEL S.A.S. B - MENOS DE 200 COTIZANTES PRINCIPAL DIAG 3 # 11-04 OFICINA C-6 | MOSQUERA-CUNDINAMARCA 3173378896 Si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-06 2025-07 1645545626 9489189620 E 2025/07/22 2025/07/22 | BANCOLOMBIA $1,834,000
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES
No. |Tipoid No id Nombre Tipo Cotizante Horas ExtranTemp. Fecha'
Laboradas | jero | Ext. | Radicacion | Fecha Fecha Fecha Inicio Fecha Inicio | FechaFin |. | Fecha Inicio | Fecha Fin Fecha Inicio | Fecha Fin Fecha Inicio | Fecha Fin
en el ing ing ret it tde|tae|tdp|tap|vsp vsp cor|vst [sln ¥y stn ige ige lge (ma T 05 vac-lr Vac.lt el avp|vct
Exterior
Sucursal: PRINCIPAL (3 Afiliados)
Centro de Trabajo: Centro de trabajo 2(2 Afiliados)
Ciudad: MOSQUERA Depto: CUNDINAMARCA(2 Afiliados)
1] €C [ 1069737321]HURTADO CLOPATOSKY [Dependiente o No [ No
LUIS CARLOS
2| CC 11510626({ZAMUDIO PENA JOSE Dependiente 0/ No No
IAGUSTIN
Centro de Trabajo: Principal(1 Afiliados)
Ciudad: MOSQUERA Depto: CUNDINAMARCA(1 Afiliados)
3‘ cc ‘ 107351247Z‘PARRA CABRERA NATALY[Dependiente 0‘ No ‘ No ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘
JANDREA
Total Afiliados(3)
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
NIT 800085098 8 APCYTEL S.A.S. B - MENOS DE 200 COTIZANTES PRINCIPAL DIAG 3 # 11-04 OFICINA C-6 | MOSQUERA-CUNDINAMARCA 3173378896 Si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-06 2025-07 1645545626 9489189620 E 2025/07/22 2025/07/22 | BANCOLOMBIA 0 $1,834,000
RESUMEN DE PAGO
R O ODIGO D A ADO ALOR LIQUIDADO
AFP (ADMINISTRADORAS: 3) 3 $1,047,600
COLFONDOS 231001 800,227,940 6 1 $320,000
PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $247,600
PROTECCION 230201 800,229,739 0 1 $480,000
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 3 $262,600
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 3 $262,600
CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 3 $261,900
COLSUBSIDIO CCF22 860,007,336 1 3 $261,900
EPS (ADMINISTRADORAS: 3) 3 $261,900
ALIANSALUD EPS (ANTES COLMEDICA) EPS001 830,113,831 0 1 $80,000

Pagina 1 de 4 2025/10/09 09:18 a.m.



aportes

Planilla Integrada

SALARIO PENSION SALUD
Valor Integ| Tipode |Administradora|Dias IBC Tarifa | Tarifa Valor Cotizacion Cotizacion Fondo Fondo Valor No Total AFP Destino | Administradora |Dias IBC Tarifa Valor Valor UP
Fecha Inicio | FechaFin | .. | Fecha Inicio | Fecha Fin . ral Salario Alto Cotizacion | Voluntaria Voluntaria Solidaridad | Subsistencia | retenido Cotizacion
vet vt irl irl irl vip Riesgo Empleador Afiliado Pensional
Pension

$1,047,600 $261,900

$567,600| $141,900|

$567,600| $141,900|

$1,547,000{ No Fijo IPORVENIR 30| $1,547,000| 16%|SIN $247,600| $0 $0| S0 30| $0 $247,600| FAMISANAR 30| $1,547,000 4% $61,900|
RIESGO

$2,000,000{ No Fijo ICOLFONDOS 30| $2,000,000| 16%|SIN $320,000| $0| 50 30| 30| $0 $320,000| IALIANSALUD EPS 30/ $2,000,000 4% $80,000|

RIESGO (ANTES
ICOLMEDICA)

$480,000| $120,000

$480,000| $120,000|

‘ ‘ ‘ ‘ 53,000,000‘ No ‘ Fijo IPROTECCION 30| $3,000,000| 16%|SIN $480,000| $0 $0| S0 S0 $0 $480,000| ICOMPENSAR 30 $3,000,000 4% $120,000|
RIESGO

$1,047,600| $261,900

Pagina 2 de 4

2025/10/09 09:18 a.m.



aportes Planilla Integrada

enlinea
CCF RIESGOS PARAFISCALES
C Total EPS Destino | Administradora | Dias IBC Tarifa Valor Administradora Dias IBC Tarifa |Clase | Valor |Dias 1BC Tarifa Valor Tarifa Valor Tarifa Valor Tarifa Valor  [Exonerado
Cotizacion Riesgo| Cotizacion SENA |Cotizacion | ICBF |Cotizacién | ESAP | Cotizacion | MEN |Cotizacion | SENA e
SENA ICBF ESAP MEN ICBF
$261,900 $261,900 $262,600 S0 S0 S0
$141,900| $141,900| $246,900 $0| S0 S0 S0
$141,900| $141,900| $246,900| $0| $0| $0| $0|
$0 $61,900 ICOLSUBSIDIO 30| $1,547,000| 4%| $61,900(POSITIVA COMPANIA 30| $1,547,0000 6.96% 5| $107,700, 30| S0 0% $0| 0%) S0 0% S0 0% S0 Si
DE SEGUROS
$0 $80,000 ICOLSUBSIDIO 30 $2,000,000 4%| $80,000(POSITIVA COMPANIA 30| $2,000,000{ 6.96% 5| $139,200 30| S0 0% $0| 0%) S0 0% S0 0% S0 Si
DE SEGUROS
$120,000| $120,000| $15,700| $0| S0 S0 0|
$120,000| $120,000| $15,700 $0| S0 S0 S0
$0 $120,000| ICOLSUBSIDIO 30 $3,000,000 4% $120,000|POSITIVA COMPANIA 30 $3,000,000{ 0.522% 1 $15,700| 30 S0 0% $0| 0% S0 0% $0) 0% S0 Si
DE SEGUROS
$261,900| $261,900| $262,600| $0| $0] $0] $0|
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aportes
enlinea

Planilla Integrada

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono ExonerngFSENA e
NIT 800085098 8 APCYTEL S.A.S. B - MENOS DE 200 COTIZANTES PRINCIPAL DIAG 3 # 11-04 OFICINA C-6 | MOSQUERA-CUNDINAMARCA 3173378896 Si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-06 2025-07 1645545626 9489189620 E 2025/07/22 2025/07/22 | BANCOLOMBIA 0 $1,834,000
RESUMEN DE PAGO
R O ODIGO D ADO ALOR 0, DADO
COMPENSAR EPS008 860,066,942 7 1 $120,000
FAMISANAR EPS017 830,003,564 7 1 $61,900
A 3 $1,834,000
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aportes Planilla Integrada

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
NIT 800085098 8 APCYTEL S.A.S. B - MENOS DE 200 COTIZANTES PRINCIPAL DIAG 3 # 11-04 OFICINA C-6 | MOSQUERA-CUNDINAMARCA 3173378896 Si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-07 2025-08 1725743542 9490819094 E 2025/08/26 2025/08/25 | BANCOLOMBIA $1,834,000
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES
No. |Tipoid No id Nombre Tipo Cotizante Horas ExtranTemp. Fecha'
Laboradas | jero | Ext. | Radicacion | Fecha Fecha Fecha Inicio Fecha Inicio | FechaFin |. | Fecha Inicio | Fecha Fin Fecha Inicio | Fecha Fin Fecha Inicio | Fecha Fin
en el ing ing ret it tde|tae|tdp|tap|vsp vsp cor|vst [sln ¥y stn ige ige lge (ma T 05 vac-lr Vac.lt el avp|vct
Exterior
Sucursal: PRINCIPAL (3 Afiliados)
Centro de Trabajo: Centro de trabajo 2(2 Afiliados)
Ciudad: MOSQUERA Depto: CUNDINAMARCA(2 Afiliados)
1] €C [ 1069737321]HURTADO CLOPATOSKY [Dependiente o No [ No
LUIS CARLOS
2| CC 11510626({ZAMUDIO PENA JOSE Dependiente 0/ No No
IAGUSTIN
Centro de Trabajo: Principal(1 Afiliados)
Ciudad: MOSQUERA Depto: CUNDINAMARCA(1 Afiliados)
3‘ cc ‘ 107351247Z‘PARRA CABRERA NATALY[Dependiente ‘ 0‘ No ‘ No ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘
JANDREA
Total Afiliados(3)
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
NIT 800085098 8 APCYTEL S.A.S. B - MENOS DE 200 COTIZANTES PRINCIPAL DIAG 3 # 11-04 OFICINA C-6 | MOSQUERA-CUNDINAMARCA 3173378896 Si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-07 2025-08 1725743542 9490819094 E 2025/08/26 2025/08/25 | BANCOLOMBIA 0 $1,834,000
RESUMEN DE PAGO
R O ODIGO D A ADO ALOR LIQUIDADO
AFP (ADMINISTRADORAS: 3) 3 $1,047,600
COLFONDOS 231001 800,227,940 6 1 $320,000
PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $247,600
PROTECCION 230201 800,229,739 0 1 $480,000
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 3 $262,600
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 3 $262,600
CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 3 $261,900
CAFAM CCF21 860,013,570 3 3 $261,900
EPS (ADMINISTRADORAS: 3) 3 $261,900
ALIANSALUD EPS (ANTES COLMEDICA) EPS001 830,113,831 0 1 $80,000
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aportes

Planilla Integrada

SALARIO PENSION SALUD
Valor Integ| Tipode |Administradora|Dias IBC Tarifa | Tarifa Valor Cotizacion Cotizacion Fondo Fondo Valor No Total AFP Destino | Administradora |Dias IBC Tarifa Valor Valor UP
Fecha Inicio | FechaFin | .. | Fecha Inicio | Fecha Fin . ral Salario Alto Cotizacion | Voluntaria Voluntaria Solidaridad | Subsistencia | retenido Cotizacion
vet vt irl irl irl vip Riesgo Empleador Afiliado Pensional
Pension

$1,047,600 $261,900

$567,600| $141,900|

$567,600| $141,900|

$1,547,000{ No Fijo IPORVENIR 30| $1,547,000| 16%|SIN $247,600| $0 $0| S0 30| $0 $247,600| FAMISANAR 30| $1,547,000 4% $61,900|
RIESGO

$2,000,000{ No Fijo ICOLFONDOS 30| $2,000,000| 16%|SIN $320,000| $0| 50 30| 30| $0 $320,000| IALIANSALUD EPS 30/ $2,000,000 4% $80,000|

RIESGO (ANTES
ICOLMEDICA)

$480,000| $120,000

$480,000| $120,000|

‘ ‘ ‘ ‘ 53,000,000‘ No ‘ Fijo IPROTECCION 30| $3,000,000| 16%|SIN $480,000| $0 $0| S0 S0 $0 $480,000| ICOMPENSAR 30 $3,000,000 4% $120,000|
RIESGO

$1,047,600| $261,900

Pagina 2 de 4

2025/10/09 09:19 a.m.



aportes Planilla Integrada

enlinea
CCF RIESGOS PARAFISCALES
C Total EPS Destino | Administradora | Dias IBC Tarifa Valor Administradora Dias IBC Tarifa |Clase | Valor |Dias 1BC Tarifa Valor Tarifa Valor Tarifa Valor Tarifa Valor  [Exonerado
Cotizacion Riesgo| Cotizacion SENA |Cotizacion | ICBF |Cotizacién | ESAP | Cotizacion | MEN |Cotizacion | SENA e
SENA ICBF ESAP MEN ICBF
$261,900 $261,900 $262,600 $0 $0 S0
$141,900| $141,900| $246,900 $0| S0 S0 S0
$141,900| $141,900| $246,900| $0| $0| $0| $0|
$0 $61,900 ICAFAM 30| $1,547,000 4%| $61,900(POSITIVA COMPANIA 30| $1,547,0000 6.96% 5| $107,700, 30| S0 0% $0| 0%) S0 0% S0 0% S0 Si
DE SEGUROS
$0 $80,000 ICAFAM 30 $2,000,000 4%| $80,000(POSITIVA COMPANIA 30| $2,000,000{ 6.96% 5| $139,200 30| S0 0% $0| 0%) S0 0% S0 0% S0 Si
DE SEGUROS
$120,000| $120,000| $15,700| $0| S0 S0 0|
$120,000| $120,000| $15,700 $0| S0 S0 S0
$0 $120,000| ICAFAM 30 $3,000,000 4% $120,000|POSITIVA COMPANIA 30 $3,000,000{ 0.522% 1 $15,700| 30 S0 0% $0| 0% S0 0% $0) 0% S0 Si
DE SEGUROS
$261,900| $261,900| $262,600| $0| $0] $0] $0|

Pagina 3 de 4 2025/10/09 09:19 a.m.




aportes
enlinea

Planilla Integrada

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono ExonerngFSENA e
NIT 800085098 8 APCYTEL S.A.S. B - MENOS DE 200 COTIZANTES PRINCIPAL DIAG 3 # 11-04 OFICINA C-6 | MOSQUERA-CUNDINAMARCA 3173378896 Si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-07 2025-08 1725743542 9490819094 E 2025/08/26 2025/08/25 | BANCOLOMBIA 0 $1,834,000
RESUMEN DE PAGO
R O ODIGO D ADO ALOR 0, DADO
COMPENSAR EPS008 860,066,942 7 1 $120,000
FAMISANAR EPS017 830,003,564 7 1 $61,900
A 3 $1,834,000

Pagina 4 de 4
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aportes Planilla Integrada

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
NIT 800085098 8 APCYTEL S.A.S. B - MENOS DE 200 COTIZANTES PRINCIPAL DIAG 3 # 11-04 OFICINA C-6 | MOSQUERA-CUNDINAMARCA 3173378896 Si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-08 2025-09 1797240503 9492240412 E 2025/09/22 2025/09/23 | BANCOLOMBIA $1,859,300
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES
No. |Tipoid No id Nombre Tipo Cotizante Horas ExtranTemp. Fecha'
Laboradas | jero | Ext. | Radicacion | Fecha Fecha Fecha Inicio Fecha Inicio | FechaFin |. | Fecha Inicio | Fecha Fin Fecha Inicio | Fecha Fin Fecha Inicio | Fecha Fin
en el ing ing ret it tde|tae|tdp|tap|vsp vsp cor|vst [sln ¥y stn ige ige lge (ma T 05 vac-lr Vac.lt el avp|vct
Exterior
Sucursal: PRINCIPAL (3 Afiliados)
Centro de Trabajo: Centro de trabajo 2(2 Afiliados)
Ciudad: MOSQUERA Depto: CUNDINAMARCA(2 Afiliados)
1] €C [ 1069737321]HURTADO CLOPATOSKY [Dependiente o No [ No
LUIS CARLOS
2| CC 11510626({ZAMUDIO PENA JOSE Dependiente 0/ No No
IAGUSTIN
Centro de Trabajo: Principal(1 Afiliados)
Ciudad: MOSQUERA Depto: CUNDINAMARCA(1 Afiliados)
3‘ cc ‘ 107351247Z‘PARRA CABRERA NATALY[Dependiente ‘ 0‘ No ‘ No ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘
JANDREA
Total Afiliados(3)
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
NIT 800085098 8 APCYTEL S.A.S. B - MENOS DE 200 COTIZANTES PRINCIPAL DIAG 3 # 11-04 OFICINA C-6 | MOSQUERA-CUNDINAMARCA 3173378896 Si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-08 2025-09 1797240503 9492240412 E 2025/09/22 2025/09/23 | BANCOLOMBIA 1 $1,859,300
RESUMEN DE PAGO
R O ODIGO D A ADO ALOR LIQUIDADO
AFP (ADMINISTRADORAS: 3) 3 $1,059,800
COLFONDOS 231001 800,227,940 6 1 $320,000
PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $259,800
PROTECCION 230201 800,229,739 0 1 $480,000
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 3 $267,900
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 3 $267,900
CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 3 $265,000
CAFAM CCF21 860,013,570 3 3 $265,000
EPS (ADMINISTRADORAS: 3) 3 $265,000
ALIANSALUD EPS (ANTES COLMEDICA) EPS001 830,113,831 0 1 $80,000

Pagina 1 de 4 2025/10/09 09:20 a.m.



aportes

Planilla Integrada

SALARIO PENSION SALUD
Valor Integ| Tipode |Administradora|Dias IBC Tarifa | Tarifa Valor Cotizacion Cotizacion Fondo Fondo Valor No Total AFP Destino | Administradora |Dias IBC Tarifa Valor Valor UP
Fecha Inicio | FechaFin | .. | Fecha Inicio | Fecha Fin . ral Salario Alto Cotizacion | Voluntaria Voluntaria Solidaridad | Subsistencia | retenido Cotizacion
vet vt irl irl irl vip Riesgo Empleador Afiliado Pensional
Pension

$1,059,800 $265,000

$579,800| $145,000|

$579,800| $145,000|

$1,623,500( No Fijo IPORVENIR 30| $1,623,500| 16%|SIN $259,800| $0 $0| S0 30| $0 $259,800| FAMISANAR 30| $1,623,500 4%| $65,000|
RIESGO

$2,000,000{ No Fijo ICOLFONDOS 30| $2,000,000| 16%|SIN $320,000| $0| 50 30| 30| $0 $320,000| IALIANSALUD EPS 30/ $2,000,000 4% $80,000|

RIESGO (ANTES
ICOLMEDICA)

$480,000| $120,000

$480,000| $120,000|

‘ ‘ ‘ ‘ 53,000,000‘ No ‘ Fijo IPROTECCION 30| $3,000,000| 16%|SIN $480,000| $0 $0| S0 S0 $0 $480,000| ICOMPENSAR 30 $3,000,000 4% $120,000|
RIESGO

$1,059,800| $265,000

Pagina 2 de 4
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aportes Planilla Integrada

enlinea
CCF RIESGOS PARAFISCALES
C Total EPS Destino | Administradora | Dias IBC Tarifa Valor Administradora Dias IBC Tarifa |Clase | Valor |Dias 1BC Tarifa Valor Tarifa Valor Tarifa Valor Tarifa Valor  [Exonerado
Cotizacion Riesgo| Cotizacion SENA |Cotizacion | ICBF |Cotizacién | ESAP | Cotizacion | MEN |Cotizacion | SENA e
SENA ICBF ESAP MEN ICBF
$265,000 $265,000 $267,900 S0 S0 S0
$145,000| $145,000| $252,200) $0| S0 S0 S0
$145,000| $145,000| $252,200| $0| $0| $0| $0|
$0 $65,000 ICAFAM 30| $1,623,500 4%| $65,000POSITIVA COMPANIA 30| $1,623,500/ 6.96% 5| $113,000 30| S0 0% $0| 0%) S0 0% S0 0% S0 Si
DE SEGUROS
$0 $80,000 ICAFAM 30 $2,000,000 4%| $80,000(POSITIVA COMPANIA 30| $2,000,000{ 6.96% 5| $139,200 30| S0 0% $0| 0%) S0 0% S0 0% S0 Si
DE SEGUROS
$120,000| $120,000| $15,700| $0| S0 S0 0|
$120,000| $120,000| $15,700 $0| S0 S0 S0
$0 $120,000| ICAFAM 30 $3,000,000 4% $120,000|POSITIVA COMPANIA 30 $3,000,000{ 0.522% 1 $15,700| 30 S0 0% $0| 0% S0 0% $0) 0% S0 Si
DE SEGUROS
$265,000 $265,000 $267,900| $0| $0| $0| $0

Pagina 3 de 4 2025/10/09 09:20 a.m.




aportes
enlinea

Planilla Integrada

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono ExonerngFSENA e
NIT 800085098 8 APCYTEL S.A.S. B - MENOS DE 200 COTIZANTES PRINCIPAL DIAG 3 # 11-04 OFICINA C-6 | MOSQUERA-CUNDINAMARCA 3173378896 Si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-08 2025-09 1797240503 9492240412 E 2025/09/22 2025/09/23 | BANCOLOMBIA 1 $1,859,300
RESUMEN DE PAGO
R O ODIGO D ADO ALOR 0, DADO
COMPENSAR EPS008 860,066,942 7 1 $120,000
FAMISANAR EPS017 830,003,564 7 1 $65,000
A 3 $1,857,700
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aportes Planilla Integrada

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
NIT 800085098 8 APCYTEL S.A.S. B - MENOS DE 200 COTIZANTES PRINCIPAL DIAG 3 # 11-04 OFICINA C-6 | MOSQUERA-CUNDINAMARCA 3173378896 Si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-09 2025-10 1839897103 9493102987 E 2025/10/23 2025/10/09 | BANCOLOMBIA $1,857,700
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES
No. |Tipoid No id Nombre Tipo Cotizante Horas ExtranTemp. Fecha'
Laboradas | jero | Ext. | Radicacion | Fecha Fecha Fecha Inicio Fecha Inicio | FechaFin |. | Fecha Inicio | Fecha Fin Fecha Inicio | Fecha Fin Fecha Inicio | Fecha Fin
en el ing ing ret it tde|tae|tdp|tap|vsp vsp cor|vst [sln ¥y stn ige ige lge (ma T 05 vac-lr Vac.lt el avp|vct
Exterior
Sucursal: PRINCIPAL (3 Afiliados)
Centro de Trabajo: Centro de trabajo 2(2 Afiliados)
Ciudad: MOSQUERA Depto: CUNDINAMARCA(2 Afiliados)
1] €C [ 1069737321]HURTADO CLOPATOSKY [Dependiente o No [ No
LUIS CARLOS
2| CC 11510626({ZAMUDIO PENA JOSE Dependiente 0/ No No
IAGUSTIN
Centro de Trabajo: Principal(1 Afiliados)
Ciudad: MOSQUERA Depto: CUNDINAMARCA(1 Afiliados)
3‘ cc ‘ 107351247Z‘PARRA CABRERA NATALY[Dependiente ‘ 0‘ No ‘ No ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘
JANDREA
Total Afiliados(3)
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
NIT 800085098 8 APCYTEL S.A.S. B - MENOS DE 200 COTIZANTES PRINCIPAL DIAG 3 # 11-04 OFICINA C-6 | MOSQUERA-CUNDINAMARCA 3173378896 Si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-09 2025-10 1839897103 9493102987 E 2025/10/23 2025/10/09 | BANCOLOMBIA 0 $1,857,700
RESUMEN DE PAGO
R O ODIGO D A ADO ALOR LIQUIDADO
AFP (ADMINISTRADORAS: 3) 3 $1,059,800
COLFONDOS 231001 800,227,940 6 1 $320,000
PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $259,800
PROTECCION 230201 800,229,739 0 1 $480,000
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 3 $267,900
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 3 $267,900
CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 3 $265,000
CAFAM CCF21 860,013,570 3 3 $265,000
EPS (ADMINISTRADORAS: 3) 3 $265,000
ALIANSALUD EPS (ANTES COLMEDICA) EPS001 830,113,831 0 1 $80,000
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aportes

Planilla Integrada

SALARIO PENSION SALUD
Valor Integ| Tipode |Administradora|Dias IBC Tarifa | Tarifa Valor Cotizacion Cotizacion Fondo Fondo Valor No Total AFP Destino | Administradora |Dias IBC Tarifa Valor Valor UP
Fecha Inicio | FechaFin | .. | Fecha Inicio | Fecha Fin . ral Salario Alto Cotizacion | Voluntaria Voluntaria Solidaridad | Subsistencia | retenido Cotizacion
vet vt irl irl irl vip Riesgo Empleador Afiliado Pensional
Pension

$1,059,800 $265,000

$579,800| $145,000|

$579,800| $145,000|

$1,623,500( No Fijo IPORVENIR 30| $1,623,500| 16%|SIN $259,800| $0 $0| S0 30| $0 $259,800| FAMISANAR 30| $1,623,500 4%| $65,000|
RIESGO

$2,000,000{ No Fijo ICOLFONDOS 30| $2,000,000| 16%|SIN $320,000| $0| 50 30| 30| $0 $320,000| IALIANSALUD EPS 30/ $2,000,000 4% $80,000|

RIESGO (ANTES
ICOLMEDICA)

$480,000| $120,000

$480,000| $120,000|

‘ ‘ ‘ ‘ 53,000,000‘ No ‘ Fijo IPROTECCION 30| $3,000,000| 16%|SIN $480,000| $0 $0| S0 S0 $0 $480,000| ICOMPENSAR 30 $3,000,000 4% $120,000|
RIESGO

$1,059,800| $265,000

Pagina 2 de 4

2025/10/09 09:20 a.m.



aportes Planilla Integrada

enlinea
CCF RIESGOS PARAFISCALES
C Total EPS Destino | Administradora | Dias IBC Tarifa Valor Administradora Dias IBC Tarifa |Clase | Valor |Dias 1BC Tarifa Valor Tarifa Valor Tarifa Valor Tarifa Valor  [Exonerado
Cotizacion Riesgo| Cotizacion SENA |Cotizacion | ICBF |Cotizacién | ESAP | Cotizacion | MEN |Cotizacion | SENA e
SENA ICBF ESAP MEN ICBF
$265,000 $265,000 $267,900 S0 S0 S0
$145,000| $145,000| $252,200) $0| S0 S0 S0
$145,000| $145,000| $252,200| $0| $0| $0| $0|
$0 $65,000 ICAFAM 30| $1,623,500 4%| $65,000POSITIVA COMPANIA 30| $1,623,500/ 6.96% 5| $113,000 30| S0 0% $0| 0%) S0 0% S0 0% S0 Si
DE SEGUROS
$0 $80,000 ICAFAM 30 $2,000,000 4%| $80,000(POSITIVA COMPANIA 30| $2,000,000{ 6.96% 5| $139,200 30| S0 0% $0| 0%) S0 0% S0 0% S0 Si
DE SEGUROS
$120,000| $120,000| $15,700| $0| S0 S0 0|
$120,000| $120,000| $15,700 $0| S0 S0 S0
$0 $120,000| ICAFAM 30 $3,000,000 4% $120,000|POSITIVA COMPANIA 30 $3,000,000{ 0.522% 1 $15,700| 30 S0 0% $0| 0% S0 0% $0) 0% S0 Si
DE SEGUROS
$265,000 $265,000 $267,900| $0| $0| $0| $0
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aportes
enlinea

Planilla Integrada

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono ExonerngFSENA e
NIT 800085098 8 APCYTEL S.A.S. B - MENOS DE 200 COTIZANTES PRINCIPAL DIAG 3 # 11-04 OFICINA C-6 | MOSQUERA-CUNDINAMARCA 3173378896 Si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-09 2025-10 1839897103 9493102987 E 2025/10/23 2025/10/09 | BANCOLOMBIA 0 $1,857,700
RESUMEN DE PAGO
R O ODIGO D ADO ALOR 0, DADO
COMPENSAR EPS008 860,066,942 7 1 $120,000
FAMISANAR EPS017 830,003,564 7 1 $65,000
A 3 $1,857,700
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aportes

Planilla Integrada

SALARIO PENSION SALUD
Valor Integ| Tipode |Administradora|Dias IBC Tarifa | Tarifa Valor Cotizacion Cotizacion Fondo Fondo Valor No Total AFP Destino | Administradora |Dias IBC Tarifa Valor Valor UP
Fecha Inicio | FechaFin | .. | Fecha Inicio | Fecha Fin . ral Salario Alto Cotizacion | Voluntaria Voluntaria Solidaridad | Subsistencia | retenido Cotizacion
vet vt irl irl irl vip Riesgo Empleador Afiliado Pensional
Pension

$1,047,600 $261,900

$567,600| $141,900|

$567,600| $141,900|

$1,547,000{ No Fijo IPORVENIR 30| $1,547,000| 16%|SIN $247,600| $0 $0| S0 30| $0 $247,600| FAMISANAR 30| $1,547,000 4% $61,900|
RIESGO

$2,000,000{ No Fijo ICOLFONDOS 30| $2,000,000| 16%|SIN $320,000| $0| 50 30| 30| $0 $320,000| IALIANSALUD EPS 30/ $2,000,000 4% $80,000|

RIESGO (ANTES
ICOLMEDICA)

$480,000| $120,000

$480,000| $120,000|

‘ ‘ ‘ ‘ 53,000,000‘ No ‘ Fijo IPROTECCION 30| $3,000,000| 16%|SIN $480,000| $0 $0| S0 S0 $0 $480,000| ICOMPENSAR 30 $3,000,000 4% $120,000|
RIESGO

$1,047,600| $261,900
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aportes Planilla Integrada

enlinea
CCF RIESGOS PARAFISCALES
C Total EPS Destino | Administradora | Dias IBC Tarifa Valor Administradora Dias IBC Tarifa |Clase | Valor |Dias 1BC Tarifa Valor Tarifa Valor Tarifa Valor Tarifa Valor  [Exonerado
Cotizacion Riesgo| Cotizacion SENA |Cotizacion | ICBF |Cotizacién | ESAP | Cotizacion | MEN |Cotizacion | SENA e
SENA ICBF ESAP MEN ICBF
$261,900 $261,900 $262,600 S0 S0 S0
$141,900| $141,900| $246,900 $0| S0 S0 S0
$141,900| $141,900| $246,900| $0| $0| $0| $0|
$0 $61,900 ICOLSUBSIDIO 30| $1,547,000| 4%| $61,900(POSITIVA COMPANIA 30| $1,547,0000 6.96% 5| $107,700, 30| S0 0% $0| 0%) S0 0% S0 0% S0 Si
DE SEGUROS
$0 $80,000 ICOLSUBSIDIO 30 $2,000,000 4%| $80,000(POSITIVA COMPANIA 30| $2,000,000{ 6.96% 5| $139,200 30| S0 0% $0| 0%) S0 0% S0 0% S0 Si
DE SEGUROS
$120,000| $120,000| $15,700| $0| S0 S0 0|
$120,000| $120,000| $15,700 $0| S0 S0 S0
$0 $120,000| ICOLSUBSIDIO 30 $3,000,000 4% $120,000|POSITIVA COMPANIA 30 $3,000,000{ 0.522% 1 $15,700| 30 S0 0% $0| 0% S0 0% $0) 0% S0 Si
DE SEGUROS
$261,900| $261,900| $262,600| $0| $0] $0] $0|
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aportes Planilla Integrada

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono ExonerngFSENA e
NIT 800085098 8 APCYTEL S.A.S. B - MENOS DE 200 COTIZANTES PRINCIPAL DIAG 3 # 11-04 OFICINA C-6 | MOSQUERA-CUNDINAMARCA 3173378896 Si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-04 2025-05 1509838556 9486746680 E 2025/05/23 2025/05/27 | BANCOLOMBIA 4 $1,839,200
RESUMEN DE PAGO
R O ODIGO D A ADO ALOR 0, DADO
COMPENSAR EPS008 860,066,942 7 1 $120,000
FAMISANAR EPS017 830,003,564 7 1 $61,900
A 3 $1,834,000

Pagina 4 de 4 2025/10/09 09:14 a.m.




