o

APORTES SEGURIDAD SOCIAL

ECOFLORA
% VALOR | VALOR SEGUN TIPO DE
ITEM |  DESCRIPCION PROFESIONAL IBC No PLANILLA |VALOR PLANILLA| RIESGO ARL )
DEDICACION | MENSUAL | DEDICACION ° VINCULACION
NOVIEMBRE 2025.
Director de 9494342434 | $ 1.477.700
1.1 Carolina Ri 50% 7.697.783 3.848.892 | $ 5.588.880 M DEPENDIENTE
interventoria arolina Rivera ° » » » 9495808372 | $ 1.477.700
9494342437 | $ 2.404.600
1.2 Veterinari Carolina G 35% 6.553.517 2.293.731 | $ 1.423.500 M DEPENDIENTE
eterinario arolina Gomez b S S S 9495808373 S 2.826.500
7994734959 | $ 631.200
1.3 Biol Tatiana Al 35% 6.553.517 2293731 | $ 2.059.945 v INDEPENDIENTE
ologo atiana Alvarez ° ? ? ? 9495808641 | $  89.700
Zootecnist di
1.4 |7°° evc:t':r?nzr?;e ico Rafael Burgos 25% $  6553.517 |$ 1.638.379 | $ 1.423.500 | 91826227 $ 413.300 | INDEPENDIENTE
Administrativo y 9494342438 | $ 2.716.000
1.5 Cesar G 30% 6.553.517 1.966.055 | $ 9.252.750 v DEPENDIENTE
financiero esarbomez ° ? ? ? 9495808640 | $ 2.716.000
Ingeniero civil
1.6 ”gaerr;'jirtoei‘;' © Adriana Gonzalez 20% $  6553.517 |$ 1.310.703 | $ 1.423.500 | 81742584 $193.700 I INDEPENDIENTE
Ingeni iental
1.7 |Mneenieroambientalo) L - Arroyave 20% $ 6553517 |$ 1310703 | $ 1.423.500 | 91837691 $ 966.200 | INDEPENDIENTE

sanitario

NOTA: Los periodos de cotizacion para un dependiente reportados en la planilla integrada de liquidacion de aportes PILA se reportan mes vencido con los ingresos percibidos en dicho mes para los subsistemas

Pension, Riesgos laborales y Parafiscales. En el sistema de seguridad social, la salud por tratarse de un riesgo que se cubre mediante el pago anticipado de los aportes, se tomara como base para el calculo de estos
el valor de la nomina pagada o de los ingresos percibidos en el mes calendario anterior a aquel que se busca cubrir.
El Decreto 2236 de 1999 en el articulo 1°.




PLANILLAS
DEPENDIENTES



aportes

Planilla Resumen

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
NIT 830032102 1 ECOFLORA SAS B - MENOS DE 200 COTIZANTES ECOFLORA CRA 3#120-24 BOGOTA-BOGOTA D.E. 6297878 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 1901624486 9494342434 B 2025/11/05 2025/11/04 | BANCOLOMBIA 0 $1,477,700
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombre Codigo| Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Aporte | Codigo | Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias 1BC Tarifa Aporte | Dias I1BC Aporte Exonerado | Total Aportes
ing|r p|corfvst|stn| i [avplvet]irl |vip| SENA e ICBF

SUCURSAL: TECPETROL (1 Afiliados) $5,588,880  $894,300 $5,588,880  $223,600 $5,588,880  $223,600 45,588,880 $136,200 $1,477,700
Centro de Trabajo: TECPETROL (1 Afiliados) $5,588,880|  $894,300) $5,588,880|  $223,600 $5,588,880|  $223,600 $5,588,880) $136,200 30| 30| $1,477,700
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. (1 Afiliados) $5,588,880|  $894,300) $5,588,880|  $223,600) $5,588,880|  $223,600) $5,588,880) $136,200 $0) $0) $1,477,700

1 |cc |5z1477zo |RIVERA CAROLINA | | | | | | | | | | | | | | | | | 25-14 | 30 | ¢5,588,880  $894,300[ePs017] 30 | $5,588,880]  $223,600 ccr22f 30 | s5,588,880]  $223,600] 14-4 30 [ $5,588,880] 2.436% 136,200 30 30 so| i $1,477,700
Total Afiliados( 1) $5,588,880) $894,300) $5,588,880) $223,600 $5,588,880) $223,600) $5,588,880) $136,200 $0) $0 $1,477,700
DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
NIT 830032102 1 ECOFLORA SAS B - MENOS DE 200 COTIZANTES ECOFLORA CRA 3#120-24 BOGOTA-BOGOTA D.E. 6297878 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 1901624486 9494342434 E 2025/11/05 2025/11/04 | BANCOLOMBIA 0 $1,477,700

RESUMEN DE PAGO

CODIGO NIT AFILIADOS VALOR LIQUIDADO  INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $894,300 S0 S0 $894,300
COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 1 $894,300 S0 S0 $894,300

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $136,200 S0 S0 $136,200
COLPATRIA ARP 14-4 860,002,183 9 1 $136,200 S0 S0 $136,200

CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $223,600 $0 $0 $223,600
COLSUBSIDIO CCF22 860,007,336 1 1 $223,600 S0 S0 $223,600

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $223,600 $0 $0 $223,600
FAMISANAR EPS017 830,003,564 7/ 1 $223,600 $0 $0 $223,600

TOTAL 1 $1,477,700 $0 $0 $1,477,700

Pagina 1 de 1 2025/11/04 12:07 PM



aportes

Planilla Resumen

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
NIT 830032102 1 ECOFLORA SAS B - MENOS DE 200 COTIZANTES ECOFLORA CRA 3#120-24 BOGOTA-BOGOTA D.E. 6297878 Si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-11 2025-12 1972475638 9495808372 B 2025/12/02 2025/12/02 | BANCO DE BOGOTA 0 $1,477,700
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombre Codigo| Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Aporte | Codigo | Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias 1BC Tarifa Aporte | Dias I1BC Aporte Exonerado | Total Aportes
ing|r p|corfvst|stn| i [avplvet]irl |vip| SENA e ICBF

SUCURSAL: TECPETROL (1 Afiliados) $5,588,880  $894,300 $5,588,880  $223,600 $5,588,880  $223,600 45,588,880 $136,200 $1,477,700
Centro de Trabajo: TECPETROL (1 Afiliados) $5,588,880|  $894,300) $5,588,880|  $223,600 $5,588,880|  $223,600 $5,588,880) $136,200 30| 30| $1,477,700
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. (1 Afiliados) $5,588,880|  $894,300) $5,588,880|  $223,600) $5,588,880|  $223,600) $5,588,880) $136,200 $0) $0) $1,477,700

1 |cc |5z1477zo |RIVERA CAROLINA | | | | | | | | | | | | | | | | | 25-14 | 30 | ¢5,588,880  $894,300[ePs017] 30 | $5,588,880]  $223,600 ccr22f 30 | s5,588,880]  $223,600] 14-4 30 [ $5,588,880] 2.436% 136,200 30 30 so| i $1,477,700
Total Afiliados( 1) $5,588,880) $894,300) $5,588,880) $223,600 $5,588,880) $223,600) $5,588,880) $136,200 $0) $0 $1,477,700
DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
NIT 830032102 1 ECOFLORA SAS B - MENOS DE 200 COTIZANTES ECOFLORA CRA 3#120-24 BOGOTA-BOGOTA D.E. 6297878 Si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-11 2025-12 1972475638 9495808372 E 2025/12/02 2025/12/02 | BANCO DE BOGOTA 0 $1,477,700

RESUMEN DE PAGO

CODIGO NIT AFILIADOS VALOR LIQUIDADO  INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $894,300 S0 S0 $894,300
COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 1 $894,300 S0 S0 $894,300

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $136,200 S0 S0 $136,200
COLPATRIA ARP 14-4 860,002,183 9 1 $136,200 S0 S0 $136,200

CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $223,600 $0 $0 $223,600
COLSUBSIDIO CCF22 860,007,336 1 1 $223,600 S0 S0 $223,600

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $223,600 $0 $0 $223,600
FAMISANAR EPS017 830,003,564 7/ 1 $223,600 $0 $0 $223,600

TOTAL 1 $1,477,700 $0 $0 $1,477,700

Pagina 1 de 1 2025/12/02 12:05 PM



aportes

Planilla Resumen

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
NIT 830032102 1 ECOFLORA SAS B - MENOS DE 200 COTIZANTES ECOFLORA CRA 3#120-24 BOGOTA-BOGOTA D.E. 6297878 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 1901624486 9494342437 B 2025/11/05 2025/11/04 | BANCOLOMBIA 0 $2,869,000
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombre Codigo| Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Aporte | Codigo | Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias 1BC Tarifa Aporte | Dias I1BC Aporte Exonerado | Total Aportes
ing|r p|corvst/stn| [avplvet]irl |vip| SENA e ICBF

SUCURSAL: VENTAS (2 Afiliados)

$8,762,738  $1,489,900

$13,211,695

$528,600 $13,211,695

$528,600

$13,211,695

$321,900

$2,869,000

RESUMEN DE PAGO
CcobIGO

AFP (ADMINISTRADORAS: 1)

COLPENSIONES 25-14
ARL (ADMINISTRADORAS: 1)

COLPATRIA ARP 14-4
CCF (ADMINISTRADORAS: 1)

COLSUBSIDIO CCF22
EPS (ADMINISTRADORAS: 2)

FAMISANAR EPSO17

SANITAS EPS005

Pagina 1 de 1

NIT

900,336,004 7

860,002,183 9

860,007,336 1

830,003,564 7
800,251,440 6

AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E
INCAPACIDADES
1 $1,489,900 S0 $0
1 $1,489,900 S0 $0
2 $321,900 S0 S0
2 $321,900 S0 S0
2 $528,600 S0 $0
2 $528,600 $0 $0
2 $528,600 S0 S0
1 $178,000 $0 S0
1 $350,600 $0 S0
2 $2,869,000 S0 $0

VALOR A PAGAR

$1,489,900
$1,489,900
$321,900
$321,900
$528,600
$528,600
$528,600
$178,000
$350,600
$2,869,000

2025/11/04 12:13 PM

Centro de Trabajo: VENTAS RIESGO 3 (2 Afiliados) $8,762,738| $1,489,900 $13,211,695|  $528,600f $13,211,695|  $528,600f $13,211,695] $321,900) $0) $0) $2,869,000
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. (2 Afiliados) $8,762,738| $1,489,900 $13,211,695|  $528,600f $13,211,695|  $528,600f $13,211,695] $321,900) $0) $0) $2,869,000
1 [cc [39776200  [AGUILAR DORA X 0 $0) $0[EPso17| 30 $4,448,957| $178,0000 CCF22| 30 $4,448,957| $178,000( 14-4 30 $4,448,957| 2.436% $108,400( 30 30 30 Si $464,400
2 |CC [1020804590 |GOMEZ CAROLINA X 25-14 | 30 $8,762,738]  $1,489,900|EPS005| 30 8,762,738 $350,600 CCF22| 30 $8,762,738 $350,600( 14-4 30 $8,762,738( 2.436% $213,500( 30 $0) $0) Si $2,404,600
Total Afiliados( 2) $8,762,738]  $1,489,900) $13,211,695| $528,600 $13,211,695 $528,600 $13,211,695 $321,900 30 0 $2,869,000

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
NIT 830032102 1 ECOFLORA SAS B - MENOS DE 200 COTIZANTES ECOFLORA CRA 3#120-24 BOGOTA-BOGOTA D.E. 6297878 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 1901624486 9494342437 E 2025/11/05 2025/11/04 | BANCOLOMBIA 0 $2,869,000




aportes Planilla Resumen

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono ExonerTg;FSENA e
NIT 830032102 1 ECOFLORA SAS B - MENOS DE 200 COTIZANTES ECOFLORA CRA 3#120-24 BOGOTA-BOGOTA D.E. 6297878 Si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-11 2025-12 1972475638 9495808373 E 2025/12/02 2025/12/02 | BANCO DE BOGOTA 0 $3,435,200
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES

No. | Identificacion Nombre ing | ret |tde |tae |tdp|tap | vsp | cor | vst [ sin | ige [ima|vac|avp|vct | irl | vip | Codigo [ Dias 1BC Aporte Codigo | Dias 1BC Aporte Codigo | Dias 1BC Aporte Codigo | Dias 1BC Aporte Dias 1BC Aporte Total Aportes
SUCURSAL: VENTAS (1 Afiliados) $10,300,475  $1,751,300 $10,300,475 $412,100 $10,300,475 $412,100 $10,300,475 $251,000
Centro de Trabajo: VENTAS RIESGO 3 (1 Afiliados) $10,300,475|  $1,751,300) $10,300,475| $412,100) $10,300,475| $412,100) $10,300,475| $251,000) $0) $0|  $2,826,500
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. (1 Afiliados) $10,300,475|  $1,751,300) $10,300,475| $412,100) $10,300,475| $412,100) $10,300,475| $251,000) $0) so[  $2,826,500)

1 Jecozososso Joomezearouna T T T T T T T T IXT T T T T T T T 14 [30] sr0300475] s1,751,300] epsoos] 30 | $10,300,475 s412,100] ccr22| 30 | $10,300,475 $412,100) 30 | 510,300,475 5251,000] 30 50, so| 2,826,500
Total Afiliados( 1) $10,300,475|  $1,751,300) $10,300,475) $412,100) $10,300,475) $412,100) $10,300,475) $251,000) $0) S0 $2,826,500
DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
NIT 830032102 1 ECOFLORA SAS B - MENOS DE 200 COTIZANTES ECOFLORA CRA 3#120-24 BOGOTA-BOGOTA D.E. 6297878 Si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-11 2025-12 1972475638 9495808373 E 2025/12/02 2025/12/02 | BANCO DE BOGOTA 0 $3,435,200

RESUMEN DE PAGO

CcoDIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $1,751,300
COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 1 $1,751,300
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $251,000
COLPATRIA ARP 14-4 860,002,183 9 1 $251,000
CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $412,100
COLSUBSIDIO CCF22 860,007,336 1 1 $412,100
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $412,100
SANITAS EPS005 800,251,440 6 1 $412,100

L 1

26,500

Pagina 1 de 1 2025/12/02 12:47 PM



aportes

Planilla Resumen

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
NIT 830032102 1 ECOFLORA SAS B - MENOS DE 200 COTIZANTES ECOFLORA CRA 3#120-24 BOGOTA-BOGOTA D.E. 6297878 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 1901624486 9494342438 B 2025/11/05 2025/11/04 | BANCOLOMBIA 0 $8,705,200
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombre Codigo| Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Aporte | Codigo | Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias 1BC Tarifa Aporte | Dias I1BC Aporte Exonerado | Total Aportes
ing|r p|corfvst|stn| i [avplvet]irl |vip| SENA e ICBF

SUCURSAL: PROFESIONALES 1 (1 Afiliados) $7,800,000  $1,326,000 $7,800,000  $312,000 $7,800,000  $312,000 $7,800,000 $190,100 $2,140,100
Centro de Trabajo: PROFESIONALES 1 (1 Afiliados) $7,800,000] $1,326,000 $7,800,000]  $312,000) $7,800,000  $312,000) $7,800,000) $190,100) $0 $0 $2,140,100
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. (1 Afiliados) $7,800,000] $1,326,000 $7,800,000]  $312,000) $7,800,000]  $312,000) $7,800,000) $190,100) $0| $0| $2,140,100

1 Jec |1o311z1593 [ARIZA CAMILO | | | | | | | | | | | | | | | 2100 [ 30 $7,800,000]  $1,326,000[epsoog| 30 | $7,800,000]  $312,000 ccr22| 30 | $7,800,000  $312,000] 14-4[ 30 | $7,800,000] 2.436%  $190,100] 30 30 so| i $2,140,100
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombre Codigo| Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Aporte | Codigo | Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Tarifa Aporte | Dias I1BC Aporte Exonerado | Total Aportes
ing]r p|cor]vst|stn] i avp|vet]irt [vip] SENA e ICBF

SUCURSAL: PROFESIONALES 2 (3 Afiliados) $16,099,850  $2,668,700 $16,099,850  $644,100 $16,099,850  $644,100 $16,099,850 $700,400 $4,657,300
Centro de Trabajo: PROFESIONALES 2 (3 Afiliados) $16,099,850[ $2,668,700 $16,099,850| $644,100] $16,099,850] $644,100) $16,099,850] $700,400] $0| $0| $4,657,300
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. (3 Afiliados) $16,099,850[ $2,668,700 $16,099,850| $644,100) $16,099,850 $644,100) $16,099,850] $700,400] $0| $0| $4,657,300
2 |CC |80240829 BARON JOSE %3030 30 $4,000,000} $640,000EPSO10[ 30 $4,000,000f $160,000f CCF22| 30 $4,000,000} $160,0000 14-4| 30 $4,000,000( 4.350% $174,000| 30 $0| $0| Si $1,134,000
3 |CC |1020758805 |GOMEZ CESAR 25-14 | 30 $9,252,750| $1,573,100|EPS005| 30 $9,252,750) $370,200f CCF22| 30 $9,252,750| $370,200f 14-4| 30 $9,252,750| 4.350%| $402,500| 30 S0} S0} Si $2,716,000
4 |cC 79311849  [PENA HERNANDO 25-14 | 30 $2,847,100f $455,600[EPS005( 30 $2,847,100) $113,900 CCF22| 30 $2,847,100) $113,900] 14-4] 30 $2,847,100] 4.350% $123,900] 30 0| 0| Si $807,300
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombre Codigo| Dias 1BC Aporte  |Codigo| Dias 1BC Aporte | Codigo | Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias 1BC Tarifa Aporte | Dias 1BC Aporte Exonerado | Total Aportes
ing|r p|cor|vst|stn| ige [tma|vac|avp|vet] irt [vip] SENA e ICBF

SUCURSAL: 201 (1 Afiliados)

$1,105,000 $6,500,000

$260,000 $6,500,000

$260,000

$6,500,000

$282,800

Centro de Trabajo: PROFESIONAL YOPAL (1 Afiliados) $6,500,000] $1,105,000 $6,500,000]  $260,000) $6,500,000]  $260,000) $6,500,000) $282,800) $0l $9 $1,907,800

Ciudad: YOPAL Depto: CASANARE (1 Afiliados) $6,500,000] $1,105,000 $6,500,000]  $260,000) $6,500,000]  $260,000) $6,500,000) $282,800 $0 50 $1,907,800

5 Jec |18469969 BEDOYA JUAN | | | | | | | | | | | | | | | | 23030 | 30 | 56,500,000 $1,105,000[EPs005| 30 [  $6,500,000]  $260,000 ccreof 30 | s6,500,000]  $260,000 14-4 30 [ $6,500,000] 4.350%]  s282,800[ 30 30 so| i $1,907,800
1

Total Afiliados( 5) $30,399,850  $5,099,700) $30,399,850]  $1,216,100] $30,399,850]  $1,216,100] $30,399,850) $1,173,300 50 50 $8,705,200

Pagina 1 de 2
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aportes Planilla Resumen

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
NIT 830032102 1 ECOFLORA SAS B - MENOS DE 200 COTIZANTES ECOFLORA CRA 3#120-24 BOGOTA-BOGOTA D.E. 6297878 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 1901624486 9494342438 H 2025/11/05 2025/11/04 | BANCOLOMBIA 0 $8,705,200

RESUMEN DE PAGO

CODIGO NIT AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 3) 5 $5,099,700 $0 $0 $5,099,700
COLFONDOS 231001 800,227,940 6 1 $1,326,000 $0 S0 $1,326,000
COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 2 $2,028,700 $0 $0 $2,028,700
PORVENIR 230301 800,224,808 8 2 $1,745,000 $0 S0 $1,745,000
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 5 $1,173,300 $0 $0 $1,173,300
COLPATRIA ARP 14-4 860,002,183 9 5 $1,173,300 $0 $0 $1,173,300
CCF (ADMINISTRADORAS: 2) 5 $1,216,100 $0 $0 $1,216,100
COLSUBSIDIO CCF22 860,007,336 1 4 $956,100 $0 $0 $956,100
COMFACASANARE CCF69 844,003,392 8 1 $260,000 $0 $0 $260,000
EPS (ADMINISTRADORAS: 3) 5 $1,216,100 $0 $0 $1,216,100
COMPENSAR EPS008 860,066,942 7 1 $312,000 S0 S0 $312,000
EPS SURA (ANTES SUSALUD) EPS010 800,088,702 2 il $160,000 $0 $0 $160,000
SANITAS EPS005 800,251,440 6 3 $744,100 $0 $0 $744,100

5 $8,705,200 S0 S0 $8,705,200
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
NIT 830032102 1 ECOFLORA SAS B - MENOS DE 200 COTIZANTES ECOFLORA CRA 3#120-24 BOGOTA-BOGOTA D.E. 6297878 Si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-11 2025-12 1975227070 9495808640 B 2025/12/02 2025/12/02 | BANCO DE BOGOTA 0 $8,705,200
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombre Codigo| Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Aporte | Codigo | Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias 1BC Tarifa Aporte | Dias I1BC Aporte Exonerado | Total Aportes
ing|r p|corfvst|stn| i [avplvet]irl |vip| SENA e ICBF

SUCURSAL: PROFESIONALES 1 (1 Afiliados) $7,800,000  $1,326,000 $7,800,000  $312,000 $7,800,000  $312,000 $7,800,000 $190,100 $2,140,100
Centro de Trabajo: PROFESIONALES 1 (1 Afiliados) $7,800,000] $1,326,000 $7,800,000]  $312,000) $7,800,000  $312,000) $7,800,000) $190,100) $0 $0 $2,140,100
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. (1 Afiliados) $7,800,000] $1,326,000 $7,800,000]  $312,000) $7,800,000]  $312,000) $7,800,000) $190,100) $0| $0| $2,140,100

1 Jec |1o311z1593 [ARIZA CAMILO | | | | | | | | | | | | | | | 2100 [ 30 $7,800,000]  $1,326,000[epsoog| 30 | $7,800,000]  $312,000 ccr22| 30 | $7,800,000  $312,000] 14-4[ 30 | $7,800,000] 2.436%  $190,100] 30 30 so| i $2,140,100
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombre Codigo| Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Aporte | Codigo | Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Tarifa Aporte | Dias I1BC Aporte Exonerado | Total Aportes
ing]r p|cor]vst|stn] i avp|vet]irt [vip] SENA e ICBF

SUCURSAL: PROFESIONALES 2 (3 Afiliados) $16,099,850  $2,668,700 $16,099,850  $644,100 $16,099,850  $644,100 $16,099,850 $700,400 $4,657,300
Centro de Trabajo: PROFESIONALES 2 (3 Afiliados) $16,099,850[ $2,668,700 $16,099,850| $644,100] $16,099,850] $644,100) $16,099,850] $700,400] $0| $0| $4,657,300
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. (3 Afiliados) $16,099,850[ $2,668,700 $16,099,850| $644,100) $16,099,850 $644,100) $16,099,850] $700,400] $0| $0| $4,657,300
2 |CC |80240829 BARON JOSE %3030 30 $4,000,000} $640,000EPSO10[ 30 $4,000,000f $160,000f CCF22| 30 $4,000,000} $160,0000 14-4| 30 $4,000,000( 4.350% $174,000| 30 $0| $0| Si $1,134,000
3 |CC |1020758805 |GOMEZ CESAR 25-14 | 30 $9,252,750| $1,573,100|EPS005| 30 $9,252,750) $370,200f CCF22| 30 $9,252,750| $370,200f 14-4| 30 $9,252,750| 4.350%| $402,500| 30 S0} S0} Si $2,716,000
4 |cC 79311849  [PENA HERNANDO 25-14 | 30 $2,847,100f $455,600[EPS005( 30 $2,847,100) $113,900 CCF22| 30 $2,847,100) $113,900] 14-4] 30 $2,847,100] 4.350% $123,900] 30 0| 0| Si $807,300
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombre Codigo| Dias 1BC Aporte  |Codigo| Dias 1BC Aporte | Codigo | Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias 1BC Tarifa Aporte | Dias 1BC Aporte Exonerado | Total Aportes
ing|r p|cor|vst|stn| ige [tma|vac|avp|vet] irt [vip] SENA e ICBF

SUCURSAL: 201 (1 Afiliados)

$1,105,000 $6,500,000

$260,000 $6,500,000

$260,000

$6,500,000

$282,800

Centro de Trabajo: PROFESIONAL YOPAL (1 Afiliados) $6,500,000] $1,105,000 $6,500,000]  $260,000) $6,500,000]  $260,000) $6,500,000) $282,800) $0l $9 $1,907,800

Ciudad: YOPAL Depto: CASANARE (1 Afiliados) $6,500,000] $1,105,000 $6,500,000]  $260,000) $6,500,000]  $260,000) $6,500,000) $282,800 $0 50 $1,907,800

5 Jec |18469969 BEDOYA JUAN | | | | | | | | | | | | | | | | 23030 | 30 | 56,500,000 $1,105,000[EPs005| 30 [  $6,500,000]  $260,000 ccreof 30 | s6,500,000]  $260,000 14-4 30 [ $6,500,000] 4.350%]  s282,800[ 30 30 so| i $1,907,800
1

Total Afiliados( 5) $30,399,850  $5,099,700) $30,399,850]  $1,216,100] $30,399,850]  $1,216,100] $30,399,850) $1,173,300 50 50 $8,705,200
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
NIT 830032102 1 ECOFLORA SAS B - MENOS DE 200 COTIZANTES ECOFLORA CRA 3#120-24 BOGOTA-BOGOTA D.E. 6297878 Si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-11 2025-12 1975227070 9495808640 H 2025/12/02 2025/12/02 | BANCO DE BOGOTA 0 $8,705,200

RESUMEN DE PAGO

CODIGO NIT AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 3) 5 $5,099,700 $0 $0 $5,099,700
COLFONDOS 231001 800,227,940 6 1 $1,326,000 $0 S0 $1,326,000
COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 2 $2,028,700 $0 $0 $2,028,700
PORVENIR 230301 800,224,808 8 2 $1,745,000 $0 S0 $1,745,000
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 5 $1,173,300 $0 $0 $1,173,300
COLPATRIA ARP 14-4 860,002,183 9 5 $1,173,300 $0 $0 $1,173,300
CCF (ADMINISTRADORAS: 2) 5 $1,216,100 $0 $0 $1,216,100
COLSUBSIDIO CCF22 860,007,336 1 4 $956,100 $0 $0 $956,100
COMFACASANARE CCF69 844,003,392 8 1 $260,000 $0 $0 $260,000
EPS (ADMINISTRADORAS: 3) 5 $1,216,100 $0 $0 $1,216,100
COMPENSAR EPS008 860,066,942 7 1 $312,000 S0 S0 $312,000
EPS SURA (ANTES SUSALUD) EPS010 800,088,702 2 il $160,000 $0 $0 $160,000
SANITAS EPS005 800,251,440 6 3 $744,100 $0 $0 $744,100

5 $8,705,200 S0 S0 $8,705,200
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DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

|

[ DATOS GENERALES DEL APORTANTE

TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 1053606905 | | NUMERO PLANILLA: 7094734959  TIPO DE PLANILLA: LINDEPENDIENTES
NOMBRE O RAZON SOCIAL: LADY TATIANA ALVAREZ OCHOA | pbERi0pO COTIZACION OTROS MES noviembre ARO 2025  PERIODO COTIZACION SALUD: MES  noviembre ARO 2025
CIUDAD/MUNICIPIO: DUITAMA DEPARTAMENTO: BOYACA || DiAS DE MORA: 7
DIRECCION: CARRERA 11NO17-42  TELEFONO: 7777777 1| EECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2025/12/09 NUMERO AUTORIZACION: 1994053689
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades de apoyo a la agricultura.
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
| TOTAL APORTES A PENSION
ADMINISTRADORA ) APORTES VOLUNTARIOS FSP MORA TOTALES
CcODIGO NOMBRE No. COTIZANTES COTIZACION EMPLEADOR COTIZANTE SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA COTIZACION FSP APORTES MORA VALOR PAGADO
230301 230301-PORVENIR 1 $329.600 $0 $0 $0 $0 $1.500 $0 $329.600 $1.500 $331.100
SUBTOTALES: $329.600 $1.500 $331.100
TOTAL APORTES A SALUD
INCAPACIDAD POR )
ADMINISTRADORA o, ENFERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
; COTIZANTES NUMERO NUMERO ; VALOR ; VALOR
CcODIGO NOMBRE AUTORIZAGION VALOR AUTORIZAGION VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPSO017 EPS017-FAMISANAR 1 $0 $0 $0 $257.500 $0 $1.200 $0 $257.500 $ 1.200 $0 $258.700
SUBTOTALES: $257.500 $1.200 $0 $258.700
TOTAL APORTES A CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR
ADMINISTRADORA TOTALES
cODIGO NOMBRE No. COTIZANTES APORTES MORA VALOR PAGADO
CCF22 CCF22-COLSUBSIDIO 1 $ 41.200 $ 200 $41.400
SUBTOTALES: $41.200 $ 200 $ 41.400

LIQUIDACION DETALLADA APORTES

DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
99 .« PENSION SALUD ARP _ CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
IDENTIFICA TIPO SUBTIPO | SALARIO |TIPO DE :_g % 5 EE O Fluuwao|x o [ pzd = w < Q o o 5 FSP FEORTES INDICADOR 5 '5 CENTRO 8
No . NOMBRES \ 2zI85/ 2| bg<d%o 6| 0| 3|5 68| = 2 350 & o ) VOLUNTARIOS TOTAL 3] . IVALOR| TOTAL 3] TOTAL |o IBC TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
CION COTIZANTEICOTIZANTE| BASICO |SALARIO [l = | | HHFFFO > > n O = 4 > < > = |
cEE ADMIN | IBC  (COTIZACION TARIFA | \oomre | ADMIN | IBC  |COTIZACION jnoec! aborte | ADMIN g 1BC DE | \poRTE 2 ADMIN |\ oo DO R TE APORTEAPORTEAPORTE
8 é 14 = ‘D SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD |EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL a ‘a TRABAJO
1 cc ALVAREZ  [NDEPEND $2.059.945 NO 230301- |30 $ $329.600 $0 $0 $0 $0 Normal $ 329.600EPS017- 30 $§  $257.500 $0 $257.500 $0 $ 030 $CCF22- [$41.200 $0 $0 $0 $0
1053606905 OCHOA PORVENIR| | 2.059.945 FAMISANA| | 2.059.945 2.059.945COLSUBSI
TATIANA R DIO

TOTAL PAGADQO:

$ 631.200
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificacién dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
NIT 830032102 1 ECOFLORA SAS A - 200 O MAS COTIZANTES ECOFLORA CRA 3#120-24 BOGOTA-BOGOTA D.E. 6297878 Si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-11 2025-11 1975227070 9495808641 Y 2025/12/02 2025/12/02 | BANCO DE BOGOTA 0 $2,369,900
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombre Codigo| Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Aporte | Codigo | Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias 1BC Tarifa Aporte | Dias I1BC Aporte Exonerado | Total Aportes
ing|r p|corfvst|stn| i [avplvet]irl |vip| SENA e ICBF

SUCURSAL: ECOFLORA (1 Afiliados)

$1,423,500

$62,000

$62,000

Centro de Trabajo: PROFESIONALES SDA RIESGO 4 (1 Afiliados) $0| $0| $0| $0| $0| $0| $1,423,500) $62,000 $0] $0] $62,000
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. (1 Afiliados) $0| $0| $0| $0| $0| $0| $1,423,500) $62,000 $0| $0| $62,000
1 |cc |1022382455 |REYES KELLY | | | | | | | | | | | | | | | | | 0 50 $0) 0 50 30 [) 50 so| 144 30 | $1,423,500] 4.3504] $62,000 0 50| so] Mo $62,000
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombre Codigo| Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Aporte | Codigo | Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias 1BC Tarifa Aporte | Dias 1BC Aporte Exonerado | Total Aportes
ing|r p|corfvst|stn| i avp|vet] irt [vip) SENA e ICBF
SUCURSAL: CAR 1653 (4 Afiliados) $7,719,888 $336,000 $336,000
Centro de Trabajo: CAR 1653 RIESGO 4 (4 Afiliados) $o| $o| $o| $o| $0| $0| $7,719,888 $336,000f $0| $0| $336,000
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. (4 Afiliados) $o| $o| $0| $0| $0| $0| $7,719,888) $336,000| $0| $0| $336,000
2 |cC 1053606905 [ALVAREZ LADY 0 sof sof 0 $0f $0f 0 sof so| 144 30 [ $2,059,944] 4.350%) $89,700] 0 $0| $0| No $89,700
3 |cc 1075257769 [LOSADA DIANA 0 $0) $0) 0 $0) $0) 0 $0) so| 144 30 [ $1,600,000] 4.350% $69,600] 0 $0) $0) No $69,600
4 [cc [1055314256 |PEREZ MAGDA T 0 sof sof 0 $0f $0f 0 sof so| 144 30 [ $2,000,000| 4.350% $87,000] 0 $0f $0f No $87,000
5 [cc 80726928  [TORRENTE CARLOS 0 sof 50| 0 $0) $0) 0 50| so| 144 30 [ $2,059,944] 4.350% $89,700] 0 $0) $0) No 89,700
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombre Codigo| Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Aporte | Codigo | Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias 1BC Tarifa Aporte | Dias 1BC Aporte Exonerado | Total Aportes
ing|r p|corfvst|stn| i avp|vet irt [vip) SENA e ICBF

SUCURSAL: ADMINISTRACION (1 Afiliados)

$1,423,500

$62,000

$62,000

Centro de Trabajo: ADMINISTRATIVA RIESGO 4 (1 Afiliados) $0| $0| $0| $0| $0| $0) $1,423,500) $62,000] $0] $0] $62,000
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. (1 Afiliados) $0| $0| $0| $0| $0| $0| $1,423,500] $62,000] $0| $0| $62,000
6 |cc |1018463998 DUARTE DAYSSY | | | | | | | | | | | | | | | | | 0 50| 50 0 50 50 [) 50 so| 144 30 | $1,423,500] 4.3504 $62,000 0 50| s No $62,000
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombre Codigo| Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Aporte | Codigo | Dias I1BC Aporte  |Codigo| Dias 1BC Tarifa Aporte  |Dias 1BC Aporte Exonerado | Total Aportes
ing]r pcor]vst]stn| i avp|vet]irt vip] SENA e ICBF
SUCURSAL: CAR LABO (1 Afiliados) $1,423,500 $62,000 $62,000
Centro de Trabajo: CAR LABO (1 Afiliados) $o| $o| $0| $0| $0| $0| $1,423,500) $62,000] $0| $0| $62,000
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. (1 Afiliados) $0| $0| $0| $0| $0| $0| $1,423,500) $62,000 $0| $0| $62,000
7 Jec Jrozzzsorar Jeowoomawuan T TTTTTTTTTITTTTITT] 0 $0) 50l 0 $0) 50l 0 $0) so| 144 30 [ $1,423,500] 4.350% $62,000] 0 50l s N $62,000
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombre Codigo| Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias 1BC Aporte  |Codigo | Dias IBC Aporte  |Codigo] Dias 1BC Tarifa Aporte | Dias 1BC Aporte Exonerado | Total Aportes
inglr pcor]vst]stn| i avp|vet]irt vip] SENA e ICBF
SUCURSAL: PROFESIONALES 1 (1 Afiliados) $1,880,000 $81,800 $81,800
Centro de Trabajo: PROFESIONALES 1 (1 Afiliados) $0| $0| $0| $0| $0| $0| $1,880,000) $81,800) $0] $0| $81,800
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. (1 Afiliados) $0| $0| $0| $0| $0| $0| $1,880,000] $81,800 $0] $0| $81,800
8 |cc |52965148 RODRIGUEZ PAOLAl | | | | | | | | | | | | | | | | [) $0) $0) 0 50 50 0 $0) so| 144 30 | $1,880,000[ 4.350%] $81,800 0 30 s No $81,800
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO | NOVEDADES | PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
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No. | Identificacion Nombre

S

ing|r p|cor]vst|sin| i avpvct]irl [vip]

SUCURSAL: JARDIN BOTANICO

Codigo

Dias

IBC

Aporte

Codigo

Dias

Aporte

Codigo

Dias

1BC

Aporte

Codigo

Dias

1BC

$20,076,834

Tarifa

Aporte

$1,179,900

Dias

1BC

Aporte

Exonerado
SENA e ICBF

Total Aportes

$1,179,900

SUCURSAL: CAR PROFESIONAL (2 Afiliados)

$2,847,000

$124,000

Centro de Trabajo: PROFESIONALES JARDIN BOTANICO (5 Afiliados) $o| $o| $0| $0| $0| $0| $8,343,500) $363,100] $0) $0| $363,100
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. (5 Afiliados) $o| $o| $0| $0| $0| $0| $8,343,500) $363,100| $0| $0| $363,100
9 Jcc [1001324832 [AMORTEGUI LUISA 0 50| 50| 0 $0) $0) 0 50| so| 144 30 [ 52,080,000 4.350% $90,500] 0 $0) $0) No $90,500
10 [cc [1012459206 |GOMEZ MANUELA 0 sof sof 0 $0f $0f 0 $of so| 14-4) 30 |  $1,540,000( 4.350% $67,000] 0 $0) $0) No $67,000
11 [cc [1010217636 [PERALTA JOHANA 0 sof sof 0 $0f 30| 0 sof so| 144 30 [ $1,760,000| 4.350% $76,600] 0 $0f $0f No 76,600
12 [cc [1016003122 |[RODRIGUEZ HENRY 0 sof 50| 0 $0) $0) 0 $0) so| 144 30 [  $1,423,500] 4.350% $62,000] 0 $0) $0) No $62,000
13 [cc [1022355895 [SARMIENTO DEISY 0 sof sof 0 $0f $0f 0 sof 0| 144 30 [ $1,540,000| 4.350% $67,000] 0 $0f $0f No $67,000
Centro de Trabajo: RIESGO 5 (8 Afiliados) $0| $0| $0| $0| $0| $0| $11,733,334) $816,800| $0] $0] $816,800
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. (8 Afiliados) $0| 30| $0| $0| $0| $0| $11,733,334] $816,800| $0| $0| $816,800
14 [cc [79566631  |cARDOSO LUIS 0 sof $0) 0 $0) $0) 0 50| so| 144 30 [ $1,760,000] 6.960% $122,500| 0 $0) $0) No $122,500
15 [cc [14274915  |cAsTILLO DEVITH 0 sof sof 0 $0f $0f 0 $0f $o| 144 30 [ $1,760,000| 6.960% $122,500( 0 $0f $0f No $122,500
16 [cc [1012327199 |cRUZ EDWIN 0 sof sof 0 $0f $0f 0 s0f so| 144 30 [ $1,760,000| 6.960% $122,500( 0 $0f $0f No $122,500
17 [cc [63394646  |GARCIA LILIA 0 sof sof 0 $0| $0f 0 $0| so| 144 30 [ $1,760,000] 6.960% $122,500( 0 $0| $0f No $122,500
18 [cc [52998465  [MENDEZ JEINNE | X 0 sof sof 0 $0f $0f 0 sof so| 14-4 11 $645,334| 6.960%] $45,000] 0 $0f $0f No $45,000
19 [cc [19256195  [MoJICA ALIRIO i 0 sof sof 0 $0f $0f 0 $of so| 144 30 [ $1,760,000] 6.960% $122,500( 0 $0f $0f No $122,500
20 |cC [1110523328 |PERDOMO CAMILO | X 0 50| 50| 0 $0) $0) 0 50| so| 144 o $528,000| 6.960%] $36,800] 0 $0) $0) No $36,800
21 |cC [53006218  |RODRIGUEZ KAREN 0 sof sof 0 $0f $0f 0 sof so| 14-4f 30 [ $1,760,000] 6.960% $122,500( 0 $0| $0| No $122,500
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombre Codigo| Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Aporte | Codigo | Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Tarifa Aporte | Dias 1BC Aporte Exonerado | Total Aportes
inglr p|corfvst|stn| i avp|vet irt [vip) SENA e ICBF
SUCURSAL: GOBERNACION GANADERIA (1 Afiliados) $0 $0 $0 $0 $0 $0 $6,920,000 $301,100 50 $0 $301,100
Centro de Trabajo: GOBERNACION CUNDINAMARCA (1 Afiliados) $0| $0| 30| 30| $0| 30| $6,920,000| $301,100 30| 30| $301,100
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. (1 Afiliados) $0| $0| $0| $0| $0| $0| $6,920,000] $301,100] $0] $0] $301,100
2 Jcc isernas foowezmaro [T TTTTTTTTTTTTITT 0 50| $0) 0 50 50 0 $0) so| 14-4 30 [ 6,920,000 43509  $301,100] 0 50l s No $301,100
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombre Codigo| Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Aporte | Codigo | Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias I1BC Tarifa Aporte | Dias 1BC Aporte Exonerado | Total Aportes
ing|r p|corfvst|stn| i avp|vet] irt [vip) SENA e ICBF

$124,000

Centro de Trabajo: CAR (2 Afiliados) $0| $0| $0| $0] $0| $0| $2,847,000) $124,000| $0| $0| $124,000
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. (2 Afiliados) $0| $0| $0| $0| $0| $0| $2,847,000 $124,000] $0| $0| $124,000

23 [cc 010171345 Joomez Laura 0 50l 50l 0 50l 50l 0 50l so| 144 30 [ $1,423,500] 4.350% $62,000] 0 50l s o $62,000

24 |cc [es230003  [iErEZ miGUEL 0 50l 50l 0 50l 50l 0 50| so| 144 30 [ $1,423,500] 4.350% 562,000 0 50l s o $62,000
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombre Codigo| Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias IBC Aporte | Codigo | Dias IBC Aporte  |Codigo| Dias 1BC Tarifa Aporte | Dias 1BC Aporte Exonerado | Total Aportes
ing|ret p|cor]vst|sin|ig avplvet]irl [vip] SENA e ICBF

SUCURSAL: CUADRILLA JARDIN BOTANICO (2 Afiliados) $2,847,000 $161,100 $161,100
Centro de Trabajo: CUADRILLA JARDIN BOTANICO (1 Afiliados) $0| $0| $0| $0| $0| $0| $1,423,500] $62,000] $0] $0| $62,000
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. (1 Afiliados) 50 $0 $0 $0 59 59 $1,423,500) $62,000) $0| $0 $62,000
25 |cc |ao409391 |DIAZ JAVIER | R | T| | | | | | | | | | | | | | | 0 $0) 50 0 50 50 0 50 so| 14-4f 30 [ 1,423,500 4.3504 $62,000[ 0 50 s o $62,000
Centro de Trabajo: CUADRILLA JBB6 (1 Afiliados) $0| $0| $0| $0] $0| $0| $1,423,500) $99,100] $0| $0] $99,100
Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. (1 Afiliados) $0| $0| $0| $0| $0| $0| $1,423,500) $99,100) $0| $0| $99,100
2 |cc |7231111 |RAMIREZ JOSE | | | | | | | | | | | | | | | | | 0 $0) $0) 0 50l 50 0 $0) so| 144 30 [ 51,423,500 6.960% $99,100] 0 50l s o 99,100
Total Afiliados( 26) 50| 50l 50l 50l 50l 50l 546,561,227 $2,369,900 50l 50 $2,369,900
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aportes Planilla Resumen

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
NIT 830032102 1 ECOFLORA SAS A - 200 O MAS COTIZANTES ECOFLORA CRA 3#120-24 BOGOTA-BOGOTA D.E. 6297878 Si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-11 2025-11 1975227070 9495808641 Y4 2025/12/02 2025/12/02 | BANCO DE BOGOTA 0 $2,369,900

RESUMEN DE PAGO

CcobIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 26 $2,369,900 S0 S0 $2,369,900
COLPATRIA ARP 14-4 860,002,183 9 26 $2,369,900 $0 S0 $2,369,900
TOTAL 26 $2,369,900 S0 S0 $2,369,900
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DATOS DEL APORTANTE

DATOS DE LA PLANILLA

TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
ASOCIADA (DIAIMES/ANO)
cc 75107632 RAFAEL Fs’;[‘:;‘gg BURGOS | -5l 11A Numero 40-40 | 7231251 | ferchoburgosmvz@gmail.com | EXONERADO PAGO TIPO FECHA PAGO | NUMERO EHALZEES e
PARAEE&?{;—ES Y PLANILLA | (DIA/MES/ARO) | PLANILLA 1 0
FORMA CLASE NOMBRE - PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES
PRESENTACION APORTANTE SUCURSAL CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO TOTAL A PAGAR
UNICA | - Independiente NARINO PASTO NO 2025-11 2025-11 I 09/12/2025 91826227 $413.300
TOTALES POR SUBSISTEMAS
TOTALES SALUD
Codigo EPS Nombre NIT Cotizacion Obligatoria | UPC Adicional Incapacidades Licencia Maternidad Dias Mora Valor Mora Total a Pagar | No. Afiliados
Valor Mora UPC
No. Autorizacién Valor No. Autorizacién Valor Cotizacion
EPSO005 Sanitas EPS 800251440-6 178.000 0 0 0 0 0 0 178.000 1
TOTALES PENSION
A Cotizacién Aporte Voluntario Aporte Voluntario Aporte FSP - Aporte FSP - ’ Valor Mora Valor Mora No.
Codigo/ARR MNombre NI} Obligatoria Afiliado Aportante Solidaridad Subsistencia | PasMora | cqiizacion FSP TotallaPagar Afiliados
230901 Skandia Pensiones Obligatorias 800253055-2 227.800 0 0 0 0 0 0 227.800 i
TOTALES RIESGOS LABORALES
Coédigo ARL Nombre NIT Cotizacion Incapacidades Aportes Otros Valor Neto Dias Valor Mora Subtotal No. Radicado | Valor Saldo a Fondo Total a Pagar No. Afiliados
Obligatoria | No. Autorizacion Valor Sistemas Cotizacion Mora Cotizacién Cotizacion | Saldo a Favor Favor Solidaridad
14-23 Positiva Seguros 860011153-6 7.500 7.500 0 0 7.500 75 7.500 1
TOTALES CAJAS
Caodigo CCF Nombre NIT Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados
TOTALES PARAFISCALES TOTALES POR SUBSISTEMA
- - " I No. Administradoras valor antes de IGE, LMA,
Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados Tipo Administradora Reportadas IRPy Mora Total a Pagar
SENA Salud 1 178.000 178.000
0 [) [ 0 [ 0 [ ) Pension 1 227.800 227.800
ICBF Riesgos Laborales 1 7.500 7.500
) [) [ 0 [ 0 [ ) ccF ) 0 [)
ESAP ESAP 0 0 0
[ [ [ ICBF 0 0 [)
MEN MEN 0 0 0
| | | SENA 0 0 0
TOTALES 3 413.300 413.300

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién
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DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
ASOCIADA (DIAIMES/ANO)
cc 75107632 RAFAEL F\E/E’C‘:;‘gg BURGOS | -5l 11A Numero 40-40 | 7231251 | ferchoburgosmvz@gmail.com | EXONERADO PAGO TIPO FECHA PAGO | NUMERO EHALZEES e
PARAgEﬁﬁ;ES Y PLANILLA | (DIA/MES/ARO) | PLANILLA 1 0
FORMA CLASE NOMBRE 5 PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES TOTAL A PAGAR
SRS AR SUREEAL cODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO
ONICA |~ Independiente NARINO PASTO NO 2025-11 2025-11 1 09/12/2025 91826227 $413.300
INFORMACION COTIZANTE INFORMACION NOVEDADES PENSION SALUD RIESGOS LABORALES ccr PARAFISCALES
2] a8 HE é Koo Fondo %
. No. de AEHHHARANAAAR AR E P cod. . < | Voluntari | Voluntario | pensional . Icotizacion /| cod. z .| cedigo Aporte | 1BCotros | Aporte | Aporte | Aporte | Aporte
No- 1 TiPo [ gentificacin UL 212 (2121 EL215)5 2 (B2 2 2 (7] 8135 | =| 3] 2 || are | 'BCAFP |cetzacion | oaitiado | Aportante de pensional de | COd.EPS | IBCEPS [\aiorupc | arL [ IBCARL [ & ) Cotizacion) “eop” | IBCCCR | “cop” | parafiscales [ SEna | “iceF | ‘Esap [ mEN
8 i|s|d g solidaridad 3
© o
1 |cc| 75107632 | BURGOS VELASCO RAFAEL FERNANDO |59 | 0 N 230001 | 1.423.500 | 227.800 3 0 0 3 EPS005 | 1423500 | 178000 | 1423 | 1423500 | 1 | 7.500 3 3 ) 0 3 0 [)

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién
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enlace
- Fecha creacion reporte: 2025-12-09, 11:42:49 AM  Tipo Planilla: I: PLANILLA INDEPENDIENTES

operativae

Numéro Planilla: 81742584

Periodo Cotizacion: noviembre de 2025 Periodo Servicio: noviembre de 2025

PAGADO 09/12/2025

|. DATOS DEL APORTANTE

Razo6n Social EDITH ADRIANA GONZALEZ MEDINA

Documento CC51619510 Direccion CL 144 No 13-84 INT 22

Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 5109359

Tipo Persona NATURAL Forma Presentacion |UNICO

Ciudad BOGOTAD.C. Departamento BOGOTAD.C.

Representante Legal Identificacion

Total Afiliados 1 ARP SEGUROS DE VIDA COLPATRIA S.A.

Il. DETALLE DEL APORTANTE

Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
alolafw
a ilolelo
- Apellidos y Nombres Tipo subtipo | o|f5| | Wlwlele|al |5l z|w <9 el5| e <| W] <O " IBC Aporte . IBC Aporte : 1BC Aporte - IBC Aporte | Aporte Aporte ESAP Aporte
dentificacion Cotizante| Cotzante |Z| 2| 3| 2| E[ 2| E(2|8|2|3|2|3(S|2| || 5| g| g|g|  Administradora Pension | Pension COTIETEERR salud Salud gate Riesgos | Riesgos Sdmnietor Caja Caja SENA ICBF Ministerio Total
o|5|B|a
cesteigsio | EOTH ADRIANA GONZALEZ 57 02 00 [30[30| 0 |(NIN-AF) NINGUNA AFP 50 $0|(EPS005) EPS SANITAS $1.423.500|  $178.000 1,044 $1.423.500)  $14.900|(NIN-CC) NINGUNA CCF 50 50 50 s0 $0 $0 $192.900
IILTOTALES
TERES NTEES (Incapacidades, Incapacidades | SUBTOTAL SIN TOTAL
IBC Pension IBC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pension Aportes Salud |Aportes Riesgos| Aportes Cajas Aportes Sena Aportes ICBF p AP e Licencias, Saldos ARP INTERESES DE INTERESES TOTAL FINAL
ESAP Min Educacién
a Favor) EPS MORA DE MORA
$0 $1.423.500 $1.423.500 $0 $0 $178.000 $14.900 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $192.900 $ 800 $193.700
Paginaldel

Enlace Operativo, Linea Expertos en PILA: Barranquilla: 385 24 44 - Bogota: 485 4485 - Bucaramanga: 697 87 27 - Cali: 485 9444 - Cartagena: 693 77 27 - Pereira: 340 13 27 - Manizales: 892 80 27 - Medellin: 604 2727 - Desde otras ciudades: 018000 51 99 77. ExPE“Tos
en PILA

"

Antes de imprimir, aseglrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.
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DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
ASOCIADA (DIAIMES/ANO)
cc 1033693554 JOHANA ARROYAVE ALVARADO Ca’:’?o‘r’fo’ﬁir}:g SUr | 3007673985 | jarroyavealvarado@gmail.com | EXONERADO PAGO TIPO FECHA PAGO | NUMERO EHALZEES e
P! PARAEE&?{;—ES Y PLANILLA | (DIA/MES/ARO) | PLANILLA 1 0
FORMA CLASE NOMBRE - PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES
PRESENTACION APORTANTE SUCURSAL CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO TOTAL A PAGAR
UNICA | — Independiente BOGOTA D. C. BOGOTA. D.C. NO 2025-11 2025-11 ! 10/12/2025 91837691 $966.200
TOTALES POR SUBSISTEMAS
TOTALES SALUD
Codigo EPS Nombre NIT Cotizacion Obligatoria | UPC Adicional Incapacidades Licencia Maternidad Dias Mora Valor Mora Total a Pagar | No. Afiliados
Valor Mora UPC
No. Autorizacién Valor No. Autorizacién Valor Cotizacion
EPS008 Compensar EPS 860066942-7 389.300 0 0 0 0 0 0 389.300 1
TOTALES PENSION
A Cotizacién Aporte Voluntario Aporte Voluntario Aporte FSP - Aporte FSP - ’ Valor Mora Valor Mora No.
Codigo/ARR MNombre NI} Obligatoria Afiliado Aportante Solidaridad Subsistencia | PasMora | cqiizacion FSP TotallaPagar Afiliados
231001 Colfondos 800227940-6 498.300 0 0 0 0 0 0 498.300 1
TOTALES RIESGOS LABORALES
Coédigo ARL Nombre NIT Cotizacion Incapacidades Aportes Otros Valor Neto Dias Valor Mora Subtotal No. Radicado | Valor Saldo a Fondo Total a Pagar No. Afiliados
Obligatoria | No. Autorizacion Valor Sistemas Cotizacion Mora Cotizacién Cotizacion | Saldo a Favor Favor Solidaridad
14-4 Vida Colpatria S.A. 860002183-9 16.300 16.300 0 0 16.300 163 16.300 1
TOTALES CAJAS
Caodigo CCF Nombre NIT Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados
CCF24 Compensar Caja 860066942-7 62.300 0 0 62.300 1

TOTALES PARAFISCALES

Valor Aporte

Dias Mora Valor Mora Aporte

Total a Pagar No. Afiliados

SENA

TOTALES POR SUBSISTEMA

Tipo Administradora Roy A;;‘)ionriggz‘;‘"as kel a'l‘éepsyd;frg LMA [ Total a Pagar

Salud 1 389.300 389.300
Pensién 1 498.300 498.300
Riesgos Laborales 1 16.300 16.300
CCF 1 62.300 62.300

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0
TOTALES 4 966.200 966.200

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién
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DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
ASOCIADA (DIA/MES/ANO)
cc 1033693554 JOHANA ARROYAVE ALVARADO Ca’:’?o‘r’fo’ﬁir}:g SUr | 3007673985 | jarroyavealvarado@gmail.com | EXONERADO PAGO TIPO FECHA PAGO | NUMERO EHALZEES e
P! PARAgEﬁﬁ;ES Y PLANILLA | (DIA/MES/ARO) | PLANILLA 1 0
FORMA CLASE NOMBRE - PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES TOTAL A PAGAR
R GTEN et St CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO
UNICA | — Indebendiente BOGOTA D. C. BOGOTA. D.C. NO 2025-11 2025-11 ! 10/12/2025 91837691 $966.200
INFORMACION COTIZANTE INFORMACION NOVEDADES PENSION SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES
R E HE H gondo) Fondo i
. No. de HEEHHAAAARA RGN E AR e cod. - .| voluntari | voluntario | pensional X Icotizacion 7| cod. € . | cedigo Aporte | IBCotros | Aporte | Aporte | Aporte | Aporte
No- 1 TiPo [ gentificacin UL 212 (2121 EL215)5 2 (B2 2 2 (7] 8135 | =| 3] 2 || are | 'BCAFP |cetzacion | oaitiado | Aportante de pensional de | COd.EPS | IBCEPS [\aiorupc | arL [ IBCARL [ & ) Cotizacion) “eop” | IBCCCR | “cop” | parafiscales [ SEna | “iceF | ‘Esap [ mEN
¢ o & < solidaridad 8
© o
1 cc 1033693554 ARROYAVE ALVARADO JOHANA 57|10 N 231001 | 3.114.203 498.300 0 0 0 0 EPS008 3.114.203 389.300 14-4 3.114.203 1 16.300 CCF24 | 3.114.203 62.300 0 0 0 0 0

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién






