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PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 1022
5 \ DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
PG HUMERQ 4 NOMBRE APORTAI DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA NUMERD FECHA PAGD CANTIDAD | cANTIDAD
.\ ASOCIADA (DIAMES/ARD) PLANILLA (DIAMES/ANO) EMPLEADOS upc
EXONERADO PAGO
lo'e — GUOVANIIRAMIREZ | Carera age174-07 | 0000000 GIDRAD21@YAHOO ES PARAFISCALES ¥ 72862271 06/04/2026 J D
SALUD
FORMA PRESENTACION | CLASE APOATANTE | NOMBRE SUCURSAL CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO PERIDDO SALUD |  PERIQBO PENSION \anraz_rcp TOTAL NOMINA TOTAL A PAGAR
7
UNICA |- Indepandients BOGOTA D C BOGOTA D.C NOD 2026-03 f\ 202603 \ 1 ] $676.600 \
TOTALES POR SUBSISTEMAS
TOTALES SALUD
Codigo EPS Nombre NIT [of ion Oblig ia | UPC Adicional Incapacidades Licencia Maternidad Dias Mora Valor Mora Total a Pagar | No. Afiliados
Valor Mora uPcC
No. Autorizacion Valor No. Autorizacion Valor Cotizacion
EPS008 Compensar EPS v BEO066I42-7 273.400 1] (1] 0 0 0 1] 273.400 1
TOTALES PENSION
Sl Cotizacion Aporte Voluntario Aporte Voluntario Aporte FSP - Aporte FSP - . Valor Mora Valor Mora
Codige ARE Nombre \ e Obligatoria Afiliado Aportante Solidaridad Subsistancia | DASMarE | 6 acien FSP Totala Pugar
25-14 Colpensiones W S00336004-7 349,800 0 0 ] 0 0 0 349900 1
TOTALES RIESGOS LABORALES
Codigo ARL Nombre NIT Cotizacio Aportes Otros | Valor Neto Dias Valor Mora Subtotal No. Radicado | Valor Saldoa Fondo Total a Pagar | No. Afiliados
Obligatoria | No. Autorizacion Valor Sistemas Cotizacion Mora Cotizacion Cotizacion | Saldo a Favor Favor Solidaridad
14-11 ARL SURA R 890903790-5 53.300 53.300 0 0 53.300 533 53300 1
TOTALES CAJAS
Codigo CCF Nombre NIT Valor Aporte Dias Mara Valor Mora Aporte Total a Pagar | No. Afiliados
TOTALES PARAFISCALES TOTALES POR SUBSISTEMA
% v . - No. Admini d Valor antes de IGE, LMA,
Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados Tipo Boportadas IRP y Mora Total a Pagar
SENA Salud 1 273.400 273400
0 | 0 [ 0 [ 0 [ o Pension 1 345.900 343900
ICBF Riesgos Laborales 1 53.300 53.300
a | 0 | 0 | 0 | o ccF 0 0 0
ESAP ESAP 0 0 0
| | [ [ ICBF 0 0 0
MEN " MEN 0 o 0
ﬁ _ _ w SENA 0 (1] ]
TOTALES 3 676,600 676.600
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DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
PO NUMERO HOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFOND CORAEQ PLANILLA | FECHA PAGO ASOCIADA HUMEAQ FECHA PAGO CANTIDAD | canTDap
ASOCIADA (DIAMES/AO) PLANILLA (DIAMES/ARO) EMPLEADOS upc
EXONERADO PAGO
cG 70838185 ERCRE QUM EAMINEE Carrera 48#174b:07 | 0000000 GIORAD21 @YAHOO.ES PARAFISCALES Y 72862071 0610472026 ¥ 0
SALUD
FORMA PRESENTACION | CLASE APORTANTE | NOMBRE SUCURSAL cODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD MUNIEIFIO PERIODO SALUD |  PERIODO PENSION TIRO PLAMILLA TOTAL NOMINA TOTAL A PAGAR
ONICA | - Independiente BOGOTA D.C BOGOTA DC NO 202603 2026-03 1 s0 $676.600
[ETALLE POR COTIZANTE
INFORMACION COTIZANTE INFORMAGION NOVEDADES FENSION sALUD RIESGOS LABORALES ceF PARAFISCALES
z z g
Tipoy AN H céd F Voluntarie | Voluntario u-m.w-.“u“.__ Fondo 2 lcotizaciéns| cad i Codigo 2 | Aporte | BCowes | Aporte | Aporte | Apore | A
Hi el Apellidos y Nombres AR HEHEHEEEEBHEEHEEEHE . | IBCAFP | 2 |cotizacion sionalde | Cad. EPS | IBCEPS | & weaRL | £ | 5 | cotizacian BcecE | £ e ponie | Apoal \parte
_m.__n.ﬂﬂnhz pellidos y m HHH m |2l =12 =253 2|23 =]8] & m aFp = Afilisdo | Aportante -&.Han& n«:.w._.w._.n:n_u & |valorupe | anL i CCF a CCF  |parafiscales | SENA | ICBF | EsAP | MEN
] g §
CC 79838185 E.._im..mk,_maw.u.,wmnﬂ.pn 550 N 2514 | ziessob | 30| 349960 0 o o 0 ePsons | 2186600 |30 | 273400 | s [ 2veseco |30 ]| 3 | sazme o 0 9 a o o 0 &




