
PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACIÓN APORTES
 SOPORTE DE PAGO GENERAL

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

TIPO IDENTIFICACIÓN: NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN:
NOMBRE Ó RAZÓN SOCIAL:
CIUDAD/MUNICIPIO: DEPARTAMENTO:
DIRECCIÓN: TELÉFONO:
TIPO APORTANTE: CLASE APORTANTE:
TIPO EMPRESA: ACTIVIDAD ECONOMICA:
FORMA DE PRESENTACIÓN:

NIT 830094214
INTEGRAL SERVICES  SOLUTIONS SAS

NEIVA HUILA
CALLE 11  2-15 8713562

01-EMPLEADOR B-MENOS DE 200 COTIZANTES
PRIVADA Comercio al por mayor de productos textiles, prod

ÚNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): SI

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

NÚMERO PLANILLA: TIPO DE PLANILLA:
PERIODO COTIZACIÓN OTROS MES AÑO PERIODO COTIZACIÓN SALUD: MES AÑO
DÍAS DE MORA:
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): NÚMERO AUTORIZACIÓN:

7771749411 E-EMPLEADOS
noviembre 2020 diciembre 2020

0
2020/12/04 821404384

TOTAL APORTES A PENSIÓN
ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE
No. COTIZANTES COTIZACIÓN

APORTES VOLUNTARIOS
EMPLEADOR COTIZANTE

FSP
SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA

MORA
COTIZACIÓN FSP

TOTALES
APORTES MORA VALOR PAGADO

231001 231001-COLFONDOS 1 $ 81.400 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 81.400 $ 0 $ 81.400
25-14 25-14 COLPENSIONES 3 $ 386.800 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 386.800 $ 0 $ 386.800
230301 230301-PORVENIR 1 $ 285.500 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 285.500 $ 0 $ 285.500
SUBTOTALES: $ 753.700 $ 0 $ 753.700

TOTAL APORTES A SALUD

ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE

No.
COTIZANTES

INCAPACIDAD POR
ENFERMEDAD

NÚMERO
AUTORIZACIÓN

VALOR

LICENCIA MATERNIDAD

NÚMERO
AUTORIZACIÓN

VALOR

SALDO A FAVOR

PLANILLA VALOR

LIQUIDACIÓN

COTIZACIÓN UPC

MORA

COTIZACIÓN UPC

TOTALES

APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO

EPS037 EPS037-NUEVA EPS 1 $ 0 $ 0 $ 0 $ 44.000 $ 0 $ 0 $ 0 $ 44.000 $ 0 $ 0 $ 44.000
EPS005 EPS005-SANITAS S.A. 3 $ 0 $ 0 $ 0 $ 127.000 $ 0 $ 0 $ 0 $ 127.000 $ 0 $ 0 $ 127.000
EPS016 EPS016-COOMEVA S.A. 1 $ 0 $ 0 $ 0 $ 17.600 $ 0 $ 0 $ 0 $ 17.600 $ 0 $ 0 $ 17.600
SUBTOTALES: $ 188.600 $ 0 $ 0 $ 188.600

TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE
No. COTIZANTES

INCAPACIDAD IRP
NÚMERO AUTORIZACIÓN VALOR PAGO A OTROS RIESGOS

SALDO A FAVOR
PLANILLA VALOR

LIQUIDACIÓN
COTIZACIÓN

TOTALES
APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO

14-23 14-23-POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS S.A. 5 $ 0 $ 0 $ 0 $ 150.300 $ 150.300 $ 0 $ 0 $ 150.300
SUBTOTALES: $ 150.300 $ 0 $ 0 $ 150.300

TOTAL APORTES A CAJA DE COMPENSACIÓN FAMILIAR
ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE
No. COTIZANTES

TOTALES
APORTES MORA VALOR PAGADO

CCF32 CCF32-COMFAMILIAR DEL HUILA 5 $ 188.600 $ 0 $ 188.600
SUBTOTALES: $ 188.600 $ 0 $ 188.600

LIQUIDACIÓN DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE

Nº IDENTIFICA
CIÓN

NOMBRES
TIPO

COTIZANTE
SUBTIPO

COTIZANTE
SALARIO
BÁSICO

TIPO DE
SALARIO
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VOLUNTARIOS

EMPLEADOR EMPLEADO

TOTAL
APORTE
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INDICADOR
TARIFA

ESPECIAL

ESAP

TOTAL
APORTE

MINEDU

TOTAL
APORTE

1 CC
1075209770

RENGIFO
TRUJILLO
DIEGO
FERNANDO

DEPEND $ 897.146 FIJO 17 231001-
COLFOND
OS

17 $ 508.383 $ 81.400 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 81.400EPS005-
SANITAS
S.A.

17 $ 508.383 $ 20.400 $ 0 $ 20.40014-23-
POSITIVA
COMPAÑI
A DE
SEGUROS
S.A.

17 $ 508.383 $ 5.40017 $ 508.383CCF32-
COMFAMIL
IAR DEL
HUILA

$ 20.400 $ 0 $ 0SI Normal $ 0 $ 0

2 CC
1075254509

CASTANEDA
SALAZAR
FLOR
YERALDI

DEPEND $ 877.803 FIJO 16 25-14
COLPENSI
ONES

15 $ 438.902 $ 70.300 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 70.300EPS016-
COOMEVA
S.A.

15 $ 438.902 $ 17.600 $ 0 $ 17.60014-23-
POSITIVA
COMPAÑI
A DE
SEGUROS
S.A.

15 $ 438.902 $ 4.60015 $ 438.902CCF32-
COMFAMIL
IAR DEL
HUILA

$ 17.600 $ 0 $ 0SI Normal $ 0 $ 0

3 CC 4914381 TRUJILLO
LARA JOSE
ELMAR

DEPEND $ 877.803 FIJO 25-14
COLPENSI
ONES

30 $ 877.803 $ 140.500 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 140.500EPS005-
SANITAS
S.A.

30 $ 877.803 $ 35.200 $ 0 $ 35.20014-23-
POSITIVA
COMPAÑI
A DE
SEGUROS
S.A.

30 $ 877.803 $ 4.60030 $ 877.803CCF32-
COMFAMIL
IAR DEL
HUILA

$ 35.200 $ 0 $ 0SI Normal $ 0 $ 0

4 CC 4932834 GUTIERREZ
SANTANA
HUGO
LIZARDO

DEPEND $ 1.100.000 FIJO 25-14
COLPENSI
ONES

30 $
1.100.000

$ 176.000 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 176.000EPS037-
NUEVA
EPS

30 $
1.100.000

$ 44.000 $ 0 $ 44.00014-23-
POSITIVA
COMPAÑI
A DE
SEGUROS
S.A.

30 $
1.100.000

1 $ 11.50030 $
1.100.000

CCF32-
COMFAMIL
IAR DEL
HUILA

$ 44.000 $ 0 $ 0SI Normal $ 0 $ 0

5 CC
83229510

ORTIZ
SERRATO
VICTOR
AUGUSTO

DEPEND $ 1.784.300 FIJO 230301-
PORVENIR

30 $
1.784.300

$ 285.500 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 285.500EPS005-
SANITAS
S.A.

30 $
1.784.300

$ 71.400 $ 0 $ 71.40014-23-
POSITIVA
COMPAÑI
A DE
SEGUROS
S.A.

30 $
1.784.300

$
124.200

30 $
1.784.300

CCF32-
COMFAMIL
IAR DEL
HUILA

$ 71.400 $ 0 $ 0SI Normal $ 0 $ 0

TOTAL $ 1.281.200
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