
      TOTALES PARAFISCALES

Valor Aporte Días Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados

SENA

0 0 0 0 0

ICBF

0 0 0 0 0

ESAP

MEN

TOTALES POR SUBSISTEMA

Tipo Administradora No. Administradoras 
Reportadas

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

Salud 1 290.200 290.200

Pensión 1 371.500 371.500

Riesgos Laborales 1 12.200 12.200

CCF 1 46.500 46.500

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 4 720.400 720.400

TOTALES SALUD

Código EPS Nombre NIT Cotización Obligatoria UPC Adicional Incapacidades Licencia Maternidad Días Mora
Valor Mora

Valor Mora 
UPC

Total a Pagar No. Afiliados

No. Autorización Valor No. Autorización Valor Cotización

EPS008 Compensar EPS 860066942-7 290.200 0 0 0 0 0 0 290.200 1

TOTALES PENSIÓN

Código AFP Nombre NIT Cotización 
Obligatoria

Aporte Voluntario 
Afiliado

Aporte Voluntario 
Aportante

Aporte FSP - 
Solidaridad

Aporte FSP - 
Subsistencia Días Mora Valor Mora 

Cotización
Valor Mora 

FSP Total a Pagar No. 
Afiliados

25-14 Colpensiones 900336004-7 371.500 0 0 0 0 0 0 371.500 1

TOTALES RIESGOS LABORALES

Código ARL Nombre NIT Cotización Incapacidades Aportes Otros Valor Neto Días Valor Mora Subtotal No. Radicado Valor Saldo a Fondo Total a Pagar No. Afiliados

Obligatoria No. Autorización Valor Sistemas Cotización Mora Cotización Cotización Saldo a Favor Favor Solidaridad

14-23 Positiva Seguros 860011153-6 12.200 12.200 0 0 12.200 122 12.200 1

TOTALES POR SUBSISTEMAS

TOTALES CAJAS

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

CCF24 Compensar Caja 860066942-7 46.500 0 0 46.500 1

Este documento está clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Información
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DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO 
PARAFISCALES Y 

SALUD
CC 1233895755 BRAYAN STIVEN SUAREZ BORJA calle 128 d bis # 87 b 79 6854590 bssbborja@gmail.com

FORMA PRESENTACIÓN CLASE APORTANTE NOMBRE SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA I – Independiente BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. NO

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

NÚMERO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

TIPO PLANILLA TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO PENSIÓN

2026-04 2026-04

74146037 08/04/2026

I $720.400

CANTIDAD
UPC

0

CANTIDAD
EMPLEADOS

1

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)

TOTAL NÓMINA

$2,321,600



DETALLE POR COTIZANTE

INFORMACIÓN COTIZANTE INFORMACIÓN NOVEDADES PENSIÓN SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES

No.
Tipo y 

Número de 
Identificación

Apellidos y Nombres
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Cód. 
AFP IBC AFP

D
ía

s

Cotización Voluntario 
Afiliado

Voluntario 
Aportante

Fondo 
pensional 

de 
solidaridad

Fondo 
pensional de 
subsistencia

Cód. EPS IBC EPS 

D
ía

s Cotización / 
Valor UPC

Cód. 
ARL IBC ARL

D
ía

s

C
la

se
 d

e 
R

ie
sg

o

Cotización Código 
CCF IBC CCF

D
ía

s Aporte 
CCF

IBC otros 
parafiscales

Aporte 
SENA

Aporte 
ICBF

Aporte 
ESAP

Aporte 
MEN

1 CC 
1233895755 SUAREZ BORJA BRAYAN STIVEN 59 0 N 25-14 2.321.600 30 371.500 0 0 0 0 EPS008 2.321.600 30 290.200 14-23 2.321.600 30 1 12.200 CCF24 2.321.600 30 46.500 0 0 0 0 0

Este documento está clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Información

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES
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DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO 
PARAFISCALES Y 

SALUD
CC 1233895755 BRAYAN STIVEN SUAREZ BORJA calle 128 d bis # 87 b 79 6854590 bssbborja@gmail.com

FORMA PRESENTACIÓN CLASE APORTANTE NOMBRE SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA I – Independiente BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. NO

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

NÚMERO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

TIPO PLANILLA TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO PENSIÓN

2026-04 2026-04

74146037 08/04/2026

I $720.400

CANTIDAD
UPC

0

CANTIDAD
EMPLEADOS

1

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)

TOTAL NÓMINA

$2,321,600



Pago PSE

Resultado de su transacción

Código único CUS

206244191

Destino de pago

COMPENSAR-OI

Motivo

MiPlanilla.com Pago Proteccion Social

Fecha

08/04/2026

Número de aprobación

00244191

Dirección IP

186.29.91.90

Valor transacción

$ 720.400,00

Costo de la transacción

$ 0,00 IVA incluido

Referencia 1

186.29.91.90
Referencia 2

CC
Referencia 3

1233895755



UTC -5 5:37:26
Aumentar el contraste

¿Se requieren emisiones de

códigos de autorización?

Pago 001 001 3/2/2026 11:55:00
AM ((UTC-05:00)
Bogota, Lima, Quito)

3/9/2026 12:00:00
PM ((UTC-05:00)
Bogota, Lima, Quito)

2,269,667 COP Pagado

Pago 002 002 19 días de tiempo
transcurrido
(4/9/2026 11:58:00
AM(UTC-05:00)
Bogota, Lima, Quito)

15 días de tiempo
transcurrido
(4/13/2026 12:00:00
PM(UTC-05:00) Bogota,
Lima, Quito)

3,095,000 COP Pagado

Crear

Escritorio ➙ Menú ➙ Administración de contratos ➙ Ver contrato  

 
Cancelar   < Evaluación de la Entidad Estatal >

VER CONTRATO

Ejecución del Contrato
Porcentaje Recepción de artículos

Plan de Pagos

Sí No

Id de pago Número de factura Fecha de emisión Fecha de recepción Valor total de la factura Estado

Detalle

Detalle

Documentos de ejecución del contrato

Descripción Nombre del archivo Cargado por

ACTA DE INICIO - CTO 190-2026.pdf ACTA DE INICIO - CTO 190-2026.pdf Comprador Descargar Detalle

ARL 190-2026 CPS-AG (149685)-BRAYAN
SUAREZ.pdf

ARL 190-2026 CPS-AG (149685)-BRAYAN
SUAREZ.pdf

Comprador Descargar Detalle

RP - CTO. 190-2026 CPS-AG (149685).pdf RP - CTO. 190-2026 CPS-AG (149685).pdf Comprador Descargar Detalle

Memorando designación apoyo a la
supervisión.pdf

Memorando designación apoyo a la
supervisión.pdf

Comprador Descargar Detalle

Borrar Cargar nuevo

Cancelar   < Evaluación de la Entidad Estatal >

BRAYAN STIVEN SUA...

Búsqueda Mis procesos Menú Ir a Buscar...

Información general

Condiciones

Bienes y servicios

Documentos del Proveedor

Documentos del contrato

Información presupuestal

Ejecución del Contrato

Modificaciones del Contrato

Incumplimientos

1

2

3

4

5

6

7

8

9
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Historial de Pagos por Proveedor

Página 1 de 1

CÓDIGO DE TERCERO
TIPO DE 

DOCUMENTO
NUMERO DE 

IDENTIFICACIÓN NOMBRE

1000326927 CC 1233895755 BRAYAN STIVEN SUAREZ

Item Nombre entidad Referencia
Numero 

Documento 
Contable

POS. 
CxP

Fecha 
Cont.CxP 

en la 
Entidad

Fecha 
Radicación 
Tesorería 
Distrital

Estado

Fecha de 
Estado 
AAAA-
MM-DD

Documento 
Compensac
ión Según 

Estatus

Forma de 
Pago Valor Bruto Valor Neto Cuenta Bancaría

Fecha 
Entrega 

Cheque a 
ventanilla

Endoso

1 FONDO DE DESARROLLO 
LOCAL DE CHAPINERO

H MARZO 
01-31 DE 3000295334 002 08-abr-26 08-abr-26 PAGADA 09-abr-26 5001429848 Transferencia 

Giradora 3.095.000 3.068.511
0550488421726230 
AHORROS Banco 
Davivienda S.A.

Detalle de descuentos tributarios

Numero 
Documento 

Contable
Descripción % 

Descuento
Base 

Retención
Valor 

Retención

Información presupuestal

Numero 
Documento 

Contable
CRP Posición 

CRP PosPre Fondo PP

3000295334
RETEICA 9.66 X MIL 0.9660 2.742.100 26.489

TOTAL DESCUENTOS 26.489

3000295334 5001024316 001 10 1-100-I079 2026

29-abr-26 05:39:21

Otra información:

* Si su documento tiene Estatus Registrada, se encuentra en trámite en la entidad ordenadora del pago. Por favor póngase en contacto con la entidad.

* Si su consulta no presenta fecha de pago y tiene estatus de Rechazada o Anulada, su pago no pudo ser aplicado. Por favor póngase en contacto con la entidad ordenadora del pago. 





Reporte ORFEO – Cuenta de cobro No. 3 – periodo abril 2026 – Brayan Suarez Borja CPS 190-2026. 

 



Reporte ORFEO – Cuenta de cobro No. 3 – periodo abril 2026 – Brayan 
Suarez Borja CPS 190-2026. 

 

1. MIS OFICIOS 

RADICADO  ESTADO 

20265220159551 
SE ENCUENTRA EN TRAMITE DE VISTO BUENO DE LA DRA 

GLORIA LUCIA VACA. 

20265220159541 
SE ENCUENTRA EN TRAMITE DE VISTO BUENO DE LA DRA 

GLORIA LUCIA VACA. 

20265220159531 
SE ENCUENTRA EN TRAMITE DE VISTO BUENO DE LA DRA 

GLORIA LUCIA VACA. 

20265220157091 
SE GENERO PLANILLA DE DEPENDENCIA EL 28/04/2026, A LA 

ESPERA DEL ACUSE DE RECIBIDO POR PARTE DE CDI PARA 
PODER CERRAR EL TRAMITE.  

20265220145771 
SE GENERO PLANILLA DE DEPENDENCIA EL 21/04/2026, A LA 

ESPERA DEL ACUSE DE RECIBIDO POR PARTE DE CDI PARA 
PODER CERRAR EL TRAMITE.  

20265220145721 
SE GENERO PLANILLA DE DEPENDENCIA EL 21/04/2026, A LA 

ESPERA DEL ACUSE DE RECIBIDO POR PARTE DE CDI PARA 
PODER CERRAR EL TRAMITE.  

20265220145691 
SE GENERO PLANILLA DE DEPENDENCIA EL 21/04/2026, A LA 

ESPERA DEL ACUSE DE RECIBIDO POR PARTE DE CDI PARA 
PODER CERRAR EL TRAMITE.  

20265220138121 
SE GENERO PLANILLA DE DEPENDENCIA EL 13/04/2026, A LA 

ESPERA DEL ACUSE DE RECIBIDO POR PARTE DE CDI PARA 
PODER CERRAR EL TRAMITE.  

 

2. MIS PERSONALES 

RADICADO  ESTADO 

20265210021702 
SE RADICO RESPUESTA CON NUMERO DE RADICADO 

202618500343892 Y SE ENCUENTRA EN VISTO BUENO DE LA 
DRA GLORIA LUCIA VACA. 

20265210022392 
SE RADICO RESPUESTA CON NUMERO DE RADICADO 

202618500381392 Y SE ENCUENTRA EN VISTO BUENO DE LA 
DRA GLORIA LUCIA VACA. 



Reporte ORFEO – Cuenta de cobro No. 3 – periodo abril 2026 – Brayan 
Suarez Borja CPS 190-2026. 

20264601026292 

SE RADICO RESPUESTA CON RADICADO 20265220138121 Y SE 
GENERO PLANILLA DE DEPENDENCIA, SE ENCUENTRA A LA 

ESPETA DE NOTIFICACION POR PARTE DE CDI PARA CERRAR 
EL TRAMITE. 

20264211050362 

SE RADICO RESPUESTA CON RADICADO 20265220145691 Y SE 
GENERO PLANILLA DE DEPENDENCIA, SE ENCUENTRA A LA 

ESPETA DE NOTIFICACION POR PARTE DE CDI PARA CERRAR 
EL TRAMITE. 

20264601107392 

SE RADICO RESPUESTA RADICADO 20265220145721 Y SE 
GENERO PLANILLA DE DEPENDENCIA, SE ENCUENTRA A LA 

ESPETA DE NOTIFICACION POR PARTE DE CDI PARA CERRAR 
EL TRAMITE. 

20264601206622 

SE RADICO RESPUESTA RADICADO 20265220145771 Y SE 
GENERO PLANILLA DE DEPENDENCIA, SE ENCUENTRA A LA 

ESPETA DE NOTIFICACION POR PARTE DE CDI PARA CERRAR 
EL TRAMITE. 

20265210032832 
SE RADICO RESPUESTA CON RADICADO 202661210041381 Y 
SE ENCUENTRA EN VISTO BUENO DE LA DRA GLORIA LUCIA 

VACA. 

20265210035272 

SE RADICO RESPUESTA CON NUMERO DE RADICADO 
20265220157091 Y SE GENERO PLANILLA DE DEPENDENCIA, 

SE ENCUENTRA A LA ESPETA DE NOTIFICACION POR PARTE DE 
CDI PARA CERRAR EL TRAMITE. 

20264211337582 
PROYECTE LA RESPUESTA Y SE ENCUENTRA EN TRAMITE DE 
REVISIÓN POR PARTE DE LA ABOGADA NATHALIE PIMIENTA 

DE LA OFICINA DE INFRAESTRUCTURA. 

20264211340042 
PROYECTE LA RESPUESTA Y SE ENCUENTRA EN TRAMITE DE 
REVISIÓN POR PARTE DE LA ABOGADA NATHALIE PIMIENTA 

DE LA OFICINA DE INFRAESTRUCTURA. 

 


