
      
TOTALES PARAFISCALES

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

SENA

0 2 0 0 0

ICBF

0 2 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 6 1.977.400 1.980.700

Pensión 3 2.531.200 2.535.100

Riesgos Laborales 1 1.101.200 1.102.800

CCF 0 0 0

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 10 5.609.800 5.618.600

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

CCFC55 Proteger EPS 901543211-6 7.300 0 0 0 2 100 0 7.400 1

EPS002 Salud Total EPS 800130907-4 218.900 0 0 0 2 400 0 219.300 1

EPS008 Compensar EPS 860066942-7 218.900 0 0 0 2 400 0 219.300 1

EPS010 EPS Sura 800088702-2 218.900 0 0 0 2 400 0 219.300 1

EPS017 Famisanar EPS 830003564-7 656.700 0 0 0 2 1.000 0 657.700 3

EPS037 Nueva EPS 900156264-2 656.700 0 0 0 2 1.000 0 657.700 3

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

230201 Proteccion (ING + Proteccion) 800229739-0 1.120.800 0 0 0 0 2 1.700 0 1.122.500 4

230301 Porvenir 800224808-8 1.130.200 0 0 0 0 2 1.700 0 1.131.900 5

231001 Colfondos 800227940-6 280.200 0 0 0 0 2 500 0 280.700 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

14-11 ARL SURA 890903790-5 1.101.200 1.101.200 2 1.600 1.102.800 11.012 1.102.800 10

TOTALES POR SUBSISTEMAS

TOTALES CAJAS

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

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO 
PARAFISCALES Y 

SALUD
NI 900511471-3 PANAM INGENIEROS SAS CL 4 2 43 3214514990 panam.ingenieria@gmail.com

FORMA PRESENTACIÓN CLASE APORTANTE NOMBRE SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

SUCURSAL C – MIPYME 2 CUNDINAMARCA FOSCA SI

CÓDIGO

OBRA

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

85073687 22/05/2026

Y $5.618.600

CANTIDAD
UPC

0

CANTIDAD
EMPLEADOS

10

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)

TOTAL NÓMINA

$0



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 
1006120200 RUBIO VALENCIA JUAN MIGUEL 59 0 N 230201 1.750.905 30 280.200 0 0 0 0 EPS008 1.750.905 30 218.900 14-11 1.750.905 30 5 121.900 0 0 0 0 0 0 0 0

2 CC 
1023969527

PACHON SALGADO ADRIANA 
LUCIA 59 0 N 230201 1.750.905 30 280.200 0 0 0 0 EPS017 1.750.905 30 218.900 14-11 1.750.905 30 5 121.900 0 0 0 0 0 0 0 0

3 CC 
1026261485

GONZALEZ SANCHEZ DIEGO 
FERNANDO 59 0 N 230301 1.750.905 30 280.200 0 0 0 0 EPS010 1.750.905 30 218.900 14-11 1.750.905 30 5 121.900 0 0 0 0 0 0 0 0

4 CC 
1031164933 TAFUR ROA LAURA NAYARIT 59 0 N 230301 1.750.905 30 280.200 0 0 0 0 EPS002 1.750.905 30 218.900 14-11 1.750.905 30 5 121.900 0 0 0 0 0 0 0 0

5 CC 
1033815742

CASTRO SOLANO DANIEL 
CAMILO 59 0 N 230301 1.750.905 30 280.200 0 0 0 0 EPS037 1.750.905 30 218.900 14-11 1.750.905 30 5 121.900 0 0 0 0 0 0 0 0

6 CC 
1063141161

ALMANZA CORTES ALEXI 
ANTONIO 59 0 N T 230301 58.364 1 9.400 0 0 0 0 CCFC55 58.364 1 7.300 14-11 58.364 1 5 4.100 0 0 0 0 0 0 0 0

7 CC 
1073239654

GUAYACUNDO HERNANDEZ 
JAVIER ORLANDO 59 0 N T 231001 1.750.905 30 280.200 0 0 0 0 EPS037 1.750.905 30 218.900 14-11 1.750.905 30 5 121.900 0 0 0 0 0 0 0 0

8 CC 
1073700333 PARAMO DEVIA JONATHAN 59 0 N 230301 1.750.905 30 280.200 0 0 0 0 EPS017 1.750.905 30 218.900 14-11 1.750.905 30 5 121.900 0 0 0 0 0 0 0 0

9 CC 
1075676280 RIOS SUAREZ JENNY LORENA 59 0 N 230201 1.750.905 30 280.200 0 0 0 0 EPS017 1.750.905 30 218.900 14-11 1.750.905 30 5 121.900 0 0 0 0 0 0 0 0

10 CC 
1096957066

FAJARDO MORA DUVAN 
ALEXANDER 59 0 N 230201 1.750.905 30 280.200 0 0 0 0 EPS037 1.750.905 30 218.900 14-11 1.750.905 30 5 121.900 0 0 0 0 0 0 0 0
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DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO 
PARAFISCALES Y 

SALUD
NI 900511471-3 PANAM INGENIEROS SAS CL 4 2 43 3214514990 panam.ingenieria@gmail.com

FORMA PRESENTACIÓN CLASE APORTANTE NOMBRE SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

SUCURSAL C – MIPYME 2 CUNDINAMARCA FOSCA SI

CÓDIGO

OBRA

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

85073687 22/05/2026

Y $5.618.600

CANTIDAD
UPC

0

CANTIDAD
EMPLEADOS

10

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)

TOTAL NÓMINA

$0


