
NOMBRE No. CÉDULA CARGO SALARIO IBC NO. PLANILLA VALOR

Nicolás López Mora 8.160.151 Director Interventoría 6.500.000,00$         6.500.000,00$           6021663956 2.012.400,00$     

Adriana María Garcés 30.278.998 Residente Interventoría 13.000.000,00$       -$                       

Jorge Eduardo Martínez 94.410.947 Especialista Inmótica 4.000.000,00$         2.265.200,00$           86693414 657.600,00$        

Ricardo Giraldo Molina 71.575.805 Especialista eléctrico 4.000.000,00$         -$                       

Jose Casilimas Bueno 14.882.178 Especialista hidrosanitario 1.750.905,00$         1.750.905,00$           6019690555 262.100,00$        

Sandra Patricia Lugo 1.127.572.522 Residente administrativo 6.000.000,00$         6.000.000,00$           6021663956 1.528.800,00$     

Mayra Alejandra Betancourt 1.059.063.351 Profesional Sisoma 1.750.905,00$         1.750.905,00$           6021663956 542.300,00$        

Luís Franciscico Ávila 93.374.190 Especialista patólogo 4.000.000,00$         1.750.905,00$           9504185023 500.700,00$        

Juan Pablo López 1.088.249.517 Especialista mecánico/HVAC 4.000.000,00$         -$                       

Gustavo Adolfo Cardona 76.330.904 Inspector de obra 6.500.000,00$         6.500.000,00$           6021663956 2.012.400,00$     

Jhonatan Collazos 1.193.099.695 Servicios varios 2.500.000,00$         2.500.000,00$           6021663956 613.100,00$        

Hector Monar Sanclemente 94.477.225 Auxiliar Sisoma 1.750.905,00$         1.750.905,00$           6021663956 542.300,00$        

PERSONAL MINIMO

PERSONAL OPERATIVO

abr-26



Certificamos que INGENIERIAS SAS BIC  con documento NIT 901507519, realizó el pago de aportes a la seguridad social del Señor (a) JOSE
HERMIDES CASILIMAS BUENO con documento CC 14882178, como se detalla a continuación:

6019690555
MAYO/2026

2026/06/05

E-EMPLEADOS

JUNIO/2026

368081536

APORTES REALIZADOS A SEGURIDAD SOCIAL

CERTIFICADO DE PAGO PARA EL COTIZANTE

Número de Planilla

Periodo Cotizado Otros

Tipo de Planilla

Fecha Pago Número de Autorización

Periodo Cotización Salud

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

Días

SALUD

4,000 %

EPS005 - SANITAS S.A.

30

Administradora

Tarifa

Administradora

Días 30

14-11 - ARL SURA

6,960 %

RIESGOS PROFESIONALES

Tarifa

Clase de Riesgo 5

APORTES REALIZADOS A PARAFISCALES
Administradora Días Cotizados Tarifa

CCF44 - COMFAMILIAR RISARALDA 30 4,000 %

Cotizante exonerado pago aportes salud, SENA e ICBF (Reforma Tributaria): SI

2026/06/23 11:22 AM USUARIO: SOI - PÁGINA 1 DE 1CC 14882178



Certificado de Aportes

Se certifica que LUIS FRANCISCO AVILA LOPEZ identificado(a) con CC 93374190 realizó los siguientes aportes al Sistema de Seguridad Social. 

Este certificado se expide el día 2026-06-23 a las 10:06.

APORTANTE: AVILA LOPEZ LUIS FRANCISCO CC 93374190

Clave Planilla Clave Pago Tipo 
Planilla Fecha Pago Riesgo Código Administradora Concepto Periodo Días

Novedades

ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

9504185023 93003562 I 2026-05-29 EPS EPS005 SANITAS COTIZACIÓN 
OBLIGATORIA 2026-04 30                  

9504185023 93003562 I 2026-05-29 AFP 25-14 COLPENSIONES COTIZACIÓN 
OBLIGATORIA 2026-04 30                  

Página 1 de 1



      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 1 283.200 283.200

Pensión 1 362.500 362.500

Riesgos Laborales 1 11.900 11.900

CCF 0 0 0

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 3 657.600 657.600

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

EPS002 Salud Total EPS 800130907-4 283.200 0 0 0 0 0 0 283.200 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 900336004-7 362.500 0 0 0 0 0 0 362.500 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 11.900 11.900 0 0 11.900 119 11.900 1

TOTALES POR SUBSISTEMAS

TOTALES CAJAS

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

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

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 1 de 2

DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO 
PARAFISCALES Y 

SALUD
CC 94410947 JORGE EDUARDO MARTINEZ 

VELEZ 
la morada etapas 7 y 8 

casa G4 3235807864 jorge.martinez.velez@gmail.com

FORMA PRESENTACIÓN CLASE APORTANTE NOMBRE SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA I Independiente VALLE DEL CAUCA JAMUNDÍ NO

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

NÚMERO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

TIPO PLANILLA TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO PENSIÓN

2026-05 2026-05

86693414 01/06/2026

I $657.600

CANTIDAD
UPC

0

CANTIDAD
EMPLEADOS

1

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 
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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
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o

Cotización Código 
CCF IBC CCF

D
ía

s Aporte 
CCF

IBC otros 
parafiscales

Aporte 
SENA

Aporte 
ICBF

Aporte 
ESAP

Aporte 
MEN

1 CC 94410947 MARTINEZ VELEZ JORGE 
EDUARDO 59 0 N 25-14 2.265.200 30 362.500 0 0 0 0 EPS002 2.265.200 30 283.200 14-23 2.265.200 30 1 11.900 0 0 0 0 0 0 0 0

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

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 2 de 2

DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO 
PARAFISCALES Y 

SALUD
CC 94410947 JORGE EDUARDO MARTINEZ 

VELEZ 
la morada etapas 7 y 8 

casa G4 3235807864 jorge.martinez.velez@gmail.com

FORMA PRESENTACIÓN CLASE APORTANTE NOMBRE SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA I Independiente VALLE DEL CAUCA JAMUNDÍ NO

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

NÚMERO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

TIPO PLANILLA TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO PENSIÓN

2026-05 2026-05

86693414 01/06/2026

I $657.600

CANTIDAD
UPC

0

CANTIDAD
EMPLEADOS

1

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)

TOTAL NÓMINA

$0



*Si descontó incapacidades o notas crédito debe informar a la administradora correspondiente los descuentos.

Fecha de Pago: 01/06/2026

Periodo liquidación Salud:

Empresa: JORGE EDUARDO MARTINEZ VELEZ NIT: 94410947

Número de Radicación: 86693414

Número Autorización: 352901488

Número de Administradoras: 3

Total de empleados: 1

Medio de Pago: Pago Electronico por PSE

Banco: BANCO AV VILLAS

Código NIT Administradoras Num. Afiliados
*Número de 

incapacidad por 
riesgos laborales

Valor descontado 
en incapacidad 

y/o licencia
Total Pagado

14-23 860011153 POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 1 $0 $11,900

25-14 900336004 Administradora Colombiana de Pensiones - 
Colpensiones

1 $0 $362,500

EPS002 800130907 Salud Total EPS 1 $0 $283,200

$657,600

Sucursal o Dependencia: PRINCIPAL

Tipo Planilla: I Periodo liquidación Pensiones: mayo 2026

Total a pagar: $657,600

Fecha de vencimiento: 11/06/2026

Razón social recaudo:

Descripción:

Estado de la transacción: Transacción aprobada

Compensar OI

MiPlanilla.com Pago Proteccion Social

Nit recaudo: 9998600669427

mayo 2026

Información básica de la planilla

Detalles del pago

REPORTE RESUMEN DE PAGO

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





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 900596808
MARTINEZ  MANRIQUE ARQUITECTURA E INGENIERIA SAS

CALI VALLE
CALLE18 # 106-98  OFICINA CIUDAD JARDIN 3312121

01-EMPLEADOR C-MIPYME MENOS DE 200 COTIZANTES
PRIVADA Actividades de arquitectura e ingeniería y otras

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:

6021663956 E-EMPLEADOS
mayo 2026 junio 2026

0
2026/06/02 358714422

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

25-14 25-14 COLPENSIONES 8 $ 4.856.700 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 4.856.700 $ 0 $ 4.856.700
230201 230201- PROTECCION 4 $ 2.409.400 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 2.409.400 $ 0 $ 2.409.400
230301 230301-PORVENIR 8 $ 4.606.700 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 4.606.700 $ 0 $ 4.606.700
SUBTOTALES: $ 11.872.800 $ 0 $ 11.872.800

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
VALOR
ADRES

MORA

COTIZACIÓN
VALOR
ADRES

TOTALES

APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO

EPS037 EPS037-NUEVA EPS 1 $ 0 $ 0 $ 0 $ 70.100 $ 0 $ 0 $ 0 $ 70.100 $ 0 $ 0 $ 70.100
ESSC62 ESSC62-ASMET SALUD EPS 1 $ 0 $ 0 $ 0 $ 70.100 $ 0 $ 0 $ 0 $ 70.100 $ 0 $ 0 $ 70.100
EPS008 EPS008-COMPENSAR 1 $ 0 $ 0 $ 0 $ 110.800 $ 0 $ 0 $ 0 $ 110.800 $ 0 $ 0 $ 110.800
EPS010 CIA SURAMERICANA DE SERVICIOS DE SALUD 6 $ 0 $ 0 $ 0 $ 1.250.100 $ 0 $ 0 $ 0 $ 1.250.100 $ 0 $ 0 $ 1.250.100
EPS002 EPS002-SALUD TOTAL 3 $ 0 $ 0 $ 0 $ 380.200 $ 0 $ 0 $ 0 $ 380.200 $ 0 $ 0 $ 380.200
ESSC24 ESSC24-COOSALUD ESS 1 $ 0 $ 0 $ 0 $ 100.800 $ 0 $ 0 $ 0 $ 100.800 $ 0 $ 0 $ 100.800
EPS012 EPS012-COMFENALCO VALLE 1 $ 0 $ 0 $ 0 $ 100.000 $ 0 $ 0 $ 0 $ 100.000 $ 0 $ 0 $ 100.000
EPS018 EPS018-S.O.S. 1 $ 0 $ 0 $ 0 $ 100.000 $ 0 $ 0 $ 0 $ 100.000 $ 0 $ 0 $ 100.000
EPS005 EPS005-SANITAS S.A 4 $ 0 $ 0 $ 0 $ 764.100 $ 0 $ 0 $ 0 $ 764.100 $ 0 $ 0 $ 764.100
EPS041 NUEVA EPS CM 1 $ 0 $ 0 $ 0 $ 2.400 $ 0 $ 0 $ 0 $ 2.400 $ 0 $ 0 $ 2.400
EPS042 EPS042 - COOSALUD 1 $ 0 $ 0 $ 0 $ 104.000 $ 0 $ 0 $ 0 $ 104.000 $ 0 $ 0 $ 104.000
SUBTOTALES: $ 3.052.600 $ 0 $ 0 $ 3.052.600

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

14-11 14-11 - ARL SURA 21 $ 0 $ 0 $ 0 $ 4.064.300 $ 4.064.300 $ 0 $ 0 $ 4.064.300
SUBTOTALES: $ 4.064.300 $ 0 $ 0 $ 4.064.300

TOTAL APORTES A CAJA DE COMPENSACIÓN FAMILIAR
ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE
No. COTIZANTES

TOTALES
APORTES MORA VALOR PAGADO

CCF56 CCF56-COMFENALCO VALLE 21 $ 3.045.400 $ 0 $ 3.045.400
SUBTOTALES: $ 3.045.400 $ 0 $ 3.045.400

LIQUIDACIÓN DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE

Nº
IDENTIFICA

CIÓN
NOMBRES

TIPO
COTIZANTE

SUBTIPO
COTIZANTE

SALARIO
BÁSICO

TIPO DE
SALARIO
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SEGURIDAD SOCIAL
PENSIÓN
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IBC COTIZACIÓN

FSP

SUBSISTENCIA SOLIDARIDAD

APORTES
VOLUNTARIOS

EMPLEADOR EMPLEADO

TOTAL
APORTE

SALUD

ADMIN

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC COTIZACIÓN
VALOR
ADRES

TOTAL
APORTE

ARP

ADMIN

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC
CENTRO

DE
TRABAJO

TOTAL
APORTE

PARAFISCALES

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC

CCF

ADMIN
TOTAL

APORTE

SENA

TOTAL
APORTE

ICBF

TOTAL
APORTE

C
O

M

R
E

F
O

R
M

A
T

R
IB

U
T

A
R

IA

INDICADOR
TARIFA

ESPECIAL

ESAP

TOTAL
APORTE

MINEDU

TOTAL
APORTE

1 CC
1054121133

MORENO
VARGAS
SANDRA
LUCIA

DEPEND $ 2.800.000 FIJO 04 230301-
PORVENIR

27 $
2.520.000

$ 403.200 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 403.200ESSC24-
COOSALU
D ESS

27 $
2.520.000

$ 100.800 $ 0 $ 100.80014-11 -
ARL SURA

27 $
2.520.000

00000001 $
175.400

27 $
2.520.000

CCF56-
COMFENA
LCO
VALLE

$
100.800

$ 0 $ 0SI Normal $ 0 $ 0

2 CC
1059063351

BETANCOUR
T
BALLESTER
OS MAYRA
ALEJANDRA

DEPEND $ 1.750.905 FIJO 230301-
PORVENIR

30 $
1.750.905

$ 280.200 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 280.200CIA
SURAMERI
CANA DE
SERVICIO
S DE
SALUD

30 $
1.750.905

$ 70.100 $ 0 $ 70.10014-11 -
ARL SURA

30 $
1.750.905

00000001 $
121.900

30 $
1.750.905

CCF56-
COMFENA
LCO
VALLE

$ 70.100 $ 0 $ 0SI Normal $ 0 $ 0

3 CC
1075673533

PEÑA
URREGO
LAURA
NATHALY

DEPEND $ 2.800.000 FIJO 05-06 230301-
PORVENIR

2 $ 186.667 $ 29.900 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 29.900EPS008-
COMPENS
AR

2 $ 186.667 $ 7.500 $ 0 $ 7.50014-11 -
ARL SURA

2 $ 186.667 $ 0 2 $ 186.667CCF56-
COMFENA
LCO
VALLE

$ 7.500 $ 0 $ 0SI Normal $ 0 $ 0

4 CC
1075673533

PEÑA
URREGO
LAURA
NATHALY

DEPEND $ 2.800.000 FIJO 230301-
PORVENIR

27 $
2.520.000

$ 403.200 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 403.200EPS008-
COMPENS
AR

27 $
2.520.000

$ 100.800 $ 0 $ 100.80014-11 -
ARL SURA

27 $
2.520.000

00000001 $
175.400

27 $
2.520.000

CCF56-
COMFENA
LCO
VALLE

$
100.800

$ 0 $ 0SI Normal $ 0 $ 0

5 CC
1075673533

PEÑA
URREGO
LAURA
NATHALY

DEPEND $ 2.800.000 FIJO 07-07 230301-
PORVENIR

1 $ 62.223 $ 10.000 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 10.000EPS008-
COMPENS
AR

1 $ 62.223 $ 2.500 $ 0 $ 2.50014-11 -
ARL SURA

1 $ 62.223 00000001 $ 0 1 $ 62.223CCF56-
COMFENA
LCO
VALLE

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

6 CC
1113670580

RIVERA
SAMANIEGO
DANIEL

DEPEND $ 1.750.905 FIJO 19-20 25-14
COLPENSI
ONES

2 $ 116.727 $ 18.700 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 18.700EPS002-
SALUD
TOTAL

2 $ 116.727 $ 4.700 $ 0 $ 4.70014-11 -
ARL SURA

2 $ 116.727 00000001 $ 0 2 $ 116.727CCF56-
COMFENA
LCO
VALLE

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

7 CC
1113670580

RIVERA
SAMANIEGO
DANIEL

DEPEND $ 1.750.905 FIJO 25-14
COLPENSI
ONES

28 $
1.634.178

$ 261.500 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 261.500EPS002-
SALUD
TOTAL

28 $
1.634.178

$ 65.400 $ 0 $ 65.40014-11 -
ARL SURA

28 $
1.634.178

00000001 $
113.800

28 $
1.634.178

CCF56-
COMFENA
LCO
VALLE

$ 65.400 $ 0 $ 0SI Normal $ 0 $ 0

2026/06/09 9:25 AM USUARIO: SOI CC94372004 3PÁGINA 1 DE



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 900596808
MARTINEZ  MANRIQUE ARQUITECTURA E INGENIERIA SAS

CALI VALLE
CALLE18 # 106-98  OFICINA CIUDAD JARDIN 3312121

01-EMPLEADOR C-MIPYME MENOS DE 200 COTIZANTES
PRIVADA Actividades de arquitectura e ingeniería y otras

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:

6021663956 E-EMPLEADOS
mayo 2026 junio 2026

0
2026/06/02 358714422

LIQUIDACIÓN DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE

Nº
IDENTIFICA

CIÓN
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COTIZANTE
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ESPECIAL
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TOTAL
APORTE

MINEDU

TOTAL
APORTE

8 CC
1118859377

FONTALVO
MEJIA
JESUS
DAVID

DEPEND $ 5.000.000 FIJO 230301-
PORVENIR

30 $
5.000.000

$ 800.000 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 800.000CIA
SURAMERI
CANA DE
SERVICIO
S DE
SALUD

30 $
5.000.000

$ 200.000 $ 0 $ 200.00014-11 -
ARL SURA

30 $
5.000.000

00000001 $
348.000

30 $
5.000.000

CCF56-
COMFENA
LCO
VALLE

$
200.000

$ 0 $ 0SI Normal $ 0 $ 0

9 CC
1127572522

LUGO
MORENO
SANDRA
PATRICIA

DEPEND $ 6.000.000 FIJO 25-14
COLPENSI
ONES

15 $
3.000.000

$ 480.000 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 480.000CIA
SURAMERI
CANA DE
SERVICIO
S DE
SALUD

15 $
3.000.000

$ 120.000 $ 0 $ 120.00014-11 -
ARL SURA

15 $
3.000.000

00000001 $
208.800

15 $
3.000.000

CCF56-
COMFENA
LCO
VALLE

$
120.000

$ 0 $ 0SI Normal $ 0 $ 0

10 CC
1127572522

LUGO
MORENO
SANDRA
PATRICIA

DEPEND $ 6.000.000 FIJO 01-15 25-14
COLPENSI
ONES

15 $
3.000.000

$ 480.000 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 480.000CIA
SURAMERI
CANA DE
SERVICIO
S DE
SALUD

15 $
3.000.000

$ 120.000 $ 0 $ 120.00014-11 -
ARL SURA

15 $
3.000.000

00000001 $ 015 $
3.000.000

CCF56-
COMFENA
LCO
VALLE

$
120.000

$ 0 $ 0SI Normal $ 0 $ 0

11 CC
1143936277

ZEA
SAMBONI
ARNOLD
ARZMEIN

DEPEND $ 2.600.000 FIJO 25-14
COLPENSI
ONES

30 $
2.600.000

$ 416.000 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 416.000EPS042 -
COOSALU
D

30 $
2.600.000

$ 104.000 $ 0 $ 104.00014-11 -
ARL SURA

30 $
2.600.000

$
181.000

30 $
2.600.000

CCF56-
COMFENA
LCO
VALLE

$
104.000

$ 0 $ 0SI Normal $ 0 $ 0

12 CC
1193099695

COLLAZOS
MARIN
JHONATAN
DAVID

DEPEND $ 2.500.000 FIJO 230301-
PORVENIR

30 $
2.500.000

$ 400.000 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 400.000EPS018-
S.O.S.

30 $
2.500.000

$ 100.000 $ 0 $ 100.00014-11 -
ARL SURA

30 $
2.500.000

000000522 $ 13.10030 $
2.500.000

CCF56-
COMFENA
LCO
VALLE

$
100.000

$ 0 $ 0SI Normal $ 0 $ 0

13 CC
13492644

OSPINA
RUEDA
JUAN
ALFREDO

DEPEND $ 4.000.000 FIJO 25-14
COLPENSI
ONES

30 $
4.000.000

$ 640.000 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 640.000EPS005-
SANITAS
S.A

30 $
4.000.000

$ 160.000 $ 0 $ 160.00014-11 -
ARL SURA

30 $
4.000.000

00000001 $
278.400

30 $
4.000.000

CCF56-
COMFENA
LCO
VALLE

$
160.000

$ 0 $ 0SI Normal $ 0 $ 0

14 CC
19291306

MANRIQUE
MESA JOSE
DE JESUS

DEPEND NO OBLIG
COT PENS
EDAD

$ 2.100.000 FIJO $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0EPS005-
SANITAS
S.A

30 $
2.100.000

$ 84.000 $ 0 $ 84.00014-11 -
ARL SURA

30 $
2.100.000

00000001 $
146.200

30 $
2.100.000

CCF56-
COMFENA
LCO
VALLE

$ 84.000 $ 0 $ 0SI $ 0 $ 0

15 CC
31479206

ASTAIZA
RINCON
CONSUELO

DEPEND $ 1.750.905 FIJO 01 230201-
PROTECCI
ON

1 $ 58.364 $ 9.400 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 9.400NUEVA
EPS CM

1 $ 58.364 $ 2.400 $ 0 $ 2.40014-11 -
ARL SURA

1 $ 58.364 $ 400 1 $ 58.364CCF56-
COMFENA
LCO
VALLE

$ 2.400 $ 0 $ 0SI Normal $ 0 $ 0

16 CC
34565829

CORREA
VIDAL
MARIA
ALEXANDRA

DEPEND $ 6.500.000 FIJO 08-1225-14
COLPENSI
ONES

5 $
1.083.334

$ 173.400 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 173.400EPS005-
SANITAS
S.A

5 $
1.083.334

$ 43.400 $ 0 $ 43.40014-11 -
ARL SURA

5 $
1.083.334

00000001 $ 0 5 $
1.083.334

CCF56-
COMFENA
LCO
VALLE

$ 43.400 $ 0 $ 0SI Normal $ 0 $ 0

17 CC
34565829

CORREA
VIDAL
MARIA
ALEXANDRA

DEPEND $ 6.500.000 FIJO 25-14
COLPENSI
ONES

25 $
5.416.667

$ 866.700 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 866.700EPS005-
SANITAS
S.A

25 $
5.416.667

$ 216.700 $ 0 $ 216.70014-11 -
ARL SURA

25 $
5.416.667

00000001 $
377.100

25 $
5.416.667

CCF56-
COMFENA
LCO
VALLE

$
216.700

$ 0 $ 0SI Normal $ 0 $ 0

18 CC
38474687

BOLAÑOS
CAICEDO
AZAI

DEPEND $ 1.750.905 FIJO 25-14
COLPENSI
ONES

30 $
1.750.905

$ 280.200 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 280.200EPS002-
SALUD
TOTAL

30 $
1.750.905

$ 70.100 $ 0 $ 70.10014-11 -
ARL SURA

30 $
1.750.905

$ 9.20030 $
1.750.905

CCF56-
COMFENA
LCO
VALLE

$ 70.100 $ 0 $ 0SI Normal $ 0 $ 0

19 CC
48573851

VELASCO
TROCHEZ
OMAIRA

DEPEND $ 1.750.905 FIJO 25-14
COLPENSI
ONES

30 $
1.750.905

$ 280.200 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 280.200ESSC62-
ASMET
SALUD
EPS

30 $
1.750.905

$ 70.100 $ 0 $ 70.10014-11 -
ARL SURA

30 $
1.750.905

00000001 $ 9.20030 $
1.750.905

CCF56-
COMFENA
LCO
VALLE

$ 70.100 $ 0 $ 0SI Normal $ 0 $ 0

20 CC
52541695

RAMIREZ
MARTINEZ
YOLANDA
ISMENIA

DEPEND $ 6.000.000 FIJO 25-14
COLPENSI
ONES

30 $
6.000.000

$ 960.000 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 960.000EPS002-
SALUD
TOTAL

30 $
6.000.000

$ 240.000 $ 0 $ 240.00014-11 -
ARL SURA

30 $
6.000.000

$
417.600

30 $
6.000.000

CCF56-
COMFENA
LCO
VALLE

$
240.000

$ 0 $ 0SI Normal $ 0 $ 0

21 CC
52961599

MANRIQUE
LOPEZ
NATALIA
MARGARITA

DEPEND $ 6.000.000 FIJO 230201-
PROTECCI
ON

30 $
6.000.000

$ 960.000 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 960.000CIA
SURAMERI
CANA DE
SERVICIO
S DE
SALUD

30 $
6.000.000

$ 240.000 $ 0 $ 240.00014-11 -
ARL SURA

30 $
6.000.000

$ 31.40030 $
6.000.000

CCF56-
COMFENA
LCO
VALLE

$
240.000

$ 0 $ 0SI Normal $ 0 $ 0

22 CC
67014719

OSPINA
PIÑACUE
MARIA
FERNANDA

DEPEND $ 2.500.000 FIJO 230201-
PROTECCI
ON

30 $
2.500.000

$ 400.000 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 400.000EPS012-
COMFENA
LCO
VALLE

30 $
2.500.000

$ 100.000 $ 0 $ 100.00014-11 -
ARL SURA

30 $
2.500.000

00000001 $ 13.10030 $
2.500.000

CCF56-
COMFENA
LCO
VALLE

$
100.000

$ 0 $ 0SI Normal $ 0 $ 0

23 CC
76330904

CARDONA
ANGULO
GUSTAVO
ADOLFO

DEPEND $ 6.500.000 FIJO 230301-
PORVENIR

30 $
6.500.000

$ 1.040.000 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 1.040.000EPS005-
SANITAS
S.A

30 $
6.500.000

$ 260.000 $ 0 $ 260.00014-11 -
ARL SURA

30 $
6.500.000

00000001 $
452.400

30 $
6.500.000

CCF56-
COMFENA
LCO
VALLE

$
260.000

$ 0 $ 0SI Normal $ 0 $ 0

24 CC 8160151 LOPEZ
MORA
NICOLAS

DEPEND $ 6.500.000 FIJO 230201-
PROTECCI
ON

30 $
6.500.000

$ 1.040.000 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 1.040.000CIA
SURAMERI
CANA DE
SERVICIO
S DE
SALUD

30 $
6.500.000

$ 260.000 $ 0 $ 260.00014-11 -
ARL SURA

30 $
6.500.000

00000001 $
452.400

30 $
6.500.000

CCF56-
COMFENA
LCO
VALLE

$
260.000

$ 0 $ 0SI Normal $ 0 $ 0
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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 900596808
MARTINEZ  MANRIQUE ARQUITECTURA E INGENIERIA SAS

CALI VALLE
CALLE18 # 106-98  OFICINA CIUDAD JARDIN 3312121

01-EMPLEADOR C-MIPYME MENOS DE 200 COTIZANTES
PRIVADA Actividades de arquitectura e ingeniería y otras

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:

6021663956 E-EMPLEADOS
mayo 2026 junio 2026

0
2026/06/02 358714422

LIQUIDACIÓN DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE

Nº
IDENTIFICA

CIÓN
NOMBRES

TIPO
COTIZANTE

SUBTIPO
COTIZANTE

SALARIO
BÁSICO

TIPO DE
SALARIO
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IBC COTIZACIÓN

FSP

SUBSISTENCIA SOLIDARIDAD
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VOLUNTARIOS

EMPLEADOR EMPLEADO

TOTAL
APORTE
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ADRES

TOTAL
APORTE

ARP

ADMIN

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC
CENTRO

DE
TRABAJO

TOTAL
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TOTAL
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APORTE

ICBF

TOTAL
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INDICADOR
TARIFA

ESPECIAL

ESAP

TOTAL
APORTE

MINEDU

TOTAL
APORTE

25 CC
94372004

MARTINEZ
VELEZ
CARLOS
DAVID

DEPEND $ 6.000.000 FIJO 230301-
PORVENIR

30 $
6.000.000

$ 960.000 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 960.000CIA
SURAMERI
CANA DE
SERVICIO
S DE
SALUD

30 $
6.000.000

$ 240.000 $ 0 $ 240.00014-11 -
ARL SURA

30 $
6.000.000

00000001 $
417.600

30 $
6.000.000

CCF56-
COMFENA
LCO
VALLE

$
240.000

$ 0 $ 0SI Normal $ 0 $ 0

26 CC
94477225

MONAR
SANCLEMEN
TE HECTOR
EMILIO

DEPEND $ 1.750.905 FIJO 230301-
PORVENIR

30 $
1.750.905

$ 280.200 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 280.200EPS037-
NUEVA
EPS

30 $
1.750.905

$ 70.100 $ 0 $ 70.10014-11 -
ARL SURA

30 $
1.750.905

00000001 $
121.900

30 $
1.750.905

CCF56-
COMFENA
LCO
VALLE

$ 70.100 $ 0 $ 0SI Normal $ 0 $ 0

TOTAL PAGADO: $ 22.035.100
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