
SOPORTE DE LAS 

PLANILLAS  DE 

SEGURIDAD 

SOCIAL  

E-MOTION 

 



Código NIT

Valor descontado 

en incapacidad 

y/o licencia

14-7 860002503 $0

230201 800229739 $0

230301 800224808 $0

231001 800227940 $0

25-14 900336004 $0

CCF04 890900841 $0

EPS002 800130907 $0

EPS010 800088702 $0

EPS040 900604350 $0

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

ALIANZA MEDELLIN ANTIOQUIA EPS SAS 1 $182,000

$11.991.600

Salud Total EPS 2 $260,800

EPS Sura 8 $1,270,200

Administradora Colombiana de Pensiones - 

Colpensiones

1 $570,600

Comfama  Caja de Compensacion Fliar 11 $1,713,000

Porvenir 4 $2,867,600

Colfondos 1 $610,300

Cia. de Seguros Bolivar S.A. 11 $1,716,000

Proteccion (ING + Proteccion) 5 $2,801,100

Estado de la transacción: Transacción aprobada

Administradoras Num. Afiliados

*Número de 

incapacidad por riesgos 

laborales

Total Pagado

Descripción: MiPlanilla.com Pago Proteccion Social Medio de Pago: Pago Electronico por PSE

Banco: BANCOLOMBIA Número Autorización: 360648318

Fecha de Pago: 03/06/2026 Número de Administradoras: 9

Detalles del pago

Razón social recaudo: Compensar OI Nit recaudo: 9998600669427

Número de Radicación: 88662665 Total a pagar: $11.991.600

Fecha de vencimiento: 03/06/2026 Total de empleados: 11

Tipo Planilla: E Periodo liquidación Pensiones: mayo 2026

Sucursal o Dependencia: EMPLEADOS MEDELLIN Periodo liquidación Salud: junio 2026

REPORTE RESUMEN DE PAGO

Información básica de la planilla

Empresa: E-MOTION GLOBAL S.A.S NIT: 830128610

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



Código NIT

Valor descontado 

en incapacidad 

y/o licencia

14-7 860002503 $0

231001 800227940 $0

CCF40 890201578 $0

EPS037 900156264 $0

$1.067.200

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

Comfenalco Santander Caja de Compensacion Fliar 1 $150,600

Nueva Promotora de Salud - Nueva EPS 1 $150,600

Cia. de Seguros Bolivar S.A. 1 $163,800

Colfondos 1 $602,200

Estado de la transacción: Transacción aprobada

Administradoras Num. Afiliados

*Número de 

incapacidad por riesgos 

laborales

Total Pagado

Descripción: MiPlanilla.com Pago Proteccion Social Medio de Pago: Pago Electronico por PSE

Banco: BANCOLOMBIA Número Autorización: 360652063

Fecha de Pago: 03/06/2026 Número de Administradoras: 4

Detalles del pago

Razón social recaudo: Compensar OI Nit recaudo: 9998600669427

Número de Radicación: 88663323 Total a pagar: $1.067.200

Fecha de vencimiento: 03/06/2026 Total de empleados: 1

Tipo Planilla: E Periodo liquidación Pensiones: mayo 2026

Sucursal o Dependencia: EMPLEADOS BARRANCABERMEJA Periodo liquidación Salud: junio 2026

REPORTE RESUMEN DE PAGO

Información básica de la planilla

Empresa: E-MOTION GLOBAL S.A.S NIT: 830128610

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



Código NIT

Valor descontado 

en incapacidad 

y/o licencia

14-7 860002503 $0

230301 800224808 $0

CCF22 860007336 $0

EPS005 800251440 $0

EPS010 800088702 $0

EPS017 830003564 $0

$986.300

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

EPS Sura 1 $218,900

Famisanar EPS Cafam  Colsubsidio 1 $70,100

Colsubsidio Caja de Compensacion Fliar 1 $70,100

Sanitas EPS 1 $218,900

Cia. de Seguros Bolivar S.A. 3 $128,100

Porvenir 1 $280,200

Estado de la transacción: Transacción aprobada

Administradoras Num. Afiliados

*Número de 

incapacidad por riesgos 

laborales

Total Pagado

Descripción: MiPlanilla.com Pago Proteccion Social Medio de Pago: Pago Electronico por PSE

Banco: BANCOLOMBIA Número Autorización: 360656783

Fecha de Pago: 03/06/2026 Número de Administradoras: 6

Detalles del pago

Razón social recaudo: Compensar OI Nit recaudo: 9998600669427

Número de Radicación: 88664737 Total a pagar: $986.300

Fecha de vencimiento: 03/06/2026 Total de empleados: 3

Tipo Planilla: E Periodo liquidación Pensiones: mayo 2026

Sucursal o Dependencia: APRENDIZ NUEVA LEY Periodo liquidación Salud: junio 2026

REPORTE RESUMEN DE PAGO

Información básica de la planilla

Empresa: E-MOTION GLOBAL S.A.S NIT: 830128610

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



Código NIT

Valor descontado 

en incapacidad 

y/o licencia

14-7 860002503 $0

230201 800229739 $0

230301 800224808 $0

CCF34 892000146 $0

EPS002 800130907 $0

EPS037 900156264 $0

$2.378.600

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

Salud Total EPS 1 $147,200

Nueva Promotora de Salud - Nueva EPS 1 $188,400

Porvenir 1 $588,800

Cofrem Caja de Compensacion Fliar 2 $335,600

Cia. de Seguros Bolivar S.A. 2 $365,000

Proteccion (ING + Proteccion) 1 $753,600

Estado de la transacción: Transacción aprobada

Administradoras Num. Afiliados

*Número de 

incapacidad por riesgos 

laborales

Total Pagado

Descripción: MiPlanilla.com Pago Proteccion Social Medio de Pago: Pago Electronico por PSE

Banco: BANCOLOMBIA Número Autorización: 360660319

Fecha de Pago: 03/06/2026 Número de Administradoras: 6

Detalles del pago

Razón social recaudo: Compensar OI Nit recaudo: 9998600669427

Número de Radicación: 88668733 Total a pagar: $2.378.600

Fecha de vencimiento: 03/06/2026 Total de empleados: 2

Tipo Planilla: E Periodo liquidación Pensiones: mayo 2026

Sucursal o Dependencia: EMPLEADOS VILLAVICENCIO Periodo liquidación Salud: junio 2026

REPORTE RESUMEN DE PAGO

Información básica de la planilla

Empresa: E-MOTION GLOBAL S.A.S NIT: 830128610

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



Código NIT

Valor descontado 

en incapacidad 

y/o licencia

14-7 860002503 $0

230201 800229739 $0

CCF14 891500182 $0

EPS005 800251440 $0

$933.800

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

Comfacauca Caja de Compensacion Fliar 1 $131,800

Sanitas EPS 1 $131,800

Cia. de Seguros Bolivar S.A. 1 $143,300

Proteccion (ING + Proteccion) 1 $526,900

Estado de la transacción: Transacción aprobada

Administradoras Num. Afiliados

*Número de 

incapacidad por riesgos 

laborales

Total Pagado

Descripción: MiPlanilla.com Pago Proteccion Social Medio de Pago: Pago Electronico por PSE

Banco: BANCOLOMBIA Número Autorización: 360664176

Fecha de Pago: 03/06/2026 Número de Administradoras: 4

Detalles del pago

Razón social recaudo: Compensar OI Nit recaudo: 9998600669427

Número de Radicación: 88670711 Total a pagar: $933.800

Fecha de vencimiento: 03/06/2026 Total de empleados: 1

Tipo Planilla: E Periodo liquidación Pensiones: mayo 2026

Sucursal o Dependencia: EMPLEADOS POPAYAN Periodo liquidación Salud: junio 2026

REPORTE RESUMEN DE PAGO

Información básica de la planilla

Empresa: E-MOTION GLOBAL S.A.S NIT: 830128610

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



Código NIT

Valor descontado 

en incapacidad 

y/o licencia

14-7 860002503 $0

230201 800229739 $0

230301 800224808 $0

230901 800253055 $0

231001 800227940 $0

25-14 900336004 $0

CCF22 860007336 $0

EPS002 800130907 $0

EPS005 800251440 $0

EPS008 860066942 $0

EPS010 800088702 $0

EPS017 830003564 $0

EPS037 900156264 $0

EPSC34 900298372 $0

PAICBF 899999239 $0

PASENA 899999034 $0

$70.206.000

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

ICBF Instituto Colombiano de Bienestar Familiar 3 $1,905,900

SENA 3 $1,270,700

Nueva Promotora de Salud - Nueva EPS 1 $112,100

Recaudo SGP Capital Salud 1 $83,000

EPS Sura 6 $4,515,300

Famisanar EPS Cafam  Colsubsidio 10 $1,392,800

Sanitas EPS 8 $1,630,000

Compensar EPS 17 $6,899,400

Colsubsidio Caja de Compensacion Fliar 46 $9,400,700

Salud Total EPS 3 $448,700

Colfondos 5 $3,090,200

Administradora Colombiana de Pensiones - 

Colpensiones

8 $9,933,500

Porvenir 17 $11,581,000

Skandia Fondo de Pensiones Obligatorias 1 $1,547,400

Cia. de Seguros Bolivar S.A. 46 $5,525,500

Proteccion (ING + Proteccion) 14 $10,869,800

Estado de la transacción: Transacción aprobada

Administradoras Num. Afiliados

*Número de 

incapacidad por riesgos 

laborales

Total Pagado

Descripción: MiPlanilla.com Pago Proteccion Social Medio de Pago: Pago Electronico por PSE

Banco: BANCOLOMBIA Número Autorización: 439348944

Fecha de Pago: 01/07/2026 Número de Administradoras: 16

Detalles del pago

Razón social recaudo: Compensar OI Nit recaudo: 9998600669427

Número de Radicación: 93132219 Total a pagar: $70.206.000

Fecha de vencimiento: 03/07/2026 Total de empleados: 46

Tipo Planilla: E Periodo liquidación Pensiones: junio 2026

Sucursal o Dependencia: PRINCIPAL Periodo liquidación Salud: julio 2026

REPORTE RESUMEN DE PAGO

Información básica de la planilla

Empresa: E-MOTION GLOBAL S.A.S NIT: 830128610

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



Código NIT

Valor descontado 

en incapacidad 

y/o licencia

14-7 860002503 $0

230201 800229739 $0

230301 800224808 $0

231001 800227940 $0

25-14 900336004 $0

CCF04 890900841 $0

EPS002 800130907 $0

EPS010 800088702 $0

EPS040 900604350 $0

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

ALIANZA MEDELLIN ANTIOQUIA EPS SAS 1 $183,500

$11.811.500

Salud Total EPS 2 $275,900

EPS Sura 8 $1,228,000

Administradora Colombiana de Pensiones - 

Colpensiones

1 $758,100

Comfama  Caja de Compensacion Fliar 11 $1,687,400

Porvenir 4 $2,597,600

Colfondos 1 $595,100

Cia. de Seguros Bolivar S.A. 11 $1,689,000

Proteccion (ING + Proteccion) 5 $2,796,900

Estado de la transacción: Transacción aprobada

Administradoras Num. Afiliados

*Número de 

incapacidad por riesgos 

laborales

Total Pagado

Descripción: MiPlanilla.com Pago Proteccion Social Medio de Pago: Pago Electronico por PSE

Banco: BANCOLOMBIA Número Autorización: 439361364

Fecha de Pago: 01/07/2026 Número de Administradoras: 9

Detalles del pago

Razón social recaudo: Compensar OI Nit recaudo: 9998600669427

Número de Radicación: 93132324 Total a pagar: $11.811.500

Fecha de vencimiento: 03/07/2026 Total de empleados: 11

Tipo Planilla: E Periodo liquidación Pensiones: junio 2026

Sucursal o Dependencia: EMPLEADOS MEDELLIN Periodo liquidación Salud: julio 2026

REPORTE RESUMEN DE PAGO

Información básica de la planilla

Empresa: E-MOTION GLOBAL S.A.S NIT: 830128610

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



Código NIT

Valor descontado 

en incapacidad 

y/o licencia

14-7 860002503 $0

231001 800227940 $0

CCF40 890201578 $0

EPS037 900156264 $0

$873.200

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

Comfenalco Santander Caja de Compensacion Fliar 1 $123,200

Nueva Promotora de Salud - Nueva EPS 1 $123,200

Cia. de Seguros Bolivar S.A. 1 $134,000

Colfondos 1 $492,800

Estado de la transacción: Transacción aprobada

Administradoras Num. Afiliados

*Número de 

incapacidad por riesgos 

laborales

Total Pagado

Descripción: MiPlanilla.com Pago Proteccion Social Medio de Pago: Pago Electronico por PSE

Banco: BANCOLOMBIA Número Autorización: 439374504

Fecha de Pago: 01/07/2026 Número de Administradoras: 4

Detalles del pago

Razón social recaudo: Compensar OI Nit recaudo: 9998600669427

Número de Radicación: 93132347 Total a pagar: $873.200

Fecha de vencimiento: 03/07/2026 Total de empleados: 1

Tipo Planilla: E Periodo liquidación Pensiones: junio 2026

Sucursal o Dependencia: EMPLEADOS BARRANCABERMEJA Periodo liquidación Salud: julio 2026

REPORTE RESUMEN DE PAGO

Información básica de la planilla

Empresa: E-MOTION GLOBAL S.A.S NIT: 830128610

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



Código NIT

Valor descontado 

en incapacidad 

y/o licencia

14-7 860002503 $0

230301 800224808 $0

CCF22 860007336 $0

EPS005 800251440 $0

EPS010 800088702 $0

EPS017 830003564 $0

$834.400

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

EPS Sura 1 $218,900

Famisanar EPS Cafam  Colsubsidio 1 $44,400

Colsubsidio Caja de Compensacion Fliar 1 $62,200

Sanitas EPS 1 $218,900

Cia. de Seguros Bolivar S.A. 3 $112,500

Porvenir 1 $177,500

Estado de la transacción: Transacción aprobada

Administradoras Num. Afiliados

*Número de 

incapacidad por riesgos 

laborales

Total Pagado

Descripción: MiPlanilla.com Pago Proteccion Social Medio de Pago: Pago Electronico por PSE

Banco: BANCOLOMBIA Número Autorización: 439388703

Fecha de Pago: 01/07/2026 Número de Administradoras: 6

Detalles del pago

Razón social recaudo: Compensar OI Nit recaudo: 9998600669427

Número de Radicación: 93132393 Total a pagar: $834.400

Fecha de vencimiento: 03/07/2026 Total de empleados: 3

Tipo Planilla: E Periodo liquidación Pensiones: junio 2026

Sucursal o Dependencia: APRENDIZ NUEVA LEY Periodo liquidación Salud: julio 2026

REPORTE RESUMEN DE PAGO

Información básica de la planilla

Empresa: E-MOTION GLOBAL S.A.S NIT: 830128610

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



Código NIT

Valor descontado 

en incapacidad 

y/o licencia

14-7 860002503 $0

230201 800229739 $0

230301 800224808 $0

CCF34 892000146 $0

EPS002 800130907 $0

EPS037 900156264 $0

$2.544.300

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

Salud Total EPS 1 $145,000

Nueva Promotora de Salud - Nueva EPS 1 $214,000

Porvenir 1 $580,000

Cofrem Caja de Compensacion Fliar 2 $359,000

Cia. de Seguros Bolivar S.A. 2 $390,400

Proteccion (ING + Proteccion) 1 $855,900

Estado de la transacción: Transacción aprobada

Administradoras Num. Afiliados

*Número de 

incapacidad por riesgos 

laborales

Total Pagado

Descripción: MiPlanilla.com Pago Proteccion Social Medio de Pago: Pago Electronico por PSE

Banco: BANCOLOMBIA Número Autorización: 439398578

Fecha de Pago: 01/07/2026 Número de Administradoras: 6

Detalles del pago

Razón social recaudo: Compensar OI Nit recaudo: 9998600669427

Número de Radicación: 93132502 Total a pagar: $2.544.300

Fecha de vencimiento: 03/07/2026 Total de empleados: 2

Tipo Planilla: E Periodo liquidación Pensiones: junio 2026

Sucursal o Dependencia: EMPLEADOS VILLAVICENCIO Periodo liquidación Salud: julio 2026

REPORTE RESUMEN DE PAGO

Información básica de la planilla

Empresa: E-MOTION GLOBAL S.A.S NIT: 830128610

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



Código NIT

Valor descontado 

en incapacidad 

y/o licencia

14-7 860002503 $0

230201 800229739 $0

CCF14 891500182 $0

EPS005 800251440 $0

$933.800

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

Comfacauca Caja de Compensacion Fliar 1 $131,800

Sanitas EPS 1 $131,800

Cia. de Seguros Bolivar S.A. 1 $143,300

Proteccion (ING + Proteccion) 1 $526,900

Estado de la transacción: Transacción aprobada

Administradoras Num. Afiliados

*Número de 

incapacidad por riesgos 

laborales

Total Pagado

Descripción: MiPlanilla.com Pago Proteccion Social Medio de Pago: Pago Electronico por PSE

Banco: BANCOLOMBIA Número Autorización: 439407013

Fecha de Pago: 01/07/2026 Número de Administradoras: 4

Detalles del pago

Razón social recaudo: Compensar OI Nit recaudo: 9998600669427

Número de Radicación: 93132528 Total a pagar: $933.800

Fecha de vencimiento: 03/07/2026 Total de empleados: 1

Tipo Planilla: E Periodo liquidación Pensiones: junio 2026

Sucursal o Dependencia: EMPLEADOS POPAYAN Periodo liquidación Salud: julio 2026

REPORTE RESUMEN DE PAGO

Información básica de la planilla

Empresa: E-MOTION GLOBAL S.A.S NIT: 830128610

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



SOPORTE DE LAS 

PLANILLAS  DE 

SEGURIDAD 

SOCIAL  

INSITEL 

 



P A G A D O

377051029

2026/06/09 377051029

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

EPS001 ALIANSALUD EPS S.A. 830113831-0 288.200 0 0 0 0 0 0 288.200 2

EPS002 Salud Total EPS 800130907-4 797.600 0 0 0 0 0 0 797.600 7

EPS005 Sanitas EPS 800251440-6 6.805.900 0 0 0 0 0 0 6.805.900 36

EPS008 Compensar EPS 860066942-7 3.435.100 0 0 0 0 0 0 3.435.100 17

EPS010 EPS Sura 800088702-2 5.298.400 0 0 0 0 0 0 5.298.400 15

EPS017 Famisanar EPS 830003564-7 1.823.200 0 0 0 0 0 0 1.823.200 14

EPS018 Serv. Occ. Salud - EPS 805001157-2 176.000 0 0 0 0 0 0 176.000 1

EPS041 NUEVA E.P.S. S.A. MOV 900156264-2 88.000 0 0 0 0 0 0 88.000 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

230201 Proteccion (ING + Proteccion) 800229739-0 12.884.900 0 0 0 0 0 0 12.884.900 25

230301 Porvenir 800224808-8 20.899.500 0 0 161.500 161.500 0 0 21.222.500 30

231001 Colfondos 800227940-6 3.427.700 0 0 35.900 35.900 0 0 3.499.500 5

25-14 Colpensiones 900336004-7 26.253.900 0 0 226.900 226.900 0 0 26.707.700 31

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

14-4 Vida Colpatria S.A. 860002183-9 10.940.800 10.940.800 0 0 10.940.800 109.408 10.940.800 93

TOTALES POR SUBSISTEMAS

TOTALES CAJAS

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

CCF03 Comfenalco Antioquia 890900842-6 1.434.600 0 0 1.434.600 14

CCF24 Compensar Caja 860066942-7 12.291.200 0 0 12.291.200 74

CCF57 Comfamiliar Andi 890303208-5 568.000 0 0 568.000 3

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

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 1 de 6

DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO 
PARAFISCALES Y 

SALUD
NI 816001431-6 INGENIERIA DE SISTEMAS 

TELEMATICOS S.A. CL 144 21 44 6200177 correspondencia@insitel.com

FORMA PRESENTACIÓN CLASE APORTANTE NOMBRE SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA B menos de 200 
cot

BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

NÚMERO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

TIPO PLANILLA TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO PENSIÓN

2026-06 2026-05

90955498

E $108.261.600

CANTIDAD
UPC

0

CANTIDAD
EMPLEADOS

93

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)

TOTAL NÓMINA

$407,586,263



P A G A D O

377051029
TOTALES PARAFISCALES

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

SENA

0 0 0 0 1

ICBF

0 0 0 0 1

ESAP

MEN

TOTALES POR SUBSISTEMA

Tipo Administradora No. Administradoras 
Reportadas

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

Salud 8 18.712.400 18.712.400

Pensión 4 64.314.600 64.314.600

Riesgos Laborales 1 10.940.800 10.940.800

CCF 3 14.293.800 14.293.800

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 16 108.261.600 108.261.600

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

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 2 de 6

DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO 
PARAFISCALES Y 

SALUD
NI 816001431-6 INGENIERIA DE SISTEMAS 

TELEMATICOS S.A. CL 144 21 44 6200177 correspondencia@insitel.com

FORMA PRESENTACIÓN CLASE APORTANTE NOMBRE SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA B menos de 200 
cot

BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

NÚMERO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

TIPO PLANILLA TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO PENSIÓN

2026-06 2026-05

90955498

E $108.261.600

CANTIDAD
UPC

0

CANTIDAD
EMPLEADOS

93

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)

TOTAL NÓMINA

$407,586,263



      

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

EPS001 ALIANSALUD EPS S.A. 830113831-0 325.000 0 0 0 0 0 0 325.000 2

EPS002 Salud Total EPS 800130907-4 778.400 0 0 0 0 0 0 778.400 7

EPS005 Sanitas EPS 800251440-6 8.397.900 0 0 0 0 0 0 8.397.900 35

EPS008 Compensar EPS 860066942-7 2.758.900 0 0 0 0 0 0 2.758.900 16

EPS010 EPS Sura 800088702-2 5.293.400 0 0 0 0 0 0 5.293.400 14

EPS017 Famisanar EPS 830003564-7 1.522.100 0 0 0 0 0 0 1.522.100 12

EPS018 Serv. Occ. Salud - EPS 805001157-2 176.000 0 0 0 0 0 0 176.000 1

EPS041 NUEVA E.P.S. S.A. MOV 900156264-2 88.000 0 0 0 0 0 0 88.000 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

230201 Proteccion (ING + Proteccion) 800229739-0 12.671.700 0 0 0 0 0 0 12.671.700 25

230301 Porvenir 800224808-8 20.230.300 0 0 153.300 153.300 0 0 20.536.900 28

231001 Colfondos 800227940-6 3.511.000 0 0 0 0 0 0 3.511.000 5

25-14 Colpensiones 900336004-7 23.238.200 0 0 141.000 141.000 0 0 23.520.200 28

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

14-4 Vida Colpatria S.A. 860002183-9 10.866.400 10.866.400 0 0 10.866.400 108.664 10.866.400 88

TOTALES POR SUBSISTEMAS

TOTALES CAJAS

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

CCF03 Comfenalco Antioquia 890900842-6 1.422.000 0 0 1.422.000 13

CCF24 Compensar Caja 860066942-7 11.492.100 0 0 11.492.100 70

CCF57 Comfamiliar Andi 890303208-5 568.000 0 0 568.000 3

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

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 1 de 5

DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO 
PARAFISCALES Y 

SALUD
NI 816001431-6 INGENIERIA DE SISTEMAS 

TELEMATICOS S.A. CL 144 21 44 6200177 correspondencia@insitel.com

FORMA PRESENTACIÓN CLASE APORTANTE NOMBRE SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA B menos de 200 
cot

BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

NÚMERO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

TIPO PLANILLA TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO PENSIÓN

2026-07 2026-06

93195572 03/07/2026

E $104.858.000

CANTIDAD
UPC

0

CANTIDAD
EMPLEADOS

88

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)

TOTAL NÓMINA

$383,745,120



TOTALES PARAFISCALES

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

SENA

372.000 0 0 372.000 2

ICBF

558.000 0 0 558.000 2

ESAP

MEN

TOTALES POR SUBSISTEMA

Tipo Administradora No. Administradoras 
Reportadas

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

Salud 8 19.339.700 19.339.700

Pensión 4 60.239.800 60.239.800

Riesgos Laborales 1 10.866.400 10.866.400

CCF 3 13.482.100 13.482.100

ESAP 0 0 0

ICBF 1 558.000 558.000

MEN 0 0 0

SENA 1 372.000 372.000

TOTALES 18 104.858.000 104.858.000

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

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 2 de 5

DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO 
PARAFISCALES Y 

SALUD
NI 816001431-6 INGENIERIA DE SISTEMAS 

TELEMATICOS S.A. CL 144 21 44 6200177 correspondencia@insitel.com

FORMA PRESENTACIÓN CLASE APORTANTE NOMBRE SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA B menos de 200 
cot

BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

NÚMERO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

TIPO PLANILLA TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO PENSIÓN

2026-07 2026-06

93195572 03/07/2026

E $104.858.000

CANTIDAD
UPC

0

CANTIDAD
EMPLEADOS

88

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)

TOTAL NÓMINA

$383,745,120



SOPORTE DE LAS 

PLANILLAS  DE 

SEGURIDAD SOCIAL  

APOYO CONDUCTORES 

AULA  AMBIENTAL 

URBANA Y RURAL 

 



Se certifica que E-MOTION GLOBAL S.A.S, identificada con NI número 830128610, aportó por CAMILO ANDRES CHACON 
MARTIN, identificado(a) con CC  número 1030618163 por concepto de aportes obligatorios al sistema General de Seguridad 
Social, mediante tipo de planilla E número 93132219 para el periodo de salud 2026-07 y pensiones 2026-06 de la siguiente 
forma.

CODIGO NOMBRE

C
O

T
IZ

A
N

T
E

S
U

B
T

IP
O

IN
G

R
E

T
T

D
E

T
A

E

T
D

P

T
A

P

V
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S
LN IG
E

LM
A
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A

C

A
V

P

V
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T
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P

C
O
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R

E
C

IÓ
N

D
ÍA

S TARIFA 
APORTE

C
LA

S
E

 R
IE

S
G

O

PERIODO NÚMERO DE 
PLANILLA

F
E

C
H

A
 D

E
 

P
A

G
O

E
X

O
N

E
R

A
C

IÓ
N

14-7 Cia. de 
Seguros 

Bolivar S.A.

1 0        X       0 30 0,04350 4 Junio - 2026 93132219 01/07/2026 S

CCF22 Colsubsidio 
Caja de 

Compensacio
n Fliar

1 0        X       0 30 0,04000 Junio - 2026 93132219 01/07/2026 S

EPS017 Famisanar 
EPS Cafam  
Colsubsidio

1 0        X       0 30 0,04000 Julio - 2026 93132219 01/07/2026 S

230301 Porvenir 1 0        X       0 30 0,16000 Junio - 2026 93132219 01/07/2026 S

              

              

              

              

              

              

              

              

              

              

              

              

              

              

              

              

              

              

              

              

Este documento está clasificado como privado por parte de Compensar Operador de Información.

El presente certificado se expide a los 1  días del mes Julio de 2026

CERTIFICADO DE APORTES AL
SISTEMA DE PROTECCIÓN SOCIAL



SOPORTE DE LAS 

PLANILLAS  DE 

SEGURIDAD SOCIAL  

CONDUCTOR AULA  

AMBIENTAL RURAL  

 



Certificados de Aportes

Se certifica que SOLUCIONES INMEDIATAS S.A.S. identificado(a) con NI 800199453 realizó los siguientes aportes al Sistema de Seguridad Social para 
JOHAN CAMILO SALAZAR GUTIERREZ identificado(a) con CC 1000694269

Clave Planilla Clave Pago
Tipo 

Planill
a

Fecha 
Pago Riesgo Código Administradora Concepto Periodo Días

Novedades
ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lm

a
vac av

p
vct irl vip Tarifa Cotización

9507611348 457053243 E 2026-07-07 EPS EPS002 SALUD TOTAL COTIZACIÓN 
OBLIGATORIA 2026-07 30         X         4% $208,800

9507611348 457053243 E 2026-07-07 AFP 230301 PORVENIR COTIZACIÓN 
OBLIGATORIA 2026-06 30         X         16% $835,200

9507611348 457053243 E 2026-07-07 AFP 230301 PORVENIR
FONDO DE 

SOLIDARIDAD 
PENSIONAL

2026-06 30         X          $0

9507611348 457053243 E 2026-07-07 AFP 230301 SUBCUENTA DE 
SUBSISTENCIA

SUBCUENTA DE 
SUBSISTENCIA 2026-06 30         X          $0

9507611348 457053243 E 2026-07-07 AFP 230301 PORVENIR
COTIZACIÓN 
VOLUNTARIA 
EMPLEADOR

2026-06 30         X         0% $0

9507611348 457053243 E 2026-07-07 AFP 230301 PORVENIR
COTIZACIÓN 
VOLUNTARIA 

AFILADO
2026-06 30         X         0% $0

9507611348 457053243 E 2026-07-07 ARL 14-7 SEGUROS 
BOLIVAR

COTIZACIÓN 
OBLIGATORIA 2026-06 30         X         4.35% $227,100

9507611348 457053243 E 2026-07-07 CCF CCF22 COLSUBSIDIO COTIZACIÓN 
OBLIGATORIA 2026-06 30         X         4% $208,800

Este certificado se expide el día 2026-07-06 a las 05:12.

Página 47 de 52



SOPORTE DE LAS 

PLANILLAS  DE 

SEGURIDAD SOCIAL  

CONDUCTOR AULA  

AMBIENTAL URBANA 

 



Se certifica que E-MOTION GLOBAL S.A.S, identificada con NI número 830128610, aportó por JONATHAN  DEL RIO 
ZAMUDIO, identificado(a) con CC  número 7721825 por concepto de aportes obligatorios al sistema General de Seguridad 
Social, mediante tipo de planilla E número 93132219 para el periodo de salud 2026-07 y pensiones 2026-06 de la siguiente 
forma.

CODIGO NOMBRE
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S TARIFA 
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C
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S
E
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S
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O

PERIODO NÚMERO DE 
PLANILLA

F
E

C
H

A
 D

E
 

P
A

G
O

E
X

O
N

E
R

A
C

IÓ
N

14-7 Cia. de 
Seguros 

Bolivar S.A.

1 0        X       0 30 0,04350 4 Junio - 2026 93132219 01/07/2026 S

CCF22 Colsubsidio 
Caja de 

Compensacio
n Fliar

1 0        X       0 30 0,04000 Junio - 2026 93132219 01/07/2026 S

230201 Proteccion 
(ING + 

Proteccion)

1 0        X       0 30 0,16000 Junio - 2026 93132219 01/07/2026 S

EPS005 Sanitas EPS 1 0        X       0 30 0,04000 Julio - 2026 93132219 01/07/2026 S

              

              

              

              

              

              

              

              

              

              

              

              

              

              

              

              

              

              

              

              

Este documento está clasificado como privado por parte de Compensar Operador de Información.

El presente certificado se expide a los 1  días del mes Julio de 2026

CERTIFICADO DE APORTES AL
SISTEMA DE PROTECCIÓN SOCIAL



SOPORTE DE LAS 

PLANILLAS  DE 

SEGURIDAD SOCIAL 

ATENCIÓN AL 

CIUDADANO AULA  

AMBIENTAL RURAL 

 

 



Certificados de Aportes

Se certifica que SOLUCIONES INMEDIATAS S.A.S. identificado(a) con NI 800199453 realizó los siguientes aportes al Sistema de Seguridad Social para 
EDWIN IVAN MEDINA LIZARAZO identificado(a) con CC 1077149508

Clave Planilla Clave Pago
Tipo 

Planill
a

Fecha 
Pago Riesgo Código Administradora Concepto Periodo Días

Novedades
ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lm

a
vac av

p
vct irl vip Tarifa Cotización

9507611348 457053243 E 2026-07-07 EPS EPS037 NUEVA E.P.S. COTIZACIÓN 
OBLIGATORIA 2026-07 30         X         4% $265,500

9507611348 457053243 E 2026-07-07 AFP 230301 PORVENIR COTIZACIÓN 
OBLIGATORIA 2026-06 30         X         16% $1,061,900

9507611348 457053243 E 2026-07-07 AFP 230301 PORVENIR
FONDO DE 

SOLIDARIDAD 
PENSIONAL

2026-06 30         X          $0

9507611348 457053243 E 2026-07-07 AFP 230301 SUBCUENTA DE 
SUBSISTENCIA

SUBCUENTA DE 
SUBSISTENCIA 2026-06 30         X          $0

9507611348 457053243 E 2026-07-07 AFP 230301 PORVENIR
COTIZACIÓN 
VOLUNTARIA 
EMPLEADOR

2026-06 30         X         0% $0

9507611348 457053243 E 2026-07-07 AFP 230301 PORVENIR
COTIZACIÓN 
VOLUNTARIA 

AFILADO
2026-06 30         X         0% $0

9507611348 457053243 E 2026-07-07 ARL 14-7 SEGUROS 
BOLIVAR

COTIZACIÓN 
OBLIGATORIA 2026-06 30         X         4.35% $288,700

9507611348 457053243 E 2026-07-07 CCF CCF22 COLSUBSIDIO COTIZACIÓN 
OBLIGATORIA 2026-06 30         X         4% $265,500

Este certificado se expide el día 2026-07-06 a las 05:12.

Página 34 de 52



SOPORTE DE LAS 

PLANILLAS  DE 

SEGURIDAD SOCIAL 

ATENCIÓN AL 

CIUDADANO AULA  

AMBIENTAL URBANA 

 

 



Certificados de Aportes

Se certifica que SOLUCIONES INMEDIATAS S.A.S. identificado(a) con NI 800199453 realizó los siguientes aportes al Sistema de Seguridad Social para 
DEISY YANIRA SALINAS PARDO identificado(a) con CC 1026291708

Clave Planilla Clave Pago
Tipo 

Planill
a

Fecha 
Pago Riesgo Código Administradora Concepto Periodo Días

Novedades
ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lm

a
vac av

p
vct irl vip Tarifa Cotización

9507611348 457053243 E 2026-07-07 EPS EPS005 SANITAS COTIZACIÓN 
OBLIGATORIA 2026-07 30         X         4% $269,200

9507611348 457053243 E 2026-07-07 AFP 230201 PROTECCION COTIZACIÓN 
OBLIGATORIA 2026-06 30         X         16% $1,076,700

9507611348 457053243 E 2026-07-07 AFP 230201 PROTECCION
FONDO DE 

SOLIDARIDAD 
PENSIONAL

2026-06 30         X          $0

9507611348 457053243 E 2026-07-07 AFP 230201 SUBCUENTA DE 
SUBSISTENCIA

SUBCUENTA DE 
SUBSISTENCIA 2026-06 30         X          $0

9507611348 457053243 E 2026-07-07 AFP 230201 PROTECCION
COTIZACIÓN 
VOLUNTARIA 
EMPLEADOR

2026-06 30         X         0% $0

9507611348 457053243 E 2026-07-07 AFP 230201 PROTECCION
COTIZACIÓN 
VOLUNTARIA 

AFILADO
2026-06 30         X         0% $0

9507611348 457053243 E 2026-07-07 ARL 14-7 SEGUROS 
BOLIVAR

COTIZACIÓN 
OBLIGATORIA 2026-06 30         X         2.436% $164,000

9507611348 457053243 E 2026-07-07 CCF CCF22 COLSUBSIDIO COTIZACIÓN 
OBLIGATORIA 2026-06 30         X         4% $269,200

Este certificado se expide el día 2026-07-06 a las 05:12.

Página 49 de 52



SOPORTE DE LAS 

PLANILLAS  DE 

SEGURIDAD SOCIAL 

TALLERISTA AULA  

AMBIENTAL RURAL 

 



Certificados de Aportes

Se certifica que SOLUCIONES INMEDIATAS S.A.S. identificado(a) con NI 800199453 realizó los siguientes aportes al Sistema de Seguridad Social para 
MARIA FERNANDA JIMENEZ SIERRA identificado(a) con CC 1069751802

Clave Planilla Clave Pago
Tipo 

Planill
a

Fecha 
Pago Riesgo Código Administradora Concepto Periodo Días

Novedades
ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lm

a
vac av

p
vct irl vip Tarifa Cotización

9507611348 457053243 E 2026-07-07 EPS EPS008 COMPENSAR COTIZACIÓN 
OBLIGATORIA 2026-07 30         X         4% $269,600

9507611348 457053243 E 2026-07-07 AFP 231001 COLFONDOS COTIZACIÓN 
OBLIGATORIA 2026-06 30         X         16% $1,078,300

9507611348 457053243 E 2026-07-07 AFP 231001 COLFONDOS
FONDO DE 

SOLIDARIDAD 
PENSIONAL

2026-06 30         X          $0

9507611348 457053243 E 2026-07-07 AFP 231001 SUBCUENTA DE 
SUBSISTENCIA

SUBCUENTA DE 
SUBSISTENCIA 2026-06 30         X          $0

9507611348 457053243 E 2026-07-07 AFP 231001 COLFONDOS
COTIZACIÓN 
VOLUNTARIA 
EMPLEADOR

2026-06 30         X         0% $0

9507611348 457053243 E 2026-07-07 AFP 231001 COLFONDOS
COTIZACIÓN 
VOLUNTARIA 

AFILADO
2026-06 30         X         0% $0

9507611348 457053243 E 2026-07-07 ARL 14-7 SEGUROS 
BOLIVAR

COTIZACIÓN 
OBLIGATORIA 2026-06 30         X         4.35% $293,200

9507611348 457053243 E 2026-07-07 CCF CCF22 COLSUBSIDIO COTIZACIÓN 
OBLIGATORIA 2026-06 30         X         4% $269,600

Este certificado se expide el día 2026-07-06 a las 05:12.
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SOPORTE DE LAS 

PLANILLAS  DE 

SEGURIDAD SOCIAL  

TALLERISTA AULA  

AMBIENTAL URBANA 

 



Certificados de Aportes

Se certifica que SOLUCIONES INMEDIATAS S.A.S. identificado(a) con NI 800199453 realizó los siguientes aportes al Sistema de Seguridad Social para 
DIANA FERNANDA NIÑO PRIETO identificado(a) con CC 1022415159

Clave Planilla Clave Pago
Tipo 

Planill
a

Fecha 
Pago Riesgo Código Administradora Concepto Periodo Días

Novedades
ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lm

a
vac av

p
vct irl vip Tarifa Cotización

9507611348 457053243 E 2026-07-07 EPS EPS002 SALUD TOTAL COTIZACIÓN 
OBLIGATORIA 2026-07 30         X         4% $257,300

9507611348 457053243 E 2026-07-07 AFP 25-14 COLPENSIONES COTIZACIÓN 
OBLIGATORIA 2026-06 30         X         16% $1,029,100

9507611348 457053243 E 2026-07-07 AFP 25-14 COLPENSIONES
FONDO DE 

SOLIDARIDAD 
PENSIONAL

2026-06 30         X          $0

9507611348 457053243 E 2026-07-07 AFP 25-14 SUBCUENTA DE 
SUBSISTENCIA

SUBCUENTA DE 
SUBSISTENCIA 2026-06 30         X          $0

9507611348 457053243 E 2026-07-07 AFP 25-14 COLPENSIONES
COTIZACIÓN 
VOLUNTARIA 
EMPLEADOR

2026-06 30         X         0% $0

9507611348 457053243 E 2026-07-07 AFP 25-14 COLPENSIONES
COTIZACIÓN 
VOLUNTARIA 

AFILADO
2026-06 30         X         0% $0

9507611348 457053243 E 2026-07-07 ARL 14-7 SEGUROS 
BOLIVAR

COTIZACIÓN 
OBLIGATORIA 2026-06 30         X         4.35% $279,800

9507611348 457053243 E 2026-07-07 CCF CCF22 COLSUBSIDIO COTIZACIÓN 
OBLIGATORIA 2026-06 30         X         4% $257,300

Este certificado se expide el día 2026-07-06 a las 05:12.
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SOPORTE DE LAS 

PLANILLAS  DE 

SEGURIDAD SOCIAL  

TALLERISTA AULA  

AMBIENTAL URBANA 

 



Certificados de Aportes

Se certifica que SOLUCIONES INMEDIATAS S.A.S. identificado(a) con NI 800199453 realizó los siguientes aportes al Sistema de Seguridad Social para 
KAREN TATIANA BALLESTEROS GONZALIAS identificado(a) con CC 1107521691

Clave Planilla Clave Pago
Tipo 

Planill
a

Fecha 
Pago Riesgo Código Administradora Concepto Periodo Días

Novedades
ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lm

a
vac av

p
vct irl vip Tarifa Cotización

9507611348 457053243 E 2026-07-07 EPS EPS005 SANITAS COTIZACIÓN 
OBLIGATORIA 2026-07 30         X         4% $260,000

9507611348 457053243 E 2026-07-07 AFP 25-14 COLPENSIONES COTIZACIÓN 
OBLIGATORIA 2026-06 30         X         16% $1,039,900

9507611348 457053243 E 2026-07-07 AFP 25-14 COLPENSIONES
FONDO DE 

SOLIDARIDAD 
PENSIONAL

2026-06 30         X          $0

9507611348 457053243 E 2026-07-07 AFP 25-14 SUBCUENTA DE 
SUBSISTENCIA

SUBCUENTA DE 
SUBSISTENCIA 2026-06 30         X          $0

9507611348 457053243 E 2026-07-07 AFP 25-14 COLPENSIONES
COTIZACIÓN 
VOLUNTARIA 
EMPLEADOR

2026-06 30         X         0% $0

9507611348 457053243 E 2026-07-07 AFP 25-14 COLPENSIONES
COTIZACIÓN 
VOLUNTARIA 

AFILADO
2026-06 30         X         0% $0

9507611348 457053243 E 2026-07-07 ARL 14-7 SEGUROS 
BOLIVAR

COTIZACIÓN 
OBLIGATORIA 2026-06 30         X         2.436% $158,400

9507611348 457053243 E 2026-07-07 CCF CCF22 COLSUBSIDIO COTIZACIÓN 
OBLIGATORIA 2026-06 30         X         4% $260,000

Este certificado se expide el día 2026-07-06 a las 05:12.
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SOPORTE DE LAS 

PLANILLAS  DE 

SEGURIDAD SOCIAL  

PROFESIONAL EN 

METODOLOGÍAS DE 

INTERVENCIÓN PARA 

LAS DOS AULAS 

MÓVILES AMBIENTALES 

 



Certificados de Aportes

Se certifica que SOLUCIONES INMEDIATAS S.A.S. identificado(a) con NI 800199453 realizó los siguientes aportes al Sistema de Seguridad Social para 
LAURA SAMIRA GALAN FONSECA identificado(a) con CC 1014280092

Clave Planilla Clave Pago
Tipo 

Planill
a

Fecha 
Pago Riesgo Código Administradora Concepto Periodo Días

Novedades
ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lm

a
vac av

p
vct irl vip Tarifa Cotización

9507611348 457053243 E 2026-07-07 EPS EPS017 FAMISANAR COTIZACIÓN 
OBLIGATORIA 2026-07 30         X         4% $184,900

9507611348 457053243 E 2026-07-07 AFP 25-14 COLPENSIONES COTIZACIÓN 
OBLIGATORIA 2026-06 30         X         16% $739,500

9507611348 457053243 E 2026-07-07 AFP 25-14 COLPENSIONES
FONDO DE 

SOLIDARIDAD 
PENSIONAL

2026-06 30         X          $0

9507611348 457053243 E 2026-07-07 AFP 25-14 SUBCUENTA DE 
SUBSISTENCIA

SUBCUENTA DE 
SUBSISTENCIA 2026-06 30         X          $0

9507611348 457053243 E 2026-07-07 AFP 25-14 COLPENSIONES
COTIZACIÓN 
VOLUNTARIA 
EMPLEADOR

2026-06 30         X         0% $0

9507611348 457053243 E 2026-07-07 AFP 25-14 COLPENSIONES
COTIZACIÓN 
VOLUNTARIA 

AFILADO
2026-06 30         X         0% $0

9507611348 457053243 E 2026-07-07 ARL 14-7 SEGUROS 
BOLIVAR

COTIZACIÓN 
OBLIGATORIA 2026-06 30         X         2.436% $112,600

9507611348 457053243 E 2026-07-07 CCF CCF22 COLSUBSIDIO COTIZACIÓN 
OBLIGATORIA 2026-06 30         X         4% $184,900

Este certificado se expide el día 2026-07-06 a las 05:12.
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SOPORTE DE LAS 

PLANILLAS  DE 

SEGURIDAD SOCIAL  

COORDINADOR DE 

MARKETING SOCIAL 

PARA LAS DOS AULAS 

MÓVILES AMBIENTALES 

 



Certificados de Aportes

Se certifica que SOLUCIONES INMEDIATAS S.A.S. identificado(a) con NI 800199453 realizó los siguientes aportes al Sistema de Seguridad Social para 
MARJORIE IVONNE CUETO GOMEZ identificado(a) con CC 52261672

Clave Planilla Clave Pago
Tipo 

Planill
a

Fecha 
Pago Riesgo Código Administradora Concepto Periodo Días

Novedades
ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lm

a
vac av

p
vct irl vip Tarifa Cotización

9507611348 457053243 E 2026-07-07 EPS EPS001
ALIANSALUD EPS 

(ANTES 
COLMEDICA)

COTIZACIÓN 
OBLIGATORIA 2026-07 27         X         4% $134,500

9507611348 457053243 E 2026-07-07 EPS EPS001
ALIANSALUD EPS 

(ANTES 
COLMEDICA)

COTIZACIÓN 
OBLIGATORIA 2026-07 3           X       4% $9,600

9507611348 457053243 E 2026-07-07 AFP 25-14 COLPENSIONES COTIZACIÓN 
OBLIGATORIA 2026-06 27         X         16% $537,900

9507611348 457053243 E 2026-07-07 AFP 25-14 COLPENSIONES COTIZACIÓN 
OBLIGATORIA 2026-06 3           X       16% $38,100

9507611348 457053243 E 2026-07-07 AFP 25-14 COLPENSIONES
FONDO DE 

SOLIDARIDAD 
PENSIONAL

2026-06 27         X          $0

9507611348 457053243 E 2026-07-07 AFP 25-14 COLPENSIONES
FONDO DE 

SOLIDARIDAD 
PENSIONAL

2026-06 3           X        $0

9507611348 457053243 E 2026-07-07 AFP 25-14 SUBCUENTA DE 
SUBSISTENCIA

SUBCUENTA DE 
SUBSISTENCIA 2026-06 27         X          $0

9507611348 457053243 E 2026-07-07 AFP 25-14 SUBCUENTA DE 
SUBSISTENCIA

SUBCUENTA DE 
SUBSISTENCIA 2026-06 3           X        $0

9507611348 457053243 E 2026-07-07 AFP 25-14 COLPENSIONES
COTIZACIÓN 
VOLUNTARIA 
EMPLEADOR

2026-06 27         X         0% $0

9507611348 457053243 E 2026-07-07 AFP 25-14 COLPENSIONES
COTIZACIÓN 
VOLUNTARIA 
EMPLEADOR

2026-06 3           X       0% $0

9507611348 457053243 E 2026-07-07 AFP 25-14 COLPENSIONES
COTIZACIÓN 
VOLUNTARIA 

AFILADO
2026-06 27         X         0% $0

9507611348 457053243 E 2026-07-07 AFP 25-14 COLPENSIONES
COTIZACIÓN 
VOLUNTARIA 

AFILADO
2026-06 3           X       0% $0

9507611348 457053243 E 2026-07-07 ARL 14-7 SEGUROS 
BOLIVAR

COTIZACIÓN 
OBLIGATORIA 2026-06 27         X         4.35% $146,300

9507611348 457053243 E 2026-07-07 ARL 14-7 SEGUROS 
BOLIVAR

COTIZACIÓN 
OBLIGATORIA 2026-06 3           X       0% $0

9507611348 457053243 E 2026-07-07 CCF CCF22 COLSUBSIDIO COTIZACIÓN 
OBLIGATORIA 2026-06 27         X         4% $134,500

9507611348 457053243 E 2026-07-07 CCF CCF22 COLSUBSIDIO COTIZACIÓN 
OBLIGATORIA 2026-06 3           X       0% $0

Este certificado se expide el día 2026-07-06 a las 05:12.
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SOPORTE DE LAS 
PLANILLAS DE 

SEGURIDAD SOCIAL 
COORDINADOR DE 

PROYECTOS APOYO 

PARA LAS DOS AULAS 

MÓVILES AMBIENTALES 



Se certifica que E-MOTION GLOBAL S.A.S, identificada con NI número 830128610, aportó por MAYERLY ANDREA 
LINARES SANCHEZ, identificado(a) con CC  número 35533533 por concepto de aportes obligatorios al sistema General de 
Seguridad Social, mediante tipo de planilla E número 93132219 para el periodo de salud 2026-07 y pensiones 2026-06 de la 
siguiente forma.

CODIGO NOMBRE

C
O

T
IZ

A
N

T
E

S
U

B
T

IP
O

IN
G

R
E

T
T

D
E

T
A

E

T
D

P

T
A

P

V
S

P

V
S

T

S
LN IG
E

LM
A

V
A

C

A
V

P

V
C

T

IR
P

C
O

R
R

E
C

IÓ
N

D
ÍA

S TARIFA 
APORTE

C
LA

S
E

 R
IE

S
G

O

PERIODO NÚMERO DE 
PLANILLA

F
E

C
H

A
 D

E
 

P
A

G
O

E
X

O
N

E
R

A
C

IÓ
N

14-7 Cia. de 
Seguros 

Bolivar S.A.

1 0        X       0 20 0,04350 4 Junio - 2026 93132219 01/07/2026 S

14-7 Cia. de 
Seguros 

Bolivar S.A.

1 0            X   0 10 0,00000 4 Junio - 2026 93132219 01/07/2026 S

231001 Colfondos 1 0        X       0 20 0,16000 Junio - 2026 93132219 01/07/2026 S

231001 Colfondos 1 0            X   0 10 0,16000 Junio - 2026 93132219 01/07/2026 S

CCF22 Colsubsidio 
Caja de 

Compensacio
n Fliar

1 0        X       0 20 0,04000 Junio - 2026 93132219 01/07/2026 S

CCF22 Colsubsidio 
Caja de 

Compensacio
n Fliar

1 0            X   0 10 0,04000 Junio - 2026 93132219 01/07/2026 S

EPS008 Compensar 
EPS

1 0        X       0 20 0,04000 Julio - 2026 93132219 01/07/2026 S

EPS008 Compensar 
EPS

1 0            X   0 10 0,04000 Julio - 2026 93132219 01/07/2026 S

              

              

              

              

              

              

              

              

              

              

              

              

              

              

              

              

Este documento está clasificado como privado por parte de Compensar Operador de Información.

El presente certificado se expide a los 1  días del mes Julio de 2026

CERTIFICADO DE APORTES AL
SISTEMA DE PROTECCIÓN SOCIAL



 

SOPORTE DE LAS 

PLANILLAS  DE 

SEGURIDAD SOCIAL 

COORDINADOR DE 
PROYECTOS PARA LAS 
DOS AULAS MÓVILES 

AMBIENTALES 
 

 



Se certifica que E-MOTION GLOBAL S.A.S, identificada con NI número 830128610, aportó por CHRISTIAN  ARIAS 
MOSQUERA, identificado(a) con CC  número 1061769867 por concepto de aportes obligatorios al sistema General de 
Seguridad Social, mediante tipo de planilla E número 93132528 para el periodo de salud 2026-07 y pensiones 2026-06 de la 
siguiente forma.

CODIGO NOMBRE

C
O

T
IZ

A
N

T
E

S
U

B
T

IP
O
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G

R
E

T
T

D
E

T
A

E

T
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T
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P

C
O

R
R

E
C

IÓ
N

D
ÍA

S TARIFA 
APORTE

C
LA

S
E

 R
IE

S
G

O

PERIODO NÚMERO DE 
PLANILLA

F
E

C
H

A
 D

E
 

P
A

G
O

E
X

O
N

E
R

A
C

IÓ
N

14-7 Cia. de 
Seguros 

Bolivar S.A.

1 0        X       0 30 0,04350 4 Junio - 2026 93132528 01/07/2026 S

CCF14 Comfacauca 
Caja de 

Compensacio
n Fliar

1 0        X       0 30 0,04000 Junio - 2026 93132528 01/07/2026 S

230201 Proteccion 
(ING + 

Proteccion)

1 0        X       0 30 0,16000 Junio - 2026 93132528 01/07/2026 S

EPS005 Sanitas EPS 1 0        X       0 30 0,04000 Julio - 2026 93132528 01/07/2026 S

              

              

              

              

              

              

              

              

              

              

              

              

              

              

              

              

              

              

              

              

Este documento está clasificado como privado por parte de Compensar Operador de Información.

El presente certificado se expide a los 1  días del mes Julio de 2026

CERTIFICADO DE APORTES AL
SISTEMA DE PROTECCIÓN SOCIAL


