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PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES
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DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA NUMERO FECHA PAGO CANTIDAD CANTIDAD
ASOCIADA (DIA/MES/ANO) PLANILLA (DIAIMES/ANO) EMPLEADOS UPC
Ny - " EXONERADO PAGO
cc 1002366877 | MARIA PAULA MORA GUTIERREZ |  CaIe830#I132-80 | 545574975y | Meriapaulamoraguierrez@gmail | "o \gapiscaLES Y 90146940 ! 0
ngativa .com
SALUD
FORMA PRESENTACION | CLASE APORTANTE | NOMBRE SUCURSAL CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO PERIODO SALUD |  PERIODO PENSION TIPO PLANILLA TOTAL NOMINA TOTAL A PAGAR
UNICA | - Independiente BOGOTA D.C. BOGOTA, D.C. NO 2026-06 2026-06 1 $0 $271.200
TOTALES POR SUBSISTEMAS
TOTALES SALUD
Cadigo EPS Nombre NIT C [o] ia UPC Adicional Incapacidades Licencia Maternidad Dias Mora Valor Mora Valor Mora UPC | Total a Pagar No. Afiliados
No. Autorizacién Valor No. Autorizacién Valor Cotizacién
EPS041 NUEVA E.P.S. S.A. MOV 900156264-2 116.800 0 0 0 0 0 0 116.800 1
TOTALES PENSION
<o Cotizacion Aporte Voluntario Aporte Voluntario Aporte FSP - Aporte FSP - q Valor Mora Valor Mora No.
CCClgolanky WD (s Obligatoria Afiliado Aportante Solidaridad Subsistencia | P@SMora | cotizacion FSP lotallaibagay Afiliados
25-14 Colpensiones 900336004-7 149.500 0 0 0 0 0 0 149.500 1
TOTALES RIESGOS LABORALES
Codigo ARL Nombre NIT Cotizacion Incapacidades Aportes Otros Valor Neto Dias Valor Mora Subtotal No. Radicado Valor Saldo a Fondo Total a Pagar No. Afiliados
Obligatoria No. Autorizacion Valor Sistemas Cotizacion Mora Cotizacion Cotizacion Saldo a Favor Favor Solidaridad
14-11 ARL SURA 890903790-5 4.900 4.900 0 0 4.900 49 4.900 1
TOTALES CAJAS
Cadigo CCF Nombre NIT Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados
TOTALES PARAFISCALES TOTALES POR SUBSISTEMA
A N n N No. Administradoras Valor antes de IGE, LMA,
Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados Tipo Administradora Reportadas IRP y Mora Total a Pagar
SENA Salud 1 116.800 116.800
0 | ) | ) | 0 | ) Pension 1 149.500 149.500
ICBF Riesgos Laborales 1 4.900 4.900
0 | ) | ) | 0 | ) CCF 0 0 0
ESAP ESAP 0 0 0
[ [ [ [ ICBF 0 0 0
MEN MEN 0 0 0
I I I I SENA 0 0 0
TOTALES 3 271.200 271.200

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién
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DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA NUMERO FECHA PAGO CANTIDAD CANTIDAD
ASOCIADA (DIAIMESIANO) PLANILLA (DIA/MESIANO) EMPLEADOS uPC
- - ; EXONERADO PAGO
cc 1002366877 | MARIA PAULA MORA GUTIERREZ | Calle gi;:&\::a'w mariapaulameragutiemrez@9mal | pARAFISCALES Y 90146940 1 0
FORMA PRESENTACION CLASE APORTANTE NOMBRE SUCURSAL coDIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO PERIODO SALUD PERIODO PENSION TIPO PLANILLA TOTAL NOMINA TOTAL A PAGAR
UNICA | - Independiente BOGOTA D.C. BOGOTA, D.C. NO 2026-05 2026-05 1 $0 $271.200
DETALLE POR COTIZANTE
INFORMACION COTIZANTE INFORMACION NOVEDADES PENSION SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES
Tipoy | g8 % ) 4] Fondo Fondo -%
) " £ 25|38 8| ced. Voluntario | Voluntario | pensional . @ | Cotizacién/|  Céd. a| = .| cédigo 2| Aporte | IBCotros | Aporte| Aporte| Aporte| Aporte
No I;“e‘:"‘"ﬁec':c‘i’g" Seellicesbonbine L] g £ls BlE|B|2(2(2(3|8|5|8 (%5 2 g| arp IBCE Afiliado | Aportante g:{,‘:i';’;:'c‘i’: Cod.EPS | IBCEPS | | Valorupc| aRL | 'BCARL| | g Cotizaciém “oop’) IBCCCF| 3 CCF | parafiscales SENA| ICBF | ESAP| MEN
5 £ de.
2 g solidaridad b
3 8
1 1002%26877 MORA GUTIERREZ MARIA PAULA | 59 | 0 N X 25-14 933.816 0 0 0 0 EPS041 933.816 16 116.800 14-11 933.816 16| 1 4.900 0 0 0 0 0 0 0 0

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién



