
      
TOTALES PARAFISCALES

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

SENA

662.600 0 0 662.600 15

ICBF

993.600 0 0 993.600 15

ESAP

MEN

TOTALES POR SUBSISTEMA

Tipo Administradora No. Administradoras 
Reportadas

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

Salud 6 4.176.100 4.176.100

Pensión 4 5.360.000 5.360.000

Riesgos Laborales 1 337.900 337.900

CCF 1 1.324.600 1.324.600

ESAP 0 0 0

ICBF 1 993.600 993.600

MEN 0 0 0

SENA 1 662.600 662.600

TOTALES 14 12.854.800 12.854.800

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

EPS005 Sanitas EPS 800251440-6 705.200 0 0 0 0 0 0 705.200 3

EPS008 Compensar EPS 860066942-7 2.169.600 0 0 0 0 0 0 2.169.600 7

EPS010 EPS Sura 800088702-2 592.600 0 0 0 0 0 0 592.600 2

EPS017 Famisanar EPS 830003564-7 262.000 0 0 0 0 0 0 262.000 1

EPS037 Nueva EPS 900156264-2 218.900 0 0 0 0 0 0 218.900 1

EPSC34 Recaudo SGP Capital Salud 900298372-9 227.800 0 0 0 0 0 0 227.800 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 1.152.800 0 0 0 0 0 0 1.152.800 4

230301 Porvenir 800224808-8 2.734.200 0 0 0 0 0 0 2.734.200 7

231001 Colfondos 800227940-6 379.200 0 0 0 0 0 0 379.200 1

25-14 Colpensiones 900336004-7 1.093.800 0 0 0 0 0 0 1.093.800 3

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 890903790-5 337.900 337.900 0 0 337.900 3.379 337.900 15

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 1.324.600 0 0 1.324.600 15

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
NI 860006705-1 FUNDACION JORGE OTERO DE 

FRANCISCO Y MARIA LIEVANO CRA 90 NO 147 C - 32 6815189 facturacion@fol.org.co

FORMA PRESENTACIÓN CLASE APORTANTE NOMBRE SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

SUCURSAL B – menos de 200 
cot

003 BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. NO

CÓDIGO

JARDIN

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

NÚMERO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

TIPO PLANILLA TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO PENSIÓN

2026-08 2026-07

93911215 03/08/2026

E $12.854.800

CANTIDAD
UPC

0

CANTIDAD
EMPLEADOS

15

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)

TOTAL NÓMINA

$33,510,413



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 
1000728522

BENITO ANGEL LEIDY 
GERALDINE 1 0 N X 230301 2.253.267 28 360.600 0 0 0 0 EPS008 2.253.267 28 281.700 14-11 2.253.267 28 2 23.600 CCF24 2.253.267 28 90.200 2.253.267 45.100 67.600 0 0

2 CC 
1000728522

BENITO ANGEL LEIDY 
GERALDINE 1 0 N X 230301 116.734 2 18.700 0 0 0 0 EPS008 116.734 2 14.600 14-11 116.734 2 2 0 CCF24 116.734 2 0 0 0 0 0 0

3 CC 
1001348036

HERRERA LIZARAZO ERICA 
TATIANA 1 0 N X X 230201 350.200 6 56.100 0 0 0 0 EPS008 350.200 6 43.800 14-11 350.200 6 2 3.700 CCF24 364.792 6 14.600 364.792 7.300 11.000 0 0

4 CC 
1001348036

HERRERA LIZARAZO ERICA 
TATIANA 1 0 N X 230201 291.834 5 46.700 0 0 0 0 EPS008 291.834 5 24.900 14-11 291.834 5 2 0 CCF24 291.834 5 0 0 0 0 0 0

5 CC 
1010045587

FONSECA CUPITRA INDRA 
YANETH 1 0 N X 230201 2.370.000 30 379.200 0 0 0 0 EPS010 2.370.000 30 296.300 14-11 2.370.000 30 2 24.800 CCF24 2.370.000 30 94.800 2.370.000 47.400 71.100 0 0

6 CC 
1022432576 VARGAS MELO WENDY TATIANA 1 0 N X 230301 1.822.000 30 291.600 0 0 0 0 EPSC34 1.822.000 30 227.800 14-11 1.822.000 30 2 19.100 CCF24 1.822.000 30 72.900 1.822.000 36.500 54.700 0 0

7 CC 
1030566497

SIERRA SANCHEZ NATALIA 
ANDREA 1 0 N X 25-14 2.370.000 30 379.200 0 0 0 0 EPS008 2.370.000 30 296.300 14-11 2.370.000 30 2 24.800 CCF24 2.370.000 30 94.800 2.370.000 47.400 71.100 0 0

8 CC 
1069479615 PEREZ ESCOBAR ANA MILENA 1 0 N 230301 1.929.200 28 308.700 0 0 0 0 EPS005 1.929.200 28 241.200 14-11 1.929.200 28 2 20.200 CCF24 1.929.200 28 77.200 1.929.200 38.600 57.900 0 0

9 CC 
1069479615 PEREZ ESCOBAR ANA MILENA 1 0 N X 230301 137.800 2 22.100 0 0 0 0 EPS005 137.800 2 17.300 14-11 137.800 2 2 0 CCF24 137.800 2 5.600 137.800 2.800 4.200 0 0

10 CC 28387712 TAPIAS TAPIAS MARIA FLORA 1 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 2 18.300 CCF24 1.750.905 30 70.100 1.750.905 35.100 52.600 0 0

11 CC 39280402 JARABA CAMARGO MARIA 
AUXILIADORA 1 0 N X 25-14 2.370.000 30 379.200 0 0 0 0 EPS010 2.370.000 30 296.300 14-11 2.370.000 30 2 24.800 CCF24 2.370.000 30 94.800 2.370.000 47.400 71.100 0 0

12 CC 52120809 LEAL TORRES ELVIS ASTRID 1 0 N 230301 1.750.905 30 280.200 0 0 0 0 EPS005 1.750.905 30 218.900 14-11 1.750.905 30 2 18.300 CCF24 1.750.905 30 70.100 1.750.905 35.100 52.600 0 0

13 CC 52340779 URRIAGO CHAVARRO MARIA 
CRISTINA 1 0 N X 230301 2.370.000 30 379.200 0 0 0 0 EPS008 2.370.000 30 296.300 14-11 2.370.000 30 2 24.800 CCF24 2.370.000 30 94.800 2.370.000 47.400 71.100 0 0

14 CC 52450075 GUERRERO MARTINEZ ADRIANA 1 0 N X 230201 2.369.990 30 379.200 0 0 0 0 EPS008 2.369.990 30 296.300 14-11 2.369.990 30 2 24.800 CCF24 2.369.990 30 94.800 2.369.990 47.400 71.100 0 0

15 CC 52588551 ESTEPA MALDONADO MARIA 
LUISA 1 0 N X 230201 1.822.000 30 291.600 0 0 0 0 EPS005 1.822.000 30 227.800 14-11 1.822.000 30 2 19.100 CCF24 1.822.000 30 72.900 1.822.000 36.500 54.700 0 0

16 CC 52801727 MURCIA VALENCIA CARMEN 
PATRICIA 1 0 N X 231001 2.370.000 30 379.200 0 0 0 0 EPS008 2.370.000 30 296.300 14-11 2.370.000 30 2 24.800 CCF24 2.370.000 30 94.800 2.370.000 47.400 71.100 0 0

17 CC 52975157 VILLALOBOS CORREA LUZ 
ADRIANA 1 0 N X 25-14 2.095.985 30 335.400 0 0 0 0 EPS017 2.095.985 30 262.000 14-11 2.095.985 30 2 21.900 CCF24 2.095.985 30 83.900 2.095.985 42.000 62.900 0 0

18 CC 53095600 QUINTERO QUIROGA OLGA 
LUCIA 1 0 N 230301 4.294.334 26 687.100 0 0 0 0 EPS008 4.294.334 26 536.800 14-11 4.294.334 26 2 44.900 CCF24 4.294.334 26 171.800 4.294.334 85.900 128.900 0 0

19 CC 53095600 QUINTERO QUIROGA OLGA 
LUCIA 1 0 N X 230301 660.667 4 105.800 0 0 0 0 EPS008 660.667 4 82.600 14-11 660.667 4 2 0 CCF24 660.667 4 26.500 660.667 13.300 19.900 0 0

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
NI 860006705-1 FUNDACION JORGE OTERO DE 

FRANCISCO Y MARIA LIEVANO CRA 90 NO 147 C - 32 6815189 facturacion@fol.org.co

FORMA PRESENTACIÓN CLASE APORTANTE NOMBRE SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

SUCURSAL B – menos de 200 
cot

003 BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. NO

CÓDIGO

JARDIN

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

NÚMERO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

TIPO PLANILLA TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO PENSIÓN

2026-08 2026-07

93911215 03/08/2026

E $12.854.800

CANTIDAD
UPC

0

CANTIDAD
EMPLEADOS

15

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)

TOTAL NÓMINA

$33,510,413



Planilla Integrada

LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES

No. Tipo id No id Nombre Tipo Cotizante Horas 
Laboradas

Extran
jero

Temp. 
Ext.

Fecha 
Radicación 

en el 
Exterior

ing Fecha  
ing ret Fecha 

ret tde tae tdp tap vsp Fecha Inicio 
vsp cor vst sln Fecha Inicio 

sln
Fecha Fin 

sln ige Fecha Inicio 
ige

Fecha Fin 
Ige lma Fecha Inicio 

lma
Fecha Fin 

lma vac-lr Fecha Inicio 
vac-lr

Fecha Fin 
vac-lr avp vct Fecha Inicio 

vct

Sucursal: ARCHIVO PLANO (31 Afiliados)

Centro de Trabajo: CENTRO TRABAJO 2610252(11 Afiliados)

Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E.(11 Afiliados)
1 CC 52990422 BERRIO ZAMORA 

NINIJOHANA 
Dependiente 240 No No                

2 CC 25638608 CHANCHI JOAQUI MARIA 
RUBRIA

Dependiente 240 No No                

3 CC 52697199 GALINDO BOLIVAR 
MARISOL

Dependiente 240 No No                

4 CC 1067095533 HERNANDEZ MARRIAGA 
MAYTEE DE JESUS

Dependiente 240 No No                

5 CC 1128196962 MARTINEZ PIEDRIZ DIANA 
CECILIA

Dependiente 240 No No                

6 CC 1010217116 MONTALVO BELTRAN 
ALEJANDRA

Dependiente 176 No No X 2026/07/09               

7 CC 39096631 OSPINO ACOSTA LUISA 
IBETH

Dependiente 240 No No                

8 CC 1120358237 RAMIREZ CRUZ DIANA Dependiente 8 No No  X 2026/07/01              

9 CC 55227369 RUEDA MAKENS 
VERONICA ESTHER

Dependiente 240 No No                

10 CC 1083464567 TOSCANO RODRIGUEZ 
YOVANA PATRICIA

Dependiente 240 No No                

11 CC 1216966446 VEGA HERNANDEZ GEIDY 
TATIANA

Dependiente 240 No No                

Centro de Trabajo: CENTRO TRABAJO 2610253(16 Afiliados)

Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E.(10 Afiliados)
12 CC 52557689 ARENAS TORRES 

ARACELY
Dependiente 120 No No                

13 CC 1066725250 FABRA HOYOS LINA 
MARCELA

Dependiente 224 No No                

14 CC 1066725250 FABRA HOYOS LINA 
MARCELA

Dependiente 0 No No           X 2026/07/24 2026/07/25     

15 CC 45691746 GUZMAN CORPAS 
ROSARIO MARGARITA

Dependiente 240 No No         X       

16 CC 1007251042 MORALES HERRERA 
SANDRA MAILETH

Dependiente 240 No No         X       

17 PT 5095380 PEREZ PEREZ RISMAR 
ANDREINA

Dependiente 240 No No         X       

18 CC 23876020 SUAREZ GONZALEZ LILIA 
JANETH

Dependiente 240 No No                

19 CC 38797403 VALENCIA HURTADO 
MARIA SANTO

Dependiente 240 No No         X       

20 CC 50968684 VARGAS CANTERO 
WALFA MARGARITA

Dependiente 240 No No         X       

21 CC 1052730244 ZAMORA VILLARREAL 
LUISA REGINA

Dependiente 240 No No         X       

22 CC 39749217 ZAPATA MOLANO ANA 
MERCEDES

Dependiente 240 No No         X       

Ciudad: PIEDECUESTA Depto: SANTANDER(6 Afiliados)
23 CC 37549196 FLOREZ CASTELLANOS 

GLENIA
Dependiente 240 No No                

24 CC 1102370187 GUATAGUI HERNANDEZ 
YURLEY PAOLA

Dependiente 240 No No         X       

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

NIT 800242738 7 LADOINSA LABORES DOTACIONES 
INDUSTRIALES S A S

A - 200 O MAS COTIZANTES ARCHIVO PLANO CALLE 12A # 68C 03 BOGOTA-BOGOTA D.E. 5555555 Si

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2026-07 2026-08 538870475 9509098982 E 2026/08/12 2026/08/04 BANCO BBVA COLOMBIA S.A. 0 $13,899,800
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Planilla Integrada

LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
NOVEDADES SALARIO PENSION SALUD

Fecha Inicio 
vct

Fecha Fin 
vct irl Fecha Inicio 

irl
Fecha Fin 

irl vip

Valor Integ
ral

Tipo de 
Salario

Administradora Días IBC Tarifa Tarifa 
Alto 

Riesgo 
Pensión

Valor 
Cotización

Cotización 
Voluntaria 
Empleador

Cotización 
Voluntaria 

Afiliado

Fondo 
Solidaridad 
Pensional

Fondo 
Subsistencia

Valor No 
retenido

Total AFP Destino Administradora Días IBC Tarifa Valor 
Cotización 

Valor UPC

Sucursal: ARCHIVO PLANO (31 Afiliados) $8,384,600 $2,097,600

Centro de Trabajo: CENTRO TRABAJO 2610252(11 Afiliados) $2,736,700 $684,700

Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E.(11 Afiliados) $2,736,700 $684,700

  $1,750,905 No Fijo COLFONDOS 30 $1,750,905 16% SIN 
RIESGO

$280,200 $0 $0 $0 $0 $0 $280,200 COMPENSAR 30 $1,750,905 4% $70,100 $0

  $1,750,905 No Fijo PORVENIR 30 $1,750,905 16% SIN 
RIESGO

$280,200 $0 $0 $0 $0 $0 $280,200 SALUD TOTAL 30 $1,750,905 4% $70,100 $0

  $1,750,905 No Fijo COLFONDOS 30 $1,750,905 16% SIN 
RIESGO

$280,200 $0 $0 $0 $0 $0 $280,200 ALIANSALUD EPS 
(ANTES 
COLMEDICA)

30 $1,750,905 4% $70,100 $0

  $1,750,905 No Fijo PROTECCION 30 $1,750,905 16% SIN 
RIESGO

$280,200 $0 $0 $0 $0 $0 $280,200 NUEVA EPS 
MOVILIDAD

30 $1,750,905 4% $70,100 $0

  $1,750,905 No Fijo PORVENIR 30 $1,750,905 16% SIN 
RIESGO

$280,200 $0 $0 $0 $0 $0 $280,200 MUTUAL SER 30 $1,750,905 4% $70,100 $0

  $1,750,905 No Fijo PROTECCION 22 $1,283,997 16% SIN 
RIESGO

$205,500 $0 $0 $0 $0 $0 $205,500 COMPENSAR 22 $1,283,997 4% $51,400 $0

  $1,750,905 No Fijo COLFONDOS 30 $1,750,905 16% SIN 
RIESGO

$280,200 $0 $0 $0 $0 $0 $280,200 SALUD TOTAL 30 $1,750,905 4% $70,100 $0

  $1,750,905 No Fijo PORVENIR 1 $58,364 16% SIN 
RIESGO

$9,400 $0 $0 $0 $0 $0 $9,400 SANITAS 1 $58,364 4% $2,400 $0

  $1,750,905 No Fijo PROTECCION 30 $1,750,905 16% SIN 
RIESGO

$280,200 $0 $0 $0 $0 $0 $280,200 SANITAS 30 $1,750,905 4% $70,100 $0

  $1,750,905 No Fijo PROTECCION 30 $1,750,905 16% SIN 
RIESGO

$280,200 $0 $0 $0 $0 $0 $280,200 SALUD TOTAL 30 $1,750,905 4% $70,100 $0

  $1,750,905 No Fijo PORVENIR 30 $1,750,905 16% SIN 
RIESGO

$280,200 $0 $0 $0 $0 $0 $280,200 SALUD TOTAL 30 $1,750,905 4% $70,100 $0

Centro de Trabajo: CENTRO TRABAJO 2610253(16 Afiliados) $4,523,400 $1,131,600

Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E.(10 Afiliados) $2,830,500 $708,000

  $875,452 No Fijo PROTECCION 30 $1,750,905 16% SIN 
RIESGO

$280,200 $0 $0 $0 $0 $0 $280,200 SALUD TOTAL 30 $1,750,905 4% $70,100 $0

  $1,750,905 No Fijo COLFONDOS 28 $1,634,178 16% SIN 
RIESGO

$261,500 $0 $0 $0 $0 $0 $261,500 EPS SURA (ANTES 
SUSALUD)

28 $1,634,178 4% $65,400 $0

  $1,750,905 No Fijo COLFONDOS 2 $116,727 16% SIN 
RIESGO

$18,700 $0 $0 $0 $0 $0 $18,700 EPS SURA (ANTES 
SUSALUD)

2 $116,727 4% $4,700 $0

  $1,750,905 No Fijo COLPENSIONES 30 $1,761,327 16% SIN 
RIESGO

$281,900 $0 $0 $0 $0 $0 $281,900 SALUD TOTAL 30 $1,761,327 4% $70,500 $0

  $1,750,905 No Fijo PORVENIR 30 $1,792,593 16% SIN 
RIESGO

$286,900 $0 $0 $0 $0 $0 $286,900 NUEVA EPS 
MOVILIDAD

30 $1,792,593 4% $71,800 $0

  $1,750,905 No Fijo PORVENIR 30 $1,782,171 16% SIN 
RIESGO

$285,200 $0 $0 $0 $0 $0 $285,200 SALUD TOTAL 30 $1,782,171 4% $71,300 $0

  $1,750,905 No Fijo PORVENIR 30 $1,750,905 16% SIN 
RIESGO

$280,200 $0 $0 $0 $0 $0 $280,200 SALUD TOTAL 30 $1,750,905 4% $70,100 $0

  $1,750,905 No Fijo PORVENIR 30 $1,761,327 16% SIN 
RIESGO

$281,900 $0 $0 $0 $0 $0 $281,900 COMPENSAR 30 $1,761,327 4% $70,500 $0

  $1,750,905 No Fijo PORVENIR 30 $1,761,327 16% SIN 
RIESGO

$281,900 $0 $0 $0 $0 $0 $281,900 SALUD TOTAL 30 $1,761,327 4% $70,500 $0

  $1,750,905 No Fijo PORVENIR 30 $1,761,327 16% SIN 
RIESGO

$281,900 $0 $0 $0 $0 $0 $281,900 FAMISANAR 30 $1,761,327 4% $70,500 $0

  $1,750,905 No Fijo COLPENSIONES 30 $1,813,437 16% SIN 
RIESGO

$290,200 $0 $0 $0 $0 $0 $290,200 FAMISANAR 30 $1,813,437 4% $72,600 $0

Ciudad: PIEDECUESTA Depto: SANTANDER(6 Afiliados) $1,692,900 $423,600

  $1,750,905 No Fijo COLPENSIONES 30 $1,750,905 16% SIN 
RIESGO

$280,200 $0 $0 $0 $0 $0 $280,200 SANITAS 30 $1,750,905 4% $70,100 $0

  $1,750,905 No Fijo PROTECCION 30 $1,800,514 16% SIN 
RIESGO

$288,100 $0 $0 $0 $0 $0 $288,100 SALUD TOTAL 30 $1,800,514 4% $72,100 $0
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Planilla Integrada

LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES

Valor UPC Total EPS Destino Administradora Días IBC Tarifa Valor 
Cotización 

Administradora Días IBC Tarifa Clase 
Riesgo

Valor 
Cotización

Días IBC Tarifa 
SENA

Valor 
Cotización 

SENA

Tarifa 
ICBF

Valor 
Cotización 

ICBF

Tarifa 
ESAP

Valor 
Cotización 

ESAP

Tarifa 
MEN

Valor 
Cotización 

MEN

Exonerado 
SENA e 

ICBF

$2,097,600 $2,068,500 $1,349,100 $0 $0 $0 $0

$684,700 $690,600 $178,900 $0 $0 $0 $0

$684,700 $690,600 $178,900 $0 $0 $0 $0

$0 $70,100 COMPENSAR 30 $1,750,905 4% $70,100 COLPATRIA ARP 30 $1,750,905 1.044% 2 $18,300 30 $0 0% $0 0% $0 0% $0 0% $0 Si

$0 $70,100 COMPENSAR 30 $1,750,905 4% $70,100 COLPATRIA ARP 30 $1,750,905 1.044% 2 $18,300 30 $0 0% $0 0% $0 0% $0 0% $0 Si

$0 $70,100 COMPENSAR 30 $1,750,905 4% $70,100 COLPATRIA ARP 30 $1,750,905 1.044% 2 $18,300 30 $0 0% $0 0% $0 0% $0 0% $0 Si

$0 $70,100 COMPENSAR 30 $1,750,905 4% $70,100 COLPATRIA ARP 30 $1,750,905 1.044% 2 $18,300 30 $0 0% $0 0% $0 0% $0 0% $0 Si

$0 $70,100 COMPENSAR 30 $1,750,905 4% $70,100 COLPATRIA ARP 30 $1,750,905 1.044% 2 $18,300 30 $0 0% $0 0% $0 0% $0 0% $0 Si

$0 $51,400 COMPENSAR 22 $1,283,997 4% $51,400 COLPATRIA ARP 22 $1,283,997 1.044% 2 $13,500 22 $0 0% $0 0% $0 0% $0 0% $0 Si

$0 $70,100 COMPENSAR 30 $1,750,905 4% $70,100 COLPATRIA ARP 30 $1,750,905 1.044% 2 $18,300 30 $0 0% $0 0% $0 0% $0 0% $0 Si

$0 $2,400 COMPENSAR 1 $206,607 4% $8,300 COLPATRIA ARP 1 $58,364 1.044% 2 $700 1 $0 0% $0 0% $0 0% $0 0% $0 Si

$0 $70,100 COMPENSAR 30 $1,750,905 4% $70,100 COLPATRIA ARP 30 $1,750,905 1.044% 2 $18,300 30 $0 0% $0 0% $0 0% $0 0% $0 Si

$0 $70,100 COMPENSAR 30 $1,750,905 4% $70,100 COLPATRIA ARP 30 $1,750,905 1.044% 2 $18,300 30 $0 0% $0 0% $0 0% $0 0% $0 Si

$0 $70,100 COMPENSAR 30 $1,750,905 4% $70,100 COLPATRIA ARP 30 $1,750,905 1.044% 2 $18,300 30 $0 0% $0 0% $0 0% $0 0% $0 Si

$1,131,600 $1,096,600 $681,000 $0 $0 $0 $0

$708,000 $673,000 $428,700 $0 $0 $0 $0

$0 $70,100 COMPENSAR 30 $875,452 4% $35,100 COLPATRIA ARP 30 $1,750,905 2.436% 3 $42,700 30 $0 0% $0 0% $0 0% $0 0% $0 Si

$0 $65,400 COMPENSAR 28 $1,634,178 4% $65,400 COLPATRIA ARP 28 $1,634,178 2.436% 3 $39,900 28 $0 0% $0 0% $0 0% $0 0% $0 Si

$0 $4,700 COMPENSAR 2 $116,727 4% $4,700 COLPATRIA ARP 2 $116,727 0% 3 $0 2 $0 0% $0 0% $0 0% $0 0% $0 Si

$0 $70,500 COMPENSAR 30 $1,761,327 4% $70,500 COLPATRIA ARP 30 $1,761,327 2.436% 3 $43,000 30 $0 0% $0 0% $0 0% $0 0% $0 Si

$0 $71,800 COMPENSAR 30 $1,792,593 4% $71,800 COLPATRIA ARP 30 $1,792,593 2.436% 3 $43,700 30 $0 0% $0 0% $0 0% $0 0% $0 Si

$0 $71,300 COMPENSAR 30 $1,782,171 4% $71,300 COLPATRIA ARP 30 $1,782,171 2.436% 3 $43,500 30 $0 0% $0 0% $0 0% $0 0% $0 Si

$0 $70,100 COMPENSAR 30 $1,750,905 4% $70,100 COLPATRIA ARP 30 $1,750,905 2.436% 3 $42,700 30 $0 0% $0 0% $0 0% $0 0% $0 Si

$0 $70,500 COMPENSAR 30 $1,761,327 4% $70,500 COLPATRIA ARP 30 $1,761,327 2.436% 3 $43,000 30 $0 0% $0 0% $0 0% $0 0% $0 Si

$0 $70,500 COMPENSAR 30 $1,761,327 4% $70,500 COLPATRIA ARP 30 $1,761,327 2.436% 3 $43,000 30 $0 0% $0 0% $0 0% $0 0% $0 Si

$0 $70,500 COMPENSAR 30 $1,761,327 4% $70,500 COLPATRIA ARP 30 $1,761,327 2.436% 3 $43,000 30 $0 0% $0 0% $0 0% $0 0% $0 Si

$0 $72,600 COMPENSAR 30 $1,813,437 4% $72,600 COLPATRIA ARP 30 $1,813,437 2.436% 3 $44,200 30 $0 0% $0 0% $0 0% $0 0% $0 Si

$423,600 $423,600 $252,300 $0 $0 $0 $0

$0 $70,100 CAJASAN 30 $1,750,905 4% $70,100 COLPATRIA ARP 30 $1,750,905 2.436% 3 $42,700 30 $0 0% $0 0% $0 0% $0 0% $0 Si

$0 $72,100 CAJASAN 30 $1,800,514 4% $72,100 COLPATRIA ARP 30 $1,800,514 2.436% 3 $43,900 30 $0 0% $0 0% $0 0% $0 0% $0 Si
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Planilla Integrada

EMPLEADO NOVEDADES
No. Tipo id No id Nombre Tipo Cotizante Horas 

Laboradas
Extran
jero

Temp. 
Ext.

Fecha 
Radicación 

en el 
Exterior

ing Fecha  
ing ret Fecha 

ret tde tae tdp tap vsp Fecha Inicio 
vsp cor vst sln Fecha Inicio 

sln
Fecha Fin 

sln ige Fecha Inicio 
ige

Fecha Fin 
Ige lma Fecha Inicio 

lma
Fecha Fin 

lma vac-lr Fecha Inicio 
vac-lr

Fecha Fin 
vac-lr avp vct Fecha Inicio 

vct

25 CC 37619834 HERNANDEZ ROA NELLY Dependiente 224 No No                

26 CC 37619834 HERNANDEZ ROA NELLY Dependiente 0 No No           X 2026/07/07 2026/07/08     

27 CC 28297854 JAIMES VILLAMIZAR 
BEATRIZ

Dependiente 240 No No                

28 CC 36588189 OTALVAREZ GALVIS ENA 
MARIA

Dependiente 240 No No                

29 CC 37551890 ROJAS ROJAS ARACELY Dependiente 224 No No         X       

30 CC 37551890 ROJAS ROJAS ARACELY Dependiente 0 No No           X 2026/07/06 2026/07/07     

Centro de Trabajo: CENTRO TRABAJO 2610255(4 Afiliados)

Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E.(2 Afiliados)
31 CC 80031469 BLANCO RIVERA NELSON 

EDUARDO
Dependiente 240 No No                

32 CC 80912312 HERRERA LARA OSCAR 
JAVIER

Dependiente 240 No No                

Ciudad: PIEDECUESTA Depto: SANTANDER(2 Afiliados)
33 CC 1102362208 ESTRADA CORDERO 

YEISON
Dependiente 240 No No                

34 CC 1005565392 PARRA BUENAHORA 
DIEGO ARMANDO

Dependiente 240 No No         X       

Total           Afiliados(31)
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Planilla Integrada

NOVEDADES SALARIO PENSION SALUD

Fecha Inicio 
vct

Fecha Fin 
vct irl Fecha Inicio 

irl
Fecha Fin 

irl vip

Valor Integ
ral

Tipo de 
Salario

Administradora Días IBC Tarifa Tarifa 
Alto 

Riesgo 
Pensión

Valor 
Cotización

Cotización 
Voluntaria 
Empleador

Cotización 
Voluntaria 

Afiliado

Fondo 
Solidaridad 
Pensional

Fondo 
Subsistencia

Valor No 
retenido

Total AFP Destino Administradora Días IBC Tarifa Valor 
Cotización 

Valor UPC

  $1,750,905 No Fijo PORVENIR 28 $1,634,178 16% SIN 
RIESGO

$261,500 $0 $0 $0 $0 $0 $261,500 SALUD MIA EPS 28 $1,634,178 4% $65,400 $0

  $1,750,905 No Fijo PORVENIR 2 $116,727 16% SIN 
RIESGO

$18,700 $0 $0 $0 $0 $0 $18,700 SALUD MIA EPS 2 $116,727 4% $4,700 $0

  $1,750,905 No Fijo PORVENIR 30 $1,750,905 16% SIN 
RIESGO

$280,200 $0 $0 $0 $0 $0 $280,200 SALUD TOTAL 30 $1,750,905 4% $70,100 $0

  $1,750,905 No Fijo COLPENSIONES 30 $1,750,905 16% SIN 
RIESGO

$280,200 $0 $0 $0 $0 $0 $280,200 NUEVA E.P.S. 30 $1,750,905 4% $70,100 $0

  $1,750,905 No Fijo PORVENIR 28 $1,657,523 16% SIN 
RIESGO

$265,300 $0 $0 $0 $0 $0 $265,300 SANITAS 28 $1,657,523 4% $66,400 $0

  $1,750,905 No Fijo PORVENIR 2 $116,727 16% SIN 
RIESGO

$18,700 $0 $0 $0 $0 $0 $18,700 SANITAS 2 $116,727 4% $4,700 $0

Centro de Trabajo: CENTRO TRABAJO 2610255(4 Afiliados) $1,124,500 $281,300

Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E.(2 Afiliados) $560,400 $140,200

  $1,750,905 No Fijo COLFONDOS 30 $1,750,905 16% SIN 
RIESGO

$280,200 $0 $0 $0 $0 $0 $280,200 SALUD TOTAL 30 $1,750,905 4% $70,100 $0

  $1,750,905 No Fijo PORVENIR 30 $1,750,905 16% SIN 
RIESGO

$280,200 $0 $0 $0 $0 $0 $280,200 SANITAS 30 $1,750,905 4% $70,100 $0

Ciudad: PIEDECUESTA Depto: SANTANDER(2 Afiliados) $564,100 $141,100

  $1,750,905 No Fijo PORVENIR 30 $1,750,905 16% SIN 
RIESGO

$280,200 $0 $0 $0 $0 $0 $280,200 SALUD TOTAL 30 $1,750,905 4% $70,100 $0

  $1,750,905 No Fijo COLPENSIONES 30 $1,774,250 16% SIN 
RIESGO

$283,900 $0 $0 $0 $0 $0 $283,900 NUEVA E.P.S. 30 $1,774,250 4% $71,000 $0

Total           Afiliados(31) $8,384,600 $2,097,600
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Planilla Integrada

SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
Valor UPC Total EPS Destino Administradora Días IBC Tarifa Valor 

Cotización 
Administradora Días IBC Tarifa Clase 

Riesgo
Valor 

Cotización
Días IBC Tarifa 

SENA
Valor 

Cotización 
SENA

Tarifa 
ICBF

Valor 
Cotización 

ICBF

Tarifa 
ESAP

Valor 
Cotización 

ESAP

Tarifa 
MEN

Valor 
Cotización 

MEN

Exonerado 
SENA e 

ICBF

$0 $65,400 CAJASAN 28 $1,634,178 4% $65,400 COLPATRIA ARP 28 $1,634,178 2.436% 3 $39,900 28 $0 0% $0 0% $0 0% $0 0% $0 Si

$0 $4,700 CAJASAN 2 $116,727 4% $4,700 COLPATRIA ARP 2 $116,727 0% 3 $0 2 $0 0% $0 0% $0 0% $0 0% $0 Si

$0 $70,100 CAJASAN 30 $1,750,905 4% $70,100 COLPATRIA ARP 30 $1,750,905 2.436% 3 $42,700 30 $0 0% $0 0% $0 0% $0 0% $0 Si

$0 $70,100 CAJASAN 30 $1,750,905 4% $70,100 COLPATRIA ARP 30 $1,750,905 2.436% 3 $42,700 30 $0 0% $0 0% $0 0% $0 0% $0 Si

$0 $66,400 CAJASAN 28 $1,657,523 4% $66,400 COLPATRIA ARP 28 $1,657,523 2.436% 3 $40,400 28 $0 0% $0 0% $0 0% $0 0% $0 Si

$0 $4,700 CAJASAN 2 $116,727 4% $4,700 COLPATRIA ARP 2 $116,727 0% 3 $0 2 $0 0% $0 0% $0 0% $0 0% $0 Si

$281,300 $281,300 $489,200 $0 $0 $0 $0

$140,200 $140,200 $243,800 $0 $0 $0 $0

$0 $70,100 COMPENSAR 30 $1,750,905 4% $70,100 COLPATRIA ARP 30 $1,750,905 6.96% 5 $121,900 30 $0 0% $0 0% $0 0% $0 0% $0 Si

$0 $70,100 COMPENSAR 30 $1,750,905 4% $70,100 COLPATRIA ARP 30 $1,750,905 6.96% 5 $121,900 30 $0 0% $0 0% $0 0% $0 0% $0 Si

$141,100 $141,100 $245,400 $0 $0 $0 $0

$0 $70,100 CAJASAN 30 $1,750,905 4% $70,100 COLPATRIA ARP 30 $1,750,905 6.96% 5 $121,900 30 $0 0% $0 0% $0 0% $0 0% $0 Si

$0 $71,000 CAJASAN 30 $1,774,250 4% $71,000 COLPATRIA ARP 30 $1,774,250 6.96% 5 $123,500 30 $0 0% $0 0% $0 0% $0 0% $0 Si

$2,097,600 $2,068,500 $1,349,100 $0 $0 $0 $0
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Planilla Integrada

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

NIT 800242738 7 LADOINSA LABORES DOTACIONES 
INDUSTRIALES S A S

A - 200 O MAS COTIZANTES ARCHIVO PLANO CALLE 12A # 68C 03 BOGOTA-BOGOTA D.E. 5555555 Si

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2026-07 2026-08 538870475 9509098982 E 2026/08/12 2026/08/04 BANCO BBVA COLOMBIA S.A. 0 $13,899,800

RESUMEN DE PAGO
RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E 

INCAPACIDADES
VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 4) 31 $8,384,600 $0 $0 $8,384,600

     COLFONDOS 231001 800,227,940 6 5 $1,401,000 $0 $0 $1,401,000

     COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 5 $1,416,400 $0 $0 $1,416,400

     PORVENIR 230301 800,224,808 8 15 $3,952,800 $0 $0 $3,952,800

     PROTECCION 230201 800,229,739 0 6 $1,614,400 $0 $0 $1,614,400

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 31 $1,349,100 $0 $0 $1,349,100

     COLPATRIA ARP 14-4 860,002,183 9 31 $1,349,100 $0 $0 $1,349,100

CCF (ADMINISTRADORAS: 2) 31 $2,068,500 $0 $0 $2,068,500

     CAJASAN CCF39 890,200,106 1 8 $564,700 $0 $0 $564,700

     COMPENSAR CCF24 860,066,942 7 23 $1,503,800 $0 $0 $1,503,800

EPS (ADMINISTRADORAS: 10) 31 $2,097,600 $0 $0 $2,097,600

     ALIANSALUD EPS (ANTES COLMEDICA) EPS001 830,113,831 0 1 $70,100 $0 $0 $70,100

     COMPENSAR EPS008 860,066,942 7 3 $192,000 $0 $0 $192,000

     EPS SURA (ANTES SUSALUD) EPS010 800,088,702 2 1 $70,100 $0 $0 $70,100

     FAMISANAR EPS017 830,003,564 7 2 $143,100 $0 $0 $143,100

     MUTUAL SER ESSC07 806,008,394 7 1 $70,100 $0 $0 $70,100

     NUEVA E.P.S. EPS037 900,156,264 2 2 $141,100 $0 $0 $141,100

     NUEVA EPS MOVILIDAD EPS041 900,156,264 2 2 $141,900 $0 $0 $141,900

     SALUD MIA EPS EPS046 900,914,254 1 1 $70,100 $0 $0 $70,100

     SALUD TOTAL EPS002 800,130,907 4 13 $915,300 $0 $0 $915,300

     SANITAS EPS005 800,251,440 6 5 $283,800 $0 $0 $283,800

TOTAL 31 $13,899,800 $0 $0 $13,899,800
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Resumen General de Pago

LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. Identificación Nombres Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Días IBC Aporte

Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) $621,293 $99,500 $621,293 $77,700 $0 $0 $621,293 $6,500 $0 $0

Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $621,293 $99,500 $621,293 $77,700 $0 $0 $621,293 $6,500 $0 $0

Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. ( 1 Afiliados) $621,293 $99,500 $621,293 $77,700 $0 $0 $621,293 $6,500 $0 $0

1 CC 52358201 BONILLA MONICA 25-14 10 $621,293 $99,500 EPS005 10 $621,293 $77,700 0 $0 $0 14-11 10 $621,293 $6,500 0 $0 $0

Total         Afiliados( 1) $621,293 $99,500 $621,293 $77,700 $0 $0 $621,293 $6,500 $0 $0

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

CC 52358201 BONILLA CARO MONICA MARCELA INDEPENDIENTE PRINCIPAL CARRERA 116 # 152-80 BOGOTA-BOGOTA D.E. 3143578181 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2026-07 2026-07 1000000034 9508236526 I 2026/08/04 2026/07/22 BANCO DE BOGOTA 0 $183,700
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Resumen General de Pago

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

CC 52358201 BONILLA CARO MONICA MARCELA INDEPENDIENTE PRINCIPAL CARRERA 116 # 152-80 BOGOTA-BOGOTA D.E. 3143578181 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2026-07 2026-07 1000000034 9508236526 I 2026/08/04 2026/07/22 BANCO DE BOGOTA 0 $183,700

RESUMEN DE PAGO
RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E 

INCAPACIDADES
VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $99,500 $0 $0 $99,500

     COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 1 $99,500 $0 $0 $99,500

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $6,500 $0 $0 $6,500

     ARL SURA 14-11 890,903,790 5 1 $6,500 $0 $0 $6,500

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $77,700 $0 $0 $77,700

     SANITAS EPS005 800,251,440 6 1 $77,700 $0 $0 $77,700

TOTAL 1 $183,700 $0 $0 $183,700
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Detalle del Pago Realizado

Descripción:

Empresa/Servicio:

Cus:

Tipo identificacion:

Numero planilla:

Banco Dueño del Producto:

Tipo de Producto:

Número de Producto:

Valor de la Factura:

Valor Pagado:

Entidad a quién se pagó por PSE:

Oficina:

Canal:

Resultado del Pago:

Número de Comprobante:

Fecha y Hora del Pago:

No disponible

COMPENSAR-OI - 28058

535462966

NIT

93911215

Bancolombia

Cuenta de Ahorros

49800000661

$12,854,800.00

$12,854,800.00

COMPENSAR-OI

SUCURSAL VIRTUAL

PSE

Exitoso

1713163943

2026/08/03 10:09:16

3/8/26, 15:35 Sucursal Virtual Empresas

https://sucursalempresas.transaccionesbancolombia.com/SVE/control/TokensRSAAuthenticationBole.aceptar 1/1



      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 1 220.000 220.000

Pensión 1 281.600 281.600

Riesgos Laborales 1 9.200 9.200

CCF 0 0 0

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 3 510.800 510.800

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

EPS005 Sanitas EPS 800251440-6 220.000 0 0 0 0 0 0 220.000 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

230301 Porvenir 800224808-8 281.600 0 0 0 0 0 0 281.600 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

14-4 Vida Colpatria S.A. 860002183-9 9.200 9.200 0 0 9.200 92 9.200 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 1073171079 DAIYEN TATIANA VELASQUEZ 

RODRIGUEZ Carrera 23a #160 3057509382 tatianavelasquez69@gmail.com

FORMA PRESENTACIÓN CLASE APORTANTE NOMBRE SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA I – Independiente CUNDINAMARCA MADRID NO

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

NÚMERO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

TIPO PLANILLA TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO PENSIÓN

2026-07 2026-07

93925105 05/08/2026

I $510.800

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 
Identificación

Apellidos y Nombres

C
o

ti
za

n
te

S
u

b
ti

p
o

 E
xt

ra
n

je
ro

C
o

lo
m

. e
xt

er
io

r

E
xo

n
er

ad
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
L

N

IG
E

L
M

A

V
A

C

A
V

P

V
C

T

IR
L

C
O

R
R

E
C

C
IÓ

N

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
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s

C
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 d
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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 
1073171079

VELASQUEZ RODRIGUEZ DAIYEN 
TATIANA 59 0 N 230301 1.760.000 30 281.600 0 0 0 0 EPS005 1.760.000 30 220.000 14-4 1.760.000 30 1 9.200 0 0 0 0 0 0 0 0

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 1073171079 DAIYEN TATIANA VELASQUEZ 

RODRIGUEZ Carrera 23a #160 3057509382 tatianavelasquez69@gmail.com

FORMA PRESENTACIÓN CLASE APORTANTE NOMBRE SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA I – Independiente CUNDINAMARCA MADRID NO

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

NÚMERO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

TIPO PLANILLA TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO PENSIÓN

2026-07 2026-07

93925105 05/08/2026

I $510.800

CANTIDAD
UPC

0

CANTIDAD
EMPLEADOS

1

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)

TOTAL NÓMINA

$0



BOGOTA D.C.

| AUTOLIQUIDACION
CONSOLIDADA

 Forma Presentación

CC1031124368

PAGADO 22/07/2026

Fecha creación reporte: 2026-07-22, 11:51:56 AM Numéro Planilla:

julio de 2026 julio de 2026

1083814298

Periodo Cotización: Periodo Servicio:

 Departamento

JESSICA JENNIFER BERMUDEZ MENDEZ

 Documento

 Razón Social

ÚNICO

CR 116 #152 - 99

 Teléfono Tipo de Empresa

 Total Afiliados

 Ciudad

 I. DATOS DEL APORTANTE

INDEPENDIENTE 9201589

 Dirección

BOGOTA D.C.

 Identificación

 Tipo Persona

1

NATURAL

 Representante Legal
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 Salud

R
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T

Aporte
Caja
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E

Aporte
Salud

Administradora Aporte
SENA

D
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A

R
P

 ESAP

 Parafiscales

IG
E

Administradora TOTALIBC
Pensión

Administradora Aporte
Ministerio

Riesgos

V
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T

Aporte
ICBF

PensionesNovedades

D
ia

s 
A
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P

II. DETALLE DEL APORTANTE

IBC
Salud
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P

Datos del Afiliado
 Identificacion
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IBC
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P

Administradora Aporte
Pensión
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C
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n
es Nombres y Apellidos

IR
P

Tipo Planilla: I: PLANILLA INDEPENDIENTES

POSITIVA DE SEGUROS ARP

Referencia pago (PIN): 8824258222

PAGOSIMPLE

R
E

T
 P

R
E

T

C
O

R

Administradora

T
A

EApellidos y Nombres

V
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E IBC
Pensión

D
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C
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T
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 Identificación

A
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G

V
A

C

Administradora

V
S

P

D
ía

s 
A

R
P

IR
P Aporte

PensiónS
L

N

Datos del Afiliado
Aporte

Ministerio
IBC
Caja

Aporte
Salud

IBC
Riesgos

Aporte
Caja

Aporte
Riesgos

 ESAPAporte
SENA

Aporte
ICBFAdministradoraTarifa

 II. DETALLE DEL APORTANTE

IBC
Salud

Pensiones  Salud Riesgos Cajas  Parafiscales
Tipo

Cotizante
Subtipo

Cotizante Total

Total

L
M

A

D
ía

s 
E

P
S

Novedades

0,522 $ 1.300 (NIN-CC) NINGUNA CCF $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0$ 0CC 1031124368 00 (25-14) COLPENSIONES $ 233.454 $ 37.400 (EPS017) FAMISANAR EPS $ 233.454 $ 29.200 $ 233.454JESSICA JENNIFER BERMUDEZ
MENDEZ 44X 0459 0 $ 67.900

$ 67.900

Aportes
ESAP

Aportes
Min Educación

(Incapacidades,
Licencias, Saldos

a Favor) EPS
Aportes Pensión

SUBTOTAL SIN
INTERESES DE

MORA
IBC Pensión Aportes Cajas

 III.TOTALES

$ 0 $ 67.900

Incapacidades
ARPIBC Riesgos TOTAL FINALIBC Cajas

$ 0

Aportes Riesgos Aportes ICBFAportes SaludIBC Salud
TOTAL

INTERESES
DE MORA

Aportes Sena

$ 0$ 233.454 $ 233.454 $ 233.454 $ 0 $ 37.400 $ 29.200 $ 1.300 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0

Líneas de Servicio FonoSIMPLE: Bogotá 601 4446634 - Cali: 602 5540577 - Medellín: 604 5146669 - Bucaramanga: 607 6438000 - Cartagena: 605 6945444 - Pereira: 606 3402582 - Barranquilla: 605 3618850 - Resto del País: 018000 971 971 - ¡Más que Fácil, SIMPLE!

 1Página 1 de

Antes de imprimir, asegúrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente está en nuestras manos.



      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 1 250.000 250.000

Pensión 1 320.000 320.000

Riesgos Laborales 1 20.900 20.900

CCF 1 40.000 40.000

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 4 630.900 630.900

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 860066942-7 250.000 0 0 0 0 0 0 250.000 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

230301 Porvenir 800224808-8 320.000 0 0 0 0 0 0 320.000 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 20.900 20.900 0 0 20.900 209 20.900 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 40.000 0 0 40.000 1

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 1032399284 ANGELA LILIANA OBANDO 

QUEVEDO 
CARRERA 74 # 152B- 

70 7124236 alobandoq@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

2026-07 2026-07

93672518 23/07/2026

I $630.900

CANTIDAD
UPC

0

CANTIDAD
EMPLEADOS

1

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)

TOTAL NÓMINA

$2,000,000



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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Aportante
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ía

s Cotización / 
Valor UPC

Cód. 
ARL IBC ARL
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s
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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 
1032399284

OBANDO QUEVEDO ANGELA 
LILIANA 59 0 N 230301 2.000.000 30 320.000 0 0 0 0 EPS008 2.000.000 30 250.000 14-23 2.000.000 30 2 20.900 CCF24 2.000.000 30 40.000 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 1032399284 ANGELA LILIANA OBANDO 

QUEVEDO 
CARRERA 74 # 152B- 

70 7124236 alobandoq@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

2026-07 2026-07

93672518 23/07/2026

I $630.900

CANTIDAD
UPC

0

CANTIDAD
EMPLEADOS

1

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)

TOTAL NÓMINA

$2,000,000
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