SOPORTE DE LAS
PLANILLAS DE
SEGURIDAD
SOCIAL

E-MOTION



REPORTE RESUMEN DE PAGO

Informacion basica de la planilla

Empresa: E-MOTION GLOBAL S.A.S
Tipo Planilla: E

Sucursal o Dependencia: PRINCIPAL

Numero de Radicacion: 94035160

Fecha de vencimiento: 05/08/2026

Fecha de Pago: 04/08/2026

Detalles del pago

Razén social recaudo:

Compensar OI

Descripcion:

MiPlanilla.com Pago Proteccion Social

Banco:

BANCOLOMBIA

Estado de la transaccion:

Transaccién aprobada

NIT:

Periodo liquidacién Pensiones:

Periodo liquidacion Salud:

Total a pagar:

Total de empleados:

NUmero de Administradoras:

Nit recaudo:

Medio de Pago:

NUmero Autorizacion:

830128610
julio 2026
agosto 2026
$71.557.400
46

16

9998600669427
Pago Electronico por PSE

539009017

*Namero de Valor descontado
Cédigo NIT Administradoras Num. Afiliados | incapacidad por riesgos | en incapacidad Total Pagado
laborales y/o licencia
14-7 860002503 Cia. de Seguros Bolivar S.A. 46 $0 $6,575,700
230201 800229739 Proteccion (ING + Proteccion) 14 $0 $10,653,400
230301 800224808 Porvenir 17 $0 $12,764,200
230901 800253055 Skandia Fondo de Pensiones Obligatorias 1 $0 $1,214,400
231001 800227940 Colfondos 5 $0 $3,583,200
25-14 900336004 Administradora Colombiana de Pensiones - $0 $9,329,800
CCF22 860007336 Colsubsidio Caja de Compensacion Fliar 46 $0 $9,769,500
EPS002 800130907 Salud Total EPS 3 $0 $546,800
EPS005 800251440 Sanitas EPS 8 $0 $1,639,400
EPS008 860066942 Compensar EPS 17 $0 $7,162,600
EPS010 800088702 EPS Sura 6 $0 $3,747,700
EPS017 830003564 Famisanar EPS Cafam Colsubsidio 10 $0 $1,461,400
EPS037 900156264 Nueva Promotora de Salud - Nueva EPS 1 $0 $112,100
EPSC34 900298372 Recaudo SGP Capital Salud 1 $0 $83,000
PAICBF 899999239 ICBF Instituto Colombiano de Bienestar Familiar 3 $0 $1,748,500
PASENA 899999034 SENA 3 $0 $1,165,700
$71.557.400

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

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




REPORTE RESUMEN DE PAGO

Informacion basica de la planilla

Empresa:

E-MOTION GLOBAL S.A.S

Tipo Planilla:

E

Sucursal o Dependencia:

EMPLEADOS MEDELLIN

Namero de Radicacion:

94035242

Fecha de vencimiento:

05/08/2026

Fecha de Pago:

04/08/2026

Detalles del pago

Razén social recaudo:

Compensar OI

Descripcion:

MiPlanilla.com Pago Proteccion Social

Banco:

BANCOLOMBIA

Estado de la transaccion:

Transaccién aprobada

NIT:

Periodo liquidacién Pensiones:

Periodo liquidacion Salud:

Total a pagar:

Total de empleados:

NUmero de Administradoras:

Nit recaudo:

Medio de Pago:

NUmero Autorizacion:

830128610
julio 2026
agosto 2026
$12.324.600
11

9

9998600669427
Pago Electronico por PSE

539028150

*Namero de Valor descontado
Cédigo NIT Administradoras Num. Afiliados | incapacidad por riesgos | en incapacidad Total Pagado
laborales y/o licencia
14-7 860002503 Cia. de Seguros Bolivar S.A. 11 $0 $1,762,600
230201 800229739 Proteccion (ING + Proteccion) 5 $0 $2,939,300
230301 800224808 Porvenir 4 $0 $2,646,200
231001 800227940 Colfondos 1 $0 $656,700
25-14 900336004 Administradora Colombiana de Pensiones - 1 $0 $798,600
CCF04 890900841 Comfama Caja de Compensacion Fliar 11 $0 $1,760,600
EPS002 800130907 Salud Total EPS 2 $0 $313,900
EPS010 800088702 EPS Sura 8 $0 $1,271,300
EPS040 900604350 ALIANZA MEDELLIN ANTIOQUIA EPS SAS $0 $175,400
$12.324.600

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

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




REPORTE RESUMEN DE PAGO

Informacion basica de la planilla

Empresa:

E-MOTION GLOBAL S.A.S

Tipo Planilla:

E

Sucursal o Dependencia:

EMPLEADOS BARRANCABERMEJA

Namero de Radicacion:

94035269

Fecha de vencimiento:

05/08/2026

Fecha de Pago:

04/08/2026

Detalles del pago

Razén social recaudo:

Compensar OI

Descripcion:

MiPlanilla.com Pago Proteccion Social

Banco:

BANCOLOMBIA

Estado de la transaccion:

Transaccién aprobada

NIT:

Periodo liquidacién Pensiones:

Periodo liquidacion Salud:

Total a pagar:

Total de empleados:

NUmero de Administradoras:

Nit recaudo:

Medio de Pago:

NUmero Autorizacion:

830128610
julio 2026
agosto 2026
$980.900

1

4

9998600669427
Pago Electronico por PSE

539036213

*Namero de Valor descontado
Cédigo NIT Administradoras Num. Afiliados | incapacidad por riesgos | en incapacidad Total Pagado
laborales y/o licencia

14-7 860002503 Cia. de Seguros Bolivar S.A. 1 $0 $150,500
231001 800227940 Colfondos 1 $0 $553,600
CCF40 890201578 Comfenalco Santander Caja de Compensacion Fliar 1 $0 $138,400
EPS037 900156264 Nueva Promotora de Salud - Nueva EPS 1 $0 $138,400
$980.900

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

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




REPORTE RESUMEN DE PAGO

Informacion basica de la planilla

Empresa:

Tipo Planilla:

Sucursal o Dependencia:

Namero de Radicacion:

Fecha de vencimiento:

Fecha de Pago:

Detalles del pago

Razén social recaudo:

Descripcion:

Banco:

Estado de la transaccion:

E-MOTION GLOBAL S.A.S
E

APRENDIZ NUEVA LEY
94035282

05/08/2026

04/08/2026

Compensar OI
MiPlanilla.com Pago Proteccion Social
BANCOLOMBIA

Transaccién aprobada

NIT:

Periodo liquidacién Pensiones:

Periodo liquidacion Salud:

Total a pagar:

Total de empleados:

NUmero de Administradoras:

Nit recaudo:

Medio de Pago:

NUmero Autorizacion:

830128610
julio 2026
agosto 2026
$523.200

2

3

9998600669427
Pago Electronico por PSE

539042872

*Namero de Valor descontado
Cédigo NIT Administradoras Num. Afiliados | incapacidad por riesgos | en incapacidad Total Pagado
laborales y/o licencia
14-7 860002503 Cia. de Seguros Bolivar S.A. 2 $0 $85,400
EPS005 800251440 Sanitas EPS 1 $0 $218,900
EPS010 800088702 EPS Sura 1 $0 $218,900
$523.200

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

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




REPORTE RESUMEN DE PAGO

Informacion basica de la planilla

Empresa:

Tipo Planilla:

Sucursal o Dependencia:

Namero de Radicacion:

Fecha de vencimiento:

Fecha de Pago:

Detalles del pago

Razén social recaudo:

Descripcion:

Banco:

Estado de la transaccion:

E-MOTION GLOBAL S.A.S

E

EMPLEADOS VILLAVICENCIO
94035294

05/08/2026

04/08/2026

Compensar OI
MiPlanilla.com Pago Proteccion Social
BANCOLOMBIA

Transaccién aprobada

NIT:

Periodo liquidacién Pensiones:

Periodo liquidacion Salud:

Total a pagar:

Total de empleados:

NUmero de Administradoras:

Nit recaudo:

Medio de Pago:

NUmero Autorizacion:

830128610
julio 2026
agosto 2026
$2.657.400
2

6

9998600669427
Pago Electronico por PSE

539057859

*Namero de Valor descontado
Cédigo NIT Administradoras Num. Afiliados | incapacidad por riesgos | en incapacidad Total Pagado
laborales y/o licencia
14-7 860002503 Cia. de Seguros Bolivar S.A. 2 $0 $407,800
230201 800229739 Proteccion (ING + Proteccion) 1 $0 $890,700
230301 800224808 Porvenir 1 $0 $608,900
CCF34 892000146 Cofrem Caja de Compensacion Fliar 2 $0 $375,000
EPS002 800130907 Salud Total EPS 1 $0 $152,300
EPS037 900156264 Nueva Promotora de Salud - Nueva EPS 1 $0 $222,700
$2.657.400

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

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




REPORTE RESUMEN DE PAGO

Informacion basica de la planilla

Empresa:

E-MOTION GLOBAL S.A.S

Tipo Planilla:

E

Sucursal o Dependencia:

EMPLEADOS POPAYAN

Namero de Radicacion:

94035311

Fecha de vencimiento:

05/08/2026

Fecha de Pago:

04/08/2026

Detalles del pago

Razén social recaudo:

Compensar OI

Descripcion:

MiPlanilla.com Pago Proteccion Social

Banco:

BANCOLOMBIA

Estado de la transaccion:

Transaccién aprobada

NIT:

Periodo liquidacién Pensiones:

Periodo liquidacion Salud:

830128610
julio 2026

agosto 2026

Total a pagar: $971.700

Total de empleados: 1

NUmero de Administradoras: 4

Nit recaudo: 9998600669427

Medio de Pago:

NUmero Autorizacion:

Pago Electronico por PSE

539064263

*Namero de Valor descontado
Cédigo NIT Administradoras Num. Afiliados | incapacidad por riesgos | en incapacidad Total Pagado
laborales y/o licencia

14-7 860002503 Cia. de Seguros Bolivar S.A. 1 $0 $149,100
230201 800229739 Proteccion (ING + Proteccion) 1 $0 $548,400
CCF14 891500182 Comfacauca Caja de Compensacion Fliar 1 $0 $137,100
EPS005 800251440 Sanitas EPS 1 $0 $137,100
$971.700

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

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




REPORTE RESUMEN DE PAGO

Informacion basica de la planilla

Empresa: E-MOTION GLOBAL S.A.S
Tipo Planilla: E

Sucursal o Dependencia: PRINCIPAL

Numero de Radicacion: 94856844

Fecha de vencimiento: 03/09/2026

Fecha de Pago: 02/09/2026

Detalles del pago

Razén social recaudo:

Compensar OI

Descripcion:

MiPlanilla.com Pago Proteccion Social

Banco:

BANCOLOMBIA

Estado de la transaccion:

Transaccién aprobada

NIT:

Periodo liquidacién Pensiones:

Periodo liquidacion Salud:

Total a pagar:

Total de empleados:

NUmero de Administradoras:

Nit recaudo:

Medio de Pago:

NUmero Autorizacion:

830128610
agosto 2026
septiembre 2026
$69.576.600

46

16

9998600669427
Pago Electronico por PSE

619760410

*Namero de Valor descontado
Cédigo NIT Administradoras Num. Afiliados | incapacidad por riesgos | en incapacidad Total Pagado
laborales y/o licencia
14-7 860002503 Cia. de Seguros Bolivar S.A. 46 $0 $6,507,400
230201 800229739 Proteccion (ING + Proteccion) 14 $0 $10,502,100
230301 800224808 Porvenir 17 $0 $11,846,700
230901 800253055 Skandia Fondo de Pensiones Obligatorias 1 $0 $1,214,400
231001 800227940 Colfondos 5 $0 $3,107,000
25-14 900336004 Administradora Colombiana de Pensiones - $0 $9,569,500
CCF22 860007336 Colsubsidio Caja de Compensacion Fliar 46 $0 $9,468,600
EPS002 800130907 Salud Total EPS 3 $0 $526,300
EPS005 800251440 Sanitas EPS 8 $0 $1,729,800
EPS008 860066942 Compensar EPS 18 $0 $7,003,500
EPS010 800088702 EPS Sura 6 $0 $3,730,700
EPS017 830003564 Famisanar EPS Cafam Colsubsidio 9 $0 $1,350,900
EPS037 900156264 Nueva Promotora de Salud - Nueva EPS 1 $0 $22,500
EPSC34 900298372 Recaudo SGP Capital Salud 1 $0 $83,000
PAICBF 899999239 ICBF Instituto Colombiano de Bienestar Familiar 3 $0 $1,748,500
PASENA 899999034 SENA 3 $0 $1,165,700
$69.576.600

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

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




REPORTE RESUMEN DE PAGO

Informacion basica de la planilla

Empresa:

E-MOTION GLOBAL S.A.S

Tipo Planilla:

E

Sucursal o Dependencia:

EMPLEADOS MEDELLIN

Namero de Radicacion:

94856980

Fecha de vencimiento:

03/09/2026

Fecha de Pago:

02/09/2026

Detalles del pago

Razén social recaudo:

Compensar OI

Descripcion:

MiPlanilla.com Pago Proteccion Social

Banco:

BANCOLOMBIA

Estado de la transaccion:

Transaccién aprobada

NIT:

Periodo liquidacién Pensiones:

Periodo liquidacion Salud:

Total a pagar:

Total de empleados:

NUmero de Administradoras:

Nit recaudo:

Medio de Pago:

NUmero Autorizacion:

830128610
agosto 2026
septiembre 2026
$12.222.000

11

9

9998600669427
Pago Electronico por PSE

619772262

*Namero de Valor descontado
Cédigo NIT Administradoras Num. Afiliados | incapacidad por riesgos | en incapacidad Total Pagado
laborales y/o licencia
14-7 860002503 Cia. de Seguros Bolivar S.A. 11 $0 $1,580,300
230201 800229739 Proteccion (ING + Proteccion) 5 $0 $2,956,500
230301 800224808 Porvenir 4 $0 $2,767,300
231001 800227940 Colfondos 1 $0 $648,400
25-14 900336004 Administradora Colombiana de Pensiones - 1 $0 $781,600
CCF04 890900841 Comfama Caja de Compensacion Fliar 11 $0 $1,698,800
EPS002 800130907 Salud Total EPS 2 $0 $278,400
EPS010 800088702 EPS Sura 8 $0 $1,334,900
EPS040 900604350 ALIANZA MEDELLIN ANTIOQUIA EPS SAS $0 $175,800
$12.222.000

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

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




REPORTE RESUMEN DE PAGO

Informacion basica de la planilla

Empresa:

E-MOTION GLOBAL S.A.S

Tipo Planilla:

E

Sucursal o Dependencia:

EMPLEADOS BARRANCABERMEJA

Namero de Radicacion:

94857022

Fecha de vencimiento:

03/09/2026

Fecha de Pago:

02/09/2026

Detalles del pago

Razén social recaudo:

Compensar OI

Descripcion:

MiPlanilla.com Pago Proteccion Social

Banco:

BANCOLOMBIA

Estado de la transaccion:

Transaccién aprobada

NIT:

Periodo liquidacién Pensiones:

Periodo liquidacion Salud:

Total a pagar:

Total de empleados:

NUmero de Administradoras:

Nit recaudo:

Medio de Pago:

NUmero Autorizacion:

830128610
agosto 2026
septiembre 2026
$1.542.500

2

6

9998600669427
Pago Electronico por PSE

619790116

*Namero de Valor descontado
Cédigo NIT Administradoras Num. Afiliados | incapacidad por riesgos | en incapacidad Total Pagado
laborales y/o licencia

14-7 860002503 Cia. de Seguros Bolivar S.A. 2 $0 $224,500
230301 800224808 Porvenir 1 $0 $483,100
231001 800227940 Colfondos 1 $0 $342,200
CCF40 890201578 Comfenalco Santander Caja de Compensacion Fliar 2 $0 $286,300
EPS002 800130907 Salud Total EPS 1 $0 $120,800
EPS037 900156264 Nueva Promotora de Salud - Nueva EPS 1 $0 $85,600

$1.542.500

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

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




REPORTE RESUMEN DE PAGO

Informacion basica de la planilla

Empresa:

Tipo Planilla:

Sucursal o Dependencia:

Namero de Radicacion:

Fecha de vencimiento:

Fecha de Pago:

Detalles del pago

Razén social recaudo:

Descripcion:

Banco:

Estado de la transaccion:

E-MOTION GLOBAL S.A.S
E

APRENDIZ NUEVA LEY
94857037

03/09/2026

02/09/2026

Compensar OI
MiPlanilla.com Pago Proteccion Social
BANCOLOMBIA

Transaccién aprobada

NIT:

Periodo liquidacién Pensiones:

Periodo liquidacion Salud:

Total a pagar:

Total de empleados:

NUmero de Administradoras:

Nit recaudo:

Medio de Pago:

NUmero Autorizacion:

830128610
agosto 2026
septiembre 2026
$523.200

2

3

9998600669427
Pago Electronico por PSE

619799107

*Namero de Valor descontado
Cédigo NIT Administradoras Num. Afiliados | incapacidad por riesgos | en incapacidad Total Pagado
laborales y/o licencia
14-7 860002503 Cia. de Seguros Bolivar S.A. 2 $0 $85,400
EPS005 800251440 Sanitas EPS 1 $0 $218,900
EPS010 800088702 EPS Sura 1 $0 $218,900
$523.200

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

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




REPORTE RESUMEN DE PAGO

Informacion basica de la planilla

Empresa:

Tipo Planilla:

Sucursal o Dependencia:

Namero de Radicacion:

Fecha de vencimiento:

Fecha de Pago:

Detalles del pago

Razén social recaudo:

Descripcion:

Banco:

Estado de la transaccion:

E-MOTION GLOBAL S.A.S

E

EMPLEADOS VILLAVICENCIO
94857059

03/09/2026

02/09/2026

Compensar OI
MiPlanilla.com Pago Proteccion Social
BANCOLOMBIA

Transaccién aprobada

NIT:

Periodo liquidacién Pensiones:

Periodo liquidacion Salud:

Total a pagar:

Total de empleados:

NUmero de Administradoras:

Nit recaudo:

Medio de Pago:

NUmero Autorizacion:

830128610
agosto 2026
septiembre 2026
$2.713.800

2

6

9998600669427
Pago Electronico por PSE

619780431

*Namero de Valor descontado
Cédigo NIT Administradoras Num. Afiliados | incapacidad por riesgos | en incapacidad Total Pagado
laborales y/o licencia
14-7 860002503 Cia. de Seguros Bolivar S.A. 2 $0 $416,400
230201 800229739 Proteccion (ING + Proteccion) 1 $0 $923,200
230301 800224808 Porvenir 1 $0 $608,400
CCF34 892000146 Cofrem Caja de Compensacion Fliar 2 $0 $382,900
EPS002 800130907 Salud Total EPS 1 $0 $152,100
EPS037 900156264 Nueva Promotora de Salud - Nueva EPS 1 $0 $230,800
$2.713.800

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

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




REPORTE RESUMEN DE PAGO

Informacion basica de la planilla

Empresa:

E-MOTION GLOBAL S.A.S

Tipo Planilla:

E

Sucursal o Dependencia:

EMPLEADOS POPAYAN

Namero de Radicacion:

94857078

Fecha de vencimiento:

03/09/2026

Fecha de Pago:

02/09/2026

Detalles del pago

Razén social recaudo:

Compensar OI

Descripcion:

MiPlanilla.com Pago Proteccion Social

Banco:

BANCOLOMBIA

Estado de la transaccion:

Transaccién aprobada

NIT:

Periodo liquidacién Pensiones:

Periodo liquidacion Salud:

830128610
agosto 2026

septiembre 2026

Total a pagar: $1.018.500
Total de empleados: 1

NUmero de Administradoras: 4

Nit recaudo: 9998600669427

Medio de Pago:

NUmero Autorizacion:

Pago Electronico por PSE

619806675

*Namero de Valor descontado
Cédigo NIT Administradoras Num. Afiliados | incapacidad por riesgos | en incapacidad Total Pagado
laborales y/o licencia
14-7 860002503 Cia. de Seguros Bolivar S.A. 1 $0 $156,300

230201 800229739 Proteccion (ING + Proteccion) 1 $0 $574,800
CCF14 891500182 Comfacauca Caja de Compensacion Fliar 1 $0 $143,700
EPS005 800251440 Sanitas EPS 1 $0 $143,700

$1.018.500

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

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




SOPORTE DE LAS
PLANILLAS DE
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PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 1de2

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/ARO) PLANILLA (DIA/MES/ARO) EMPLEADOS UPC
EXONERADO PAGO
NI 8160014316 INGEMERIA DE SISTEMAS CL 144 21 44 6200177 | correspondencia@insitel.com PARAFISCALES Y 94095613 05/08/2026 4 0
- SALUD
FORMA PRESENTACION | CLASE APORTANTE | NOMBRE SUCURSAL CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO PERIODO SALUD |  PERIODO PENSION TIPO PLANILLA TOTAL NOMINA TOTAL A PAGAR
UNIcA B —menos de 200 BOGOTA D.C. BOGOTA, D.C. S| 2026-08 2026-07 E $39,283,506 $10.426.900
TOTALES POR SUBSISTEMAS
TOTALES SALUD
Caédigo EPS Nombre NIT Cotizacién Obligatoria | UPC Adicional Incapacidades Licencia Maternidad Dias Mora Valor Mora Valor Mora UPC | Total a Pagar No. Afiliados
No. Autorizacién Valor No. Autorizacién Valor Cotizacion
EPS005 Sanitas EPS 800251440-6 900.900 0 0 0 0 0 0 900.900 2
EPS008 Compensar EPS 860066942-7 670.500 0 0 0 0 0 0 670.500 2
TOTALES PENSION
A Cotizacion Aporte Voluntario Aporte Voluntario Aporte FSP - Aporte FSP - 1’ Valor Mora Valor Mora No.
ElE AP Dt R Obligatoria Afiliado Aportante Solidaridad Subsistencia IDIES (eI Cotizacion FSP UELEl &P Afiliados
230301 Porvenir 800224808-8 1.670.800 0 0 52.300 52.300 0 0 1.775.400 1
231001 Colfondos 800227940-6 1.147.500 0 0 35.900 35.900 0 0 1.219.300 1
25-14 Colpensiones 900336004-7 3.467.200 0 0 108.400 108.400 0 0 3.684.000 2
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. Autorizacién Valor Sistemas Cotizacion Mora Cotizacion Cotizacién | Saldo a Favor Favor Solidaridad
14-4 Vida Colpatria S.A. 860002183-9 605.400 605.400 0 0 605.400 6.054 605.400 4
TOTALES CAJAS
Cddigo CCF Nombre NIT Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados
CCF24 Compensar Caja 860066942-7 1.571.400 0 0 1.571.400 4
TOTALES PARAFISCALES TOTALES POR SUBSISTEMA
G - - Ao 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 2 1.571.400 1.571.400
0 [ [) [ ) 0 [ ) Pension 3 6.678.700 6.678.700
ICBF Riesgos Laborales 1 605.400 605.400
0 [ [) [ 0 0 [ ) ccF 1 1.571.400 1.571.400
ESAP ESAP 0 0 0
[ [ [ ICBF 0 0 [)
MEN MEN 0 0 0
| | | SENA 0 0 0
TOTALES 7 10.426.900 10.426.900

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién
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PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG1de5

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/ARO) PLANILLA (DIA/MES/ARO) EMPLEADOS UPC
EXONERADO PAGO
NI 8160014316 INGEMERIA DE SISTEMAS CL 144 21 44 6200177 | correspondencia@insitel.com PARAFISCALES Y 94201287 11/08/2026 81 0
- SALUD
FORMA PRESENTACION | CLASE APORTANTE | NOMBRE SUCURSAL CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO PERIODO SALUD |  PERIODO PENSION TIPO PLANILLA TOTAL NOMINA TOTAL A PAGAR
UNIcA B —menos de 200 BOGOTA D.C. BOGOTA, D.C. S| 2026-08 2026-07 E $323,116,658 $86.455.800
TOTALES POR SUBSISTEMAS
TOTALES SALUD
Caédigo EPS Nombre NIT Cotizacién Obligatoria | UPC Adicional Incapacidades Licencia Maternidad Dias Mora Valor Mora Valor Mora UPC | Total a Pagar No. Afiliados
No. Autorizacién Valor No. Autorizacién Valor Cotizacion
EPS001 ALIANSALUD EPS S.A. 830113831-0 284.200 0 0 0 0 0 0 284.200 2
EPS002 Salud Total EPS 800130907-4 880.100 0 0 0 0 0 0 880.100 8
EPS005 Sanitas EPS 800251440-6 5.497.700 0 0 0 0 0 0 5.497.700 33
EPS008 Compensar EPS 860066942-7 1.775.200 0 0 0 0 0 0 1.775.200 12
EPS010 EPS Sura 800088702-2 5.340.300 0 0 0 0 0 0 5.340.300 13
EPS017 Famisanar EPS 830003564-7 1.260.800 0 0 0 0 0 0 1.260.800 11
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 900156264-2 104.500 0 0 0 0 0 0 104.500 1
TOTALES PENSION
. Cotizacién Aporte Voluntario Aporte Voluntario Aporte FSP - Aporte FSP - ’ Valor Mora Valor Mora No.
Codigo/ARR Nombre R Obligatoria Afiliado Aportante Solidaridad Subsistencia IDIES (Wiae Cotizacion FSP Totalla Pagar Afiliados
230201 Proteccion (ING + Proteccion) 800229739-0 13.262.000 0 0 37.900 37.900 0 0 13.337.800 25
230301 Porvenir 800224808-8 15.871.900 0 0 50.500 50.500 0 0 15.972.900 26
231001 Colfondos 800227940-6 2.172.600 0 0 0 0 0 0 2.172.600 4
25-14 Colpensiones 900336004-7 18.644.000 0 0 0 0 0 0 18.644.000 25
TOTALES RIESGOS LABORALES
Coédigo ARL Nombre NIT Cotizacién Incapacidades Aportes Otros Valor Neto Dias Valor Mora Subtotal No. Radicado Valor Saldo a Fondo Total a Pagar No. Afiliados
Obligatoria No. Autorizacién Valor Sistemas Cotizacion Mora Cotizacién Cotizacion Saldo a Favor Favor Solidaridad
14-4 Vida Colpatria S.A. 860002183-9 9.952.900 9.952.900 0 0 9.952.900 99.529 9.952.900 81
TOTALES CAJAS
Codigo CCF Nombre NIT Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados
CCF03 Comfenalco Antioquia 890900842-6 1.459.300 0 0 1.459.300 13
CCF24 Compensar Caja 860066942-7 9.029.500 0 0 9.029.500 64
CCF57 Comfamiliar Andi 890303208-5 568.000 0 0 568.000 3

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién
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PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 2de5

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 (DIA/MES/ANO) EMPLEADOS upPC
EXONERADO PAGO
NI 8160014316 INGEMERIA DE SISTEMAS CL 1442144 6200177 | correspondencia@insitel.com |  PARAFISCALES Y 94201287 11/08/2026 81 0
- SALUD
FORMA PRESENTACION CLASE APORTANTE NOMBRE SUCURSAL CcODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO PERIODO SALUD PERIODO PENSION TIPO PLANILLA TOTAL NOMINA TOTAL A PAGAR
Onica B —menos de 200 BOGOTA D.C. BOGOTA, D.C. ] 2026-08 2026-07 E $323,116,658 $86.455.800
TOTALES PARAFISCALES TOTALES POR SUBSISTEMA
a - 3 Al 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 8 15.318.800 15.318.800
0 [ [) [ 0 [ 0 [ 1 Pension 4 50.127.300 50.127.300
ICBF Riesgos Laborales 1 9.952.900 9.952.900
0 [ [) [ 0 [ 0 [ 1 CcCF 3 11.056.800 11.056.800
ESAP ESAP 0 0 0
[ [ [ [ ICBF 0 0 [)
MEN MEN 0 0 0
[ [ [ [ SENA 0 0 0
TOTALES 16 86.455.800 86.455.800

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién
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PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG1de5

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/ARO) PLANILLA (DIA/MES/ARO) EMPLEADOS UPC
EXONERADO PAGO
NI 8160014316 INGEMERIA DE SISTEMAS CL 144 21 44 6200177 | correspondencia@insitel.com PARAFISCALES Y 94940379 08/09/2026 82 0
- SALUD
FORMA PRESENTACION | CLASE APORTANTE | NOMBRE SUCURSAL CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO PERIODO SALUD |  PERIODO PENSION TIPO PLANILLA TOTAL NOMINA TOTAL A PAGAR
UNIcA B —menos de 200 BOGOTA D.C. BOGOTA, D.C. S| 2026-09 2026-08 E $356,400,133 $94.470.600
TOTALES POR SUBSISTEMAS
TOTALES SALUD
Caédigo EPS Nombre NIT Cotizacién Obligatoria | UPC Adicional Incapacidades Licencia Maternidad Dias Mora Valor Mora Valor Mora UPC | Total a Pagar No. Afiliados
No. Autorizacién Valor No. Autorizacién Valor Cotizacion
EPS001 ALIANSALUD EPS S.A. 830113831-0 307.100 0 0 0 0 0 0 307.100 2
EPS002 Salud Total EPS 800130907-4 936.300 0 0 0 0 0 0 936.300 8
EPS005 Sanitas EPS 800251440-6 6.387.300 0 0 0 0 0 0 6.387.300 35
EPS008 Compensar EPS 860066942-7 2.018.500 0 0 0 0 0 0 2.018.500 12
EPS010 EPS Sura 800088702-2 5.302.900 0 0 0 0 0 0 5.302.900 13
EPS017 Famisanar EPS 830003564-7 1.210.900 0 0 0 0 0 0 1.210.900 10
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 900156264-2 106.900 0 0 0 0 0 0 106.900 1
TOTALES PENSION
. Cotizacién Aporte Voluntario Aporte Voluntario Aporte FSP - Aporte FSP - ’ Valor Mora Valor Mora No.
Codigo/ARR Nombre R Obligatoria Afiliado Aportante Solidaridad Subsistencia IDIES (Wiae Cotizacion FSP Totalla Pagar Afiliados
230201 Proteccion (ING + Proteccion) 800229739-0 11.871.000 0 0 37.900 37.900 0 0 11.946.800 23
230301 Porvenir 800224808-8 18.157.000 0 0 102.500 102.500 0 0 18.362.000 27
231001 Colfondos 800227940-6 3.598.600 0 0 35.900 35.900 0 0 3.670.400 5
25-14 Colpensiones 900336004-7 21.649.600 0 0 108.400 108.400 0 0 21.866.400 26
TOTALES RIESGOS LABORALES
Coédigo ARL Nombre NIT Cotizacién Incapacidades Aportes Otros Valor Neto Dias Valor Mora Subtotal No. Radicado Valor Saldo a Fondo Total a Pagar No. Afiliados
Obligatoria No. Autorizacién Valor Sistemas Cotizacion Mora Cotizacién Cotizacion Saldo a Favor Favor Solidaridad
14-4 Vida Colpatria S.A. 860002183-9 10.077.800 10.077.800 0 0 10.077.800 100.778 10.077.800 82
TOTALES CAJAS
Codigo CCF Nombre NIT Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados
CCF03 Comfenalco Antioquia 890900842-6 1.629.600 0 0 1.629.600 13
CCF24 Compensar Caja 860066942-7 9.894.200 0 0 9.894.200 65
CCF57 Comfamiliar Andi 890303208-5 577.500 0 0 577.500 3

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién
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PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 2de5

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 (DIA/MES/ANO) EMPLEADOS upPC
EXONERADO PAGO
NI 8160014316 INGEMERIA DE SISTEMAS CL 1442144 6200177 | correspondencia@insitel.com |  PARAFISCALES Y 94940379 08/09/2026 82 0
- SALUD
FORMA PRESENTACION CLASE APORTANTE NOMBRE SUCURSAL CcODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO PERIODO SALUD PERIODO PENSION TIPO PLANILLA TOTAL NOMINA TOTAL A PAGAR
Onica B —menos de 200 BOGOTA D.C. BOGOTA, D.C. ] 2026-09 2026-08 E $356,400,133 $94.470.600
TOTALES PARAFISCALES TOTALES POR SUBSISTEMA
a - 3 Al 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 8 16.445.900 16.445.900
0 [ [) [ 0 [ 0 [ 1 Pension 4 55.845.600 55.845.600
ICBF Riesgos Laborales 1 10.077.800 10.077.800
0 [ [) [ 0 [ 0 [ 1 CcCF 3 12.101.300 12.101.300
ESAP ESAP 0 0 0
[ [ [ [ ICBF 0 0 [)
MEN MEN 0 0 0
[ [ [ [ SENA 0 0 0
TOTALES 16 94.470.600 94.470.600

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

Certificados de Aportes

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

Tipo h Novedades
Clave Planilla Clave Pago Planill F::g: Riesgo Cédigo Administradora Concepto Periodo Dias jng ret tde tae tdp tap vsp cor vst sin ige Im vac av vct irl vip Tarifa Cotizacién
a a P
COTIZACION
9510952797 | 639565484 E  ]2026-09-09] EPS |EPS002| SALUD TOTAL OBLIGATORIA 2026-09 | 30 X 4% $202,300
COTIZACION
9510952797 | 639565484 B 2026-09-09| AFP | 230301 PORVENIR OBLIGATORIA 2026-08 30 X 16% $809,200
FONDO DE
9510952797 | 639565484 E 2026-09-09| AFP | 230301 PORVENIR SOLIDARIDAD 2026-08 30 X $0
PENSIONAL
SUBCUENTA DE SUBCUENTA DE
9510952797 | 639565484 = 2026-09-09| AFP | 230301 SUBSISTENCIA SUBSISTENCIA 2026-08 30 X $0
COTIZACION
9510952797 | 639565484 B 2026-09-09| AFP | 230301 PORVENIR VOLUNTARIA 2026-08 30 X 0% $0
EMPLEADOR
COTIZACION
9510952797 | 639565484 E ]2026-09-09] AFP | 230301 PORVENIR VOLUNTARIA 2026-08 | 30 X 0% $0
AFILADO
SEGUROS COTIZACION
9510952797 | 639565484 E 2026-09-09| ARL 14-7 BOLIVAR OBLIGATORIA 2026-08 30 X 4.35% $220,000
COTIZACION
9510952797 | 639565484 E ]2026-09-09] CCF | CCF22 | COLSUBSIDIO OBLIGATORIA 2026-08 | 30 X 4% $202,300

Este certificado se expide el dia 2026-09-09 a las 12:03.
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CERTIFICADO DE APORTES AL
.gcompcnsar | m|p|ani||a' com SISTEMA DE PROTECCION SOCIAL

Se certifica que E-MOTION GLOBAL S.A.S, identificada con NI niumero 830128610, aportdé por JONATHAN DEL RIO
ZAMUDIO, identificado(a) con CC numero 7721825 por concepto de aportes obligatorios al sistema General de Seguridad
Social, mediante tipo de planilla E nimero 94856844 para el periodo de salud 2026-09 y pensiones 2026-08 de la siguiente
forma.

TARIFA
APORTE

NUMERO DE

CODIGO NOMBRE PLANILLA

PERIODO

FECHA DE
PAGO

w z
Ello 1<}
zZa o

E i}
85 &
== o
o o [e}
o o

CLASE RIESGO
EXONERACION

Riesgos 14-7 Cia. de 860002503 | 1|0 X 0 30 0,04350 | 4 Agosto - 94856844 02/09/2026 | S
Laborales Seguros 2026
Bolivar S.A.
Cajas CCF22 Colsubsidio 860007336 | 1|0 X 0 30| 0,04000 Agosto - 94856844 02/09/2026 | S
Cajade 2026
Compensacio
n Fliar
Pensiones | 230201 Proteccion 800229739 | 1|0 X 0 30| 0,16000 Agosto - 94856844 02/09/2026 | S
(ING + 2026
Proteccion)
Salud EPS005 | Sanitas EPS | 800251440 |1 |0 X 0 30| 0,04000 02/09/2026 | S

- 2026

El presente certificado se expide a los 2 dias del mes Septiembre de 2026
Este documento esta clasificado como privado por parte de Compensar Operador de Informacion.
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aportes
en linea

Certificados de Aportes

Se certifica que SOLUCIONES INMEDIATAS S.A.S. identificado(a) con NI 800199453 realizé los siguientes aportes al Sistema de Seguridad Social para

EDWIN IVAN MEDINA LIZARAZO identificado(a) con CC 1077149508

Tipo S Novedades
Clave Planilla Clave Pago Planill ::g: Riesgo Codigo Administradora Concepto Periodo Dias ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige Im vac av vct irl vip Tarifa Cotizacion
COTIZACION
9510952797 | 639565484 E 2026-09-09| EPS | EPSO037 NUEVA E.P.S. OBLIGATORIA 2026-09 | 30 X 4% $297,600
COTIZACION
9510952797 | 639565484 E 2026-09-09| AFP 230301 PORVENIR OBLIGATORIA 2026-08 30 X 16% $1,190,400
FONDO DE
9510952797 | 639565484 E 2026-09-09| AFP | 230301 PORVENIR SOLIDARIDAD 2026-08 | 30 X $37,200
PENSIONAL
SUBCUENTA DE SUBCUENTA DE
9510952797 | 639565484 E 2026-09-09| AFP | 230301 SUBSISTENCIA SUBSISTENCIA 2026-08 | 30 X $37,200
COTIZACION
9510952797 | 639565484 E 2026-09-09| AFP 230301 PORVENIR VOLUNTARIA 2026-08 30 X 0% $0
EMPLEADOR
COTIZACION
9510952797 | 639565484 E 2026-09-09| AFP 230301 PORVENIR VOLUNTARIA 2026-08 30 X 0% $0
AFILADO
SEGUROS COTIZACION
9510952797 | 639565484 E 2026-09-09| ARL 14-7 BOLIVAR OBLIGATORIA 2026-08 30 X 4.35% $323,700
COTIZACION
9510952797 | 639565484 E 2026-09-09| CCF | CCF22 COLSUBSIDIO OBLIGATORIA 2026-08 | 30 X 4% $297,600

Este certificado se expide el dia 2026-09-09 a las 12:03.
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aportes
enlinea

Certificados de Aportes

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

Tipo h Novedades
Clave Planilla Clave Pago Planill F::g: Riesgo Coddigo Administradora Concepto Periodo Dias ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige Im vac av vct irl vip Tarifa Cotizacion
a a P
COTIZACION
9510952797 | 639565484 E 2026-09-09| EPS | EPS005 SANITAS OBLIGATORIA 2026-09 | 30 X 4% $314,100
COTIZACION
9510952797 639565484 E 2026-09-09| AFP 230201 PROTECCION OBLIGATORIA 2026-08 30 X 16% $1,256,400
FONDO DE
9510952797 639565484 E 2026-09-09| AFP 230201 PROTECCION SOLIDARIDAD 2026-08 30 X $39,300
PENSIONAL
SUBCUENTA DE SUBCUENTA DE
9510952797 639565484 E 2026-09-09| AFP 230201 SUBSISTENCIA SUBSISTENCIA 2026-08 30 X $39,300
COTIZACION
9510952797 | 639565484 E 2026-09-09| AFP 230201 PROTECCION VOLUNTARIA 2026-08 30 X 0% $0
EMPLEADOR
COTIZACION
9510952797 | 639565484 E 2026-09-09| AFP | 230201 PROTECCION VOLUNTARIA 2026-08 | 30 X 0% $0
AFILADO
SEGUROS COTIZACION
9510952797 639565484 E 2026-09-09| ARL 14-7 BOLIVAR OBLIGATORIA 2026-08 30 X 4.35% $341,600
COTIZACION
9510952797 | 639565484 E 2026-09-09| CCF | CCF22 COLSUBSIDIO OBLIGATORIA 2026-08 | 30 X 4% $314,100

Este certificado se expide el dia 2026-09-09 a las 12:03.

Pagina 48 de 51



SOPORTE DE LAS
PLANILLAS DE
SEGURIDAD SOCIAL

TALLERISTA AULA
AMBIENTAL RURAL



aportes
en linea

Certificados de Aportes

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

Tipo > Novedades
Clave Planilla Clave Pago Planill F::g: Riesgo Coddigo Administradora Concepto Periodo Dias jng ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige Im vac av vct irl vip Tarifa Cotizacion
COTIZACION
9510952797 | 639565484 E 2026-09-09| EPS | EPS008 COMPENSAR OBLIGATORIA 2026-09 30 X 4% $300,200
COTIZACION
9510952797 | 639565484 E 2026-09-09| AFP | 231001 COLFONDOS OBLIGATORIA 2026-08 30 X 16% $1,200,600
FONDO DE
9510952797 | 639565484 E 2026-09-09| AFP | 231001 COLFONDOS SOLIDARIDAD 2026-08 | 30 X $37,600
PENSIONAL
SUBCUENTA DE SUBCUENTA DE
9510952797 | 639565484 B 2026-09-09| AFP | 231001 | "5 /SISTENCIA SUBSISTENCIA 2026-08 | 30 X $37,600
COTIZACION
9510952797 | 639565484 E 2026-09-09| AFP | 231001 COLFONDOS VOLUNTARIA 2026-08 30 X 0% $0
EMPLEADOR
COTIZACION
9510952797 | 639565484 E 2026-09-09| AFP | 231001 COLFONDOS VOLUNTARIA 2026-08 30 X 0% $0
AFILADO
SEGUROS COTIZACION
9510952797 | 639565484 E 2026-09-09| ARL 14-7 BOLIVAR OBLIGATORIA 2026-08 30 X 4.35% $326,500
COTIZACION
9510952797 | 639565484 E 2026-09-09| CCF | CCF22 | COLSUBSIDIO OBLIGATORIA 2026-08 | 30 X 4% $300,200

Este certificado se expide el dia 2026-09-09 a las 12:03.
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aportes Certificados de Aportes
en linea

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

Tipo S Novedades
Clave Planilla Clave Pago Planill ::g: Riesgo Codigo Administradora Concepto Periodo Dias ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige Im vac av vct irl vip Tarifa Cotizacion
COTIZACION
9510952797 | 639565484 E 2026-09-09| EPS | EPS002 SALUD TOTAL OBLIGATORIA 2026-09 30 X 4% $320,400
COTIZACION
9510952797 | 639565484 E 2026-09-09| AFP 25-14 COLPENSIONES OBLIGATORIA 2026-08 30 X 16% $1,281,500
FONDO DE
9510952797 | 639565484 E 2026-09-09| AFP 25-14 | COLPENSIONES SOLIDARIDAD 2026-08 | 30 X $40,100
PENSIONAL
SUBCUENTA DE SUBCUENTA DE
9510952797 | 639565484 E 2026-09-09| AFP 25-14 SUBSISTENCIA SUBSISTENCIA 2026-08 | 30 X $40,100
COTIZACION
9510952797 | 639565484 E 2026-09-09| AFP 25-14 COLPENSIONES VOLUNTARIA 2026-08 30 X 0% $0
EMPLEADOR
COTIZACION
9510952797 | 639565484 E 2026-09-09| AFP 25-14 COLPENSIONES VOLUNTARIA 2026-08 30 X 0% $0
AFILADO
SEGUROS COTIZACION
9510952797 | 639565484 E 2026-09-09| ARL 14-7 BOLIVAR OBLIGATORIA 2026-08 30 X 4.35% $348,400
COTIZACION
9510952797 | 639565484 E 2026-09-09| CCF | CCF22 COLSUBSIDIO OBLIGATORIA 2026-08 | 30 X 4% $320,400

Este certificado se expide el dia 2026-09-09 a las 12:03.
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SOPORTE DE LAS
PLANILLAS DE
SEGURIDAD SOCIAL

TALLERISTA AULA
AMBIENTAL URBANA



aportes Certificados de Aportes
en linea

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

Tipo S Novedades
Clave Planilla Clave Pago Planill ::g: Riesgo Codigo Administradora Concepto Periodo Dias ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige Im vac av vct irl vip Tarifa Cotizacion
COTIZACION
9510952797 | 639565484 E 2026-09-09| EPS | EPS005 SANITAS OBLIGATORIA 2026-09 | 30 X 4% $294,000
COTIZACION
9510952797 | 639565484 E 2026-09-09| AFP 25-14 COLPENSIONES OBLIGATORIA 2026-08 30 X 16% $1,175,900
FONDO DE
9510952797 | 639565484 E 2026-09-09| AFP 25-14 | COLPENSIONES SOLIDARIDAD 2026-08 | 30 X $36,800
PENSIONAL
SUBCUENTA DE SUBCUENTA DE
9510952797 | 639565484 E 2026-09-09| AFP 25-14 SUBSISTENCIA SUBSISTENCIA 2026-08 | 30 X $36,800
COTIZACION
9510952797 | 639565484 E 2026-09-09| AFP 25-14 COLPENSIONES VOLUNTARIA 2026-08 30 X 0% $0
EMPLEADOR
COTIZACION
9510952797 | 639565484 E 2026-09-09| AFP 25-14 COLPENSIONES VOLUNTARIA 2026-08 30 X 0% $0
AFILADO
SEGUROS COTIZACION
9510952797 | 639565484 E 2026-09-09| ARL 14-7 BOLIVAR OBLIGATORIA 2026-08 30 X 4.35% $319,700
COTIZACION
9510952797 | 639565484 E 2026-09-09| CCF | CCF22 COLSUBSIDIO OBLIGATORIA 2026-08 | 30 X 4% $294,000

Este certificado se expide el dia 2026-09-09 a las 12:03.
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aportes
en linea

Certificados de Aportes

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

Tipo S Novedades
Clave Planilla Clave Pago Planill ::g: Riesgo Coddigo Administradora Concepto Periodo Dias jng ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige Im vac av vct irl vip Tarifa Cotizacion
COTIZACION
9510952797 | 639565484 E 2026-09-09| EPS | EPS017 FAMISANAR OBLIGATORIA 2026-09 30 X 4% $173,300
COTIZACION
9510952797 | 639565484 E 2026-09-09| AFP 25-14 | COLPENSIONES OBLIGATORIA 2026-08 30 X 16% $693,100
FONDO DE
9510952797 | 639565484 E 2026-09-09| AFP 25-14 | COLPENSIONES SOLIDARIDAD 2026-08 | 30 X $0
PENSIONAL
SUBCUENTA DE SUBCUENTA DE
9510952797 | 639565484 E 2026-09-09| AFP 25-14 SUBSISTENCIA SUBSISTENCIA 2026-08 30 X $0
COTIZACION
9510952797 | 639565484 E 2026-09-09| AFP 25-14 | COLPENSIONES VOLUNTARIA 2026-08 30 X 0% $0
EMPLEADOR
COTIZACION
9510952797 | 639565484 E 2026-09-09| AFP 25-14 | COLPENSIONES VOLUNTARIA 2026-08 30 X 0% $0
AFILADO
SEGUROS COTIZACION
9510952797 | 639565484 E 2026-09-09| ARL 14-7 BOLIVAR OBLIGATORIA 2026-08 30 X 4.35% $188,500
COTIZACION
9510952797 | 639565484 E 2026-09-09| CCF | CCF22 | COLSUBSIDIO OBLIGATORIA 2026-08 | 30 X 4% $173,300

Este certificado se expide el dia 2026-09-09 a las 12:03.
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aportes Certificados de Aportes
en linea

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

Tipo S Novedades
Clave Planilla Clave Pago Planill ::g: Riesgo Codigo Administradora Concepto Periodo Dias ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige Im vac av vct irl vip Tarifa Cotizacion
a a p
ALIANSALUD EPS COTIZACION
9510952797 | 639565484 E 2026-09-09| EPS |EPS001 (ANTES 2026-09 27 X X 4% $142,900
OBLIGATORIA
COLMEDICA)
COTIZACION
9510952797 | 639565484 E 2026-09-09| AFP 25-14 COLPENSIONES OBLIGATORIA 2026-08 27 X X 16% $571,600
FONDO DE
9510952797 | 639565484 E 2026-09-09| AFP 25-14 COLPENSIONES SOLIDARIDAD 2026-08 27 X X $0
PENSIONAL
SUBCUENTA DE SUBCUENTA DE
9510952797 | 639565484 E 2026-09-09| AFP 25-14 SUBSISTENCIA SUBSISTENCIA 2026-08 27 X X $0
COTIZACION
9510952797 | 639565484 E 2026-09-09| AFP 25-14 COLPENSIONES VOLUNTARIA 2026-08 27 X X 0% $0
EMPLEADOR
COTIZACION
9510952797 | 639565484 E 2026-09-09| AFP 25-14 COLPENSIONES VOLUNTARIA 2026-08 27 X X 0% $0
AFILADO
SEGUROS COTIZACION
9510952797 | 639565484 E 2026-09-09| ARL 14-7 BOLIVAR OBLIGATORIA 2026-08 27 X X 4.35% $155,400
COTIZACION
9510952797 | 639565484 E 2026-09-09| CCF CCF22 COLSUBSIDIO OBLIGATORIA 2026-08 27 X X 4% $166,500

Este certificado se expide el dia 2026-09-09 a las 12:03.
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CERTIFICADO DE APORTES AL
.gcompcnsar | m|p|ani||a' com SISTEMA DE PROTECCION SOCIAL

Se certifica que E-MOTION GLOBAL S.A.S, identificada con NI niumero 830128610, aportdé por MAYERLY ANDREA
LINARES SANCHEZ, identificado(a) con CC numero 35533533 por concepto de aportes obligatorios al sistema General de
Seguridad Social, mediante tipo de planilla E nimero 94856844 para el periodo de salud 2026-09 y pensiones 2026-08 de la
siguiente forma.

TARIFA NUMERO DE
CODIGO ~ NOMBRE PERIODO PLANILLA

APORTE

COTIZANTE
SUBTIPO
CORRECION
CLASE RIESGO
FECHA DE
PAGO
EXONERACION

Riesgos 14-7 Cia. de 860002503 | 1|0 X 0 30 0,04350 | 4 Agosto - 94856844 02/09/2026 | S

Laborales Seguros 2026
Bolivar S.A.

Pensiones | 231001 Colfondos 800227940 |1 |0 X 0 30| 0,16000 Agosto - 94856844 02/09/2026 | S
2026

Cajas CCF22 Colsubsidio 860007336 | 1|0 X 0 30| 0,04000 Agosto - 94856844 02/09/2026 | S
Cajade 2026

Compensacio
n Fliar

Salud EPS008 | Compensar 860066942 | 1|0 X 0 30| 0,04000 i 02/09/2026 | S

EPS - 2026

El presente certificado se expide a los 2 dias del mes Septiembre de 2026

Este documento esta clasificado como privado por parte de Compensar Operador de Informacion.



SOPORTE DE LAS
PLANILLAS DE
SEGURIDAD SOCIAL

COORDINADOR DE
PROYECTOS



compensar | miplanilla.com

CERTIFICADO DE APORTES AL

SISTEMA DE PROTECCION SOCIAL

Se certifica que E-MOTION GLOBAL S.A.S, identificada con NI nimero 830128610, aporté por CHRISTIAN ARIAS
MOSQUERA, identificado(a) con CC numero 1061769867 por concepto de aportes obligatorios al sistema General de
Seguridad Social, mediante tipo de planilla E nimero 94857078 para el periodo de salud 2026-09 y pensiones 2026-08 de la
siguiente forma.

CODIGO

NOMBRE

w
=
z
S|
=
o
o

SUBTIPO

TARIFA
APORTE

CORRECION

CLASE RIESGO

PERIODO

NUMERO DE
PLANILLA

FECHA DE
PAGO

EXONERACION

Riesgos 14-7 Cia. de 860002503 | 1|0 X 0 30 0,04350 | 4 Agosto - 94857078 02/09/2026 | S
Laborales Seguros 2026
Bolivar S.A.
Cajas CCF14 | Comfacauca 891500182 | 1|0 X 0 30| 0,04000 Agosto - 94857078 02/09/2026 | S
Cajade 2026
Compensacio
n Fliar
Pensiones | 230201 Proteccion 800229739 | 1|0 X 0 30| 0,16000 Agosto - 94857078 02/09/2026 | S
(ING + 2026
Proteccion)
Salud EPS005 | Sanitas EPS | 800251440 |1 |0 X 0 30| 0,04000 Septiembre 94857078 02/09/2026 | S
- 2026

El presente certificado se expide a los 2 dias del mes Septiembre de 2026
Este documento esta clasificado como privado por parte de Compensar Operador de Informacion.




