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Señor 

JUZGADO 13 DE FAMILIA DE BOGOTÁ D.C.  

E.                                     S.                                     D. 

 

Ref. CESACION DE EFECTOS CIVILES DEL MATRIMONIO CATOLICO 

Radicado: 11001311001320210044200 

Demandante: NADIA ANDREA BERNAL HUELGOS 

Demandado: DOMINGA DOLORES CARRILLO 
 

MARTHA PATRICIA OLAYA SUÁREZ, persona mayor de edad, residente en la 

ciudad de Bogotá, identificada con número de cédula 39.743.894 de Ubaté 

(Cundinamarca), abogada en ejercicio, identificada profesionalmente con T.P. 

No.281230 del Consejo S. de la Judicatura; actuando en calidad de apoderada 

judicial de la parte demandante dentro del proceso de la referencia. 

Que encontrándose dentro del plazo legal respetuosamente me dirijo a usted con el fin de 

interponer recurso de reposición con subsidio de apelación en contra del auto de fecha de 

25 de agosto de 2021. 

Solicito a su señoría revocar el auto de fecha 25 de agosto de 2021, que dispuso en el 

numeral cuarta seguido numeral segundo “se fija como cuota provisional de alimentos en 

favor de la demandante NADIA ANDREA BERNAL HUELGOS y a cargo del señor 

NELSON VALERO VALERO la suma de $ 3.000.000 pesos m/cte. TRES MILLONES 

DE PESOS M/CTE.” Los cuales deberán ser cancelados en la cuenta de depósitos 

judiciales del Banco Agrario, dentro de los 5 primeros días de cada mesa ordenes de este 

despacho. 

1. Si bien es cierto la aquí demandante acudió a la causal primera y tercera del articulo 154 

del CC. Para cesar los efectos civiles de su matrimonio católico, no es menos cierto que las 

mismas no han sido demostradas y no se ha determinado con sentencia en firme quien es el 

cónyuge responsable de dicha separación, por lo tanto, no es llamada a prosperar la fijación 

de cuota provisional de alimentos. Posición que luce reforzada y caprichosa, teniendo en 

cuenta que la solicitud de divorcio peticionado frente a las causales relacionadas, no son 

ciertas ni lo suficientemente sustentadas en el apoyo del haz probatorio legalmente 

recaudado, cuya valoración, dicho sea de paso, no ofrece recriminación por atender al 

principio de la sana critica y libre convencimiento del señor juez 

2. En el mismo evento la aquí demandante no ha demostrado su incapacidad económica 

para no poder sostenerse, solo se limitó a hacer manifestaciones sin fundamento probatorio, 

en este sentido la aquí demandante no necesita cuota alimentaria provisional, teniendo en 

cuenta que no presenta ninguna incapacidad que la limite de trabajar, que es una persona 

profesional especializada, que se ha desempeñado como profesional en varias empresas 

devengando salarios acordes a su profesión. (anexo certificado laboral y declaración de 

renta como persona natural) 

3. De igual manera y de conformidad con lo dispuesto en el numeral cuarto seguido 

numeral segundo, el valor fijado como cuota provisional de alimentos de $3.000.000 pesos 

m/cte. No es procedente aplicarlo ya que mi defendido no se encuentra en capacidad de 

pago, teniendo en cuenta que la realidad económica no es la que se presume y se muestra en 

lo peticionado, a contrario sensu, el factor salarial devengado del aquí demandado 

corresponde a $ 1.600.000. pesos m/cte. UN MILLON SEISCIENTOS MIL PESOS 
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M/CTE., desempeñando el cargo de Técnico Biomédico de la empresa BIOMEDICA 

COLOMBIA SAS., y quien fungió a honoris causa el cargo de representante legal. Para 

acreditar lo anterior anexo certificación Laboral, desprendibles de nómina del último mes y 

el pago de aportes a la seguridad social de los últimos seis meses. 

Por lo anterior y de manera subsidiaria le solicito a su señoría regular la cuota alimentaria 

teniendo en cuenta la capacidad económica de mi poderdante de conformidad el Art. 419 

del CC. Cabe resaltar que la parte aquí demandante esta haciendo incurrir en error a su 

señoría toda vez que no aporta prueba pertinente, condecente y concluyente que le permita 

dilucidad la realidad económica de las dos partes.  

 

Del señor Juez, 

 

 

MARTHA PATRICIA OLAYA SUÁREZ  

CC.39.743.894 de Ubaté  

T.P. No.281230   Del C. S. de la J. 

 



ABOGADA 
MARTHA PATRICIA OLAYA SUAREZ 

CARRERA 18B NO. 116-16 OFICINA 304 -BOGOTÁ D.C., MOVIL 315-
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Señor 

JUEZ TRECE DE FAMILIA DE BOGOTÁ D.C 

E.                                         S.                                D. 

 

REFRENCIA: 11001311001320210044200 

DEMANDANTE: NADIA ANDREA BERNAL HUELGOS 

DEMANDADO: NELSON VALERO VALERO 

 

NELSON VALERO VALERO,  persona mayor de edad, identificado con cédula de 

ciudadanía número 80.736.582 expedida en Bogotá D.C., residenciado y domiciliado 

en la ciudad de Bogotá Confiero PODER ESPECIAL AMPLIO Y SUFICIENTE 

a la doctora, MARTHA PATRICIA OLAYA SUAREZ, persona mayor de edad 

identificada con la cédula de ciudadanía número 39.743.894 de Ubaté 

(Cundinamarca), abogada en ejercicio, portadora de la T.P. No. 281230 del C.S. de la 

Judicatura, con dirección  de notificación en la carrera 18B No. 116-16 oficina 304 
edificio Ceresole de Bogotá,  para que en mi nombre y representación defienda mis 

derechos frente al proceso verbal declarativo CESACIÓN DE LOS EFECTOS 

CIVILES DEL MATRIMONIO CATÓLICO instaurado por la señora NADIA 

ANDREA BERNAL HUELGOS 

Mi apoderada  está ampliamente facultada para, recibir, sustituir, conciliar, transferir, 

desistir, hacer postura dentro de la diligencia de remate, solicitar la adjudicación del 

inmueble por cuenta del crédito en concordancia con las facultades establecidas en el 

artículo 77 del C.G.P. 

Del señor Juez,  

 

 

 
 

NELSON VALERO VALERO  

80.736.582 expedida en Bogotá D.C  

 

 

 

Acepto 

 

MARTHA PATRICIA OLAYA SUAREZ 

CC. 39.743.894 de Ubaté (Cundinamarca) 

T.P. No 281230 del C.S. de la Judicatura. 
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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 3 311.700 311.700

Pensión 3 1.246.300 1.246.300

Riesgos Laborales 1 244.200 244.200

CCF 1 311.700 311.700

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 8 2.113.900 2.113.900

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

EPS002 Salud Total EPS 800130907-4 35.200 0 0 0 0 0 0 35.200 1

EPS005 Sanitas EPS 800251440-6 192.000 0 0 0 0 0 0 192.000 3

EPS017 Famisanar EPS 830003564-7 84.500 0 0 0 0 0 0 84.500 2

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) 800229739-0 256.000 0 0 0 0 0 0 256.000 1

231001 Colfondos 800227940-6 512.000 0 0 0 0 0 0 512.000 2

25-14 Colpensiones 900336004-7 478.300 0 0 0 0 0 0 478.300 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 890903790-5 244.200 244.200 0 0 244.200 2.442 244.200 6

TOTALES POR SUBSISTEMAS

TOTALES CAJAS

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

CCF21 Cafam 860013570-3 311.700 0 0 311.700 6

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 900467216-3 BIOMEDICA COLOMBIA S.A.S Cr 72 B 4 - 25 7683089 facturacion@biomedicacolombia
.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA B – menos de 200 c BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2021-02 2021-01 E 48428362 $2.113.900

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

6

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



DETALLE POR COTIZANTE

INFORMACIÓN COTIZANTE INFORMACIÓN NOVEDADES PENSIÓN SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES

No. Tipo No. de
Identificación Apellidos y Nombres
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Cód. 
AFP IBC AFP Cotización Voluntari

o Afiliado
Voluntario 
Aportante

Fondo 
pensional 

de 
solidaridad

Fondo 
pensional de 
subsistencia

Cód. EPS IBC EPS Cotización / 
Valor UPC

Cód. 
ARL IBC ARL

C
la

se
 d

e 
R

ie
sg

o

Cotización Código 
CCF IBC CCF Aporte 

CCF
IBC otros 

parafiscales
Aporte 
SENA

Aporte 
ICBF

Aporte 
ESAP

Aporte 
MEN

1 CC 1024529850 CORTES GUZMAN MARIA FERNANDA 1 0 S X 231001 1.600.000 256.000 0 0 0 0 EPS005 1.600.000 64.000 14-11 1.600.000 2 16.800 CCF21 1.600.000 64.000 0 0 0 0 0

2 CC 1024551455 PERDOMO MOYANO KAREN LORENA 1 0 S X 25-14 880.000 140.800 0 0 0 0 EPS002 880.000 35.200 14-11 880.000 2 9.200 CCF21 880.000 35.200 0 0 0 0 0

3 CC 1024559456 VALERO ORTEGA LILIANA 1 0 S 231001 1.600.000 256.000 0 0 0 0 EPS005 1.600.000 64.000 14-11 1.600.000 2 16.800 CCF21 1.600.000 64.000 0 0 0 0 0

4 CC 52019482 VALDERRAMA GONZALEZ MARIA DOLORES 1 0 S 25-14 605.684 97.000 0 0 0 0 EPS017 605.684 24.300 14-11 605.684 2 6.400 CCF21 605.684 24.300 0 0 0 0 0

5 CC 52019482 VALDERRAMA GONZALEZ MARIA DOLORES 1 0 S X 25-14 302.842 48.500 0 0 0 0 EPS017 302.842 12.200 14-11 302.842 2 0 CCF21 302.842 12.200 0 0 0 0 0

6 CC 79960624 DAVILA ALVAREZ ANDRES ALFONSO 1 0 S 25-14 1.200.000 192.000 0 0 0 0 EPS017 1.200.000 48.000 14-11 1.200.000 5 83.600 CCF21 1.200.000 48.000 0 0 0 0 0

7 CC 80736582 VALERO VALERO NELSON 1 0 S 230201 1.600.000 256.000 0 0 0 0 EPS005 1.600.000 64.000 14-11 1.600.000 5 111.400 CCF21 1.600.000 64.000 0 0 0 0 0

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

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES
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DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 

SALUD

NI 900467216-3 BIOMEDICA COLOMBIA S.A.S Cr 72 B 4 - 25 7683089 facturacion@biomedicacolombia
.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA B – menos de 200 c BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2021-02 2021-01 E 48428362 $2.113.900

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

6

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



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 2 276.500 276.500

Pensión 3 1.105.500 1.105.500

Riesgos Laborales 1 237.200 237.200

CCF 1 276.500 276.500

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 7 1.895.700 1.895.700

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 800251440-6 192.000 0 0 0 0 0 0 192.000 3

EPS017 Famisanar EPS 830003564-7 84.500 0 0 0 0 0 0 84.500 2

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) 800229739-0 256.000 0 0 0 0 0 0 256.000 1

231001 Colfondos 800227940-6 512.000 0 0 0 0 0 0 512.000 2

25-14 Colpensiones 900336004-7 337.500 0 0 0 0 0 0 337.500 2

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 890903790-5 237.200 237.200 0 0 237.200 2.372 237.200 5

TOTALES POR SUBSISTEMAS

TOTALES CAJAS

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

CCF21 Cafam 860013570-3 276.500 0 0 276.500 5

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 900467216-3 BIOMEDICA COLOMBIA S.A.S Cr 72 B 4 - 25 7683089 facturacion@biomedicacolombia
.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA B – menos de 200 c BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2021-03 2021-02 E 48946773 $1.895.700

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

5

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



DETALLE POR COTIZANTE

INFORMACIÓN COTIZANTE INFORMACIÓN NOVEDADES PENSIÓN SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES

No. Tipo No. de
Identificación Apellidos y Nombres
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Cód. 
AFP IBC AFP Cotización Voluntari

o Afiliado
Voluntario 
Aportante

Fondo 
pensional 

de 
solidaridad

Fondo 
pensional de 
subsistencia

Cód. EPS IBC EPS Cotización / 
Valor UPC

Cód. 
ARL IBC ARL

C
la

se
 d

e 
R

ie
sg

o

Cotización Código 
CCF IBC CCF Aporte 

CCF
IBC otros 

parafiscales
Aporte 
SENA

Aporte 
ICBF

Aporte 
ESAP

Aporte 
MEN

1 CC 1024529850 CORTES GUZMAN MARIA FERNANDA 1 0 S 231001 1.600.000 256.000 0 0 0 0 EPS005 1.600.000 64.000 14-11 1.600.000 2 16.800 CCF21 1.600.000 64.000 0 0 0 0 0

2 CC 1024559456 VALERO ORTEGA LILIANA 1 0 S 231001 1.600.000 256.000 0 0 0 0 EPS005 1.600.000 64.000 14-11 1.600.000 2 16.800 CCF21 1.600.000 64.000 0 0 0 0 0

3 CC 52019482 VALDERRAMA GONZALEZ MARIA DOLORES 1 0 S 25-14 817.674 130.900 0 0 0 0 EPS017 817.674 32.800 14-11 817.674 2 8.600 CCF21 817.674 32.800 0 0 0 0 0

4 CC 52019482 VALDERRAMA GONZALEZ MARIA DOLORES 1 0 S X 25-14 90.853 14.600 0 0 0 0 EPS017 90.853 3.700 14-11 90.853 2 0 CCF21 90.853 3.700 0 0 0 0 0

5 CC 79960624 DAVILA ALVAREZ ANDRES ALFONSO 1 0 S 25-14 1.200.000 192.000 0 0 0 0 EPS017 1.200.000 48.000 14-11 1.200.000 5 83.600 CCF21 1.200.000 48.000 0 0 0 0 0

6 CC 80736582 VALERO VALERO NELSON 1 0 S 230201 1.600.000 256.000 0 0 0 0 EPS005 1.600.000 64.000 14-11 1.600.000 5 111.400 CCF21 1.600.000 64.000 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

NI 900467216-3 BIOMEDICA COLOMBIA S.A.S Cr 72 B 4 - 25 7683089 facturacion@biomedicacolombia
.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA B – menos de 200 c BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2021-03 2021-02 E 48946773 $1.895.700

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

5

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



      
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 3 465.200 465.200

Pensión 4 1.860.200 1.860.200

Riesgos Laborales 1 566.600 566.600

CCF 1 465.200 465.200

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 9 3.357.200 3.357.200

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 800251440-6 228.400 0 0 0 0 0 0 228.400 4

EPS008 Compensar EPS 860066942-7 64.000 0 0 0 0 0 0 64.000 1

EPS017 Famisanar EPS 830003564-7 172.800 0 0 0 0 0 0 172.800 4

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) 800229739-0 512.000 0 0 0 0 0 0 512.000 2

230301 Porvenir 800224808-8 498.800 0 0 0 0 0 0 498.800 3

231001 Colfondos 800227940-6 512.000 0 0 0 0 0 0 512.000 2

25-14 Colpensiones 900336004-7 337.400 0 0 0 0 0 0 337.400 2

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 890903790-5 566.600 566.600 0 0 566.600 5.666 566.600 9

TOTALES POR SUBSISTEMAS

TOTALES CAJAS

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

CCF21 Cafam 860013570-3 465.200 0 0 465.200 9

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 900467216-3 BIOMEDICA COLOMBIA S.A.S Cr 72 B 4 - 25 7683089 facturacion@biomedicacolombia
.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA B – menos de 200 c BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2021-04 2021-03 E 06/04/2021 49745970 $3.357.200

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

9

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



DETALLE POR COTIZANTE

INFORMACIÓN COTIZANTE INFORMACIÓN NOVEDADES PENSIÓN SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES

No. Tipo No. de
Identificación Apellidos y Nombres
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Cód. 
AFP IBC AFP Cotización Voluntari

o Afiliado
Voluntario 
Aportante

Fondo 
pensional 

de 
solidaridad

Fondo 
pensional de 
subsistencia

Cód. EPS IBC EPS Cotización / 
Valor UPC

Cód. 
ARL IBC ARL

C
la

se
 d

e 
R

ie
sg

o

Cotización Código 
CCF IBC CCF Aporte 

CCF
IBC otros 

parafiscales
Aporte 
SENA

Aporte 
ICBF

Aporte 
ESAP

Aporte 
MEN

1 CC 1024529850 CORTES GUZMAN MARIA FERNANDA 1 0 S 231001 1.600.000 256.000 0 0 0 0 EPS005 1.600.000 64.000 14-11 1.600.000 2 16.800 CCF21 1.600.000 64.000 0 0 0 0 0

2 CC 1024559456 VALERO ORTEGA LILIANA 1 0 S 231001 1.600.000 256.000 0 0 0 0 EPS005 1.600.000 64.000 14-11 1.600.000 2 16.800 CCF21 1.600.000 64.000 0 0 0 0 0

3 CC 1033686692 BARRETO RESTREPO  MIGUEL ANGEL 1 0 S 230201 1.600.000 256.000 0 0 0 0 EPS008 1.600.000 64.000 14-11 1.600.000 5 111.400 CCF21 1.600.000 64.000 0 0 0 0 0

4 CC 1101202611 BERNAL LOPEZ JHON EDISON 1 0 S 230301 1.300.000 208.000 0 0 0 0 EPS017 1.300.000 52.000 14-11 1.300.000 5 90.500 CCF21 1.300.000 52.000 0 0 0 0 0

5 CC 52019482 VALDERRAMA GONZALEZ MARIA DOLORES 1 0 S 25-14 908.526 145.400 0 0 0 0 EPS017 908.526 36.400 14-11 908.526 2 9.500 CCF21 908.526 36.400 0 0 0 0 0

6 CC 79835878 LOPEZ PEÑUELA ALEX MAURICIO 1 0 S 230301 908.526 145.400 0 0 0 0 EPS017 908.526 36.400 14-11 908.526 5 63.300 CCF21 908.526 36.400 0 0 0 0 0

7 CC 79883538 MORENO MONTERO NELSON GUSTAVO 1 0 S 230301 908.526 145.400 0 0 0 0 EPS005 908.526 36.400 14-11 908.526 5 63.300 CCF21 908.526 36.400 0 0 0 0 0

8 CC 79960624 DAVILA ALVAREZ ANDRES ALFONSO 1 0 S 25-14 1.200.000 192.000 0 0 0 0 EPS017 1.200.000 48.000 14-11 1.200.000 5 83.600 CCF21 1.200.000 48.000 0 0 0 0 0

9 CC 80736582 VALERO VALERO NELSON 1 0 S 230201 1.600.000 256.000 0 0 0 0 EPS005 1.600.000 64.000 14-11 1.600.000 5 111.400 CCF21 1.600.000 64.000 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

NI 900467216-3 BIOMEDICA COLOMBIA S.A.S Cr 72 B 4 - 25 7683089 facturacion@biomedicacolombia
.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA B – menos de 200 c BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2021-04 2021-03 E 06/04/2021 49745970 $3.357.200

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

9

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



P A G A D O

982605390

2021/05/07 982605390

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 3 509.300 509.300

Pensión 4 2.036.300 2.036.300

Riesgos Laborales 1 572.100 572.100

CCF 1 509.300 509.300

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 9 3.627.000 3.627.000

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 800251440-6 228.400 0 0 0 0 0 0 228.400 4

EPS008 Compensar EPS 860066942-7 108.000 0 0 0 0 0 0 108.000 2

EPS017 Famisanar EPS 830003564-7 172.900 0 0 0 0 0 0 172.900 4

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) 800229739-0 512.000 0 0 0 0 0 0 512.000 2

230301 Porvenir 800224808-8 674.900 0 0 0 0 0 0 674.900 4

231001 Colfondos 800227940-6 512.000 0 0 0 0 0 0 512.000 2

25-14 Colpensiones 900336004-7 337.400 0 0 0 0 0 0 337.400 2

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 890903790-5 572.100 572.100 0 0 572.100 5.721 572.100 10

TOTALES POR SUBSISTEMAS

TOTALES CAJAS

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

CCF21 Cafam 860013570-3 509.300 0 0 509.300 10

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 900467216-3 BIOMEDICA COLOMBIA S.A.S Cr 72 B 4 - 25 7683089 facturacion@biomedicacolombia
.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA B – menos de 200 c BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2021-05 2021-04 E 50484334 $3.627.000

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

10

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



DETALLE POR COTIZANTE

INFORMACIÓN COTIZANTE INFORMACIÓN NOVEDADES PENSIÓN SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES

No. Tipo No. de
Identificación Apellidos y Nombres
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Cód. 
AFP IBC AFP Cotización Voluntari

o Afiliado
Voluntario 
Aportante

Fondo 
pensional 

de 
solidaridad

Fondo 
pensional de 
subsistencia

Cód. EPS IBC EPS Cotización / 
Valor UPC

Cód. 
ARL IBC ARL

C
la

se
 d

e 
R

ie
sg

o

Cotización Código 
CCF IBC CCF Aporte 

CCF
IBC otros 

parafiscales
Aporte 
SENA

Aporte 
ICBF

Aporte 
ESAP

Aporte 
MEN

1 CC 1013668400 RODRIGUEZ PARRA PAULA JULIETH 1 0 S 230301 1.100.000 176.000 0 0 0 0 EPS008 1.100.000 44.000 14-11 1.100.000 2 11.500 CCF21 1.100.000 44.000 0 0 0 0 0

2 CC 1024529850 CORTES GUZMAN MARIA FERNANDA 1 0 S 231001 1.600.000 256.000 0 0 0 0 EPS005 1.600.000 64.000 14-11 1.600.000 2 16.800 CCF21 1.600.000 64.000 0 0 0 0 0

3 CC 1024559456 VALERO ORTEGA LILIANA 1 0 S 231001 1.600.000 256.000 0 0 0 0 EPS005 1.600.000 64.000 14-11 1.600.000 2 16.800 CCF21 1.600.000 64.000 0 0 0 0 0

4 CC 1033686692 BARRETO RESTREPO  MIGUEL ANGEL 1 0 S X 230201 1.600.000 256.000 0 0 0 0 EPS008 1.600.000 64.000 14-11 1.600.000 5 111.400 CCF21 1.600.000 64.000 0 0 0 0 0

5 CC 1101202611 BERNAL LOPEZ JHON EDISON 1 0 S X 230301 1.213.334 194.200 0 0 0 0 EPS017 1.213.334 48.600 14-11 1.213.334 5 84.500 CCF21 1.213.334 48.600 0 0 0 0 0

6 CC 1101202611 BERNAL LOPEZ JHON EDISON 1 0 S X 230301 86.667 13.900 0 0 0 0 EPS017 86.667 3.500 14-11 86.667 5 0 CCF21 86.667 3.500 0 0 0 0 0

7 CC 52019482 VALDERRAMA GONZALEZ MARIA DOLORES 1 0 S 25-14 908.526 145.400 0 0 0 0 EPS017 908.526 36.400 14-11 908.526 2 9.500 CCF21 908.526 36.400 0 0 0 0 0

8 CC 79835878 LOPEZ PEÑUELA ALEX MAURICIO 1 0 S X 230301 908.526 145.400 0 0 0 0 EPS017 908.526 36.400 14-11 908.526 5 63.300 CCF21 908.526 36.400 0 0 0 0 0

9 CC 79883538 MORENO MONTERO NELSON GUSTAVO 1 0 S 230301 908.526 145.400 0 0 0 0 EPS005 908.526 36.400 14-11 908.526 5 63.300 CCF21 908.526 36.400 0 0 0 0 0

10 CC 79960624 DAVILA ALVAREZ ANDRES ALFONSO 1 0 S 25-14 1.200.000 192.000 0 0 0 0 EPS017 1.200.000 48.000 14-11 1.200.000 5 83.600 CCF21 1.200.000 48.000 0 0 0 0 0

11 CC 80736582 VALERO VALERO NELSON 1 0 S 230201 1.600.000 256.000 0 0 0 0 EPS005 1.600.000 64.000 14-11 1.600.000 5 111.400 CCF21 1.600.000 64.000 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

NI 900467216-3 BIOMEDICA COLOMBIA S.A.S Cr 72 B 4 - 25 7683089 facturacion@biomedicacolombia
.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA B – menos de 200 c BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2021-05 2021-04 E 50484334 $3.627.000

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

10

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



      

TOTALES SALUD

Código EPS Nombre NIT Cotización Obligatoria UPC Adicional Incapacidades Licencia Maternidad Días Mora
Valor Mora

Valor Mora 
UPC

Total a Pagar No. Afiliados

No. Autorización Valor No. Autorización Valor Cotización

EPS002 Salud Total EPS 800130907-4 8.900 0 0 0 0 0 0 8.900 1

EPS005 Sanitas EPS 800251440-6 230.900 0 0 0 0 0 0 230.900 5

EPS008 Compensar EPS 860066942-7 44.000 0 0 0 0 0 0 44.000 1

EPS017 Famisanar EPS 830003564-7 84.400 0 0 0 0 0 0 84.400 2

EPS037 Nueva EPS 900156264-2 9.400 0 0 0 0 0 0 9.400 1

EPSC34 Recaudo SGP Capital Salud 900298372-9 9.400 0 0 0 0 0 0 9.400 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) 800229739-0 293.400 0 0 0 0 0 0 293.400 2

230301 Porvenir 800224808-8 429.800 0 0 0 0 0 0 429.800 5

231001 Colfondos 800227940-6 486.400 0 0 0 0 0 0 486.400 2

25-14 Colpensiones 900336004-7 337.400 0 0 0 0 0 0 337.400 2

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 890903790-5 374.800 374.800 0 0 374.800 3.748 374.800 11

TOTALES POR SUBSISTEMAS

TOTALES CAJAS

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

CCF21 Cafam 860013570-3 387.000 0 0 387.000 11

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

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 1 de 3

DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 

SALUD

NI 900467216-3 BIOMEDICA COLOMBIA S.A.S Cr 72 B 4 - 25 7683089 facturacion@biomedicacolombia
.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA B – menos de 200 c BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2021-06 2021-05 E 08/06/2021 51156849 $2.695.800

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

11

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



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 6 387.000 387.000

Pensión 4 1.547.000 1.547.000

Riesgos Laborales 1 374.800 374.800

CCF 1 387.000 387.000

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 12 2.695.800 2.695.800

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

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 2 de 3

DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 

SALUD

NI 900467216-3 BIOMEDICA COLOMBIA S.A.S Cr 72 B 4 - 25 7683089 facturacion@biomedicacolombia
.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA B – menos de 200 c BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2021-06 2021-05 E 08/06/2021 51156849 $2.695.800

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

11

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



DETALLE POR COTIZANTE

INFORMACIÓN COTIZANTE INFORMACIÓN NOVEDADES PENSIÓN SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES

No. Tipo No. de
Identificación Apellidos y Nombres
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Cód. 
AFP IBC AFP Cotización Voluntari

o Afiliado
Voluntario 
Aportante

Fondo 
pensional 

de 
solidaridad

Fondo 
pensional de 
subsistencia

Cód. EPS IBC EPS Cotización / 
Valor UPC

Cód. 
ARL IBC ARL

C
la

se
 d

e 
R

ie
sg

o

Cotización Código 
CCF IBC CCF Aporte 

CCF
IBC otros 

parafiscales
Aporte 
SENA

Aporte 
ICBF

Aporte 
ESAP

Aporte 
MEN

1 CC 1013668400 RODRIGUEZ PARRA PAULA JULIETH 1 0 S 230301 1.100.000 176.000 0 0 0 0 EPS008 1.100.000 44.000 14-11 1.100.000 2 11.500 CCF21 1.100.000 44.000 0 0 0 0 0

2 CC 1018452342 RUEDA DIAZ NATHALIA 1 0 S X 230301 221.667 35.500 0 0 0 0 EPS005 221.667 8.900 14-11 221.667 5 15.500 CCF21 221.667 8.900 0 0 0 0 0

3 CC 1023958094 CAICEDO SERRATO YESICA BEATRIZ 1 0 S X 230301 221.667 35.500 0 0 0 0 EPS002 221.667 8.900 14-11 221.667 5 15.500 CCF21 221.667 8.900 0 0 0 0 0

4 CC 1024529850 CORTES GUZMAN MARIA FERNANDA 1 0 S X 231001 1.440.000 230.400 0 0 0 0 EPS005 1.440.000 57.600 14-11 1.440.000 2 15.100 CCF21 1.440.000 57.600 0 0 0 0 0

5 CC 1024559456 VALERO ORTEGA LILIANA 1 0 S 231001 1.600.000 256.000 0 0 0 0 EPS005 1.600.000 64.000 14-11 1.600.000 2 16.800 CCF21 1.600.000 64.000 0 0 0 0 0

6 CC 1033698144 RUBIANO MOLINA WILLIAM CAMILO 1 0 S X 230201 233.334 37.400 0 0 0 0 EPS037 233.334 9.400 14-11 233.334 5 16.300 CCF21 233.334 9.400 233.334 0 0 0 0

7 CC 52019482 VALDERRAMA GONZALEZ MARIA DOLORES 1 0 S 25-14 908.526 145.400 0 0 0 0 EPS017 908.526 36.400 14-11 908.526 2 9.500 CCF21 908.526 36.400 0 0 0 0 0

8 CC 79883538 MORENO MONTERO NELSON GUSTAVO 1 0 S 230301 908.526 145.400 0 0 0 0 EPS005 908.526 36.400 14-11 908.526 5 63.300 CCF21 908.526 36.400 0 0 0 0 0

9 CC 79960624 DAVILA ALVAREZ ANDRES ALFONSO 1 0 S 25-14 1.200.000 192.000 0 0 0 0 EPS017 1.200.000 48.000 14-11 1.200.000 5 83.600 CCF21 1.200.000 48.000 0 0 0 0 0

10 CC 80088795 AMAZO ORTIZ MAURICIO 1 0 S X 230301 233.334 37.400 0 0 0 0 EPSC34 233.334 9.400 14-11 233.334 5 16.300 CCF21 233.334 9.400 0 0 0 0 0

11 CC 80736582 VALERO VALERO NELSON 1 0 S 230201 1.600.000 256.000 0 0 0 0 EPS005 1.600.000 64.000 14-11 1.600.000 5 111.400 CCF21 1.600.000 64.000 0 0 0 0 0

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

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES
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DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 

SALUD

NI 900467216-3 BIOMEDICA COLOMBIA S.A.S Cr 72 B 4 - 25 7683089 facturacion@biomedicacolombia
.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA B – menos de 200 c BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2021-06 2021-05 E 08/06/2021 51156849 $2.695.800

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

11

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



      

TOTALES SALUD

Código EPS Nombre NIT Cotización Obligatoria UPC Adicional Incapacidades Licencia Maternidad Días Mora
Valor Mora

Valor Mora 
UPC

Total a Pagar No. Afiliados

No. Autorización Valor No. Autorización Valor Cotización

EPS002 Salud Total EPS 800130907-4 38.000 0 0 0 0 0 0 38.000 1

EPS005 Sanitas EPS 800251440-6 202.400 0 0 0 0 0 0 202.400 4

EPS008 Compensar EPS 860066942-7 44.000 0 0 0 0 0 0 44.000 1

EPS017 Famisanar EPS 830003564-7 84.400 0 0 0 0 0 0 84.400 2

EPS037 Nueva EPS 900156264-2 40.000 0 0 0 0 0 0 40.000 1

EPS041 NUEVA E.P.S. S.A. MOV 900156264-2 17.400 0 0 0 0 0 0 17.400 1

EPSC34 Recaudo SGP Capital Salud 900298372-9 40.000 0 0 0 0 0 0 40.000 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) 800229739-0 485.400 0 0 0 0 0 0 485.400 3

230301 Porvenir 800224808-8 785.400 0 0 0 0 0 0 785.400 5

231001 Colfondos 800227940-6 256.000 0 0 0 0 0 0 256.000 1

25-14 Colpensiones 900336004-7 337.400 0 0 0 0 0 0 337.400 2

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 890903790-5 572.300 572.300 0 0 572.300 5.723 572.300 11

TOTALES POR SUBSISTEMAS

TOTALES CAJAS

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

CCF21 Cafam 860013570-3 466.200 0 0 466.200 11

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

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES
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DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 

SALUD

NI 900467216-3 BIOMEDICA COLOMBIA S.A.S Cr 72 B 4 - 25 7683089 facturacion@biomedicacolombia
.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA B – menos de 200 c BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2021-07 2021-06 E 06/07/2021 51751716 $3.368.900

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

11

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



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 7 466.200 466.200

Pensión 4 1.864.200 1.864.200

Riesgos Laborales 1 572.300 572.300

CCF 1 466.200 466.200

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 13 3.368.900 3.368.900

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

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES
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DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 

SALUD

NI 900467216-3 BIOMEDICA COLOMBIA S.A.S Cr 72 B 4 - 25 7683089 facturacion@biomedicacolombia
.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA B – menos de 200 c BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2021-07 2021-06 E 06/07/2021 51751716 $3.368.900

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

11

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



DETALLE POR COTIZANTE

INFORMACIÓN COTIZANTE INFORMACIÓN NOVEDADES PENSIÓN SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES

No. Tipo No. de
Identificación Apellidos y Nombres
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Cód. 
AFP IBC AFP Cotización Voluntari

o Afiliado
Voluntario 
Aportante

Fondo 
pensional 

de 
solidaridad

Fondo 
pensional de 
subsistencia

Cód. EPS IBC EPS Cotización / 
Valor UPC

Cód. 
ARL IBC ARL

C
la

se
 d

e 
R

ie
sg

o

Cotización Código 
CCF IBC CCF Aporte 

CCF
IBC otros 

parafiscales
Aporte 
SENA

Aporte 
ICBF

Aporte 
ESAP

Aporte 
MEN

1 CC 1013668400 RODRIGUEZ PARRA PAULA JULIETH 1 0 S 230301 1.100.000 176.000 0 0 0 0 EPS008 1.100.000 44.000 14-11 1.100.000 2 11.500 CCF21 1.100.000 44.000 0 0 0 0 0

2 CC 1018452342 RUEDA DIAZ NATHALIA 1 0 S 230301 950.000 152.000 0 0 0 0 EPS005 950.000 38.000 14-11 950.000 5 66.200 CCF21 950.000 38.000 0 0 0 0 0

3 CC 1023958094 CAICEDO SERRATO YESICA BEATRIZ 1 0 S 230301 950.000 152.000 0 0 0 0 EPS002 950.000 38.000 14-11 950.000 5 66.200 CCF21 950.000 38.000 0 0 0 0 0

4 CC 1024559456 VALERO ORTEGA LILIANA 1 0 S 231001 1.600.000 256.000 0 0 0 0 EPS005 1.600.000 64.000 14-11 1.600.000 2 16.800 CCF21 1.600.000 64.000 0 0 0 0 0

5 CC 1033698144 RUBIANO MOLINA WILLIAM CAMILO 1 0 S 230201 1.000.000 160.000 0 0 0 0 EPS037 1.000.000 40.000 14-11 1.000.000 5 69.600 CCF21 1.000.000 40.000 0 0 0 0 0

6 CC 52019482 VALDERRAMA GONZALEZ MARIA DOLORES 1 0 S 25-14 908.526 145.400 0 0 0 0 EPS017 908.526 36.400 14-11 908.526 2 9.500 CCF21 908.526 36.400 0 0 0 0 0

7 CC 53069741 ROA GARCIA DIANA YISED 1 0 S X 230201 433.334 69.400 0 0 0 0 EPS041 433.334 17.400 14-11 433.334 2 4.600 CCF21 433.334 17.400 0 0 0 0 0

8 CC 79883538 MORENO MONTERO NELSON GUSTAVO 1 0 S 230301 908.526 145.400 0 0 0 0 EPS005 908.526 36.400 14-11 908.526 5 63.300 CCF21 908.526 36.400 0 0 0 0 0

9 CC 79960624 DAVILA ALVAREZ ANDRES ALFONSO 1 0 S 25-14 1.200.000 192.000 0 0 0 0 EPS017 1.200.000 48.000 14-11 1.200.000 5 83.600 CCF21 1.200.000 48.000 0 0 0 0 0

10 CC 80088795 AMAZO ORTIZ MAURICIO 1 0 S 230301 1.000.000 160.000 0 0 0 0 EPSC34 1.000.000 40.000 14-11 1.000.000 5 69.600 CCF21 1.000.000 40.000 0 0 0 0 0

11 CC 80736582 VALERO VALERO NELSON 1 0 S 230201 1.600.000 256.000 0 0 0 0 EPS005 1.600.000 64.000 14-11 1.600.000 5 111.400 CCF21 1.600.000 64.000 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

NI 900467216-3 BIOMEDICA COLOMBIA S.A.S Cr 72 B 4 - 25 7683089 facturacion@biomedicacolombia
.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA B – menos de 200 c BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2021-07 2021-06 E 06/07/2021 51751716 $3.368.900

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

11

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



P A G A D O

1081813003

2021/08/03 1081813003

TOTALES SALUD

Código EPS Nombre NIT Cotización Obligatoria UPC Adicional Incapacidades Licencia Maternidad Días Mora
Valor Mora

Valor Mora 
UPC

Total a Pagar No. Afiliados

No. Autorización Valor No. Autorización Valor Cotización

EPS002 Salud Total EPS 800130907-4 38.000 0 0 0 0 0 0 38.000 1

EPS005 Sanitas EPS 800251440-6 210.400 0 0 0 0 0 0 210.400 4

EPS008 Compensar EPS 860066942-7 44.100 0 0 0 0 0 0 44.100 1

EPS017 Famisanar EPS 830003564-7 84.400 0 0 0 0 0 0 84.400 2

EPS037 Nueva EPS 900156264-2 40.000 0 0 0 0 0 0 40.000 1

EPS041 NUEVA E.P.S. S.A. MOV 900156264-2 52.000 0 0 0 0 0 0 52.000 1

EPSC34 Recaudo SGP Capital Salud 900298372-9 40.000 0 0 0 0 0 0 40.000 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) 800229739-0 624.000 0 0 0 0 0 0 624.000 3

230301 Porvenir 800224808-8 785.500 0 0 0 0 0 0 785.500 5

231001 Colfondos 800227940-6 288.000 0 0 0 0 0 0 288.000 1

25-14 Colpensiones 900336004-7 337.400 0 0 0 0 0 0 337.400 2

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 890903790-5 582.600 582.600 0 0 582.600 5.826 582.600 11

TOTALES POR SUBSISTEMAS

TOTALES CAJAS

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

CCF21 Cafam 860013570-3 508.900 0 0 508.900 11

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

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 1 de 3

DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 

SALUD

NI 900467216-3 BIOMEDICA COLOMBIA S.A.S Cr 72 B 4 - 25 7683089 facturacion@biomedicacolombia
.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA B – menos de 200 c BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2021-08 2021-07 E 52380553 $3.635.300

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

11

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



P A G A D O

1081813003
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 7 508.900 508.900

Pensión 4 2.034.900 2.034.900

Riesgos Laborales 1 582.600 582.600

CCF 1 508.900 508.900

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 13 3.635.300 3.635.300

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

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES
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DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 

SALUD

NI 900467216-3 BIOMEDICA COLOMBIA S.A.S Cr 72 B 4 - 25 7683089 facturacion@biomedicacolombia
.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA B – menos de 200 c BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2021-08 2021-07 E 52380553 $3.635.300

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

11

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



DETALLE POR COTIZANTE

INFORMACIÓN COTIZANTE INFORMACIÓN NOVEDADES PENSIÓN SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES

No. Tipo No. de
Identificación Apellidos y Nombres
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Cód. 
AFP IBC AFP Cotización Voluntari

o Afiliado
Voluntario 
Aportante

Fondo 
pensional 

de 
solidaridad

Fondo 
pensional de 
subsistencia

Cód. EPS IBC EPS Cotización / 
Valor UPC

Cód. 
ARL IBC ARL

C
la

se
 d

e 
R

ie
sg

o

Cotización Código 
CCF IBC CCF Aporte 

CCF
IBC otros 

parafiscales
Aporte 
SENA

Aporte 
ICBF

Aporte 
ESAP

Aporte 
MEN

1 CC 1013668400 RODRIGUEZ PARRA PAULA JULIETH 1 0 S 230301 1.026.667 164.300 0 0 0 0 EPS008 1.026.667 41.100 14-11 1.026.667 2 10.800 CCF21 1.026.667 41.100 0 0 0 0 0

2 CC 1013668400 RODRIGUEZ PARRA PAULA JULIETH 1 0 S X 230301 73.334 11.800 0 0 0 0 EPS008 73.334 3.000 14-11 73.334 2 0 CCF21 73.334 3.000 0 0 0 0 0

3 CC 1018452342 RUEDA DIAZ NATHALIA 1 0 S 230301 950.000 152.000 0 0 0 0 EPS005 950.000 38.000 14-11 950.000 5 66.200 CCF21 950.000 38.000 0 0 0 0 0

4 CC 1023958094 CAICEDO SERRATO YESICA BEATRIZ 1 0 S 230301 950.000 152.000 0 0 0 0 EPS002 950.000 38.000 14-11 950.000 5 66.200 CCF21 950.000 38.000 0 0 0 0 0

5 CC 1024559456 VALERO ORTEGA LILIANA 1 0 S 231001 1.800.000 288.000 0 0 0 0 EPS005 1.800.000 72.000 14-11 1.800.000 2 18.800 CCF21 1.800.000 72.000 0 0 0 0 0

6 CC 1033698144 RUBIANO MOLINA WILLIAM CAMILO 1 0 S 230201 1.000.000 160.000 0 0 0 0 EPS037 1.000.000 40.000 14-11 1.000.000 5 69.600 CCF21 1.000.000 40.000 0 0 0 0 0

7 CC 52019482 VALDERRAMA GONZALES MARIA 
DOLORES 1 0 S 25-14 908.526 145.400 0 0 0 0 EPS017 908.526 36.400 14-11 908.526 2 9.500 CCF21 908.526 36.400 0 0 0 0 0

8 CC 53069741 ROA GARCIA DIANA YISED 1 0 S 230201 1.300.000 208.000 0 0 0 0 EPS041 1.300.000 52.000 14-11 1.300.000 2 13.600 CCF21 1.300.000 52.000 0 0 0 0 0

9 CC 79883538 MORENO MONTERO NELSON GUSTAVO 1 0 S 230301 908.526 145.400 0 0 0 0 EPS005 908.526 36.400 14-11 908.526 5 63.300 CCF21 908.526 36.400 0 0 0 0 0

10 CC 79960624 DAVILA ALVAREZ ANDRES ALFONSO 1 0 S 25-14 1.200.000 192.000 0 0 0 0 EPS017 1.200.000 48.000 14-11 1.200.000 5 83.600 CCF21 1.200.000 48.000 0 0 0 0 0

11 CC 80088795 AMAZO ORTIZ MAURICIO 1 0 S 230301 1.000.000 160.000 0 0 0 0 EPSC34 1.000.000 40.000 14-11 1.000.000 5 69.600 CCF21 1.000.000 40.000 0 0 0 0 0

12 CC 80736582 VALERO VALERO NELSON 1 0 S 230201 1.600.000 256.000 0 0 0 0 EPS005 1.600.000 64.000 14-11 1.600.000 5 111.400 CCF21 1.600.000 64.000 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

NI 900467216-3 BIOMEDICA COLOMBIA S.A.S Cr 72 B 4 - 25 7683089 facturacion@biomedicacolombia
.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA B – menos de 200 c BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2021-08 2021-07 E 52380553 $3.635.300

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

11

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



TOTALES SALUD

Código EPS Nombre NIT Cotización Obligatoria UPC Adicional Incapacidades Licencia Maternidad Días Mora
Valor Mora

Valor Mora 
UPC

Total a Pagar No. Afiliados

No. Autorización Valor No. Autorización Valor Cotización

EPS002 Salud Total EPS 800130907-4 78.200 0 0 0 0 0 0 78.200 3

EPS005 Sanitas EPS 800251440-6 303.600 0 0 0 0 0 0 303.600 8

EPS008 Compensar EPS 860066942-7 55.900 0 0 0 0 0 0 55.900 2

EPS010 EPS Sura 800088702-2 22.400 0 0 0 0 0 0 22.400 1

EPS017 Famisanar EPS 830003564-7 106.800 0 0 0 0 0 0 106.800 3

EPS037 Nueva EPS 900156264-2 114.400 0 0 0 0 0 0 114.400 3

EPS041 NUEVA E.P.S. S.A. MOV 900156264-2 39.400 0 0 0 0 0 0 39.400 2

EPSC34 Recaudo SGP Capital Salud 900298372-9 40.000 0 0 0 0 0 0 40.000 1

MIN003 MIN003 Fondo Sol y Gar Min Salud 901037916-1 71.500 0 0 0 0 0 0 71.500 3

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) 800229739-0 986.200 0 0 0 0 0 0 986.200 7

230301 Porvenir 800224808-8 1.161.800 0 0 0 0 0 0 1.161.800 10

231001 Colfondos 800227940-6 377.600 0 0 0 0 0 0 377.600 2

25-14 Colpensiones 900336004-7 516.600 0 0 0 0 0 0 516.600 4

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 1.138.000 1.138.000 0 0 1.138.000 11.380 1.138.000 26

TOTALES POR SUBSISTEMAS

TOTALES CAJAS

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

CCF21 Cafam 860013570-3 832.200 0 0 832.200 26
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DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 

SALUD

NI 900467216-3 BIOMEDICA COLOMBIA S.A.S Cr 72 B 4 - 25 7683089 facturacion@biomedicacolombia
.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA B – menos de 200 c BOGOTÁ  D. C. BOGOTÁ, D.C. SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2021-09 2021-08 E 53218783 $5.844.600

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

26

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



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 9 832.200 832.200

Pensión 4 3.042.200 3.042.200

Riesgos Laborales 1 1.138.000 1.138.000

CCF 1 832.200 832.200

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 15 5.844.600 5.844.600
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PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES
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CANTIDAD
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0
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(DIA/MES/AÑO)



DETALLE POR COTIZANTE

INFORMACIÓN COTIZANTE INFORMACIÓN NOVEDADES PENSIÓN SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES

No. Tipo No. de
Identificación Apellidos y Nombres
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Cód. 
AFP IBC AFP Cotización Voluntari

o Afiliado
Voluntario 
Aportante

Fondo 
pensional 

de 
solidaridad

Fondo 
pensional de 
subsistencia

Cód. EPS IBC EPS Cotización / 
Valor UPC

Cód. 
ARL IBC ARL

C
la

se
 d

e 
R

ie
sg

o

Cotización Código 
CCF IBC CCF Aporte 

CCF
IBC otros 

parafiscales
Aporte 
SENA

Aporte 
ICBF

Aporte 
ESAP

Aporte 
MEN

1 CC 1012422994 BEDOYA MEJIA VIVIANA 1 0 S X 230201 700.000 112.000 0 0 0 0 EPS008 700.000 28.000 14-11 700.000 5 48.800 CCF21 700.000 28.000 0 0 0 0 0

2 CC 1013668400 RODRIGUEZ PARRA PAULA JULIETH 1 0 S X 230301 146.667 23.500 0 0 0 0 EPS008 146.667 5.900 14-11 146.667 2 1.600 CCF21 146.667 5.900 0 0 0 0 0

3 CC 1013668400 RODRIGUEZ PARRA PAULA JULIETH 1 0 S X 230301 550.000 88.000 0 0 0 0 EPS008 550.000 22.000 14-11 550.000 2 0 CCF21 550.000 22.000 0 0 0 0 0

4 CC 1017261707 MAZO ARROYAVE JULIAN ROBERTO 1 0 S X 230301 560.000 89.600 0 0 0 0 EPS005 560.000 22.400 14-11 560.000 5 39.000 CCF21 560.000 22.400 0 0 0 0 0

5 CC 1018452342 RUEDA DIAZ NATHALIA 1 0 S 230301 570.000 91.200 0 0 0 0 EPS005 570.000 22.800 14-11 570.000 5 39.700 CCF21 570.000 22.800 0 0 0 0 0

6 CC 1018452342 RUEDA DIAZ NATHALIA 1 0 S X 230301 380.000 60.800 0 0 0 0 EPS005 380.000 15.200 14-11 380.000 5 0 CCF21 380.000 15.200 0 0 0 0 0

7 CC 1023958094 CAICEDO SERRATO YESICA BEATRIZ 1 0 S 230301 950.000 152.000 0 0 0 0 EPS002 950.000 38.000 14-11 950.000 5 66.200 CCF21 950.000 38.000 0 0 0 0 0

8 CC 1024559456 VALERO ORTEGA LILIANA 1 0 S 231001 1.800.000 288.000 0 0 0 0 EPS005 1.800.000 72.000 14-11 1.800.000 2 18.800 CCF21 1.800.000 72.000 0 0 0 0 0

9 CC 52019482 VALDERRAMA GONZALEZ MARIA DOLORES 1 0 S 25-14 908.526 145.400 0 0 0 0 EPS017 908.526 36.400 14-11 908.526 2 9.500 CCF21 908.526 36.400 0 0 0 0 0

10 CC 53069741 ROA GARCIA DIANA YISED 1 0 S 230201 1.300.000 208.000 0 0 0 0 EPS037 1.300.000 52.000 14-11 1.300.000 2 13.600 CCF21 1.300.000 52.000 0 0 0 0 0

11 CC 79960624 DAVILA ALVAREZ ANDRES ALFONSO 1 0 S 25-14 1.200.000 192.000 0 0 0 0 EPS017 1.200.000 48.000 14-11 1.200.000 5 83.600 CCF21 1.200.000 48.000 0 0 0 0 0

12 CC 80024793 RAMIREZ CALDERON OVIDIO 1 4 S X 0 0 0 0 0 0 MIN003 666.667 26.700 14-11 666.667 5 46.500 CCF21 666.667 26.700 0 0 0 0 0

13 CC 1033698144 RUBIANO MOLINA WILLIAM CAMILO 1 0 S 230201 1.000.000 160.000 0 0 0 0 EPS037 1.000.000 40.000 14-11 1.000.000 5 69.600 CCF21 1.000.000 40.000 0 0 0 0 0

14 CC 1065599202 JIMENEZ CONRADO EDDY DE JESUS 1 0 S X 230201 443.334 71.000 0 0 0 0 EPS002 443.334 17.800 14-11 443.334 5 30.900 CCF21 443.334 17.800 0 0 0 0 0

15 CC 1085908329 TAPIA PABON LUIS ARMANDO 1 0 S X 230301 423.979 67.900 0 0 0 0 EPS041 423.979 17.000 14-11 423.979 5 29.600 CCF21 423.979 17.000 0 0 0 0 0

16 CC 11442502 GUTIERREZ GUTIERREZ YOANNY 
MAURICIO 1 0 S X 231001 560.000 89.600 0 0 0 0 EPS005 560.000 22.400 14-11 560.000 5 39.000 CCF21 560.000 22.400 0 0 0 0 0

17 CC 86046188 VANEGAS LADINO JOSE OVIDIO 1 0 S X 25-14 560.000 89.600 0 0 0 0 EPS017 560.000 22.400 14-11 560.000 5 39.000 CCF21 560.000 22.400 0 0 0 0 0

18 CC 9692372 MENA RODRIGUEZ SEID 1 4 S X 0 0 0 0 0 0 MIN003 560.000 22.400 14-11 560.000 5 39.000 CCF21 560.000 22.400 0 0 0 0 0

19 CC 75106809 ROBLEDO URIBE SANTIAGO 1 0 S X 230301 560.000 89.600 0 0 0 0 EPS010 560.000 22.400 14-11 560.000 5 39.000 CCF21 560.000 22.400 0 0 0 0 0

20 CC 76280073 HERRERA SOLIS LUIS CARLOS 1 0 S X 230301 560.000 89.600 0 0 0 0 EPS002 560.000 22.400 14-11 560.000 5 39.000 CCF21 560.000 22.400 0 0 0 0 0

21 CC 79787591 HERRERA CARRILLO MANUEL LEONARDO 1 0 S X 230201 560.000 89.600 0 0 0 0 EPS041 560.000 22.400 14-11 560.000 5 39.000 CCF21 560.000 22.400 0 0 0 0 0

22 CC 79883538 MORENO MONTERO NELSON GUSTAVO 1 0 S X 230301 1.000.000 160.000 0 0 0 0 EPS005 1.000.000 40.000 14-11 1.000.000 5 69.600 CCF21 1.000.000 40.000 0 0 0 0 0

23 CC 98705327 ZAPATA LONDOÑO ANDRES MAURICIO 1 0 S X 230301 560.000 89.600 0 0 0 0 EPS037 560.000 22.400 14-11 560.000 5 39.000 CCF21 560.000 22.400 0 0 0 0 0

24 CC 9872114 ROJAS ROJAS JOHANNY  ANDRES 1 4 S X 0 0 0 0 0 0 MIN003 560.000 22.400 14-11 560.000 5 39.000 CCF21 560.000 22.400 0 0 0 0 0

25 CC 80088795 AMAZO ORTIZ MAURICIO 1 0 S 230301 1.000.000 160.000 0 0 0 0 EPSC34 1.000.000 40.000 14-11 1.000.000 5 69.600 CCF21 1.000.000 40.000 0 0 0 0 0

26 CC 80376456 BELTRAN BELTRAN LUIS HERNAN 1 0 S X 25-14 560.000 89.600 0 0 0 0 EPS005 560.000 22.400 14-11 560.000 5 39.000 CCF21 560.000 22.400 0 0 0 0 0

27 CC 80736582 VALERO VALERO NELSON 1 0 S 230201 1.600.000 256.000 0 0 0 0 EPS005 1.600.000 64.000 14-11 1.600.000 5 111.400 CCF21 1.600.000 64.000 0 0 0 0 0

28 CC 86042612 BELTRAN CHAVEZ FLAVIO 1 0 S X 230201 560.000 89.600 0 0 0 0 EPS005 560.000 22.400 14-11 560.000 5 39.000 CCF21 560.000 22.400 0 0 0 0 0
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