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REUNIÓN ORDINARIA DE 
 

ACTA No. ___ 
 

1.330.20.50.3 
 
 

 
FECHA: 03 de Junio - 2022  
 
HORA DE INICIO: 9:30 am   
 
HORA DE TERMINACIÓN: 10:45 am 
  
LUGAR: Biblioteca Municipal - Municipio de Restrepo. 
 
ASISTENTES : Nombre, Apellidos, cargo y dependencia 
      
  Emprendedores Asistentes (se anexa lista de Asistencia) 
 
ORDEN DEL DÍA: 
 

1. Saludo y Bienvenida. 
2. Desarrollo de la Capacitación Mercadeo Básico. 

 
 
 
DESARROLLO: 
 
Se saluda y se agradece la participación a este espacio que le permitirá fortalecer 
conocimiento y conceptos, que también le ayudará a repensar en el plan de 
negocio en el módulo de mercado. 
 
Se les da la participación a los asistentes que conocen ellos de algunos términos 
tales como: Que es Marketing, Mercado, Segmentación, posicionamiento, de igual 
manera se les explica con ejemplos cada uno de los significados.  
 
Se les da a conocer las 4 p del Marketing y se termina con una técnica para 
desarrollar análisis para la gestión y la planificación de una empresa y/o 
emprendimiento como es el análisis DOFA, permitiendo que ellos plasmen su 
análisis en un taller. 
 
Se les invita a que vayan adelantando el borrador del Plan de Negocio, formato 
que se trabajó en la anterior convocatoria, esperando que salga la nueva 
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convocatoria con el formato definitivo, que si se presentan algunos cambios en el 
mismo serán pequeños, pero este formato es una guía para plasmar en que 
consiste sus emprendimientos. 
 
 
COMPROMISOS: Compromiso, responsable y fecha de cumplimiento. 
 
El compromiso por parte de los emprendedores para que asistan a la siguiente 
capacitación, cumpliendo con la ruta de atención brindada por el programa Valle 
Inn, las cuales se programaran en el mes de Julio -2022. 
 
 
Redactor. Marlen Johana Matta; Gestora Valle Inn. 
Transcriptor: 
Revisó: 

 
 



EVIDENCIA CAPACITACION MERCADEO BASICO MUNICIPIO DE RESTREPO 03- JUNIO -2022 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



























PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACIÓN APORTES
 SOPORTE DE PAGO GENERAL

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

TIPO IDENTIFICACIÓN: NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN:
NOMBRE Ó RAZÓN SOCIAL:
CIUDAD/MUNICIPIO: DEPARTAMENTO:
DIRECCIÓN: TELÉFONO:
TIPO APORTANTE: CLASE APORTANTE:
TIPO EMPRESA: ACTIVIDAD ECONOMICA:
FORMA DE PRESENTACIÓN:

CEDULA DE CIUDADANIA 29952544
MARLEN JOHANA MATTA CRUZ

CALIMA VALLE
CARRERA 9 NO. 23 -62 2533117

02-INDEPENDIENTE I-INDEPENDIENTE
PRIVADA Otras actividades de servicios personales n.c.p.

ÚNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

NÚMERO PLANILLA: TIPO DE PLANILLA:
PERIODO COTIZACIÓN OTROS MES AÑO PERIODO COTIZACIÓN SALUD: MES AÑO
DÍAS DE MORA:
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): NÚMERO AUTORIZACIÓN:

2329423059 I-INDEPENDIENTES
mayo 2022 mayo 2022

0
2022/06/03 5242

TOTAL APORTES A PENSIÓN
ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE
No. COTIZANTES COTIZACIÓN

APORTES VOLUNTARIOS
EMPLEADOR COTIZANTE

FSP
SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA

MORA
COTIZACIÓN FSP

TOTALES
APORTES MORA VALOR PAGADO

230201 230201- PROTECCION 1 $ 211.200 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 211.200 $ 0 $ 211.200
SUBTOTALES: $ 211.200 $ 0 $ 211.200

TOTAL APORTES A SALUD

ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE

No.
COTIZANTES

INCAPACIDAD POR
ENFERMEDAD

NÚMERO
AUTORIZACIÓN

VALOR

LICENCIA MATERNIDAD

NÚMERO
AUTORIZACIÓN

VALOR

SALDO A FAVOR

PLANILLA VALOR

LIQUIDACIÓN

COTIZACIÓN
VALOR
ADRES

MORA

COTIZACIÓN
VALOR
ADRES

TOTALES

APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO

EPS010 CIA SURAMERICANA DE SERVICIOS DE SALUD 1 $ 0 $ 0 $ 0 $ 165.000 $ 0 $ 0 $ 0 $ 165.000 $ 0 $ 0 $ 165.000
SUBTOTALES: $ 165.000 $ 0 $ 0 $ 165.000

TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE
No. COTIZANTES

INCAPACIDAD IRP
NÚMERO AUTORIZACIÓN VALOR PAGO A OTROS RIESGOS

SALDO A FAVOR
PLANILLA VALOR

LIQUIDACIÓN
COTIZACIÓN

TOTALES
APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO

14-23 14-23-POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS S.A. 1 $ 0 $ 0 $ 0 $ 6.900 $ 6.900 $ 0 $ 0 $ 6.900
SUBTOTALES: $ 6.900 $ 0 $ 0 $ 6.900

LIQUIDACIÓN DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE

Nº IDENTIFICA
CIÓN

NOMBRES
TIPO

COTIZANTE
SUBTIPO

COTIZANTE
SALARIO
BÁSICO

TIPO DE
SALARIO

C
O

LO
M

B
IA

N
O

E
X

T
R

A
N

JE
R

O

NOVEDADES

IN
G

R
E

T

T
D

E
T

A
E

T
D

P
T

A
P

C
O

R

V
S

P

V
S

T

S
LN IG
E

LM
A

V
A

C

A
V

P

V
C

T

IR
P

SEGURIDAD SOCIAL
PENSIÓN

ADMIN

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC COTIZACIÓN

FSP

SUBSISTENCIA SOLIDARIDAD

APORTES
VOLUNTARIOS

EMPLEADOR EMPLEADO

TOTAL
APORTE

SALUD

ADMIN

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC COTIZACIÓN
VALOR
ADRES

TOTAL
APORTE

ARP

ADMIN

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC
CENTRO

DE
TRABAJO

TOTAL
APORTE

PARAFISCALES

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC

CCF

ADMIN
TOTAL

APORTE

SENA

TOTAL
APORTE

ICBF

TOTAL
APORTE

C
O

M

R
E

F
O

R
M

A
T

R
IB

U
T

A
R

IA

INDICADOR
TARIFA

ESPECIAL

ESAP

TOTAL
APORTE

MINEDU

TOTAL
APORTE

1 CC
29952544

MATTA
CRUZ
MARLEN
JOHANA

INDEPENDIE
NTE
CONTRATO
PRESTACIÓN
DE
SERVICIOS

$ 1.320.000 230201-
PROTECCI
ON

30 $
1.320.000

$ 211.200 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 211.200CIA
SURAMERI
CANA DE
SERVICIO
S DE
SALUD

30 $
1.320.000

$ 165.000 $ 0 $ 165.00014-23-
POSITIVA
COMPAÑI
A DE
SEGUROS
S.A.

30 $
1.320.000

29952544 $ 6.900 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0NO Normal $ 0 $ 0

TOTAL $ 383.100
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