
Fecha Registro:

Estado:

Razón Social:

Banco: Ahorro

Nombre:

CONTRATO DE 

COMPRA 

VENTA Y 

SUMINISTROS

15.740.487,00 15.740.487,00 NINGUNO

____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

FIRMA(S) RESPONSABLE(S)

36-02-00-041-952610 CENTRO DE DESARROLLO AGROEMPRESARIAL Y 

TURISTICO DEL HUILA

3-8 CNC - INVERSION ORDINARIA NACIÓN CSF 2023-07-04

Objeto: Entregar a título de venta materiales de formación profesional necesarios para el desarrollo de las acciones formativas de las áreas de Turismo que se imparten en el CDATH del SENA, Regional Huila.

PLAN DE PAGOS

DEPENDENCIA DE AFECTACION DE PAC POSICION DEL CATALOGO DE PAC FECHA VALOR A PAGAR SALDO POR OBLIGAR LINEA DE PAGO

Total: 15.740.487,00 0,00 15.740.487,00 15.740.487,00

15.740.487,00 0,00

FECHA OPERACIÓN VALOR INICIAL
VALOR 

OPERACIÓN
VALOR ACTUAL SALDO X OBLIGAR

952638  CENTRO DE 

DESARROLLO 

C-3602-1300-8-0-3602035-02 

ADQUISICIÓN DE BIENES Y SERVICIOS 
Nación 10 CSF

ÍTEM PARA AFECTACIÓN DE GASTO

DEPENDENCIA POSICIÓN CATÁLOGO DE GASTO FUENTE RECURSO SITUAC.

CAJA MENOR VIÁTICOS DOCUMENTO SOPORTE

Identificación: Fecha de Registro: Genera Viáticos: No
Num. Solicitud de 

Comisión:
Número: CO1.PCCNTR.4910153 Tipo: Fecha: 2023-05-02

ORDENADOR DEL GASTO

Identificación: 4896038 CESAR HUMBERTO CHAVARRO PEREZ Cargo: SUBDIRECTOR CENTRO DE DESARROLLO AGROEMPRESARIAL Y 

TURISTICO DEL HUILA

CUENTA BANCARIA

Número: 24102832635 BCSC S A Tipo: Estado: Activa

TERCERO ORIGINAL

Identificación: NIT 901177540 GRUPO GAISLOP SAS Medio de Pago: Abono en cuenta

COP-Pesos Tasa de Cambio: 0,00

Valor Inicial: 15.740.487,00 Valor Total Operaciones: 0,00 Valor Actual: 15.740.487,00 Saldo x Obligar: 15.740.487,00

Vigencia Presupuestal Actual Generado Tipo de Moneda:

REGISTRO PRESUPUESTAL DEL COMPROMISO

Con base en el CDP No: 3523  de fecha 2023-01-13. Se hizo el registro presupuestal con el siguiente detalle

Número: 42123 2023-05-02 Unidad / Subunidad Ejecutora: 36-02-00-041-952610  CENTRO DE DESARROLLO AGROEMPRESARIAL Y TURISTICO DEL HUILA

Compromiso Presupuestal de Gasto – 

Comprobante.

Usuario Solicitante: MHnbeltran NURY ANDREA BELTRAN  VARGAS

Unidad ó Subunidad 

Ejecutora Solicitante:

36-02-00-041-

952610

CENTRO DE DESARROLLO 

AGROEMPRESARIAL Y TURISTICO DEL 

Fecha y Hora Sistema: 2/05/2023 12:00:00 p. m.
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Firmado digitalmente 
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RIVERA LEDESMA



27. Fecha expedición

  

Exportadores

Para uso exclusivo de la DIAN

5. Número de Identificación Tributaria (NIT) 6. DV

    

984. Nombre

51. Código

38. País

  

56. Tipo

985. Cargo

50. Código

  

4. Número de formulario

36. Nombre comercial 37. Sigla

53. Código

59. Anexos          SI NO 61. Fecha

55. Forma

57. Modo

58. CPC

60. No. de Folios:

Ocupación

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18

Actividad secundaria Otras actividades

49. Fecha inicio actividad48. Código 1 2

Lugar de expedición 28.  País

Actividad principal

Actividad económica

47. Fecha inicio actividad46. Código

1 2 3

35. Razón social

31. Primer apellido  32. Segundo apellido 33. Primer nombre

52. Número 
establecimientos

24. Tipo de contribuyente

12. Dirección seccional 14. Buzón electrónico

34. Otros nombres

25. Tipo de documento

29. Departamento

26. Número de Identificación

39. Departamento

Firma del solicitante:

2. Concepto

19 20 21 22 23 24 25 26

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

54. Código

11 12 13 14 15 16 17 18 19 20

Responsabilidades, Calidades y Atributos

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripción en el Registro Único Tributario -RUT-, tendrá vigencia indefinida y en consecuencia no se exigirá su renovación

    

40. Ciudad/Municipio

Parágrafo del artículo 1.6.1.2.20 del Decreto 1625 de 2016

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.  

Firma autorizada:

IDENTIFICACIÓN

41. Dirección principal

ExportadoresObligados aduaneros

UBICACIÓN

30. Ciudad/Municipio

42. Correo electrónico

44. Teléfono 143. Código postal 45. Teléfono 2

CLASIFICACIÓN

Actualización0 2

14897859237

     9 0 1 1 7 7 5 4 0 4 Impuestos de Bogotá 3 2

Persona jurídica 1                               

           

GRUPO GAISLOP SAS

GAISLOP

COLOMBIA 1 6 9 Cundinamarca 2 5 Soacha 7 5 4

CR 9 ESTE   36   75 CA 227
grupogaislop@gmail.com

                   9 0 4 3 9 6 8       3 1 5 8 9 9 5 0 7 8

4 7 5 2 2 0 1 8 0 4 3 0 4 6 3 1 2 0 1 8 0 4 3 0 4 7 4 1 4 6 4 4          

05- Impto. renta y compl.  régimen  ordinar
5  

07- Retención en la fuente a título de  rent

7  

09- Retención en la fuente en el impuesto 

9  

14- Informante de exogena

1 4

42- Obligado a llevar contabilidad 

4 2

48 - Impuesto sobre las ventas - IVA

4 8

52 - Facturador electrónico

5 2                                       

                              

                              
  

   

      

 X   0 2023 - 02 - 21 / 18 : 41: 43

LOPEZ PINTO LUIS GIOVANNI 

Representante legal Certificado

Fecha generación documento PDF: 10-04-2023 04:43:58PM



67. Sociedades y organismos 
extranjeros

Página                           de

95. Número de Identificación Tributaria (NIT) de la 
Matriz o Controlante

   Espacio reservado para la DIAN

68. Sin personería jurídica

93. Vinculación 
económica

81. Hasta

80. Desde

79. Ciudad/Municipio

78. Departamento

77. No. Matrícula mercantil

76. Fecha de registro

75. Entidad de registro

74. Número de notaría

73. Fecha

72. Número

71. Clase

70. Beneficio

64. Entidades o institutos de derecho público de orden nacional, departamental, 
municipal y descentralizados

69. Otras organizaciones no clasificadas

66. Cooperativas

63. Formas asociativas

65. Fondos

62. Naturaleza

94. Nombre del grupo económico y/o empresarial

4. Número de formulario

88. Entidad de vigilancia y control

97. Nombre o razón social de la matriz o controlante

96. DV.

82. Nacional %

83. Nacional público %

84. Nacional privado %

85. Extranjero %

86. Extranjero público %

87. Extranjero privado %

Hoja 2

5. Número de Identificación Tributaria (NIT) 6. DV

173. Nombre o razón social de la sociedad o natural del exterior con EP

-

-

-

-

-5

89. Estado actual 90. Fecha cambio de estado

1

Item

2

3

4

Vinculación económica

Características y formas de las organizaciones

170. Número de identificación tributaria 
otorgado en el exterior

171. País 172. Número de identificación tributaria 
sociedad o natural del exterior con EP

Documento 2. Reforma1. Constitución

Constitución, Registro y Última Reforma Composición del Capital

 Vigencia

Entidad de vigilancia y control

91. Número de Identificación Tributaria (NIT)                  92. DV

Estado y Beneficio

12. Dirección seccional 14. Buzón electrónico

14897859237

     9 0 1 1 7 7 5 4 0 4 Impuestos de Bogotá 3 2

2 4

 2 1 2   

      

     1

0 4 0 1

          0 0 1        

2 0 1 8 0 4 3 0 2 0 2 0 0 9 2 2

    

0 3 0 3

2 0 1 8 0 5 0 4 2 0 2 0 0 9 2 3
0 2 9 5 5 4 1 4   0 2 9 5 5 4 1 4   

1 1 1 1

4      4      

2 0 1 8 0 4 3 0         

2 9 9 9 1 2 3 1         

     1 0 0

     0 . 0

   1 0 0 . 0
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     0 . 0

Superintendencia de Sociedades  5

4 9  

8 1  

   

   

   

2 0 1 8 0 5 0 4

2 0 2 0 0 9 2 2
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103. Número de tarjeta profesional102. DV101. Número de identificación                                                                         

98. Representación

100. Tipo de documento

99. Fecha inicio ejercicio representación

104. Primer apellido  105. Segundo apellido  106. Primer nombre

108. Número de Identificación Tributaria (NIT)

107. Otros nombres

109. DV 110. Razón social representante legal

1

103. Número de tarjeta profesional102. DV101. Número de identificación                                                                        

98. Representación

100. Tipo de documento

99. Fecha inicio ejercicio representación

104. Primer apellido  105. Segundo apellido  106. Primer nombre

108. Número de Identificación Tributaria (NIT)

107. Otros nombres

109. DV 110. Razón social representante legal

2

103. Número de tarjeta profesional102. DV101. Número de identificación                                                                         

98. Representación

100. Tipo de documento

99. Fecha inicio ejercicio representación

104. Primer apellido  105. Segundo apellido  106. Primer nombre

108. Número de Identificación Tributaria (NIT)

107. Otros nombres

109. DV 110. Razón social representante legal

3

103. Número de tarjeta profesional102. DV101. Número de identificación                                                                          

98. Representación

100. Tipo de documento

99. Fecha inicio ejercicio representación

104. Primer apellido  105. Segundo apellido  106. Primer nombre

108. Número de Identificación Tributaria (NIT)

107. Otros nombres

109. DV 110. Razón social representante legal

4

103. Número de tarjeta profesional102. DV101. Número de identificación                                                                        

98. Representación

100. Tipo de documento

99. Fecha inicio ejercicio representación

104. Primer apellido  105. Segundo apellido  106. Primer nombre

108. Número de Identificación Tributaria (NIT)

107. Otros nombres

109. DV 110. Razón social representante legal

5
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   Espacio reservado para la DIAN 4. Número de formulario

Hoja 3

5. Número de Identificación Tributaria (NIT) 6. DV 12. Dirección seccional 14. Buzón electrónico

Representación

14897859237

     9 0 1 1 7 7 5 4 0 4 Impuestos de Bogotá 3 2

3 4

REPRS LEGAL PRIN 1 8

  

  

  

  

2 0 2 0 0 9 2 2

        

        

        

        

Cédula de Ciudadaní 1 3

  

  

  

  

8 0 0 3 7 4 1 0             

                    

                    

                    

                    

 

 

 

 

 

        

        

        

        

        

LOPEZ PINTO LUIS GIOVANNI
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127. Número de tarjeta profesional125. Número de identificación                                                                                     

132. Número de Identificación Tributaria (NIT)    

144. Número de Identificación Tributaria (NIT)           

147. Fecha de nombramiento

156. Número de Identificación Tributaria (NIT)                  

148. Tipo de documento

124. Tipo de documento

135. Fecha de nombramiento

159. Fecha de nombramiento

152. Primer apellido  

140. Primer apellido  

128. Primer apellido  129. Segundo apellido  

141. Segundo apellido  

153. Segundo apellido

130. Primer nombre

142. Primer nombre

154. Primer nombre

131. Otros nombres

143. Otros nombres

155. Otros nombres

133. DV

145. DV

157. DV

126. DV
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Revisor Fiscal y Contador

136. Tipo de documento

134. Sociedad o firma designada

146. Sociedad o firma designada

149. Número de identificación                                                                                            150. DV 151. Número de tarjeta profesional

158. Sociedad o firma designada

137. Número de identificación                                                                                          138. DV 139. Número de tarjeta profesional
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   Espacio reservado para la DIAN 4. Número de formulario

Hoja 5

5. Número de Identificación Tributaria (NIT) 6. DV 12. Dirección seccional 14. Buzón electrónico

14897859237

     9 0 1 1 7 7 5 4 0 4 Impuestos de Bogotá 3 2

4 4

                               

               

        

                               

               

        

Cédula de Ciudadanía 1 3 1 0 1 4 2 1 8 6 2 3            1 8 8 3 4 3   

ARAGON BRAVO KATERIN ALEXANDRA

               

2 0 2 2 0 5 0 3
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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 3 139.200 139.200

Pensión 2 556.800 556.800

Riesgos Laborales 1 18.300 18.300

CCF 1 139.200 139.200

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 7 853.500 853.500

TOTALES SALUD

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

Valor Mora 
UPC

Total a Pagar No. Afiliados

No. Autorización Valor No. Autorización Valor Cotización

EPS008 Compensar EPS 860066942-7 46.400 0 0 0 0 0 0 46.400 1

EPS010 EPS Sura 800088702-2 46.400 0 0 0 0 0 0 46.400 1

EPS037 Nueva EPS 900156264-2 46.400 0 0 0 0 0 0 46.400 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) 800229739-0 185.600 0 0 0 0 0 0 185.600 1

230301 Porvenir 800224808-8 371.200 0 0 0 0 0 0 371.200 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

14-23 Positiva Seguros 860011153-6 18.300 18.300 0 0 18.300 183 18.300 3

TOTALES POR SUBSISTEMAS

TOTALES CAJAS

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

CCF22 Colsubsidio 860007336-1 139.200 0 0 139.200 3

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 901177540-4 GRUPO GAISLOP S.A.S carrera 9 este No 36-75 
cs 227 9043968 grupogaislop@gmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA C – MIPYME CUNDINAMARCA SOACHA SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2023-07 2023-06 E 12/07/2023 68882888 $853.500

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

3

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 1001063504 LOZANO ESCARRAGA LAURA  MILENA 1 0 S 230301 1.160.000 185.600 0 0 0 0 EPS037 1.160.000 46.400 14-23 1.160.000 1 6.100 CCF22 1.160.000 46.400 0 0 0 0 0

2 CC 80037410 LOPEZ PINTO LUIS GIOVANNI 1 0 S 230301 1.160.000 185.600 0 0 0 0 EPS008 1.160.000 46.400 14-23 1.160.000 1 6.100 CCF22 1.160.000 46.400 0 0 0 0 0

3 CC 80439213 GONZALEZ HERNANDEZ JULIO CESAR 1 0 S 230201 1.160.000 185.600 0 0 0 0 EPS010 1.160.000 46.400 14-23 1.160.000 1 6.100 CCF22 1.160.000 46.400 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 901177540-4 GRUPO GAISLOP S.A.S carrera 9 este No 36-75 
cs 227 9043968 grupogaislop@gmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA C – MIPYME CUNDINAMARCA SOACHA SI

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2023-07 2023-06 E 12/07/2023 68882888 $853.500

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

3

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



 

 

 

FORMATO CERTIFICACIÓN APORTES AL SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL 
INTEGRAL Y PARAFISCALES DE PERSONA JURÍDICA  

 
 
SOACHA, julio 12 DE 2023 

 
  
El Suscrito LUIS GIOVANNI LÓPEZ PINTO, identificado con cédula de ciudadanía No. 
80.037.410 de BOGOTÁ D.C., certifica que la sociedad GRUPO GAISLOP S.A.S, 
identificada con NIT. 901.177.540-4, debidamente inscrito en la Cámara de Comercio de 
BOGOTÁ D.C., luego de examinar de acuerdo con las normas de auditoría generalmente 
aceptadas en Colombia, los estados financieros de la compañía, bajo la gravedad de 
juramento, certifico el pago de los aportes de salud, riesgos profesionales, pensiones y 
aportes a las Cajas de Compensación Familiar, pagados por la compañía durante los 
últimos seis (6) meses contados a partir de la fecha de cierre del presente procedimiento 
de selección. Lo anterior, en cumplimiento de lo dispuesto en el artículo 50 de la Ley 789 
de 2002.  
 
Conforme el artículo 65 de la Ley 1819 de 2016, bajo la gravedad de juramento, manifiesto 
que me encuentro exonerado del pago de los aportes parafiscales a favor del Servicio 
Nacional del Aprendizaje (SENA), del Instituto Colombiano de Bienestar Familiar (ICBF) y 
las cotizaciones al Régimen Contributivo de Salud, las sociedades y personas jurídicas y 
asimiladas contribuyentes declarantes del impuesto sobre la renta y complementarios, 
correspondientes a los trabajadores que devenguen, individualmente considerados, menos 
de diez (10) salarios mínimos mensuales legales vigentes 
 
Lo anterior, para dar cumplimiento a lo establecido en el art. 50 de la Ley 789 de 2002 y la 
Ley 1150 de 2007. 
 
Le aplica la contratación de aprendices del SENA SI__ NO_X _ 
 
La presente se expide a los 12 días del mes de julio de 2023, en Soacha 
 
Se firma según el caso por: 
 

 

 

LUIS GIOVANNI LÓPEZ PINTO 

REPRESENTANTE LEGAL 

C.C. 80.037.410 DE BOGOTÁ D.C. 



 

 
 

 
 
 
 
 
 

 
HACE CONSTAR: 

 

 

Que el (los) cliente(s) 
 

GRUPO GAISLOP SAS                                  Identificado con    NI 9011775404 

 
Actualmente tiene(n) el producto Cuenta Ahorros, radicado(a) en la oficina VENTURA 

TERREROS, con las siguientes características: 
 

Cuenta de Ahorros 
 

Número:                                             24102832635 
 

Fecha de apertura:                           13 de Noviembre de 2020 
 

Condiciones de uso:                        Individual, 1 firmas(s), 0 sello(s) húmedo(s) o 
de caucho, sin protector 

 

Estado:                                              Cuenta activa 
 

 

Cordialmente, 

 

 
 
 

Vicepresidencia de Banca Masiva 

Esta constancia se expide con destino a QUIEN INTERESE, realizada en el Centro de 

Atención Telefónico de la ciudad de Bogotá, el día Martes, 4 de Julio de 2023. 
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Sistema Integrado de Gestión y Autocontrol 

 

 

PROCESO 

DESARROLLO ORGANIZACIONAL 

NOMBRE DEL DOCUMENTO 

 

NDUCCIÓN SST A EMPRESA CONTRATISTA ENTREGA MATERIALES DE TURÍSMO PARA EL 

CENTRO DE DESARROLLO AGROEMPRESARIAL Y TURÍSTICO DEL HUILA CON EQUIPO 

SIGA. 
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1. Introducción 

 

En atención a que la inducción y reinducción desde el enfoque de la lógica es el escenario 

donde de manera general se presentan los componentes de una organización o un área 

específica, es por ello, la oportunidad para dar a conocer a la empresa contratista, la cual 

realizó la entrega de materiales de turismo, que el Sistema Integrado de Gestión y 

Autocontrol SIGA, es una herramienta de gestión que contribuye a aumentar la calidad y el 

desempeño institucional a través de los procesos que reflejan la satisfacción de las 

necesidades, intereses y expectativas de las partes interesadas (clientes-usuarios, grupos 

de interés, entes de control, gobierno, entre otros). 

En cumplimiento del marco legal en aspectos de Seguridad y Salud de Trabajo “Decreto 

1072 de 2015, Artículo 2.2.4.6.11 Parágrafo 2. “El empleador proporcionará a todo 

trabajador que ingrese por primera vez a la empresa, independiente de su forma de 

contratación y vinculación y de manera previa al inicio de sus labores, una inducción en los 

aspectos generales y específicos de las actividades a realizar, que incluya entre otros, la 

identificación y el control de peligros y riesgos en su trabajo y la prevención de accidentes 

de trabajo y enfermedades laborales”, la Entidad contribuye al cumplimiento de este 

requisito legal, mediante el proceso de reinducción. 
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2. Objetivo 

Capacitar al funcionario de la empresa contratista que realizó la entrega de materiales de 

turismo para el Centro De Desarrollo Agroempresarial y Turístico Del Huila, en aspectos 

de higiene y seguridad industrial, medicina preventiva del trabajo y Sena mentalmente 

saludable. 

3. Alcance  

Concientizar al funcionario sobre la prevención de accidentes y enfermedades laborales 

que puedan estar presentes durante el desarrollo de sus actividades. Número de 

personas: 1 personas. 

4. Responsable 

Responsable Equipo SIGA del Centro de Desarrollo Agroempresarial y Turístico del Huila 

conformado por Profesional de HySI, Dinamizador SIGA Ambiental y Energético. 

5. Contenido  

El apoyo de seguridad y salud en el trabajo (SST) Yuly Paola Medina Ríos y la dinamizadora 

SIGA, convoca al funcionario de la empresa contratista, para realizar inducción de Sistema 

y Seguridad en el Trabajo (SST), protocolo de bioseguridad y ambiental para el desarrollo 

de las actividades en el centro de formación. Inicia socializando la agenda a desarrollar, la 

Política de Seguridad y Salud en el Trabajo y los objetivos de subsistema de gestión de 
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seguridad y salud en el trabajo, se da a conocer la estructura del Subsistema de Gestión de 

Seguridad y Salud En el Trabajo y se da explicación de cada eje, la responsabilidad del 

trabajador. Seguidamente se explica que es un peligro, qué es un riesgo y cuál es la 

diferencia.  

Posteriormente se socializa cada uno de los peligros a los cuales están expuestos la 

población trabajadora, se da a conocer el grupo de brigadistas del centro de formación, se 

realiza una sensibilización recordando al funcionario que los Elementos de Protección 

Personal son una barrera entre el peligro y el cuerpo del trabajador, estos están diseñados 

para protegernos de los diferentes peligros a los cuales estamos expuestos durante el 

desarrollo de nuestras actividades laborales. Ratifica que para cada parte de nuestro cuerpo 

existe un Elemento de Protección Personal (EPP), la cabeza; cascos de seguridad, cofias, 

manos; guantes de carnaza, vaqueta, nitrilo, guantes estériles, rostro; caretas para soldar, 

careta de malla plástica, careta de esmerilar, careta de uso médico o veterinario, ojos; 

lentes de seguridad claros oscuros, monogafas, se dan ejemplos.  

Se recuerda que a los Elementos de Protección Personal se les debe realizar limpieza, estos 

deben ser almacenados en lugares adecuados. Seguidamente se explica que es un accidente 

de trabajo y que se debe hacer en caso de presentarse, se socializa la tarjeta de observación 

de entorno. Seguidamente se socializan los Protocolos de Bioseguridad del Centro De 

Desarrollo Agroempresarial y Turístico Del Huila, las medidas generales, se explica al 
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personal que de acuerdo con las nuevas medidas de bioseguridad se debe continuar con el 

lavado de manos, distanciamiento físico de 1 metro. Se socializa las medidas de 

bioseguridad para las diferentes áreas del centro de formación en específico ambientes de 

formación, biblioteca, auditorio, cafetería, gimnasio y oficinas administrativas.  

6. Conclusión    

Se cumplió con el objetivo de la capacitación, con este tipo de jornadas se busca que el 

funcionario conozca e implemente los elementos de protección personal en su lugar de 

trabajo.  

7. Registros Fotográficos  
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8. Presentación  
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9. Asistencia a las capacitaciones 

Elaboro: Yuly Paola Medina Ríos 





CONSTANCIA
Positiva Compañía de Seguros S.A., hace constar que la empresa Grupo Gaislop Sas ,     identificada con NI
901177540 afiliada en el ramo de riesgos laborales, aplicó el 11/01/2023 la autoevaluación de los Estándares
Mínimos del Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el Trabajo SG-SST para la vigencia   2022 conforme a la
Resolución   0312 del 2019. Aplicando el capítulo I y obteniendo un resultado del 100,00%, ACEPTABLE.

Resultados Evaluación por Ciclo

CICLO RESULTADO ESPERADO RESULTADO OBTENIDO PORCENTAJE DEL CICLO OBTENIDO

PLANEAR 25,00% 25,00% 100,00%

HACER 60,00% 60,00% 100,00%

VERIFICAR 5,00% 5,00% 100,00%

ACTUAR 10,00% 10,00% 100,00%

TOTAL 100% 100,00% 100,00%

Resultados Evaluación por Estándar

20 %
40 %
60 %
80 %
100 %

I. PLANEAR

IV. ACTUAR

III. VERIFICAR

II. HACER
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ESTANDAR RESULTADO
ESPERADO

RESULTADO
OBTENIDO

PORCENTAJE
DEL

ESTANDAR
EVALUADO

PLANEAR

1 RECURSOS (10%) 10,00% 10,00% 100%

2 GESTIÓN INTEGRAL DEL SISTEMA
GESTIÓN DE LA SEGURIDAD Y SALUD EN EL

TRABAJO (15%)
15,00% 15,00% 100%

HACER

3 GESTIÓN DE LA SALUD (20%) 20,00% 20,00% 100%

4 GESTIÓN DE PELIGROS Y RIESGOS (30%) 30,00% 30,00% 100%

5 GESTIÓN DE AMENAZAS (10%) 10,00% 10,00% 100%

VERIFICAR 6 VERIFICACIÓN DEL SG-SST (5%) 5,00% 5,00% 100%

ACTUAR 7 MEJORAMIENTO (10%) 10,00% 10,00% 100%

TOTAL 100,00%

Las actividades a desarrollar de acuerdo a los resultados obtenidos, serán ejecutadas por la empresa como
parte de la implementación del Sistema de Gestión de la Seguridad y Salud en el Trabajo SG-SST.

Se expide la presente constancia a solicitud del interesado. 
Fecha de expedición: 07 marzo 2023.

La autenticidad de este documento electrónico puede
ser verificado dando click en el siguiente enlace:
(https://alissta.gov.co/EvaluacionEstandarMinimo/VCEnl?
token=Z80ejdEuSYh9hpM4CQxaBA==)

Para
verificación
de Positiva
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LUYANI RODRIGUEZ AMADOR

4 de marzo de 2022

BAGoa2w6yY

CERTIFICA QUE

La República de Colombia, el Ministerio de Trabajo y ARL SURA

HA FINALIZADO CORRECTAMENTE LA FORMACIÓN

HORAS CERTIFICADAS

20

ARL

En testimonio de lo anterior, se firma el presente el

Registro Certificado de Oferente de Seguros de Riesgos Laborales Suramericana S.A. RCO-0003.

ACTUALIZACIÓN VIRTUAL SGSST (20 HORAS)

C1024467467
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