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PROCESO GESTION DEL TALENTO HUMANO
FORMATO INFORME MENSUAL EJECUCION CONTRACTUAL

Bucaramanga, 23 de Diciembre de 2024

Sefior (a)

ELMER FAIR SANTANA ROJAS
SUPERVISOR(A) CONTRATO No. 5798057
COORDINADOR ACADEMICO — INSTRUCTOR
COORDINACION ACADEMICA TITULADA
Bucaramanga

Asunto: Informe mensual de ejecucion
contractual Mes DICIEMBRE del afio
2024

Referencia: No 5798057 del ano 2024

Leidy Paola Pérez Sandoval, identificado con la cédula de ciudadania No. 63.560.459 de
Bucaramanga, en mi calidad de Contratista del SENA, en dependencia de la coordinacion
académica en cumplimiento del Contrato de Prestacion de Servicios de la referencia, a

continuacion presento el Informe de actividades realizadas en el mes objeto de cobro.

Valor y forma de Pago: Valor total del contrato la suma de CUARENTA Y OCHO MILLONES
NOVECIENTOS SESENTA Y SEIS MIL CIENTO SESENTA Y SIETE PESOS MCTE ($48.966.167)
pagaderos de la siguiente forma: a) Un (1) primer pago proporcional a los dias ejecutados
durante el mes de enero de 2024. b) diez (10) pagos iguales por los meses de Febrero y
Noviembre de 2024 por valor de CUATRO MILLONES CUATROCIENTOS SESENTA Y CINCO
MIL PESOS MCTE ($4,465,000) y c) Un (1) pago final proporcional a los dias ejecutados en el
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mes de Diciembre de 2024. Esta suma serd pagada por el SENA al contratista en pagos

mensuales, cada pago serd proporcional a los dias de ejecucién del contrato en el periodo,

teniendo como referente la suma de CUATRO MILLONES CUATROCIENTOS SESENTA Y

CINCO MIL PESOS MCTE ($4,465,000) que corresponde a un periodo de un mes contable.

Plazo: Sera hasta el 22 de Diciembre de 2024.

OBIJETO:

FORMATIVOS ESTABLECIDOS POR EL CSET.

PRESTACION DE SERVICIOS PERSONALES DE CARACTER TEMPORAL PARA ORIENTAR
FORMACION TITULADA COMPLEMENTARIA Y VIRTUAL SEGUN LOS MODELOS

Obligaciones Especificas: (Trascriba las obligaciones especificas del contrato, dentro del

siguiente cuadro)

formacién que la Direccién General del
SENA establece (notal: para los
contratos de periodo fijo el lineamiento
sefiala que el instructor contratista debe
cumplir con 160 horas de formacién
directa al mes; nota2: para los contratos
por horas, la programacién que se
costea es el numero de horas de
formacion directa que el instructor
contratista ejecute conforme o
establezca la coordinaciéon académica
correspondiente).

No Obligaciones Acciones Evidencias
realizadas
1 Cumplir el objeto del contrato de Se desarrollé formacidn
conformidad con la programacion, | Cumplir con la | delas siguientes fichas:
dentro del Lugar de Ejecucidn, y acorde | programacion
a los pardmetros de costeo de la | asignada Alistamiento del

programa

Apoyo de la formacién

complementaria en
primeros auxilios
psicolégicos de las
fichas 3129447-
3129448-3129449-
3129446
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Realizar planeacién y alistamiento del
programa o competencia a orientar.

Alistamiento para
el desarrollo de la

formacion integral
de las fichas
asignadas

Alistamiento del

programa

Apoyo de la formacién

complementaria en
primeros auxilios
psicolégicos de las
fichas 3129447-
3129448-3129449-
3129446

Orientar formacién a aprendices de
conformidad al programa asignado.

Desarrollo de las

fichas asignadas

Listas de asistencia de
las fichas desarrolladas

Apoyo de la formacién

complementaria en
primeros auxilios
psicologicos de las
fichas 3129447-
3129448-3129449-
3129446

Evaluary reportar los juicios evaluativos
en el sistema SOFIA PLUS en un plazo
maximo de cinco (5) dias una vez
culminada la competencia orientada.

Realizar evaluacidn
de las fichas que
culminaron su
formacion
asignada.

Evaluacién de juicios en

Sena Sofia plus,
correspondientes a los
cursos de formacion

complementaria virtual
sobre:

Cierre del proceso
formacion del curso de
formacion

complementaria virtual
acciones de prevencion
en salud mental de las
fichas 3111659 -
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3111660 -3111661 -
3111648 -
Reporte  de juicios
evaluativos de ZAJUNA,
entregados a la
coordinacion
académica.

Coadyuvar en el proceso de ingreso e | NA NA

induccion de aprendices.

Registrar la informacion de conformidad Pantallazo del cargue

con el portafolio en el sistema LMS | Cargue del | del portafolio y las guias

(Learning Management System)

portafolio y guias
de aprendizajeenla
plataforma
asignada
Sena.

por el

de aprendizaje en
ZAJUNA.

Cierre del proceso
formacidn del curso de
formacién

complementaria virtual
acciones de prevencién
en salud mental de las

fichas 3111659 -
3111660 -3111661 -
3111648 -

Asistir y participar de las reuniones y/o | Participaciones en N/A

eventos y/o comités citados y/o por el | lareunidn de la Red

Supervisor del contrato. salud.

Realizar la gestion y aportar Ia .

documentacién requerida en lo N/A N/A

referente al aseguramiento de la calidad

en todas sus etapas (Autoevaluacion,

Registro calificado y Plan de mejora).

Realizar la entrega oportuna de los .

documentos establecidos por el SIGA en N/A N/A
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el cumplimiento de la guia de desarrollo
curricular.

10

Contar con disponibilidad para brindar
formacidon profesional integral de
aprendices conforme alas necesidades
y la misién del SENA en las diferentes
jornadas de atencidn a los aprendices
(mafiana, tarde o mixta) en los
diferentes lugares del area
metropolitana donde el CSET orienta
formacion.

N./A

N/A

11

Apoyar las respuestas a derechos de
peticion, oficios y requerimientos
presentados al Centro de Servicios
Empresariales y turisticos.

N./A

N/A

12

Las demads que le sean asignadas y que
guarden relacion con el objeto
contractual, atendiendo
oportunamente los requerimientos que
haga el supervisor del contrato.

Presentacién
cuenta de cobro
Diciembre 2024.

Archivos GCy GF

A continuacion, relaciono los desplazamientos que realicé previo a la presentacion de este

informe. Una vez finalizado cada desplazamiento presenté al ordenador del gasto el informe

en el Formato Informe Legalizacién Desplazamiento Contratista GTH-F-087, en el que se

describieron las actividades desarrolladas y los resultados de cada desplazamiento. Cada

informe cuenta con el visto bueno del Supervisor.

Se lista a continuacion el soporte de la legalizacion de los desplazamientos realizados, los

cuales forman parte integral del presente informe de ejecucién contractual.

ITEM No DE LA ORDEN | LUGAR DE FECHA DE FECHA DE
DE VIAJE DESPLAZAMIENTO DESPLAZAMIENTO | DESPLAZAMIENTO
INICIAL FINAL
1. NA NA NA NA
2. NA NA NA NA

Nota 1: Por cada desplazamiento que haya realizado el contratista, adjuntara el respectivo

informe que la soporte. En caso de haber realizado el desplazamiento en fecha posterior a
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la presentacidn del informe de ejecucidn contractual, debera reportarlo en el siguiente

informe de ejecucién contractual.

Para el tramite de la cuenta me permito adjuntar: Documentos electrénicos enunciados
como evidencias del cumplimiento de las obligaciones contractuales y los desplazamientos
realizados y los No 4582846141 y 4583004622 y 4583474841 de las planillas de aportes a
salud, pensiones y ARL, expedido por el SOI correspondiente a los meses de NOVIEMBRE Y
DICIEMBRE DE 2024. (Decreto Ley 2106 de 2019 — “Decreto Ley Antitramites”)

Evidencias en (xx) folios

Cordialmente,

Leidy Paola Pérez Sandoval
Contratista

C.C. 63.560.459 de Bucaramanga

Recibi a satisfaccion:
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ELMER FAIR SANTANA ROJAS
Supervisor Contrato 5798057 de 2024
COORDINADOR ACADEMICO - INSTRUCTOR
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EVIDENCIA DOCUMENTAL - MES: DICIEMBRE 2024

CONTRATO No. 5798057~ LEIDY PAOLA PEREZ SANDOVAL

EVIDENCIAS DICIEMBRE - 2024

EVIDENCIA 1 - APOYO DE LA FORMACION COMPLEMENTARIA EN PRIMEROS AUXILIOS PSICOLOGICOS DE LAS FICHAS

3129447-3129448-3129449-3129446

&~ G 7] ] https://zajuna.sena.edu.co/zajuna/mod/forum/discuss.php?d=2046485 Q N\ b E {3 gg 9
I HP m Tecnologia Aplicada... D 404 NotFound & 2020-1 AlNight Vac... ': Descarga tu certific... D Immersive Reader <& Good Clinical Practice 3+ Good Clinical Practice 2 Good Clinical Practice >

Accede a SOFIA  Area Personal

A @ [EIDY PAOLA PEREZ SANDOVAL (& ~
-

09

> Anuncio de apertura unidad tematica No 3

P_33110273_V_3120447 R_68 C_03 de LEIDY PAQLA PEREZ SANDOVAL - jueves, 5 de diciembre de 2024, 17:47

09

>

P_33110273_V_3129448 R_68_C 93

03

- Estimados aprendices SENA.

P_33110273_V_3129446_R_68_C_93 Damos inicio a la Actividad 3 de |a formacibn complementaria, la cual esta programada para ser

03 del 04 al 10 de i de 2024 A i &n, hago un breve resumen de las actividades
» Participantes previas y de la unidad que se proponen para el logro del resultado de aprendizaje, que estdn contempladas
BB Calificaciones en defalle y con orientaciones precisas, en la guia de unidad

v & Anuncios
8 Anuncio de apertura
unidad temtica No 3
> Informacién general
> Cronograma
> Actividades iniciales
> Actividades de
sprendizaje_Guia 1

> Sesiones en Linea

- Evidencia de producto:
Construccion de protocolo en primeros auxilios psicologicos a partir de un caso. AA3-EVDA. Calificable
Calificable

No duden en contactarme si tienen inquietudes a través del el Foro de dudas e inquietudes que es el
espacio habilitado para plantear sus preguntas, o a través de mi correo Ipperez@sena.edu.co,

>
P_33130167_V_3035763_R_68_C_93
09

iMuchos éxitos!

b4 Mg. Leidy Paola Pérez Sandoval
P_32330007_V_3088575 R _88.C 93 Centro da servicins emnresariales v furisficos
09

> = Anuncio de cierre unidad tematica No 2

oY A -

Enlace permanente Editar Borrar Responder -

cic invitacin conferencia w

No 3 Protocolo ate:

51 en primeros auxilios psicologicos =

251 p.m.
11/12/2024

b @2 e £ 6 8 Qxc A geg e

(] £ Escribe aqui para buscar

on conferencia b.N Bienvenida / Unidad tematica No.1 23
IRICIO™ T INSERTAR IS TRANSICIONES ~ ANIMACIONES VIS  ACROBAT FORMATO icr
% = o - . —y 2 ¥ [
S i Disefio Al (Compe)_ -[32+ <| A A 4 (4 S&Relleno deforma # Buscar A, D>
@ - —  ©JRestablecer 5 47 [7 Contomno deforma~ 2 Reemplazar = ¢ <
5 Nueva NKS §aw-A- A- » = Organizar Estilos 5 Crear  Crearun PDFy
~ (5 Seccién ~ - e - {2} Efectos de forma - k¢ Seleccionar ~ v
diapositiva~ répidos ~ & un PDF compartir vinculo
Portapapeles 1 Diapositivas Fuente n Dibujo Edicién Adobe Acrobat ~

1

b

Cronograma

ha Inicio: 20 de nov

cha finalizado: 18 de DIC

imo dia para la entrega de evidencias hasta las 23:59
0 4 semanas

ana 1 20 al 26 de nov

mana 2 27 de nov al 03 de dic

ana 3 04 al 10 de dic

nad 11 al 17 de dic ......... 18 de Di

Recorded on
screencapture.com
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EVIDENCIA DOCUMENTAL - MES: DICIEMBRE 2024

CONTRATO No. 5798057~ LEIDY PAOLA PEREZ SANDOVAL

" f [Grabacion conferencia web No 1 Bienvenida / Unidad tematica No.1.23/11/24 -
< (i) @ )  httpsy//zajuna.sena.edu.co/zajuna/mod/page/view.php?id=2804880 A ] = "}

HP [ Tecnologia Aplicada... [ 404 NotFound G 2020-1 AlNight Vac.. [¥° Descarga tu certific..  [1) Immersive Reader 4% Good Clinical Practice 44 Good Clinical Practice 4% Good Clinical Practice >

& @ LEIDYPAOLA PEREZ SANDOVAL | & v

<

Accede a SOFIA  Area Personal

V Mis cursos Lo -
A Pigina principal del sitio ,
i > Secciones
v Mis cursos E
> PRIMEROS AUXILIOS PSICOLOGICOS ° .
P_33130170_V_3111661 R 6 T —
8.C 9309

Guia de aprendizaje
> N

P_33110273_V_3129449 R 6 Ciic aqui para a =
8.C 9309

>

P_33130170_V_3111660_R 6 ‘

8.C 9309
it Uttima modificacién: miércoles, 17 de abril de 2024, 11:41

P_33110273_V_3129446 R 6
8 C 9309

les

i para buscar ’V ‘ H O L =

f Grabacion de conferencia web No 2 Elementos clave en PAP 02/12/2024

€ 2 C M e meet.google.com/ufa-xdwa-ffp?authuser=0

06

94 B

*3 gg) A J

Jeraldin Guazé Balanta Karol Dayan Méndez ANA MILENA ARIZA DELGADO Juan Fernando Foronda Montoya Saidy nicol Vallejo sosa

X X

Valeria Liebano LEIDY PAOLA PEREZ SANDOVAL

créfono (Ctrl + d)

acién complement... % - =] @) ] ) : Recorded.on
'“ Screencapture.com
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EVIDENCIA DOCUMENTAL - MES: DICIEMBRE 2024

CONTRATO No. 5798057~ LEIDY PAOLA PEREZ SANDOVAL

Recorded on
screencapture.com
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EVIDENCIA DOCUMENTAL - MES: DICIEMBRE 2024

CONTRATO No. 5798057~ LEIDY PAOLA PEREZ SANDOVAL

BH®S OT3:- Leidy Paola Pérez Sandoval PAP - PowerPoint “HERRAMIENTAS DE DIBUIO 2 ®m - 5 X
INICIO INSERTAR DISENO TRANSICIONES ANIMACIONES PRESENTACION CON DIAPOSITIVAS REVISAR VISTA ACROBAT FORMATO Cuenta Microsoft ~ n
B\ \000 - << Editar forma ~ 22 Relleno de forma - A Relleno de texto ~ 1) Traer adelante ~ |3 Alinear~ il Tom
A e —L. f1'> G &) \ | 5] Cuadro de texto Abc + [# Contorno de forma ~ A A ': ﬁComomo de texto ) Enviar atrés = Agrupar = -
% DN €} 1[5 @) Combinar formas | @ Efectos de forma - 7| [A Efectos de texto ~ Et; Panel de seleccién “A Girar ws479em -
Insertar formas Estilos de forma () Estilos de WordArt ) Organizar Tamano (] ~

VT
B Haga clic para agregar titulo

)

)
Presentacion----- Persona
P2 Intencion ayuda Observacion Entorno
Lugar tranquilo Familia

Mantener privacidad

tencion al detall
Calmarse (Respirar) Atsnclonialdewile

Escucha Empatica

Cmgectar
. Gesto! Sin juzgar
Lengujﬁ " Respetar periodos

Silencio

fppticom Recorded on
screencapture.com
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EVIDENCIA DOCUMENTAL - MES: DICIEMBRE 2024

CONTRATO No. 5798057~ LEIDY PAOLA PEREZ SANDOVAL

ACROBAT
-c‘s‘_ X i =) [Elvisefo~ Om . % Relleno de forma % Buscar (7\,’ D7
- T ] Restablecer 3 . Contorno de ) e Reemplazar =+ ¢ -
Pegar Nueva NK S S = Organizar _Estil Crear  Crearun PDFy
v g diapositiva~ [ Seccion v 3pid ¥ Efectos de forma ks Seleccionar ~ un PDF compartir vinculo

Diapositivas Fuente Pérrafo Dibujo Edicién Adobe Acrobat A

Py
® ProtocoLo de MaNejo ACERCARSE

El protocolo de intervencion ACERCARSE es una herramienta de
organizacion para la aplicacion de los primeros auxilios psicologicos;
la persona que presta la atencion, podra realizar las adaptaciones del

protocolo de acuerdo con las condiciones individuales de la o las

personas atendidas.

Recorded on
screencapture.com

= NOTAS Il COMENTARIOS

< G @

EHP Tecnologia Aplicada.. [ 404 NetFound & 2020-1 AlNight Vac.. [ Descarga tu certific., [ Immersive Reader

]  https://zajuna.sena.edu.co/zajuna/mod/forum/discuss.php?d=2070998 Q Ay [22] 03 = 9

Goed Clinical Practice Goed Clinical Practice Gooed Clinical Practice >

Accede a SOFIA  Area Personal A @ LEIDY PAOLA PEREZ SAND

P_33110273_V_3129447 R 68 C 93
09
>
P_33110273 V_3129448 R 68 C 93
09
v
P_33110273_V_3129446 R_68_C 93
09

3 Participantes

BB Calificaciones

v & Anuncios

B Anuncio de cierre unidad
tematica No 3 Protocolo d...

3 Informacién general

» Cronograma

> Actividades iniciales

> Actividades de

aprendizaje_Guia 1

> Sesiones en Linea
>
P_33130167_V_3035763_R_68_C 93
09
>
P_32330007_V_3088575_R_68 C 93
09
>

O Escribe aqui para buscar

Anuncio de cierre unidad tematica No 3 Protocolo de manejo en primeros auxilios psicologicos
de LEIDY PAOLA PEREZ SANDOVAL - martes, 10 de diciembre de 2024, 12:27

El dia de hoy 10/12/2024 finalizara nuestra tercera unidad temética correspondiente al resultado de
aprendizaje: Aplicar los Primeros Auxilios Psicologicos, segin las metodologias de intervencién. Felicitar
quienes han enviado sus evidencias y a quienes apenas inician animo ain hay tiempo de ponerse al dia,
aprovechemos esta linda oportunidad que nos da el Sena.

Recordemos que ingresando en el panel de navegacion- Actividad 3 encontraremos las Actividades a
desarrollar en esta primera semana son: Para iniciar, es importante que tenga en cuenta los siguientes
pasos:

- Evidencia de conocimiento:
Construccion de protocolo en primeros auxilios psicolégicos a partir de un caso. AA3-EVO01.

Calificable

Mo duden en contactarme si tienen inquietudes a través del el Foro de dudas e inquietudes que es el
espacio habilitado para plantear sus preguntas, o a través de mi correo Ipperez@sena.edu.co.

iMuchos éxitos!

Mg. Leidy Paola Pérez Sandoval

Centro de servicios empresariales y turisticos
(Regional Santander)

Instructor Virtual

Enlace permanente

i
<

£ - @ e © 6 @ @

@ 2xc

P
Editar Bormrar Responder
e -
3:04 p. m.
~
% & gt 11/12/2024
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EVIDENCIA DOCUMENTAL - MES: DICIEMBRE 2024

CONTRATO No. 5798057- LEIDY PAOLA PEREZ SANDOVAL

Leidy Paola Pérez Sandoval
C.C. 63.560.459 de Bucaramanga

CONTRATO No0.5798057
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TIEMPO ACT. APOYO A LA FORMACION

INSTRUCTOR: LEIDY PAOLA PEREZ SANDOVAL

CENTRO DE

FORMACION: CENTRO DE SERVICIOS EMPRESARIALES Y TURISTICOS

FECHA INICIAL: 01/12/2024 00:00:00
FECHA FINAL:  31/12/2024 23:59:59

ACTIVIDADES ACADEMICAS

FICHA 3129449 - PRIMEROS AUXILIOS PSICOLOGICOS.
DE APRENDIZAJE:

Asistir personas de acuerdo con guias de atencion y protocolos
de primer respondiente

RESULTADOS DE APRENDIZAJE

1.RECONOCER CONCEPTOS Y LINEAMIENTOS BAS,ICOS REQUERIDOS PARA LA APLICACION DE PAP PRIMEROS AUXILIOS
PSICOLOGICOS, EN EL MARCO DEL INCIDENTE CRITICO.

2.CUMPLIR CON LOS ASPECTOS DEFINIDOS PARA LA APLICACION DE LOS PRIMEROS AUXILIOS PSICOLOGICOS SEGUN
PERSPECTIVA DE DERECHO

* COMPETENCIA DE APRENDIZAJE:

3. APLICAR LOS PRIMEROS AUXILIOS PSICOLOGICOS, SEGUN METODOLOGIAS DE INTERVENCION.

4. ADAPTAR ESTRATEGIAS DE INTERVENCION EN LOS PRIMEROS AUXILIOS PSICOLOGICOS TENIENDO EN CUENTA LAS
CARACTERISTICAS DE POBLACIONES CON ALTO RIESGO DE VULNERABILIDAD.

HORAS DEDICADAS EN LA FICHA : 30,00

FICHA 3129446 - PRIMEROS AUXILIOS PSICOLOGICOS.
DE APRENDIZAJE:

Asistir personas de acuerdo con guias de atencion y protocolos
de primer respondiente

RESULTADOS DE APRENDIZAJE

* COMPETENCIA DE APRENDIZAJE:

13/12/24 10:22 Page 1 of 3



1.RECONOCER CONCEPTOS Y LINEAMIENTOS BASICOS REQUERIDOS PARA LA APLICACION DE PAP PRIMEROS AUXILIOS
PSICOLOGICOS, EN EL MARCO DEL INCIDENTE CRITICO.

2.CUMPLIR CON LOS ASPECTOS DEFINIDOS PARA LA APLICACION DE LOS PRIMEROS AUXILIOS PSICOLOGICOS SEGUN
PERSPECTIVA DE DERECHO

3. APLICAR LOS PRIMEROS AUXILIOS PSICOLOGICOS, SEGUN METODOLOGIAS DE INTERVENCION.

4. ADAPTAR ESTRATEGIAS DE INTERVENCION EN LOS PRIMEROS AUXILIOS PSICOLOGICOS TENIENDO EN CUENTA LAS
CARACTERISTICAS DE POBLACIONES CON ALTO RIESGO DE VULNERABILIDAD.

HORAS DEDICADAS EN LA FICHA : 30,00

FICHA 3129447 - PRIMEROS AUXILIOS PSICOLOGICOS.
DE APRENDIZAJE:

Asistir personas de acuerdo con guias de atencion y protocolos
de primer respondiente

RESULTADOS DE APRENDIZAJE

1.RECONOCER CONCEPTOS Y LINEAMIENTOS BASICOS REQUERIDOS PARA LA APLICACION DE PAP PRIMEROS AUXILIOS
PSICOLOGICOS, EN EL MARCO DEL INCIDENTE CRITICO.

2.CUMPLIR CON LOS ASPECTOS DEFINIDOS PARA LA APLICACION DE LOS PRIMEROS AUXILIOS PSICOLOGICOS SEGUN
PERSPECTIVA DE DERECHO

* COMPETENCIA DE APRENDIZAJE:

3. APLICAR LOS PRIMEROS AUXILIOS PSICOLOGICOS, SEGUN METODOLOGIAS DE INTERVENCION.

4. ADAPTAR ESTRATEGIAS DE INTERVENCION EN LOS PRIMEROS AUXILIOS PSICOLOGICOS TENIENDO EN CUENTA LAS
CARACTERISTICAS DE POBLACIONES CON ALTO RIESGO DE VULNERABILIDAD.

HORAS DEDICADAS EN LA FICHA : 30,00

FICHA 3129448 - PRIMEROS AUXILIOS PSICOLOGICOS.
DE APRENDIZAJE:

Asistir personas de acuerdo con guias de atencion y protocolos
de primer respondiente

RESULTADOS DE APRENDIZAJE

1.RECONOCER CONCEPTOS Y LINEAMIENTOS BASICOS REQUERIDOS PARA LA APLICACION DE PAP PRIMEROS AUXILIOS
PSICOLOGICOS, EN EL MARCO DEL INCIDENTE CRITICO.

« COMPETENCIA DE APRENDIZAJE:
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2.CUMPLIR CON LOS ASPECTOS DEFINIDOS PARA LA APLICACION DE LOS PRIMEROS AUXILIOS PSICOLOGICOS SEGUN
PERSPECTIVA DE DERECHO

3. APLICAR LOS PRIMEROS AUXILIOS PSICOLOGICOS, SEGUN METODOLOGIAS DE INTERVENCION.

4. ADAPTAR ESTRATEGIAS DE INTERVENCION EN LOS PRIMEROS AUXILIOS PSICOLOGICOS TENIENDO EN CUENTA LAS
CARACTERISTICAS DE POBLACIONES CON ALTO RIESGO DE VULNERABILIDAD.

HORAS DEDICADAS EN LA FICHA : 30,00

TOTAL HORAS ACTIVIDADES ACADEMICAS: 120,00

EVENTOS DE DIVULGACION TECNOLOGICA - EDT's

FICHA FECHA INICIO FECHA FINAL EVENTO HORAS

TOTAL TIEMPO EDT's: 0,00

ACTIVIDADES ADICIONALES

FECHA INICIAL FECHA FINAL ACTIVIDAD HORAS

TOTAL ACTIVIDADES ADICIONALES: 0,00

INSTRUCTOR: LEIDY PAOLA PEREZ SANDOVAL

CENTRO DE .
FORMACION: CENTRO DE SERVICIOS EMPRESARIALES Y TURISTICOS
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TIEMPO ACT. APOYO A LA FORMACION

INSTRUCTOR: LEIDY PAOLA PEREZ SANDOVAL

CENTRO DE .
FORMACION: CENTRO DE SERVICIOS EMPRESARIALES Y TURISTICOS

FECHA INICIAL: 01/01/2024 00:00:00
FECHA FINAL:  31/12/2024 23:59:59

ACTIVIDADES ACADEMICAS

FICHA 3035762 - ATENCION EN SALUD CON PERTINENCIA ETNICA
DE APRENDIZAJE:

DESARROLLAR ESTRATEGIAS DE EDUCACION EN SALUD
« COMPETENCIA DE APRENDIZAJE: TENIENDO EN CUENTA LAS CONDICIONES DE LA
POBLACION Y DEL ENTORNO

RESULTADOS DE APRENDIZAJE

INCORPORAR LA COMPETENCIA CULTURAL EN LA PRESTACION DE LOS SERVICIOS DE SALUD COMO ESTRATEGIA EN EL MARCO
DE LA GARANTIA DEL DERECHO A LA SALUD EN LOS GRUPOS ETNICOS

PROPONER ESTRATEGIAS PARA EL ABORDAJE DE PROCESOS DE ATENCION EN SALUD CON PERTINENCIA ETNICA, SEGUN
COSMOVISION DE CADA PUEBLO.

RECONOCER EL MARCO CONCEPTUAL Y NORMATIVO PARA LA ATENCION EN SALUD CON PERTINENCIA ETNICA SEGUN
LEGISLACION VIGENTE Y CARACTERISTICAS SOCIOCULTURALES DE LOS GRUPOS ETNICOS.

VALORAR LOS ELEMENTOS CONSTITUTIVOS DEL SISTEMA MEDICO TRADICIONAL DE LOS GRUPOS ETNICOS DESDE LA
PRESTACION DE LOS SERVICIOS DE SALUD TENIENDO EN CUENTA ASPECTOS SOCIALES, CULTURALES, AMBIENTALES,
ECONOMICOS Y ORGANIZATIVOS DE LAS COMUNIDADES.

HORAS DEDICADAS EN LA FICHA : 42,00

FICHA 2992843 - FACTURACION DE LOS SERVICIOS EN SALUD
DE APRENDIZAJE:

Registrar informacién de acuerdo con normativa y procedimiento
técnico

RESULTADOS DE APRENDIZAJE

* COMPETENCIA DE APRENDIZAJE:
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1. RECONOCER SOPORTES REQUERIDOS PARA PROCESOS DE FACTURACION DE LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD
SEGUN TIPO DE USUARIO Y NORMATIVIDAD VIGENTE.

2. CLASIFICAR LA INFORMACION PROCESOS DE FACTURACION DE LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD SEGUN TIPO DE
CONTRATACION Y NORMA VIGENTE

3. REALIZAR LOS REGISTROS DE LAS FACTURAS DE LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD SEGUN APLICATIVO DISPONIBLE
Y NORMA VIGENTE

4. VERIFICAR LAS FACTURAS DE LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD TENIENDO EN CUENTA PROCEDIMIENTO TECNICO

HORAS DEDICADAS EN LA FICHA : 40,00

FICHA 2964616 - FUNDAMENTOS EN HIDROTERAPIA APLICADA A LA
DE APRENDIZAJE: ESTETICA

PRESTAR SERVICIOS SPA SEGUN PROTOCOLO
ESTABLECIDO

RESULTADOS DE APRENDIZAJE

DIFERENCIAR LAS TECNICA DE HIDROTERAPIA DE USO COSMETICO ESTETICO SEGUN EFECTOS, INDICACIONES Y
CONTRAINDICACIONES

EMPLEAR TERMINOLOGIA TECNICA EN HIDROTERAPIA RELACIONADA CON EL USO COSMETICO-ESTETICO DE ACUERDO CON
PROTOCOLOS ESTABLECIDOS

IDENTIFICAR LOS TIPOS DE AGUAS Y USOS EMPLEADOS EN HIDROTERAPIA DE ACUERDO CON LA CLASIFICACION Y
CARACTERISTICAS

* COMPETENCIA DE APRENDIZAJE:

RECONOCER LAS GENERALIDADES DE LA HIDROTERAPIA SEGUN MARCO HISTORICO, ORIGEN Y SU EVOLUCION.

RELACIONAR LAS TECNICAS DE HIDROTERAPIA CON EL TURISMO DE BIENESTAR EN EL SECTOR DE LA COSMETOLOGIA.

HORAS DEDICADAS EN LA FICHA : 44,00
FICHA 3088573 - ACCIONES BASICAS PARA LA ATENCION DE UNA
DE APRENDIZAJE: PERSONA CON AFECTACION DE LA SALUD

Asistir personas segun protocolos de primer respondiente y
normativa de salud

RESULTADOS DE APRENDIZAJE

* COMPETENCIA DE APRENDIZAJE:
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ASEGURAR LA ESCENA DEL INCIDENTE DE ACUERDO CON LOS PROTOCOLOS DE SEGURIDAD

BRINDAR ATENCION BASICA AL LESIONADO DE ACUERDO CON LAS CARACTERISTICAS DE LA LESION Y LOS PROTOCOLOS DE
PRIMEROS AUXILIOS

RECONOCER LA ESCENA DE ACUERDO CON GUIAS DE PRIMEROS AUXILIOS Y NORMAS DE SEGURIDAD

VERIFICAR LAS CONDICIONES PARA EL TRASLADO DE LA PERSONA LESIONADA DE ACUERDO CON GUIAS DE PRIMEROS

1. RECONOCER MARCO NORMATIVO GENERAL DE LA ATENCION EN PRIMEROS AUXILIOS TENIENDO EN CUENTA LINEAMIENTOS
VIGENTES.

2. ASEGURAR EL ESCENARIO DE EMERGENCIA Y/O URGENCIA TENIENDO EN CUENTA SITUACION, RECURSOS DISPONIBLES Y
PROTOCOLOS ESTABLECIDOS

3. ATENDER A LA PERSONA CON ALTERACION DE LA SALUD TENIENDO EN CUENTA, RECURSOS DISPONIBLES, PROTOCOLOS Y

4. TRANSFERIR LA ASISTENCIA DE LA PERSONA CON ALTERACION DE LA SALUD AL PERSONAL O ENTIDAD DE EMERGENCIA
CORRESPONDIENTE SEGUN PROTOCOLOS Y GUIAS

HORAS DEDICADAS EN LA FICHA : 42,00
FICHA 3088574 - ACCIONES BASICAS PARA LA ATENCION DE UNA
DE APRENDIZAJE: PERSONA CON AFECTACION DE LA SALUD

Asistir personas segun protocolos de primer respondiente y

« COMPETENCIA DE APRENDIZAJE: )
normativa de salud

ASEGURAR LA ESCENA DEL INCIDENTE DE ACUERDO CON LOS PROTOCOLOS DE SEGURIDAD

BRINDAR ATENCION BASICA AL LESIONADO DE ACUERDO CON LAS CARACTERISTICAS DE LA LESION Y LOS PROTOCOLOS DE
PRIMEROS AUXILIOS

RECONOCER LA ESCENA DE ACUERDO CON GUIAS DE PRIMEROS AUXILIOS Y NORMAS DE SEGURIDAD

VERIFICAR LAS CONDICIONES PARA EL TRASLADO DE LA PERSONA LESIONADA DE ACUERDO CON GUIAS DE PRIMEROS

1. RECONOCER MARCO NORMATIVO GENERAL DE LA ATENCION EN PRIMEROS AUXILIOS TENIENDO EN CUENTA LINEAMIENTOS
VIGENTES.

2. ASEGURAR EL ESCENARIO DE EMERGENCIA Y/O URGENCIA TENIENDO EN CUENTA SITUACION, RECURSOS DISPONIBLES Y
PROTOCOLOS ESTABLECIDOS

3. ATENDER A LA PERSONA CON ALTERACION DE LA SALUD TENIENDO EN CUENTA, RECURSOS DISPONIBLES, PROTOCOLOS Y

4. TRANSFERIR LA ASISTENCIA DE LA PERSONA CON ALTERACION DE LA SALUD AL PERSONAL O ENTIDAD DE EMERGENCIA
CORRESPONDIENTE SEGUN PROTOCOLOS Y GUIAS

HORAS DEDICADAS EN LA FICHA : 42,00
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FICHA 3129449 - PRIMEROS AUXILIOS PSICOLOGICOS.
DE APRENDIZAJE:

Asistir personas de acuerdo con guias de atencion y protocolos
de primer respondiente

RESULTADOS DE APRENDIZAJE

1.RECONOCER CONCEPTOS Y LINEAMIENTOS BAS,ICOS REQUERIDOS PARA LA APLICACION DE PAP PRIMEROS AUXILIOS
PSICOLOGICOS, EN EL MARCO DEL INCIDENTE CRITICO.

2.CUMPLIR CON LOS ASPECTOS DEFINIDOS PARA LA APLICACION DE LOS PRIMEROS AUXILIOS PSICOLOGICOS SEGUN
PERSPECTIVA DE DERECHO

« COMPETENCIA DE APRENDIZAJE:

3. APLICAR LOS PRIMEROS AUXILIOS PSICOLOGICOS, SEGUN METODOLOGIAS DE INTERVENCION.

4. ADAPTAR ESTRATEGIAS DE INTERVENCION EN LOS PRIMEROS AUXILIOS PSICOLOGICOS TENIENDO EN CUENTA LAS
CARACTERISTICAS DE POBLACIONES CON ALTO RIESGO DE VULNERABILIDAD.

HORAS DEDICADAS EN LA FICHA : 48,00

FICHA 2936437 - FACTURACION DE LOS SERVICIOS EN SALUD
DE APRENDIZAJE:

Registrar informacion de acuerdo con normativa y procedimiento
técnico

RESULTADOS DE APRENDIZAJE

1. RECONOCER SOPORTES REQUERIDOS PARA PROCESOS DE FACTURACION DE LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD
SEGUN TIPO DE USUARIO Y NORMATIVIDAD VIGENTE.

2. CLASIFICAR LA INFORMACION PROCESOS DE FACTURACION DE LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD SEGUN TIPO DE
CONTRATACION Y NORMA VIGENTE

3. REALIZAR LOS REGISTROS DE LAS FACTURAS DE LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD SEGUN APLICATIVO DISPONIBLE
Y NORMA VIGENTE

* COMPETENCIA DE APRENDIZAJE:

4. VERIFICAR LAS FACTURAS DE LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD TENIENDO EN CUENTA PROCEDIMIENTO TECNICO

HORAS DEDICADAS EN LA FICHA : 40,00
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FICHA 2964603 - FUNDAMENTOS EN HIDROTERAPIA APLICADA A LA
DE APRENDIZAJE: ESTETICA

PRESTAR SERVICIOS SPA SEGUN PROTOCOLO
ESTABLECIDO

RESULTADOS DE APRENDIZAJE

DIFERENCIAR LAS TECNICA DE HIDROTERAPIA DE USO COSMETICO ESTETICO SEGUN EFECTOS, INDICACIONES Y
CONTRAINDICACIONES

EMPLEAR TERMINOLOGIA TECNICA EN HIDROTERAPIA RELACIONADA CON EL USO COSMETICO-ESTETICO DE ACUERDO CON
PROTOCOLOS ESTABLECIDOS

IDENTIFICAR LOS TIPOS DE AGUAS Y USOS EMPLEADOS EN HIDROTERAPIA DE ACUERDO CON LA CLASIFICACION Y
CARACTERISTICAS

* COMPETENCIA DE APRENDIZAJE:

RECONOCER LAS GENERALIDADES DE LA HIDROTERAPIA SEGUN MARCO HISTORICO, ORIGEN Y SU EVOLUCION.

RELACIONAR LAS TECNICAS DE HIDROTERAPIA CON EL TURISMO DE BIENESTAR EN EL SECTOR DE LA COSMETOLOGIA.

HORAS DEDICADAS EN LA FICHA : 44,00

FICHA 2964601 - FUNDAMENTOS EN HIDROTERAPIA APLICADA A LA
DE APRENDIZAJE: ESTETICA

PRESTAR SERVICIOS SPA SEGUN PROTOCOLO
ESTABLECIDO

RESULTADOS DE APRENDIZAJE

DIFERENCIAR LAS TECNICA DE HIDROTERAPIA DE USO COSMETICO ESTETICO SEGUN EFECTOS, INDICACIONES Y
CONTRAINDICACIONES

EMPLEAR TERMINOLOGIA TECNICA EN HIDROTERAPIA RELACIONADA CON EL USO COSMETICO-ESTETICO DE ACUERDO CON
PROTOCOLOS ESTABLECIDOS

IDENTIFICAR LOS TIPOS DE AGUAS Y USOS EMPLEADOS EN HIDROTERAPIA DE ACUERDO CON LA CLASIFICACION Y
CARACTERISTICAS

* COMPETENCIA DE APRENDIZAJE:

RECONOCER LAS GENERALIDADES DE LA HIDROTERAPIA SEGUN MARCO HISTORICO, ORIGEN Y SU EVOLUCION.

RELACIONAR LAS TECNICAS DE HIDROTERAPIA CON EL TURISMO DE BIENESTAR EN EL SECTOR DE LA COSMETOLOGIA.

HORAS DEDICADAS EN LA FICHA : 44,00
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FICHA 3080604 - PRIMEROS AUXILIOS
DE APRENDIZAJE:

Asistir personas segun protocolos de primer respondiente y
normativa de salud

RESULTADOS DE APRENDIZAJE

ASEGURAR LA ESCENA DEL INCIDENTE DE ACUERDO CON LOS PROTOCOLOS DE SEGURIDAD

* COMPETENCIA DE APRENDIZAJE:

BRINDAR ATENCION BASICA AL LESIONADO DE ACUERDO CON LAS CARACTERISTICAS DE LA LESION Y LOS PROTOCOLOS DE
PRIMEROS AUXILIOS

RECONOCER LA ESCENA DE ACUERDO CON GUIAS DE PRIMEROS AUXILIOS Y NORMAS DE SEGURIDAD

VERIFICAR LAS CONDICIONES PARA EL TRASLADO DE LA PERSONA LESIONADA DE ACUERDO CON GUIAS DE PRIMEROS

1. RECONOCER MARCO NORMATIVO GENERAL DE LA ATENCION EN PRIMEROS AUXILIOS TENIENDO EN CUENTA LINEAMIENTOS
VIGENTES.

2. ASEGURAR EL ESCENARIO DE EMERGENCIA Y/O URGENCIA TENIENDO EN CUENTA SITUACION, RECURSOS DISPONIBLES Y
PROTOCOLOS ESTABLECIDOS

3. ATENDER A LA PERSONA CON ALTERACION DE LA SALUD TENIENDO EN CUENTA, RECURSOS DISPONIBLES, PROTOCOLOS Y

4. TRANSFERIR LA ASISTENCIA DE LA PERSONA CON ALTERACION DE LA SALUD AL PERSONAL O ENTIDAD DE EMERGENCIA
CORRESPONDIENTE SEGUN PROTOCOLOS Y GUIAS

HORAS DEDICADAS EN LA FICHA : 47,80

FICHA 3129446 - PRIMEROS AUXILIOS PSICOLOGICOS.
DE APRENDIZAJE:

Asistir personas de acuerdo con guias de atencion y protocolos
de primer respondiente

RESULTADOS DE APRENDIZAJE

1.RECONOCER CONCEPTOS Y LINEAMIENTOS BASICOS REQUERIDOS PARA LA APLICACION DE PAP PRIMEROS AUXILIOS
PSICOLOGICOS, EN EL MARCO DEL INCIDENTE CRITICO.

2.CUMPLIR CON LOS ASPECTOS DEFINIDOS PARA LA APLICACION DE LOS PRIMEROS AUXILIOS PSICOLOGICOS SEGUN
PERSPECTIVA DE DERECHO

* COMPETENCIA DE APRENDIZAJE:

3. APLICAR LOS PRIMEROS AUXILIOS PSICOLOGICOS, SEGUN METODOLOGIAS DE INTERVENCION.

4. ADAPTAR ESTRATEGIAS DE INTERVENCION EN LOS PRIMEROS AUXILIOS PSICOLOGICOS TENIENDO EN CUENTA LAS
CARACTERISTICAS DE POBLACIONES CON ALTO RIESGO DE VULNERABILIDAD.

HORAS DEDICADAS EN LA FICHA : 48,00
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FICHA 2906449 - ACCIONES DE PREVENCION EN SALUD MENTAL
DE APRENDIZAJE:

REALIZAR ACCIONES INDIVIDUALES Y COLECTIVAS DE
+ COMPETENCIA DE APRENDIZAJE: PREVENCION SEGUN GUIAS Y PROTOCOLOS
ESTABLECIDOS

RESULTADOS DE APRENDIZAJE

1. RECONOCER LINEAMIENTOS DE POLITICA PUBLICA EN SALUD MENTAL DE ACUERDO CON NORMATIVIDAD VIGENTE.

2. DETERMINAR LOS RIESGOS PSICOSOCIALES INDIVIDUALES Y COLECTIVOS TENIENDO EN CUENTA LAS CONDICIONES DEL
ENTORNO.

3. PREVENIR LA EXPOSICION FRENTE AL RIESGO EN SALUD MENTAL TENIENDO EN CUENTA EL ENFOQUE DE DERECHOS, RUTAS
DE INTEGRALES DE ATENCION Y RESTABLECIMIENTO.

4. FOMENTAR ESTILOS DE VIDA SALUDABLE QUE MEJOREN LAS CONDICIONES DE CONVIVENCIA, MANEJO DEL ESTRES Y
DISMINUYAN LA EXPOSICION AL RIESGO DE CONSUMO DE SUSTANCIAS PSICOACTIVAS SEGUN ESTRATEGIAS DEFINIDAS EN
LINEAMIENTOS DE POLITICA PUBLICA.

HORAS DEDICADAS EN LA FICHA : 40,00

FICHA 2992846 - FACTURACION DE LOS SERVICIOS EN SALUD
DE APRENDIZAJE:

Registrar informacién de acuerdo con normativa y procedimiento
técnico

RESULTADOS DE APRENDIZAJE

1. RECONOCER SOPORTES REQUERIDOS PARA PROCESOS DE FACTURACION DE LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD
SEGUN TIPO DE USUARIO Y NORMATIVIDAD VIGENTE.

2. CLASIFICAR LA INFORMACION PROCESOS DE FACTURACION DE LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD SEGUN TIPO DE
CONTRATACION Y NORMA VIGENTE

3. REALIZAR LOS REGISTROS DE LAS FACTURAS DE LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD SEGUN APLICATIVO DISPONIBLE
Y NORMA VIGENTE

« COMPETENCIA DE APRENDIZAJE:

4. VERIFICAR LAS FACTURAS DE LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD TENIENDO EN CUENTA PROCEDIMIENTO TECNICO

HORAS DEDICADAS EN LA FICHA : 40,00

FICHA 2906452 - ACCIONES DE PREVENCION EN SALUD MENTAL
DE APRENDIZAJE:
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REALIZAR ACCIONES INDIVIDUALES Y COLECTIVAS DE
+ COMPETENCIA DE APRENDIZAJE: PREVENCION SEGUN GUIAS Y PROTOCOLOS
ESTABLECIDOS

RESULTADOS DE APRENDIZAJE

1. RECONOCER LINEAMIENTOS DE POLITICA PUBLICA EN SALUD MENTAL DE ACUERDO CON NORMATIVIDAD VIGENTE.

2. DETERMINAR LOS RIESGOS PSICOSOCIALES INDIVIDUALES Y COLECTIVOS TENIENDO EN CUENTA LAS CONDICIONES DEL
ENTORNO.

3. PREVENIR LA EXPOSICION FRENTE AL RIESGO EN SALUD MENTAL TENIENDO EN CUENTA EL ENFOQUE DE DERECHOS, RUTAS
DE INTEGRALES DE ATENCION Y RESTABLECIMIENTO.

4. FOMENTAR ESTILOS DE VIDA SALUDABLE QUE MEJOREN LAS CONDICIONES DE CONVIVENCIA, MANEJO DEL ESTRES Y
DISMINUYAN LA EXPOSICION AL RIESGO DE CONSUMO DE SUSTANCIAS PSICOACTIVAS SEGUN ESTRATEGIAS DEFINIDAS EN
LINEAMIENTOS DE POLITICA PUBLICA.

HORAS DEDICADAS EN LA FICHA : 40,00

FICHA 2936438 - FACTURACION DE LOS SERVICIOS EN SALUD
DE APRENDIZAJE:

Registrar informacién de acuerdo con normativa y procedimiento
técnico

RESULTADOS DE APRENDIZAJE

1. RECONOCER SOPORTES REQUERIDOS PARA PROCESOS DE FACTURACION DE LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD
SEGUN TIPO DE USUARIO Y NORMATIVIDAD VIGENTE.

2. CLASIFICAR LA INFORMACION PROCESOS DE FACTURACION DE LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD SEGUN TIPO DE
CONTRATACION Y NORMA VIGENTE

3. REALIZAR LOS REGISTROS DE LAS FACTURAS DE LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD SEGUN APLICATIVO DISPONIBLE
Y NORMA VIGENTE

« COMPETENCIA DE APRENDIZAJE:

4. VERIFICAR LAS FACTURAS DE LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD TENIENDO EN CUENTA PROCEDIMIENTO TECNICO

HORAS DEDICADAS EN LA FICHA : 40,00

FICHA 2964599 - FUNDAMENTOS EN HIDROTERAPIA APLICADA A LA
DE APRENDIZAJE: ESTETICA
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PRESTAR SERVICIOS SPA SEGUN PROTOCOLO
ESTABLECIDO

RESULTADOS DE APRENDIZAJE

DIFERENCIAR LAS TECNICA DE HIDROTERAPIA DE USO COSMETICO ESTETICO SEGUN EFECTOS, INDICACIONES Y
CONTRAINDICACIONES

EMPLEAR TERMINOLOGIA TECNICA EN HIDROTERAPIA RELACIONADA CON EL USO COSMETICO-ESTETICO DE ACUERDO CON
PROTOCOLOS ESTABLECIDOS

IDENTIFICAR LOS TIPOS DE AGUAS Y USOS EMPLEADOS EN HIDROTERAPIA DE ACUERDO CON LA CLASIFICACION Y
CARACTERISTICAS

* COMPETENCIA DE APRENDIZAJE:

RECONOCER LAS GENERALIDADES DE LA HIDROTERAPIA SEGUN MARCO HISTORICO, ORIGEN Y SU EVOLUCION.

RELACIONAR LAS TECNICAS DE HIDROTERAPIA CON EL TURISMO DE BIENESTAR EN EL SECTOR DE LA COSMETOLOGIA.

HORAS DEDICADAS EN LA FICHA : 44,00

FICHA 3111659 - ACCIONES DE PREVENCION EN SALUD MENTAL
DE APRENDIZAJE:

REALIZAR ACCIONES INDIVIDUALES Y COLECTIVAS DE
« COMPETENCIA DE APRENDIZAJE: PREVENCION SEGUN GUIAS Y PROTOCOLOS
ESTABLECIDOS

RESULTADOS DE APRENDIZAJE

1. RECONOCER LINEAMIENTOS DE POLITICA PUBLICA EN SALUD MENTAL DE ACUERDO CON NORMATIVIDAD VIGENTE.

2. DETERMINAR LOS RIESGOS PSICOSOCIALES INDIVIDUALES Y COLECTIVOS TENIENDO EN CUENTA LAS CONDICIONES DEL
ENTORNO.

3. PREVENIR LA EXPOSICION FRENTE AL RIESGO EN SALUD MENTAL TENIENDO EN CUENTA EL ENFOQUE DE DERECHOS, RUTAS
DE INTEGRALES DE ATENCION Y RESTABLECIMIENTO.

4. FOMENTAR ESTILOS DE VIDA SALUDABLE QUE MEJOREN LAS CONDICIONES DE CONVIVENCIA, MANEJO DEL ESTRES Y
DISMINUYAN LA EXPOSJCION AL RIESGO DE CONSUMO DE SUSTANCIAS PSICOACTIVAS SEGUN ESTRATEGIAS DEFINIDAS EN
LINEAMIENTOS DE POLITICA PUBLICA.

HORAS DEDICADAS EN LA FICHA : 44,00

FICHA 2906451 - ACCIONES DE PREVENCION EN SALUD MENTAL
DE APRENDIZAJE:
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REALIZAR ACCIONES INDIVIDUALES Y COLECTIVAS DE
+ COMPETENCIA DE APRENDIZAJE: PREVENCION SEGUN GUIAS Y PROTOCOLOS
ESTABLECIDOS

RESULTADOS DE APRENDIZAJE

1. RECONOCER LINEAMIENTOS DE POLITICA PUBLICA EN SALUD MENTAL DE ACUERDO CON NORMATIVIDAD VIGENTE.

2. DETERMINAR LOS RIESGOS PSICOSOCIALES INDIVIDUALES Y COLECTIVOS TENIENDO EN CUENTA LAS CONDICIONES DEL
ENTORNO.

3. PREVENIR LA EXPOSICION FRENTE AL RIESGO EN SALUD MENTAL TENIENDO EN CUENTA EL ENFOQUE DE DERECHOS, RUTAS
DE INTEGRALES DE ATENCION Y RESTABLECIMIENTO.

4. FOMENTAR ESTILOS DE VIDA SALUDABLE QUE MEJOREN LAS CONDICIONES DE CONVIVENCIA, MANEJO DEL ESTRES Y
DISMINUYAN LA EXPOSICION AL RIESGO DE CONSUMO DE SUSTANCIAS PSICOACTIVAS SEGUN ESTRATEGIAS DEFINIDAS EN
LINEAMIENTOS DE POLITICA PUBLICA.

HORAS DEDICADAS EN LA FICHA : 40,00

FICHA 2992844 - FACTURACION DE LOS SERVICIOS EN SALUD
DE APRENDIZAJE:

Registrar informacién de acuerdo con normativa y procedimiento
técnico

RESULTADOS DE APRENDIZAJE

1. RECONOCER SOPORTES REQUERIDOS PARA PROCESOS DE FACTURACION DE LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD
SEGUN TIPO DE USUARIO Y NORMATIVIDAD VIGENTE.

2. CLASIFICAR LA INFORMACION PROCESOS DE FACTURACION DE LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD SEGUN TIPO DE
CONTRATACION Y NORMA VIGENTE

3. REALIZAR LOS REGISTROS DE LAS FACTURAS DE LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD SEGUN APLICATIVO DISPONIBLE
Y NORMA VIGENTE

« COMPETENCIA DE APRENDIZAJE:

4. VERIFICAR LAS FACTURAS DE LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD TENIENDO EN CUENTA PROCEDIMIENTO TECNICO

HORAS DEDICADAS EN LA FICHA : 40,00
FICHA 3088575 - ACCIONES BASICAS PARA LA ATENCION DE UNA
DE APRENDIZAJE: PERSONA CON AFECTACION DE LA SALUD
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Asistir personas segun protocolos de primer respondiente y
normativa de salud

RESULTADOS DE APRENDIZAJE

ASEGURAR LA ESCENA DEL INCIDENTE DE ACUERDO CON LOS PROTOCOLOS DE SEGURIDAD

* COMPETENCIA DE APRENDIZAJE:

BRINDAR ATENCION BASICA AL LESIONADO DE ACUERDO CON LAS CARACTERISTICAS DE LA LESION Y LOS PROTOCOLOS DE
PRIMEROS AUXILIOS

RECONOCER LA ESCENA DE ACUERDO CON GUIAS DE PRIMEROS AUXILIOS Y NORMAS DE SEGURIDAD

VERIFICAR LAS CONDICIONES PARA EL TRASLADO DE LA PERSONA LESIONADA DE ACUERDO CON GUIAS DE PRIMEROS

1. RECONOCER MARCO NORMATIVO GENERAL DE LA ATENCION EN PRIMEROS AUXILIOS TENIENDO EN CUENTA LINEAMIENTOS
VIGENTES.

2. ASEGURAR EL ESCENARIO DE EMERGENCIA Y/O URGENCIA TENIENDO EN CUENTA SITUACION, RECURSOS DISPONIBLES Y
PROTOCOLOS ESTABLECIDOS

3. ATENDER A LA PERSONA CON ALTERACION DE LA SALUD TENIENDO EN CUENTA, RECURSOS DISPONIBLES, PROTOCOLOS Y

4. TRANSFERIR LA ASISTENCIA DE LA PERSONA CON ALTERACION DE LA SALUD AL PERSONAL O ENTIDAD DE EMERGENCIA
CORRESPONDIENTE SEGUN PROTOCOLOS Y GUIAS

HORAS DEDICADAS EN LA FICHA : 42,00

FICHA 3129447 - PRIMEROS AUXILIOS PSICOLOGICOS.
DE APRENDIZAJE:

Asistir personas de acuerdo con guias de atencion y protocolos
de primer respondiente

RESULTADOS DE APRENDIZAJE

1.RECONOCER CONCEPTOS Y LINEAMIENTOS BASICOS REQUERIDOS PARA LA APLICACION DE PAP PRIMEROS AUXILIOS
PSICOLOGICOS, EN EL MARCO DEL INCIDENTE CRITICO.

2.CUMPLIR CON LOS ASPECTOS DEFINIDOS PARA LA APLICACION DE LOS PRIMEROS AUXILIOS PSICOLOGICOS SEGUN
PERSPECTIVA DE DERECHO

* COMPETENCIA DE APRENDIZAJE:

3. APLICAR LOS PRIMEROS AUXILIOS PSICOLOGICOS, SEGUN METODOLOGIAS DE INTERVENCION.

4. ADAPTAR ESTRATEGIAS DE INTERVENCION EN LOS PRIMEROS AUXILIOS PSICOLOGICOS TENIENDO EN CUENTA LAS
CARACTERISTICAS DE POBLACIONES CON ALTO RIESGO DE VULNERABILIDAD.

HORAS DEDICADAS EN LA FICHA : 48,00
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FICHA 3097013 - PRIMEROS AUXILIOS
DE APRENDIZAJE:

Asistir personas segun protocolos de primer respondiente y
normativa de salud

RESULTADOS DE APRENDIZAJE

ASEGURAR LA ESCENA DEL INCIDENTE DE ACUERDO CON LOS PROTOCOLOS DE SEGURIDAD

* COMPETENCIA DE APRENDIZAJE:

BRINDAR ATENCION BASICA AL LESIONADO DE ACUERDO CON LAS CARACTERISTICAS DE LA LESION Y LOS PROTOCOLOS DE
PRIMEROS AUXILIOS

RECONOCER LA ESCENA DE ACUERDO CON GUIAS DE PRIMEROS AUXILIOS Y NORMAS DE SEGURIDAD

VERIFICAR LAS CONDICIONES PARA EL TRASLADO DE LA PERSONA LESIONADA DE ACUERDO CON GUIAS DE PRIMEROS

1. RECONOCER MARCO NORMATIVO GENERAL DE LA ATENCION EN PRIMEROS AUXILIOS TENIENDO EN CUENTA LINEAMIENTOS
VIGENTES.

2. ASEGURAR EL ESCENARIO DE EMERGENCIA Y/O URGENCIA TENIENDO EN CUENTA SITUACION, RECURSOS DISPONIBLES Y
PROTOCOLOS ESTABLECIDOS

3. ATENDER A LA PERSONA CON ALTERACION DE LA SALUD TENIENDO EN CUENTA, RECURSOS DISPONIBLES, PROTOCOLOS Y

4. TRANSFERIR LA ASISTENCIA DE LA PERSONA CON ALTERACION DE LA SALUD AL PERSONAL O ENTIDAD DE EMERGENCIA
CORRESPONDIENTE SEGUN PROTOCOLOS Y GUIAS

HORAS DEDICADAS EN LA FICHA : 47,80

FICHA 2992842 - FACTURACION DE LOS SERVICIOS EN SALUD
DE APRENDIZAJE:

Registrar informacion de acuerdo con normativa y procedimiento
técnico

RESULTADOS DE APRENDIZAJE

1. RECONOCER SOPORTES REQUERIDOS PARA PROCESOS DE FACTURACION DE LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD
SEGUN TIPO DE USUARIO Y NORMATIVIDAD VIGENTE.

2. CLASIFICAR LA INFORMACION PROCESOS DE FACTURACION DE LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD SEGUN TIPO DE
CONTRATACION Y NORMA VIGENTE

3. REALIZAR LOS REGISTROS DE LAS FACTURAS DE LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD SEGUN APLICATIVO DISPONIBLE
Y NORMA VIGENTE

* COMPETENCIA DE APRENDIZAJE:

4. VERIFICAR LAS FACTURAS DE LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD TENIENDO EN CUENTA PROCEDIMIENTO TECNICO

HORAS DEDICADAS EN LA FICHA : 40,00
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FICHA 3035761 - ACCIONES BASICAS PARA LA ATENCION DE UNA
DE APRENDIZAJE: PERSONA CON AFECTACION DE LA SALUD

Asistir personas segun protocolos de primer respondiente y
normativa de salud

RESULTADOS DE APRENDIZAJE

ASEGURAR LA ESCENA DEL INCIDENTE DE ACUERDO CON LOS PROTOCOLOS DE SEGURIDAD

« COMPETENCIA DE APRENDIZAJE:

BRINDAR ATENCION BASICA AL LESIONADO DE ACUERDO CON LAS CARACTERISTICAS DE LA LESION Y LOS PROTOCOLOS DE
PRIMEROS AUXILIOS

RECONOCER LA ESCENA DE ACUERDO CON GUIAS DE PRIMEROS AUXILIOS Y NORMAS DE SEGURIDAD

VERIFICAR LAS CONDICIONES PARA EL TRASLADO DE LA PERSONA LESIONADA DE ACUERDO CON GUIAS DE PRIMEROS

1. RECONOCER MARCO NORMATIVO GENERAL DE LA ATENCION EN PRIMEROS AUXILIOS TENIENDO EN CUENTA LINEAMIENTOS
VIGENTES.

2. ASEGURAR EL ESCENARIO DE EMERGENCIA Y/O URGENCIA TENIENDO EN CUENTA SITUACION, RECURSOS DISPONIBLES Y
PROTOCOLOS ESTABLECIDOS

3. ATENDER A LA PERSONA CON ALTERACION DE LA SALUD TENIENDO EN CUENTA, RECURSOS DISPONIBLES, PROTOCOLOS Y

4. TRANSFERIR LA ASISTENCIA DE LA PERSONA CON ALTERACION DE LA SALUD AL PERSONAL O ENTIDAD DE EMERGENCIA
CORRESPONDIENTE SEGUN PROTOCOLOS Y GUIAS

HORAS DEDICADAS EN LA FICHA : 42,00

FICHA 3111648 - ACCIONES DE PREVENCION EN SALUD MENTAL
DE APRENDIZAJE:

REALIZAR ACCIONES INDIVIDUALES Y COLECTIVAS DE
« COMPETENCIA DE APRENDIZAJE: PREVENCION SEGUN GUIAS Y PROTOCOLOS
ESTABLECIDOS

RESULTADOS DE APRENDIZAJE

1. RECONOCER LINEAMIENTOS DE POLITICA PUBLICA EN SALUD MENTAL DE ACUERDO CON NORMATIVIDAD VIGENTE.

2. DETERMINAR LOS RIESGOS PSICOSOCIALES INDIVIDUALES Y COLECTIVOS TENIENDO EN CUENTA LAS CONDICIONES DEL
ENTORNO.

3. PREVENIR LA EXPOSICION FRENTE AL RIESGO EN SALUD MENTAL TENIENDO EN CUENTA EL ENFOQUE DE DERECHOS, RUTAS
DE INTEGRALES DE ATENCION Y RESTABLECIMIENTO.

4. FOMENTAR ESTILOS DE VIDA SALUDABLE QUE MEJOREN LAS CONDICIONES DE CONVIVENCIA, MANEJO DEL ESTRES Y
DISMINUYAN LA EXPOSICION AL RIESGO DE CONSUMO DE SUSTANCIAS PSICOACTIVAS SEGUN ESTRATEGIAS DEFINIDAS EN
LINEAMIENTOS DE POLITICA PUBLICA.

HORAS DEDICADAS EN LA FICHA : 44,00
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FICHA 3129448 - PRIMEROS AUXILIOS PSICOLOGICOS.
DE APRENDIZAJE:

Asistir personas de acuerdo con guias de atencion y protocolos
de primer respondiente

RESULTADOS DE APRENDIZAJE

1.RECONOCER CONCEPTOS Y LINEAMIENTOS BASICOS REQUERIDOS PARA LA APLICACION DE PAP PRIMEROS AUXILIOS
PSICOLOGICOS, EN EL MARCO DEL INCIDENTE CRITICO.

2.CUMPLIR CON LOS ASPECTOS DEFINIDOS PARA LA APLICACION DE LOS PRIMEROS AUXILIOS PSICOLOGICOS SEGUN
PERSPECTIVA DE DERECHO

* COMPETENCIA DE APRENDIZAJE:

3. APLICAR LOS PRIMEROS AUXILIOS PSICOLOGICOS, SEGUN METODOLOGIAS DE INTERVENCION.

4. ADAPTAR ESTRATEGIAS DE INTERVENCION EN LOS PRIMEROS AUXILIOS PSICOLOGICOS TENIENDO EN CUENTA LAS
CARACTERISTICAS DE POBLACIONES CON ALTO RIESGO DE VULNERABILIDAD.

HORAS DEDICADAS EN LA FICHA : 48,00

FICHA 2936439 - FACTURACION DE LOS SERVICIOS EN SALUD
DE APRENDIZAJE:

Registrar informacién de acuerdo con normativa y procedimiento
técnico

RESULTADOS DE APRENDIZAJE

1. RECONOCER SOPORTES REQUERIDOS PARA PROCESOS DE FACTURACION DE LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD
SEGUN TIPO DE USUARIO Y NORMATIVIDAD VIGENTE.

2. CLASIFICAR LA INFORMACION PROCESOS DE FACTURACION DE LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD SEGUN TIPO DE
CONTRATACION Y NORMA VIGENTE

3. REALIZAR LOS REGISTROS DE LAS FACTURAS DE LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD SEGUN APLICATIVO DISPONIBLE
Y NORMA VIGENTE

« COMPETENCIA DE APRENDIZAJE:

4. VERIFICAR LAS FACTURAS DE LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD TENIENDO EN CUENTA PROCEDIMIENTO TECNICO

HORAS DEDICADAS EN LA FICHA : 40,00
FICHA 3035760 - ACCIONES BASICAS PARA LA ATENCION DE UNA
DE APRENDIZAJE: PERSONA CON AFECTACION DE LA SALUD
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Asistir personas segun protocolos de primer respondiente y
normativa de salud

RESULTADOS DE APRENDIZAJE

ASEGURAR LA ESCENA DEL INCIDENTE DE ACUERDO CON LOS PROTOCOLOS DE SEGURIDAD

* COMPETENCIA DE APRENDIZAJE:

BRINDAR ATENCION BASICA AL LESIONADO DE ACUERDO CON LAS CARACTERISTICAS DE LA LESION Y LOS PROTOCOLOS DE
PRIMEROS AUXILIOS

RECONOCER LA ESCENA DE ACUERDO CON GUIAS DE PRIMEROS AUXILIOS Y NORMAS DE SEGURIDAD

VERIFICAR LAS CONDICIONES PARA EL TRASLADO DE LA PERSONA LESIONADA DE ACUERDO CON GUIAS DE PRIMEROS

1. RECONOCER MARCO NORMATIVO GENERAL DE LA ATENCION EN PRIMEROS AUXILIOS TENIENDO EN CUENTA LINEAMIENTOS
VIGENTES.

2. ASEGURAR EL ESCENARIO DE EMERGENCIA Y/O URGENCIA TENIENDO EN CUENTA SITUACION, RECURSOS DISPONIBLES Y
PROTOCOLOS ESTABLECIDOS

3. ATENDER A LA PERSONA CON ALTERACION DE LA SALUD TENIENDO EN CUENTA, RECURSOS DISPONIBLES, PROTOCOLOS Y

4. TRANSFERIR LA ASISTENCIA DE LA PERSONA CON ALTERACION DE LA SALUD AL PERSONAL O ENTIDAD DE EMERGENCIA
CORRESPONDIENTE SEGUN PROTOCOLOS Y GUIAS

HORAS DEDICADAS EN LA FICHA : 42,00
FICHA 3015861 - ACCIONES BASICAS PARA LA ATENCION DE UNA
DE APRENDIZAJE: PERSONA CON AFECTACION DE LA SALUD

Asistir personas segun protocolos de primer respondiente y
normativa de salud

RESULTADOS DE APRENDIZAJE

ASEGURAR LA ESCENA DEL INCIDENTE DE ACUERDO CON LOS PROTOCOLOS DE SEGURIDAD

* COMPETENCIA DE APRENDIZAJE:

BRINDAR ATENCION BASICA AL LESIONADO DE ACUERDO CON LAS CARACTERISTICAS DE LA LESION Y LOS PROTOCOLOS DE
PRIMEROS AUXILIOS

RECONOCER LA ESCENA DE ACUERDO CON GUIAS DE PRIMEROS AUXILIOS Y NORMAS DE SEGURIDAD

VERIFICAR LAS CONDICIONES PARA EL TRASLADO DE LA PERSONA LESIONADA DE ACUERDO CON GUIAS DE PRIMEROS

1. RECONOCER MARCO NORMATIVO GENERAL DE LA ATENCION EN PRIMEROS AUXILIOS TENIENDO EN CUENTA LINEAMIENTOS
VIGENTES.

2. ASEGURAR EL ESCENARIO DE EMERGENCIA Y/O URGENCIA TENIENDO EN CUENTA SITUACION, RECURSOS DISPONIBLES Y
PROTOCOLOS ESTABLECIDOS
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3. ATENDER A LA PERSONA CON ALTERACION DE LA SALUD TENIENDO EN CUENTA, RECURSOS DISPONIBLES, PROTOCOLOS Y

4. TRANSFERIR LA ASISTENCIA DE LA PERSONA CON ALTERACION DE LA SALUD AL PERSONAL O ENTIDAD DE EMERGENCIA
CORRESPONDIENTE SEGUN PROTOCOLOS Y GUIAS

HORAS DEDICADAS EN LA FICHA : 42,00
FICHA 3015868 - ACCIONES BASICAS PARA LA ATENCION DE UNA
DE APRENDIZAJE: PERSONA CON AFECTACION DE LA SALUD

Asistir personas segun protocolos de primer respondiente y
normativa de salud

RESULTADOS DE APRENDIZAJE

ASEGURAR LA ESCENA DEL INCIDENTE DE ACUERDO CON LOS PROTOCOLOS DE SEGURIDAD

* COMPETENCIA DE APRENDIZAJE:

BRINDAR ATENCION BASICA AL LESIONADO DE ACUERDO CON LAS CARACTERISTICAS DE LA LESION Y LOS PROTOCOLOS DE
PRIMEROS AUXILIOS

RECONOCER LA ESCENA DE ACUERDO CON GUIAS DE PRIMEROS AUXILIOS Y NORMAS DE SEGURIDAD

VERIFICAR LAS CONDICIONES PARA EL TRASLADO DE LA PERSONA LESIONADA DE ACUERDO CON GUIAS DE PRIMEROS

1. RECONOCER MARCO NORMATIVO GENERAL DE LA ATENCION EN PRIMEROS AUXILIOS TENIENDO EN CUENTA LINEAMIENTOS
VIGENTES.

2. ASEGURAR EL ESCENARIO DE EMERGENCIA Y/O URGENCIA TENIENDO EN CUENTA SITUACION, RECURSOS DISPONIBLES Y
PROTOCOLOS ESTABLECIDOS

3. ATENDER A LA PERSONA CON ALTERACION DE LA SALUD TENIENDO EN CUENTA, RECURSOS DISPONIBLES, PROTOCOLOS Y

4. TRANSFERIR LA ASISTENCIA DE LA PERSONA CON ALTERACION DE LA SALUD AL PERSONAL O ENTIDAD DE EMERGENCIA
CORRESPONDIENTE SEGUN PROTOCOLOS Y GUIAS

HORAS DEDICADAS EN LA FICHA : 42,00

FICHA 3111660 - ACCIONES DE PREVENCION EN SALUD MENTAL
DE APRENDIZAJE:

9/12/24 18:06 Page 16 of 21



REALIZAR ACCIONES INDIVIDUALES Y COLECTIVAS DE
« COMPETENCIA DE APRENDIZAJE: PREVENCION SEGUN GUIAS Y PROTOCOLOS
ESTABLECIDOS

RESULTADOS DE APRENDIZAJE

1. RECONOCER LINEAMIENTOS DE POLITICA PUBLICA EN SALUD MENTAL DE ACUERDO CON NORMATIVIDAD VIGENTE.

2. DETERMINAR LOS RIESGOS PSICOSOCIALES INDIVIDUALES Y COLECTIVOS TENIENDO EN CUENTA LAS CONDICIONES DEL
ENTORNO.

3. PREVENIR LA EXPOSICION FRENTE AL RIESGO EN SALUD MENTAL TENIENDO EN CUENTA EL ENFOQUE DE DERECHOS, RUTAS
DE INTEGRALES DE ATENCION Y RESTABLECIMIENTO.

4. FOMENTAR ESTILOS DE VIDA SALUDABLE QUE MEJOREN LAS CONDICIONES DE CONVIVENCIA, MANEJO DEL ESTRES Y
DISMINUYAN LA EXPOSICION AL RIESGO DE CONSUMO DE SUSTANCIAS PSICOACTIVAS SEGUN ESTRATEGIAS DEFINIDAS EN
LINEAMIENTOS DE POLITICA PUBLICA.

HORAS DEDICADAS EN LA FICHA : 44,00

FICHA 3111661 - ACCIONES DE PREVENCION EN SALUD MENTAL
DE APRENDIZAJE:

REALIZAR ACCIONES INDIVIDUALES Y COLECTIVAS DE
+ COMPETENCIA DE APRENDIZAJE: PREVENCION SEGUN GUIAS Y PROTOCOLOS
ESTABLECIDOS

RESULTADOS DE APRENDIZAJE

1. RECONOCER LINEAMIENTOS DE POLITICA PUBLICA EN SALUD MENTAL DE ACUERDO CON NORMATIVIDAD VIGENTE.

2. DETERMINAR LOS RIESGOS PSICOSOCIALES INDIVIDUALES Y COLECTIVOS TENIENDO EN CUENTA LAS CONDICIONES DEL
ENTORNO.

3. PREVENIR LA EXPOSICION FRENTE AL RIESGO EN SALUD MENTAL TENIENDO EN CUENTA EL ENFOQUE DE DERECHOS, RUTAS
DE INTEGRALES DE ATENCION Y RESTABLECIMIENTO.

4. FOMENTAR ESTILOS DE VIDA SALUDABLE QUE MEJOREN LAS CONDICIONES DE CONVIVENCIA, MANEJO DEL ESTRES Y
DISMINUYAN LA EXPOSICION AL RIESGO DE CONSUMO DE SUSTANCIAS PSICOACTIVAS SEGUN ESTRATEGIAS DEFINIDAS EN
LINEAMIENTOS DE POLITICA PUBLICA.

HORAS DEDICADAS EN LA FICHA : 44,00
FICHA 3088586 - ACCIONES BASICAS PARA LA ATENCION DE UNA
DE APRENDIZAJE: PERSONA CON AFECTACION DE LA SALUD

9/12/24 18:06 Page 17 of 21



Asistir personas segun protocolos de primer respondiente y
normativa de salud

RESULTADOS DE APRENDIZAJE

ASEGURAR LA ESCENA DEL INCIDENTE DE ACUERDO CON LOS PROTOCOLOS DE SEGURIDAD

« COMPETENCIA DE APRENDIZAJE:

BRINDAR ATENCION BASICA AL LESIONADO DE ACUERDO CON LAS CARACTERISTICAS DE LA LESION Y LOS PROTOCOLOS DE
PRIMEROS AUXILIOS

RECONOCER LA ESCENA DE ACUERDO CON GUIAS DE PRIMEROS AUXILIOS Y NORMAS DE SEGURIDAD

VERIFICAR LAS CONDICIONES PARA EL TRASLADO DE LA PERSONA LESIONADA DE ACUERDO CON GUIAS DE PRIMEROS

1. RECONOCER MARCO NORMATIVO GENERAL DE LA ATENCION EN PRIMEROS AUXILIOS TENIENDO EN CUENTA LINEAMIENTOS
VIGENTES.

2. ASEGURAR EL ESCENARIO DE EMERGENCIA Y/O URGENCIA TENIENDO EN CUENTA SITUACION, RECURSOS DISPONIBLES Y
PROTOCOLOS ESTABLECIDOS

3. ATENDER A LA PERSONA CON ALTERACION DE LA SALUD TENIENDO EN CUENTA, RECURSOS DISPONIBLES, PROTOCOLOS Y

4. TRANSFERIR LA ASISTENCIA DE LA PERSONA CON ALTERACION DE LA SALUD AL PERSONAL O ENTIDAD DE EMERGENCIA
CORRESPONDIENTE SEGUN PROTOCOLOS Y GUIAS

HORAS DEDICADAS EN LA FICHA : 42,00

FICHA 2906450 - ACCIONES DE PREVENCION EN SALUD MENTAL
DE APRENDIZAJE:

REALIZAR ACCIONES INDIVIDUALES Y COLECTIVAS DE
+ COMPETENCIA DE APRENDIZAJE: PREVENCION SEGUN GUIAS Y PROTOCOLOS
ESTABLECIDOS

RESULTADOS DE APRENDIZAJE

1. RECONOCER LINEAMIENTOS DE POLITICA PUBLICA EN SALUD MENTAL DE ACUERDO CON NORMATIVIDAD VIGENTE.

2. DETERMINAR LOS RIESGOS PSICOSOCIALES INDIVIDUALES Y COLECTIVOS TENIENDO EN CUENTA LAS CONDICIONES DEL
ENTORNO.

3. PREVENIR LA EXPOSICION FRENTE AL RIESGO EN SALUD MENTAL TENIENDO EN CUENTA EL ENFOQUE DE DERECHOS, RUTAS
DE INTEGRALES DE ATENCION Y RESTABLECIMIENTO.

4. FOMENTAR ESTILOS DE VIDA SALUDABLE QUE MEJOREN LAS CONDICIONES DE CONVIVENCIA, MANEJO DEL ESTRES Y
DISMINUYAN LA EXPOSICION AL RIESGO DE CONSUMO DE SUSTANCIAS PSICOACTIVAS SEGUN ESTRATEGIAS DEFINIDAS EN
LINEAMIENTOS DE POLITICA PUBLICA.

HORAS DEDICADAS EN LA FICHA : 40,00
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FICHA 3035763 - ATENCION EN SALUD CON PERTINENCIA ETNICA
DE APRENDIZAJE:

DESARROLLAR ESTRATEGIAS DE EDUCACION EN SALUD
« COMPETENCIA DE APRENDIZAJE: TENIENDO EN CUENTA LAS CONDICIONES DE LA
POBLACION Y DEL ENTORNO

RESULTADOS DE APRENDIZAJE

INCORPORAR LA COMPETENCIA CULTURAL EN LA PRESTACION DE LOS SERVICIOS DE SALUD COMO ESTRATEGIA EN EL MARCO
DE LA GARANTIA DEL DERECHO A LA SALUD EN LOS GRUPOS ETNICOS

PROPONER ESTRATEGIAS PARA EL ABORDAJE DE PROCESOS DE ATENCION EN SALUD CON PERTINENCIA ETNICA, SEGUN
COSMOVISION DE CADA PUEBLO.

RECONOCER EL MARCO CONCEPTUAL Y NORMATIVO PARA LA ATENCION EN SALUD CON PERTINENCIA ETNICA SEGUN
LEGISLACION VIGENTE Y CARACTERISTICAS SOCIOCULTURALES DE LOS GRUPOS ETNICOS.

VALORAR LOS ELEMENTOS CONSTITUTIVOS DEL SISTEMA MEDICO TRADICIONAL DE LOS GRUPOS ETNICOS DESDE LA
PRESTACION DE LOS SERVICIOS DE SALUD TENIENDO EN CUENTA ASPECTOS SOCIALES, CULTURALES, AMBIENTALES,
ECONOMICOS Y ORGANIZATIVOS DE LAS COMUNIDADES.

HORAS DEDICADAS EN LA FICHA : 42,00
FICHA 3015865 - ACCIONES BASICAS PARA LA ATENCION DE UNA
DE APRENDIZAJE: PERSONA CON AFECTACION DE LA SALUD

Asistir personas segun protocolos de primer respondiente y
normativa de salud

RESULTADOS DE APRENDIZAJE

ASEGURAR LA ESCENA DEL INCIDENTE DE ACUERDO CON LOS PROTOCOLOS DE SEGURIDAD

* COMPETENCIA DE APRENDIZAJE:

BRINDAR ATENCION BASICA AL LESIONADO DE ACUERDO CON LAS CARACTERISTICAS DE LA LESION Y LOS PROTOCOLOS DE
PRIMEROS AUXILIOS

RECONOCER LA ESCENA DE ACUERDO CON GUIAS DE PRIMEROS AUXILIOS Y NORMAS DE SEGURIDAD

VERIFICAR LAS CONDICIONES PARA EL TRASLADO DE LA PERSONA LESIONADA DE ACUERDO CON GUIAS DE PRIMEROS

1. RECONOCER MARCO NORMATIVO GENERAL DE LA ATENCION EN PRIMEROS AUXILIOS TENIENDO EN CUENTA LINEAMIENTOS
VIGENTES.

2. ASEGURAR EL ESCENARIO DE EMERGENCIA Y/O URGENCIA TENIENDO EN CUENTA SITUACION, RECURSOS DISPONIBLES Y
PROTOCOLOS ESTABLECIDOS

3. ATENDER A LA PERSONA CON ALTERACION DE LA SALUD TENIENDO EN CUENTA, RECURSOS DISPONIBLES, PROTOCOLOS Y

4. TRANSFERIR LA ASISTENCIA DE LA PERSONA CON ALTERACION DE LA SALUD AL PERSONAL O ENTIDAD DE EMERGENCIA
CORRESPONDIENTE SEGUN PROTOCOLOS Y GUIAS

HORAS DEDICADAS EN LA FICHA : 42,00
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FICHA 2936436 - FACTURACION DE LOS SERVICIOS EN SALUD
DE APRENDIZAJE:

Registrar informacion de acuerdo con normativa y procedimiento
técnico

RESULTADOS DE APRENDIZAJE

1. RECONOCER SOPORTES REQUERIDOS PARA PROCESOS DE FACTURACION DE LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD
SEGUN TIPO DE USUARIO Y NORMATIVIDAD VIGENTE.

2. CLASIFICAR LA INFORMACION PROCESOS DE FACTURACION DE LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD SEGUN TIPO DE
CONTRATACION Y NORMA VIGENTE

3. REALIZAR LOS REGISTROS DE LAS FACTURAS DE LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD SEGUN APLICATIVO DISPONIBLE
Y NORMA VIGENTE

« COMPETENCIA DE APRENDIZAJE:

4. VERIFICAR LAS FACTURAS DE LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD TENIENDO EN CUENTA PROCEDIMIENTO TECNICO

HORAS DEDICADAS EN LA FICHA : 40,00
FICHA 3015864 - ACCIONES BASICAS PARA LA ATENCION DE UNA
DE APRENDIZAJE: PERSONA CON AFECTACION DE LA SALUD

Asistir personas segun protocolos de primer respondiente y
normativa de salud

RESULTADOS DE APRENDIZAJE

ASEGURAR LA ESCENA DEL INCIDENTE DE ACUERDO CON LOS PROTOCOLOS DE SEGURIDAD

« COMPETENCIA DE APRENDIZAJE:

BRINDAR ATENCION BASICA AL LESIONADO DE ACUERDO CON LAS CARACTERISTICAS DE LA LESION Y LOS PROTOCOLOS DE
PRIMEROS AUXILIOS

RECONOCER LA ESCENA DE ACUERDO CON GUIAS DE PRIMEROS AUXILIOS Y NORMAS DE SEGURIDAD

VERIFICAR LAS CONDICIONES PARA EL TRASLADO DE LA PERSONA LESIONADA DE ACUERDO CON GUIAS DE PRIMEROS

1. RECONOCER MARCO NORMATIVO GENERAL DE LA ATENCION EN PRIMEROS AUXILIOS TENIENDO EN CUENTA LINEAMIENTOS
VIGENTES.

2. ASEGURAR EL ESCENARIO DE EMERGENCIA Y/O URGENCIA TENIENDO EN CUENTA SITUACION, RECURSOS DISPONIBLES Y
PROTOCOLOS ESTABLECIDOS

3. ATENDER A LA PERSONA CON ALTERACION DE LA SALUD TENIENDO EN CUENTA, RECURSOS DISPONIBLES, PROTOCOLOS Y

4. TRANSFERIR LA ASISTENCIA DE LA PERSONA CON ALTERACION DE LA SALUD AL PERSONAL O ENTIDAD DE EMERGENCIA
CORRESPONDIENTE SEGUN PROTOCOLOS Y GUIAS

HORAS DEDICADAS EN LA FICHA : 42,00

9/12/24 18:06 Page 20 of 21



TOTAL HORAS ACTIVIDADES ACADEMICAS: 1623,60

EVENTOS DE DIVULGACION TECNOLOGICA - EDT's

FICHA FECHA INICIO FECHA FINAL EVENTO HORAS

327076 13/11/2024 13/11/2024 SEGURIDAD DEL PACIENTE Y 3,00
HUMANIZACION DE LOS
SERVICIOS EN SALUD

TOTAL TIEMPO EDT's: 3,00

ACTIVIDADES ADICIONALES

07/06/2024 07/06/2024 OTROS 6,00

11/06/2024 28/06/2024 OTROS 54,00
30/06/2024 30/06/2024 OTROS 18,00
02/07/2024 05/07/2024 OTROS 24,00

TOTAL ACTIVIDADES ADICIONALES: 102,00

INSTRUCTOR: LEIDY PAOLA PEREZ SANDOVAL

CENTRO DE .
FORMACION: CENTRO DE SERVICIOS EMPRESARIALES Y TURISTICOS
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
SOPORTE DE PAGO GENERAL

A

ancoomeva

[ DATOS GENERALES DEL APORTANTE

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 63560459 | | NUMERO PLANILLA: 4539008106  TIPO DE PLANILLA: I-INDEPENDIENTES
NOMBRE O RAZON SOCIAL: LEIDY PAOLA PEREZ SANDOVAL | | pbeRi0po COTIZACION OTROS MES enero ANO 2024  PERIODO COTIZACION SALUD: MES enero ARO 2024
CIUDAD/MUNICIPIO: FLORIDABLANCA DEPARTAMENTO: SANTANDER || biaS DE MORA: 0
DIRECCION: CLL 7#4 50 TORRE 1 APTO. 404  TELEFONO: 6397586 | | FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2024/02/08  NUMERO AUTORIZACION: 9997646759
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE  CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades reguladoras y facilitadoras de la act
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
( TOTAL APORTES A PENSION
ADMINISTRADORA ) APORTES VOLUNTARIOS FSP MORA TOTALES
CcODIGO NOMBRE No. COTIZANTES COTIZACION EMPLEADOR COTIZANTE SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA COTIZACION FSP APORTES MORA VALOR PAGADO
230201 230201- PROTECCION 1 $ 208.000 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 208.000 $0 $ 208.000
'SUBTOTALES: $ 208.000 $0 $ 208.000
( TOTAL APORTES A SALUD
INCAPACIDAD POR .
ADMINISTRADORA No. ENFERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
. COTIZANTES|  NUMERO NUMERO . VALOR . VALOR
CcODIGO NOMBRE AUTORIZAGION VALOR AUTORIZAGION VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPS037 EPS037-NUEVA EPS 1 $0 $0 $0 $162.500 $0 $0 $0 $162.500 $0 $0 $162.500
SUBTOTALES: $162.500 $0 $0 $162.500
( TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA No. COTIZAffTES INCAPACIDAD IRP SALDO A FAVOR LIQUIDACION TOTALES
CcODIGO NOMBRE ' NUMERO AUTORIZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
14-23 14-23-POSITIVA COMPARNIA DE SEGUROS S A. i $0 $0 $0 $31.700 $31.700 $0 $0 $31.700
SUBTOTALES: $31.700 $0 $0 $31.700
( LIQUIDACION DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
ol L« PENSION SALUD ARP _ CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
IDENTIFICA TIPO SUBTIPO | SALARIO | TIPO DE % E E g O | F|lUuooX a = z = w < Q ol - o 5 FSP POIRTES INDICADOR 5 |C_) CENTRO 8
No ) NOMBRES . S| Zlo5|z|wegggov | v | F 9lo|l=| & 39| 3} ) VOLUNTARIOS TOTAL 3} . |VALOR| TOTAL 3} TOTAL | IBC TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
CION COTIZANTEICOTIZANTE| BASICO |SALARIO = | X ||| > > w0 = > < > — |
S O 3} 3 ADMIN || IBC (COTIZACION TARIFA | oot | ADMIN g IBC  |COTIZACION| \peed| aporTe | ADMIN g 1BC DE | boRTES ADMIN |\ 5 T A PORTEAPORTE APORTEAPORTE
Slx| ™ x = SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD | EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL 3 = TRABAJO o
1 ccC PEREZ  |NDEPENDIE $1.300.000 NO 230201- [30 $§ $208.000 $0 $0 $0 $0 Normal $ 208.000EPS037- [30 §  $162.500 $0 $162.50014-23- 30 $ 63560459 | $ 31.700 $0 $0 $0 $0 $0 $0
63560450 SO OOVAL AT Ao PROTECCI| | 1.300.000 NUEVA 1.300.000 POSITIVA | | 1.300.000
PAOLA PRESTACION ON EPS COMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGUROS
S.A.
2024/02/08 11:37 USUARIO: SOl CNJIMENEZ PAGINA 1 DE 1



PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
SOPORTE DE PAGO GENERAL

A

ancoomeva

[ DATOS GENERALES DEL APORTANTE

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 63560459 | | NUMERO PLANILLA: 4543642278  TIPO DE PLANILLA: I-INDEPENDIENTES
NOMBRE O RAZON SOCIAL: LEIDY PAOLA PEREZ SANDOVAL | | pbeRi0po COTIZACION OTROS MES febrero ANO 2024  PERIODO COTIZACION SALUD: MES febrero ANO 2024
CIUDAD/MUNICIPIO: FLORIDABLANCA DEPARTAMENTO: SANTANDER || biaS DE MORA: 0
DIRECCION: CLL 7#4 50 TORRE 1 APTO. 404  TELEFONO: 6397586 | | FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2024/03/13 NUMERO AUTORIZACION: 9998020757
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE  CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades reguladoras y facilitadoras de la act
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
( TOTAL APORTES A PENSION
ADMINISTRADORA ) APORTES VOLUNTARIOS FSP MORA TOTALES
CcODIGO NOMBRE No. COTIZANTES COTIZACION EMPLEADOR COTIZANTE SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA COTIZACION FSP APORTES MORA VALOR PAGADO
230201 230201- PROTECCION 1 $ 285.800 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 285.800 $0 $ 285.800
'SUBTOTALES: $ 285.800 $0 $ 285.800
( TOTAL APORTES A SALUD
INCAPACIDAD POR .
ADMINISTRADORA No. ENFERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
. COTIZANTES|  NUMERO NUMERO . VALOR . VALOR
CcODIGO NOMBRE AUTORIZAGION VALOR AUTORIZAGION VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPS037 EPS037-NUEVA EPS 1 $0 $0 $0 $ 223.300 $0 $0 $0 $ 223.300 $0 $0 $ 223.300
SUBTOTALES: $ 223.300 $0 $0 $ 223.300
( TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA No. COTIZAffTES INCAPACIDAD IRP SALDO A FAVOR LIQUIDACION TOTALES
CcODIGO NOMBRE ' NUMERO AUTORIZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
14-23 14-23-POSITIVA COMPARNIA DE SEGUROS S A. i $0 $0 $0 $ 43.600 $ 43.600 $0 $0 $ 43.600
SUBTOTALES: $ 43.600 $0 $0 $ 43.600
( LIQUIDACION DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
ol L« PENSION SALUD ARP _ CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
IDENTIFICA TIPO SUBTIPO | SALARIO | TIPO DE % E E % O | F|lUuooX a = z = w < Q ol - o 5 FSP POIRTES INDICADOR 5 |C_) CENTRO 8
No ) NOMBRES . S| Zlo5|z|wegggov | v | F 9lo|l=| & 39| 3} ) VOLUNTARIOS TOTAL 3} . |VALOR| TOTAL 3} TOTAL | IBC TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
CION COTIZANTEICOTIZANTE| BASICO |SALARIO = | X ||| > > w0 = > < > — |
S O 3} 3 ADMIN || IBC (COTIZACION TARIFA | oot | ADMIN g IBC  |COTIZACION| \peed| aporTe | ADMIN g 1BC DE | boRTES ADMIN |\ 5 T A PORTEAPORTE APORTEAPORTE
Slx| ™ x = SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD | EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL 3 = TRABAJO o
1 ccC PEREZ  |NDEPENDIE $1.786.000 NO 01-30) 230201- [30 $§ $285.800 $0 $0 $0 $0 Normal $ 285.800EPS037- [30 §  $223.300 $0 $223.30014-23- 30 $ 63560459 | $ 43.600 $0 $0 $0 $0 $0 $0
63560450 SO OOVAL AT Ao PROTECCI| | 1.786.000 NUEVA 1.786.000 POSITIVA | | 1.786.000
PAOLA PRESTACION ON EPS COMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGUROS
S.A.
2024/03/13 3:11PM  USUARIO: SOl CNJIMENEZ PAGINA 1 DE 1
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
SOPORTE DE PAGO GENERAL

A
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[ DATOS GENERALES DEL APORTANTE

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: ' CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 63560459 NUMERO PLANILLA: 4548352235  TIPO DE PLANILLA: I-INDEPENDIENTES
NOMBRE O RAZON SOCIAL: LEIDY PAOLA PEREZ SANDOVAL || pER|0DO COTIZACION OTROS MES marzo ANO 2024  PERIODO COTIZACION SALUD: MES marzo ANO 2024
CIUDAD/MUNICIPIO: FLORIDABLANCA DEPARTAMENTO: SANTANDER DIAS DE MORA: 5
DIRECCION: CLL 7 #4 50 TORRE 1 APTO. 404 TELEFONO: 6397586 | | FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2024/04/17 NUMERO AUTORIZACION: 9998388794
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades reguladoras y facilitadoras de la act
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
( TOTAL APORTES A PENSION
ADMINISTRADORA . APORTES VOLUNTARIOS FSP MORA TOTALES
CcODIGO NOMBRE No. COTIZANTES COTIZACION EMPLEADOR COTIZANTE SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA COTIZACION FSP APORTES MORA VALOR PAGADO
230201 230201- PROTECCION 1 $ 285.800 $0 $0 $0 $0 $1.300 $0 $ 285.800 $1.300 $ 287.100
'SUBTOTALES: $ 285.800 $1.300 $ 287.100
( TOTAL APORTES A SALUD
INCAPACIDAD POR .
ADMINISTRADORA No. ENFERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
. COTIZANTES NUMERO NUMERO . VALOR . VALOR
cODIGO NOMBRE AUTORIZAGION VALOR AUTORIZAGION VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPS037 EPS037-NUEVA EPS 1 $0 $0 $0 $223.300 $0 $1.000 $0 $223.300 $1.000 $0 $224.300
'SUBTOTALES: $223.300 $1.000 $0 $224.300
( TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA No. coTizalfTES INCAPACIDAD IRP SALDO A FAVOR LIQUIDACION TOTALES
CcODIGO NOMBRE ' NUMERO AUTORIZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
14-23 14-23-POSITIVA COMPARNIA DE SEGUROS S.A. 1 $0 $0 $0 $ 43.600 $ 43.600 $ 200 $0 $ 43.800
'SUBTOTALES: $ 43.600 $ 200 $0 $ 43.800
( LIQUIDACION DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
212 .« PENSION SALUD ARP CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
= =
IDENTIFICA TIPO | SUBTIPO | o\ e | TipODE |3 2| & % olFwuaalgla |-z s wl<| o 2 | a 5 FSP fPORTES INDICADOR o 5 CENTRO S
Ne - NOMBRES |COTIZANTE[COTIZANTE| 7, ; S zlo5|z|wo<ggLQ| 6| v | J 0| o= < 2 9| O COTIZACION VIOLUNTARIOS TOTAL O . |VALOR| TOTAL e} TOTAL |n| IBC TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
CION BASICO [SALARIO|ZIZ R |Z | |FlFFFOl > |>|® |0 |2 |3| > |< > %] ADMIN |5 IBC TARIFA ADMIN || IBC  |COTIZACION ADMIN |5 IBC DE 2 ADMIN
QEuE 2 APORTE @ ADRES| APORTE @ APORTE[Z APORTE/APORTE/APORTEIAPORTE/APORTE
Sl ®F = SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD | EMPLEADOR| EMPLEADO | ESPECIAL S S TRABAJO o
1 [cC PEREZ INDEPENDIE $ 1.786.000 NO 230201- [30 $ $285.800 $0 $0 $0 $0 Normal $ 285.800EPS037- [30 $§  $223.300 $0 $223.30014-23- 30 9 63560459 | $ 43.600 $0 $0 $0 $0 $0 $0
63560459 |SANDOVAL T e ATo PROTECCI| | 1.786.000 NUEVA 1.786.000 POSITIVA | | 1.786.000
PAOLA PRESTACION ON EPS COMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGUROS
S.A.
PAGINA 1 DE 1

2024/04/17 4:42 PM USUARIO: SOl CNJIMENEZ
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
SOPORTE DE PAGO GENERAL
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[ DATOS GENERALES DEL APORTANTE

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: ' CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 63560459 || NUMERO PLANILLA 4548375367  TIPO DE PLANILLA: I-INDEPENDIENTES
NOMBRE O RAZON SOCIAL: LEIDY PAOLA PEREZ SANDOVAL PEREZ SANDOVAL | | pERIODO COTIZACION OTROS MES abril ANO 2024  PERIODO COTIZACION SALUD: MES abril ANO 2024
CIUDAD/MUNICIPIO: FLORIDABLANCA DEPARTAMENTO: SANTANDER || DbiAS DE MORA. 0
DIRECCION: CLL 7 #4 50 TORRE 1 APTO. 404 TELEFONO: 6397586 | | FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2024/05/15 NUMERO AUTORIZACION: 9998682210
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades reguladoras y facilitadoras de la act
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
( TOTAL APORTES A PENSION
ADMINISTRADORA ) APORTES VOLUNTARIOS FSP MORA TOTALES
cODIGO NOMBRE No. COTIZANTES COTIZACION EMPLEADOR COTIZANTE SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA COTIZACION FSP APORTES MORA VALOR PAGADO
230201 230201- PROTECCION 1 $ 285.800 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 285.800 $0 $ 285.800
'SUBTOTALES: $ 285.800 $0 $ 285.800
( TOTAL APORTES A SALUD
INCAPACIDAD POR ]
ADMINISTRADORA No. ENFERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
. COTIZANTES NUMERO NUMERO . VALOR . VALOR
cODIGO NOMBRE AUTORIZAGION VALOR AUTORIZAGION VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPS037 EPS037-NUEVA EPS 1 $0 $0 $0 $ 223.300 $0 $0 $0 $223.300 $0 $0 $223.300
SUBTOTALES: $223.300 $0 $0 $223.300
( TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA No. COTIZAffTES INCAPACIDAD IRP SALDO A FAVOR LIQUIDACION TOTALES
cODIGO NOMBRE ' NUMERO AUTORIZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
14-23 14-23-POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S.A. 1 $0 $0 $0 $ 43.600 $ 43.600 $0 $0 $ 43.600
'SUBTOTALES: $ 43.600 $0 $0 $ 43.600
( LIQUIDACION DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
29l .« PENSION SALUD ARP CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
= =
IDENTIFICA TIPO | SUBTIPO | o\ oo ImipopE |8 2| 28 | o |+ wulaale o | = | 2| 3 |w 2| o o | o 5 FSP fPORTES INDICADOR o 5 CENTRO S
Ne - NOMBRES |COTIZANTE[COTIZANTE| 7, ; sZ/o5 z|ug<g|l<o| v | v | 2|0 | | = < 2 9| O COTIZACION VIOLUNTARIOS TOTAL O . |VALOR| TOTAL e} TOTAL |n| IBC TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
CION BASICO |SALARIO|Z (S| RR| £ | |FFFFO >|> @ 0|23 > g >| %] aDmIN | 1BC TARIFA ADMIN || IBC  |COTIZACION ADMIN |, IBC DE 2 ADMIN
OlElwe 2 APORTE 9 ADRES| APORTE 9 APORTEIS APORTE/APORTEAPORTE/APORTE/APORTE
9| xF = SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD | EMPLEADOR| EMPLEADO | ESPECIAL S S TRABAJO o
1 cC PEREZ INDEPENDIE $1.786.000 NO 230201- |30 $ $285.800 $0 $0 $0 $0 Normal $ 285.800EPS037- |30 $§  $223.300 $0 $223.30014-23- 30 $ 63560459 | $ 43.600 $0 $0 $0 $0 $0 $0
63560459 |SANDOVAL T e ATo PROTECCI| | 1.786.000 NUEVA 1.786.000 POSITIVA | | 1.786.000
PAOLA PRESTACION ON EPS COMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGUROS
S.A.
PAGINA 1 DE 1

2024/05/15 10:11 AM  USUARIO: SOI CNJIMENEZ



PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
SOPORTE DE PAGO GENERAL
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[ DATOS GENERALES DEL APORTANTE

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 63560459 | | NUMERO PLANILLA: 4552108489  TIPO DE PLANILLA: I-INDEPENDIENTES
NOMBRE O RAZON SOCIAL: LEIDY PAOLA PEREZ SANDOVAL PEREZ SANDOVAL | | peR|0po COTIZACION OTROS MES mayo ANO 2024  PERIODO COTIZACION SALUD: MES mayo ARO 2024
CIUDAD/MUNICIPIO: FLORIDABLANCA DEPARTAMENTO: SANTANDER || biaS DE MORA: 0
DIRECCION: CLL 7#4 50 TORRE 1 APTO. 404  TELEFONO: 6397586 | | FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2024/06/11 NUMERO AUTORIZACION: 9998971805
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE  CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades reguladoras y facilitadoras de la act
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
( TOTAL APORTES A PENSION
ADMINISTRADORA ) APORTES VOLUNTARIOS FSP MORA TOTALES
CcODIGO NOMBRE No. COTIZANTES COTIZACION EMPLEADOR COTIZANTE SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA COTIZACION FSP APORTES MORA VALOR PAGADO
230201 230201- PROTECCION 1 $ 285.800 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 285.800 $0 $ 285.800
'SUBTOTALES: $ 285.800 $0 $ 285.800
( TOTAL APORTES A SALUD
INCAPACIDAD POR .
ADMINISTRADORA No. ENFERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
. COTIZANTES|  NUMERO NUMERO . VALOR . VALOR
CcODIGO NOMBRE AUTORIZAGION VALOR AUTORIZAGION VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPS037 EPS037-NUEVA EPS 1 $0 $0 $0 $ 223.300 $0 $0 $0 $ 223.300 $0 $0 $ 223.300
SUBTOTALES: $ 223.300 $0 $0 $ 223.300
( TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA No. COTIZAffTES INCAPACIDAD IRP SALDO A FAVOR LIQUIDACION TOTALES
CcODIGO NOMBRE ' NUMERO AUTORIZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
14-23 14-23-POSITIVA COMPARNIA DE SEGUROS S A. & $0 $0 $0 $ 43.600 $ 43.600 $0 $0 $ 43.600
SUBTOTALES: $ 43.600 $0 $0 $ 43.600
( LIQUIDACION DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
ol L« PENSION SALUD ARP _ CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
IDENTIFICA TIPO SUBTIPO | SALARIO | TIPO DE % E E % O | F|lUuooX a = z = w < Q o o 5 FSP POIRTES INDICADOR 5 |C_) CENTRO 8
No . NOMBRES . S| Zlo5|z|wegggov | v | F 9lo|l=| & 39| 3} . VOLUNTARIOS TOTAL 3} . |VALOR| TOTAL 3} TOTAL | IBC TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
CION COTIZANTE|COTIZANTE| BASICO |SALARIO = | X ||| > > " = > < > — |
S O O 3 ADMIN || IBC (COTIZACION TARIFA | oot | ADMIN g IBC  |COTIZACION| \peed| aporTe | ADMIN g 1BC DE | boRTES ADMIN |\ 5 T A PORTEAPORTE APORTEAPORTE
Slx| ™ x = SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD | EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL 3 = TRABAJO o
1 ccC PEREZ  NDEPENDIE $1.786.000 NO 230201- 30 $§ $285.800 $0 $0 $0 $0 Normal $ 285.800EPS037- [30 §  $223.300 $0 $223.30014-23- 30 $ 63560459 | $ 43.600 $0 $0 $0 $0 $0 $0
63560450 SO OOVAL AT Ao PROTECCI| | 1.786.000 NUEVA 1.786.000 POSITIVA | | 1.786.000
PAOLA PRESTACION ON EPS COMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGUROS
S.A.
2024/06/14 8:52 AM  USUARIO: SOl CNJIMENEZ PAGINA 1 DE 1



PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
SOPORTE DE PAGO GENERAL
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[ DATOS GENERALES DEL APORTANTE

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 63560459 | | NUMERO PLANILLA: 4555878404  TIPO DE PLANILLA: I-INDEPENDIENTES
NOMBRE O RAZON SOCIAL: LEIDY PAOLA PEREZ SANDOVAL PEREZ SANDOVAL | | peR|0po COTIZACION OTROS MES junio ANO 2024  PERIODO COTIZACION SALUD: MES junio ARO 2024
CIUDAD/MUNICIPIO: FLORIDABLANCA DEPARTAMENTO: SANTANDER || biaS DE MORA: 0
DIRECCION: CLL 7#4 50 TORRE 1 APTO. 404  TELEFONO: 6397586 | | FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2024/07/15  NUMERO AUTORIZACION: 9999346163
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE  CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades reguladoras y facilitadoras de la act
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
( TOTAL APORTES A PENSION
ADMINISTRADORA ) APORTES VOLUNTARIOS FSP MORA TOTALES
CcODIGO NOMBRE No. COTIZANTES COTIZACION EMPLEADOR COTIZANTE SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA COTIZACION FSP APORTES MORA VALOR PAGADO
230201 230201- PROTECCION 1 $ 285.800 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 285.800 $0 $ 285.800
'SUBTOTALES: $ 285.800 $0 $ 285.800
( TOTAL APORTES A SALUD
INCAPACIDAD POR .
ADMINISTRADORA No. ENFERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
. COTIZANTES|  NUMERO NUMERO . VALOR . VALOR
CcODIGO NOMBRE AUTORIZAGION VALOR AUTORIZAGION VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPS037 EPS037-NUEVA EPS 1 $0 $0 $0 $ 223.300 $0 $0 $0 $ 223.300 $0 $0 $ 223.300
SUBTOTALES: $ 223.300 $0 $0 $ 223.300
( TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA No. COTIZAffTES INCAPACIDAD IRP SALDO A FAVOR LIQUIDACION TOTALES
CcODIGO NOMBRE ' NUMERO AUTORIZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
14-23 14-23-POSITIVA COMPARNIA DE SEGUROS S A. & $0 $0 $0 $ 43.600 $ 43.600 $0 $0 $ 43.600
SUBTOTALES: $ 43.600 $0 $0 $ 43.600
( LIQUIDACION DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
ol L« PENSION SALUD ARP _ CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
IDENTIFICA TIPO SUBTIPO | SALARIO | TIPO DE % E E % O | F|lUuooX a = z = w < Q o o 5 FSP POIRTES INDICADOR 5 |C_) CENTRO 8
No . NOMBRES . S| Zlo5|z|wegggov | v | F 9lo|l=| & 39| 3} . VOLUNTARIOS TOTAL 3} . |VALOR| TOTAL 3} TOTAL | IBC TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
CION COTIZANTE|COTIZANTE| BASICO |SALARIO = | X ||| > > " = > < > — |
S O O 3 ADMIN || IBC (COTIZACION TARIFA | oot | ADMIN g IBC  |COTIZACION| \peed| aporTe | ADMIN g 1BC DE | boRTES ADMIN |\ 5 T A PORTEAPORTE APORTEAPORTE
Slx| ™ x = SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD | EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL 3 = TRABAJO o
1 ccC PEREZ  NDEPENDIE $1.786.000 NO 230201- 30 $§ $285.800 $0 $0 $0 $0 Normal $ 285.800EPS037- [30 §  $223.300 $0 $223.30014-23- 30 $ 63560459 | $ 43.600 $0 $0 $0 $0 $0 $0
63560450 SO OOVAL AT Ao PROTECCI| | 1.786.000 NUEVA 1.786.000 POSITIVA | | 1.786.000
PAOLA PRESTACION ON EPS COMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGUROS
S.A.
2024/07/13 9:56 AM  USUARIO: SOl ESAY PAGINA 1 DE 1



ach .

SOl
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[ DATOS GENERALES DEL APORTANTE

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: ' CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 63560459 || NUMERO PLANILLA 4560711909  TIPO DE PLANILLA I-INDEPENDIENTES
NOMBRE O RAZON SOCIAL: LEIDY PAOLA PEREZ SANDOVAL PEREZ SANDOVAL | | pERIODO COTIZACION OTROS MES julio ANO 2024  PERIODO COTIZACION SALUD: MES julio ANO 2024
CIUDAD/MUNICIPIO: FLORIDABLANCA DEPARTAMENTO: SANTANDER || DbiAS DE MORA. 1
DIRECCION: CLL 7 #4 50 TORRE 1 APTO. 404 TELEFONO: 6397586 | | FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2024/08/16 NUMERO AUTORIZACION: 9999702769
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades reguladoras y facilitadoras de la act
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
( TOTAL APORTES A PENSION
ADMINISTRADORA ) APORTES VOLUNTARIOS FSP MORA TOTALES
cODIGO NOMBRE No. COTIZANTES COTIZACION EMPLEADOR COTIZANTE SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA COTIZACION FSP APORTES MORA VALOR PAGADO
230201 230201- PROTECCION 1 $ 285.800 $0 $0 $0 $0 $300 $0 $ 285.800 $300 $ 286.100
'SUBTOTALES: $ 285.800 $300 $ 286.100
( TOTAL APORTES A SALUD
INCAPACIDAD POR ]
ADMINISTRADORA No. ENFERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
. COTIZANTES NUMERO NUMERO . VALOR . VALOR
cODIGO NOMBRE AUTORIZAGION VALOR AUTORIZAGION VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPS037 EPS037-NUEVA EPS 1 $0 $0 $0 $ 223.300 $0 $ 200 $0 $223.300 $ 200 $0 $223.500
'SUBTOTALES: $223.300 $ 200 $0 $223.500
( TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA No. CoTIzaifTES INCAPACIDAD IRP SALDO A FAVOR LIQUIDACION TOTALES
cODIGO NOMBRE ' NUMERO AUTORIZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
14-23 14-23-POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S.A. 1 $0 $0 $0 $ 43.600 $ 43.600 $100 $0 $43.700
'SUBTOTALES: $ 43.600 $ 100 $0 $ 43.700
( LIQUIDACION DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
29l .« PENSION SALUD ARP CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
= =
IDENTIFICA TIPO | SUBTIPO | o\ oo ImipopE |8 2| 28 | o |+ wulaale o | = | 2| 3 |w 2| o o | o 5 FSP fPORTES INDICADOR o 5 CENTRO S
Ne - NOMBRES |COTIZANTE[COTIZANTE| 7, ; sZ/o5 z|ug<g|l<o| v | v | 2|0 | | = < 2 9| O COTIZACION VIOLUNTARIOS TOTAL O . |VALOR| TOTAL e} TOTAL |n| IBC TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
CION BASICO |SALARIO|Z (S| RR| £ | |FFFFO >|> @ 0|23 > g >| %] aDmIN | 1BC TARIFA ADMIN || IBC  |COTIZACION ADMIN |5 IBC DE 2 ADMIN
OlElwe 2 APORTE 9 ADRES| APORTE 9 APORTE}S APORTEAPORTEAPORTEAPORTE/APORTE
9| xF = SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD | EMPLEADOR| EMPLEADO | ESPECIAL S S TRABAJO o
1 cC PEREZ INDEPENDIE $1.786.000 NO 230201- |30 $ $285.800 $0 $0 $0 $0 Normal $ 285.800EPS037- |30 $§  $223.300 $0 $223.30014-23- 30 $ 63560459 | $ 43.600 $0 $0 $0 $0 $0 $0
63560459 |SANDOVAL T e ATo PROTECCI| | 1.786.000 NUEVA 1.786.000 POSITIVA | | 1.786.000
PAOLA PRESTACION ON EPS COMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGUROS
S.A.
PAGINA 1 DE 1
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SO// e PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES f\

COMPROBANTE DE PAGO Bancoomeva
DATOS GENERALES DEL APORTANTE

TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 63560459

NOMBRE O RAZON SOCIAL: LEIDY PAOLA PEREZ SANDOVAL PEREZ SANDOVAL

CIUDAD/MUNICIPIO: FLORIDABLANCA DEPARTAMENTO: SANTANDER

DIRECCION: CLL 7 # 4 50 TORRE 1 APTO. 404 TELEFONO: 6397586

TIPO APORTANTE:
TIPO EMPRESA:
FORMA DE PRESENTACION:

APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA):

02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE:
PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA:
UNICO

I-INDEPENDIENTE
Actividades reguladoras y

NO

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

NUMERO PLANILLA:

PERIODO COTIZACION
OTROS SUBSISTEMAS:

DIAS DE MORA:
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd):

4565443643 TIPO DE PLANILLA:

MES: agosto PERIODO COTIZACION
ARO: 2024 SALUD:
0

2024/09/10 NUMERO AUTORIZACION:

I-INDEPENDIENTES

MES: agosto
ANO: 2024
9999979928

2024/09/10 4:33 PM

NOVEDADES
ING | RET | TDE | TAE | TDP | TAP |COR | VSP'| VST |-SLN |COM | IGE | LMA | VAC | AVP | VCT | IRP
[ LIQUIDACION GENERAL
TOTALES
COTIZANTES | TOTAL PAGADO
PENSION
ADMINISTRADORA
NIT cODIGO NOMBRE
800229739 | 230201 230201- PROTECCION 1 $ 285.800
SUBTOTAL: 1 $ 285.800
SALUD
ADMINISTRADORA
NIT cODIGO NOMBRE
900156264 | EPS037 EPS037-NUEVA EPS 1 $223.300
SUBTOTAL: 1 $ 223.300
RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA
NIT cODIGO NOMBRE
860011153 14-23 14-23-POSITIVA COMPARIA DE SEGUROS S.A. 1 $43.600
SUBTOTAL: 1 $ 43.600
VALOR SIN MORA: $ 552.700
VALOR MORA: $0

USUARIO: SOI -

PAGINA 1 DE 1




PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
SOPORTE DE PAGO GENERAL

A

ancoomeva

[ DATOS GENERALES DEL APORTANTE DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 63560459 || NUMERO PLANILLA: 4569118501  TIPO DE PLANILLA: L INDEPENDIENTES
NOMBRE O RAZON SOCIAL: LEIDY PAOLA PEREZ SANDOVAL PEREZ SANDOVAL || pER|0pO COTIZACION OTROS MES septiembre ANO 2024  PERIODO COTIZACION SALUD: MES septiembre ARNO 2024
CIUDAD/MUNICIPIO: FLORIDABLANCA DEPARTAMENTO: SANTANDER || DiAS DE MORA: 0
DIRECCION: CLL 7#4 50 TORRE 1 APTO. 404  TELEFONO: 6397586 || FECHA PAGO (aaaa/mmidd): 2024/10/15 NUMERO AUTORIZACION: 9990347421
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE  CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades reguladoras y facilitadoras de la act
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
TOTAL APORTES A PENSION
ADMINISTRADORA ) APORTES VOLUNTARIOS FSP MORA TOTALES
CODIGO NOMBRE No. COTIZANTES COTIZACION EMPLEADOR COTIZANTE SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA COTIZACION FSP APORTES MORA VALOR PAGADO
230201 230201- PROTECCION 1 $ 285.800 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $285.800 $0 $285.800
SUBTOTALES: $ 285.800 $0 $285.800
TOTAL APORTES A SALUD
INCAPACIDAD POR )
ADMINISTRADORA o, ENEERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
; COTIZANTES NUMERO NUMERO . VALOR . VALOR
CODIGO NOMBRE AUTORIZACION VALOR AUTORIZACION VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPS037 EPS037-NUEVA EPS 1 $0 $0 $0 $223.300 $0 $0 $0 $223.300 $0 $0 $223.300
SUBTOTALES: $223.300 $0 $0 $223.300
TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA N INCAPACIDAD IRP SALDO A FAVOR LIQUIDACION TOTALES
CODIGO NOMBRE ' NUMERO AUTORIZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
14-23 14-23-POSITIVA COMPARIA DE SEGUROS SA. 1 $0 $0 $0 $ 43.600 $ 43.600 $0 $0 $43.600
SUBTOTALES: $ 43.600 $0 $0 $43.600

LIQUIDACION DETALLADA APORTES

DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
% 8 << PENSION SALUD ARP |_ CCF SENA ICBF ESAP |[MINEDU
IDENTIFICA TIPO | SUBTIPO | o\ oo I 1ipoDE | S 5 22 | o | - wwlalale o e | 2|5 | w|<| o o - |a 5 FSP fPORTES INDICADOR 5 5 CENTRO 3
Ne - NOMBRES |COTIZANTE[COTIZANTE| 7, ; = Z/o5|z|uo<o<lolo | v | 3| 0|06 = < > 90| O COTIZACION VOLUNTARIOS TOTAL O ~n| VALOR| TOTAL o TOTAL || IBC TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
CION BASICO [SALARIOZIZ IR | Z | X |FFlFFO > | > |0 | 0| 2|3 > |<| > | = | ADMIN |5 IBC TARIFA ADMIN |5/ IBC |COTIZACION ADMIN |5 IBC DE 2 ADMIN
JFE|we 2 APORTE 2 ADRES| APORTE Q2 APORTE[S APORTEIAPORTE/APORTE|APORTEAPORTE
9| xF = SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD | EMPLEADOR| EMPLEADO | ESPECIAL S S TRABAJO o
1 cCC PEREZ INDEPENDIE $ 1.786.000 NO 230201- 30 $ $285.800 $0 $0 $0 $0 Normal $ 285.800EPS037- |30 $ $223.300 $0 $223.30014-23- 30 $ 63560459 | $ 43.600 $0 $0 $0 $0 $0 $0
63560450  SANDOVAL (N:(T)im ATO PROTECCI| | 1.786.000 NUEVA 1.786.000 POSITIVA 1.786.000
PAOLA PRESTACION ON EPS COMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGUROS
S.A.
PAGINA 1 DE 1

2024/10/15 9:16 AM USUARIO: SOl YRODRIGUEZ



PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
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[ DATOS GENERALES DEL APORTANTE DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA  NUMERO DE IDENTIFICACION: 63560459 | | NUMERO PLANILLA: 4574056652  TIPO DE PLANILLA: LINDEPENDIENTES
NOMBRE O RAZON SOCIAL: LEIDY PAOLA PEREZ SANDOVAL PEREZ SANDOVAL | | peR|0po COTIZACION OTROS MES octubre ANO 2024  PERIODO COTIZACION SALUD: MES octubre ARO 2024
CIUDAD/MUNICIPIO: FLORIDABLANCA DEPARTAMENTO: SANTANDER || DiAS DE MORA. 0
DIRECCION: CLL 7#4 50 TORRE 1 APTO. 404  TELEFONO: 6397586 | | FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2024/11/15 NUMERO AUTORIZACION: 9990708558
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE  CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades reguladoras y facilitadoras de la act
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
| TOTAL APORTES A PENSION
ADMINISTRADORA . APORTES VOLUNTARIOS FSP MORA TOTALES
CODIGO NOMBRE No. COTIZANTES COTIZACION EMPLEADOR COTIZANTE SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA COTIZACION FSP APORTES MORA VALOR PAGADO
230201 230201- PROTECCION 1 $ 285.800 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 285.800 $0 $ 285.800
SUBTOTALES: $ 285.800 $0 $ 285.800
TOTAL APORTES A SALUD
INCAPACIDAD POR )
ADMINISTRADORA o, ENEERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
) COTIZANTES|  NUMERO NUMERO ) VALOR ) VALOR
cODIGO NOMBRE AUTORIZACION VALOR AUTORIZACION VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPS037 EPS037-NUEVA EPS 1 $0 $0 $0 $ 223.300 $0 $0 $0 $ 223.300 $0 $0 $223.300
SUBTOTALES: $223.300 $0 $0 $223.300
TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA No. coTzafES INCAPACIDAD IRP SALDO A FAVOR LIQUIDACION TOTALES
CODIGO NOMBRE ' NUMERO AUTORIZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
14-23 14-23-POSITIVA COMPARIA DE SEGUROS S A. 1 $0 $0 $0 $ 43.600 $ 43.600 $0 $0 $ 43.600
SUBTOTALES: $ 43.600 $0 $0 $ 43.600

LIQUIDACION DETALLADA APORTES

DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
ol < PENSION SALUD ARP _ CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
<lW|lsx
No [PENTIFICA \oygres | TIPO | SUBTIPO | SALARIO | TIPODE 2|2 & & oL B85 & 6 3|8 68 5 2 560 8 |L6) el VO'?_Fl)JONF;XEISOS INDICADOR  roraL é VALOR| TOTAL é CENTRO | toTaL S IBC TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
CION COTIZANTE[COTIZANTE| BASICO [SALARIO|Z|SI2R| £ | @ |F|F|F|FO] > | > | @ e > <) > | & ON - 2
HEE o O = ADMIN | IBC (COTIZACION TARIFA | \poRTE | APMIN | IBC |COTIZACION| \roeo| aporTE | APMIN o IBC DE  |\pORTES ADMIN |\ 5 A TEAPORTEAPORTEAPORTE APORTE
Ol ©E 5 SUBSISTENCIA| SOLIDARIDAD | EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL 3 3 TRABAJO e
1 ccC PEREZ  INDEPENDIE $1.786.000 NO 230201- 30 $ $285.800 $0 $0 $0 $0  Normal $285.800EPS037- |30 $§  $223.300 $0 $223.30014-23- 30 $ 63560459 | $ 43.600 $0 $0 $0 $0 $0 $0
63560450 SO OOVAL AT Ao PROTECCI| | 1.786.000 NUEVA 1.786.000 POSITIVA | | 1.786.000
PAOLA  PRESTACION ON EPS COMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGUROS
S.A.
2024/11/15 3:07 PM  USUARIO: SOI CNJIMENEZ PAGINA 1 DE 1
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[ DATOS GENERALES DEL APORTANTE DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 63560459 | | NUMERO PLANILLA: 4582846141  TIPO DE PLANILLA: LINDEPENDIENTES
NOMBRE O RAZON SOCIAL: LEIDY PAOLA PEREZ SANDOVAL PEREZ SANDOVAL || pER|0DO COTIZACION OTROS MES noviembre ARO 2024  PERIODO COTIZACION SALUD: MES  noviembre ARNO 2024
CIUDAD/MUNICIPIO: FLORIDABLANCA DEPARTAMENTO: SANTANDER || DiAS DE MORA. 0
DIRECCION: CLL 7#4 50 TORRE 1 APTO. 404  TELEFONO: 6397586 | | FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2024/12/11 NUMERO AUTORIZACION: 9991075136
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE  CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades reguladoras y facilitadoras de la act
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
\ TOTAL APORTES A PENSION
ADMINISTRADORA ) APORTES VOLUNTARIOS FSP MORA TOTALES
CODIGO NOMBRE No. COTIZANTES COTIZACION EMPLEADOR COTIZANTE SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA COTIZACION FSP APORTES MORA VALOR PAGADO
230201 230201- PROTECCION 1 $ 285.800 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 285.800 $0 $ 285.800
SUBTOTALES: $ 285.800 $0 $ 285.800
TOTAL APORTES A SALUD
INCAPACIDAD POR )
ADMINISTRADORA o, ENEERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
) COTIZANTES|  NUMERO NUMERO ) VALOR ) VALOR
cODIGO NOMBRE AUTORIZACION VALOR AUTORIZACION VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPS037 EPS037-NUEVA EPS 1 $0 $0 $0 $223.300 $0 $0 $0 $223.300 $0 $0 $223.300
SUBTOTALES: $223.300 $0 $0 $223.300
TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA No. coTzafES INCAPACIDAD IRP SALDO A FAVOR LIQUIDACION TOTALES
CODIGO NOMBRE ' NUMERO AUTORIZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
14-23 14-23-POSITIVA COMPARNIA DE SEGUROS S A. g $0 $0 $0 $43.600 $43.600 $0 $0 $43.600
SUBTOTALES: $ 43.600 $0 $0 $ 43.600

LIQUIDACION DETALLADA APORTES

DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
ol < PENSION SALUD ARP _ CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
IDENTIFICA PO | SUBTIPO | SALARIO |TIPODE 3 2| 28| o | + wwlaelel o | = |z 2| w <| o o k| o 5 FsP [T ORTES INDICADOR 5 S CENTRO 8
Ne . NOMBRES A sZ/05/z/uogg<g g 2| F|0|a =] £ |29« O ’ VOLUNTARIOS TOTAL 8} ~n| VALOR| TOTAL 8} TOTAL || IBC TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
CION COTIZANTE[COTIZANTE| BASICO |SALARIO Z x|FFFFO > > | D Q > <) > | & |
HEE o O = ADMIN | IBC (COTIZACION TARIFA | \poRTE | APMIN | IBC |COTIZACION| \roeo| aporTE | APMIN o IBC DE  |\pORTES ADMIN |\ 5 A TEAPORTEAPORTEAPORTE APORTE
Ol ©E 5 SUBSISTENCIA| SOLIDARIDAD | EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL 3 3 TRABAJO e
1 ccC PEREZ  INDEPENDIE $1.786.000 NO 230201- 30 $ $285.800 $0 $0 $0 $0  Normal $285.800EPS037- |30 $§  $223.300 $0 $223.30014-23- 30 $ 63560459 | $ 43.600 $0 $0 $0 $0 $0 $0
63560450 SO OOVAL AT Ao PROTECCI| | 1.786.000 NUEVA 1.786.000 POSITIVA | | 1.786.000
PAOLA  PRESTACION ON EPS COMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGUROS
S.A.
2024/12/13 8:03 AM  USUARIO: SOl CC1151936968 PAGINA 1 DE 1



PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

ach o
SOf| == SOPORTE DE PAGO GENERAL ya
Socil " Bancoomeva
( DATOS GENERALES DEL APORTANTE ) DATOS GENERALES DE LA PLANILLA
TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 63560459 NUMERO PLANILLA: 4583004622  TIPO DE PLANILLA: I-INDEPENDIENTES
NOMBRE O RAZON SOCIAL: LEIDY PAOLA PEREZ SANDOVAL | | peR|iopO COTIZACION OTROS MES diciembre ANO 2024  PERIODO COTIZACION SALUD: MES  diciembre ARO 2024
CIUDAD/MUNICIPIO: FLORIDABLANCA DEPARTAMENTO: SANTANDER || DiaS DE MORA. 0
DIRECCION: CLL 7#4 50 TORRE 1 APTO. 404  TELEFONO: 6397586 | | FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2024/12/12 NUMERO AUTORIZACION: 9991096703
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades reguladoras y facilitadoras de la act
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO

‘ TOTAL APORTES A PENSION

ADMINISTRADORA i APORTES VOLUNTARIOS FSP MORA TOTALES

cODIGO NOMBRE No. COTIZANTES COTIZACION EMPLEADOR COTIZANTE SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA COTIZACION FSP APORTES MORA VALOR PAGADO
230201 230201- PROTECCION 1 $153.700 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $153.700 $0 $153.700
SUBTOTALES: $153.700 $0 $153.700

TOTAL APORTES A SALUD

INCAPACIDAD POR .
ADMINISTRADORA No. ENFERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
. COTIZANTES|  NUMERO NUMERO . VALOR . VALOR
CcODIGO NOMBRE AUTORIZAGION VALOR AUTORIZAGION VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPS037 EPS037-NUEVA EPS 1 $0 $0 $0 $120.100 $0 $0 $0 $120.100 $0 $0 $120.100
SUBTOTALES: $120.100 $0 $0 $120.100

TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
’ ADMINISTRADORA No. coTizalES ’ , INCAPACIDAD IRP SALDO A FAVOR LIQUIDACION TOTALES
cHODIGO NOMBRE NUMERO AUTORIZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
14-23 14-23-POSITIVA COMPARIA DE SEGUROS S.A. g $0 $0 $0 $23.400 $23.400 $0 $0 $23.400
SUBTOTALES: $23.400 $0 $0 $ 23.400

LIQUIDACION DETALLADA APORTES

DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
212 (< PENSION SALUD ARP . CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
IDENTIFICA TIPO | SUBTIPO | SALARIO | TIPO DE HEIEE olF|lWwaalxla | -]z 2 | w|<| QO g k|a S FsP pPORTES INDICADOR 5 S CENTRO 3
N° - NOMBRES A s z|o5|z/uo<ggo| g e | F oo || & |29 3] ’ VOLUNTARIOS TOTAL 8] ~n| VALOR | TOTAL 3] TOTAL || IBC TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
CION COTIZANTE[COTIZANTE| BASICO |SALARIO £\ x|FKHFKFO >| > @ 2 > |1 > | = -
SHEE o 3] = ADMIN ? IBC  |COTIZACION TARIFA | \borTE | ADMIN ? IBC |COTIZACION| \oes| aporTE | ADMIN 2 IBC DE  |\PORTEIZ ADMIN |\ 5 b TEIAPORTEIAPORTEAPORTEIAPORTE
Slx| ™ x = SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD | EMPLEADOR| EMPLEADO | ESPECIAL 3 = TRABAJO o
1 [cc PEREZ | INDEPENDIE $1.309.734 NO 22 230201- 22| $960.472 $153.700 $0 $0 $0 $0 Normal $ 153.700EPS037- 22/ $960.472  $120.100 $0 $120.10014-23- 22 $960.472 63560459 | $ 23.400 $0Q $0 $0 $0 $0 $0
63560459 °C O CONTRATO PROTECCI NUEVA POSITIVA
PAOLA  PRESTACION ON EPS COMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGUROS
S.A.
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