
Arboletes- 15- DICIEMBRE -2025 

CUENTA DE COBRO No. 10 
 

 
FUNDACION VIDA LUMAR 

NIT 900937529 

 
DEBE A: 

RUTH MARIA BUELVAS PEÑA 

C.C: 1.033.373.570 

 
La suma de: Valor en letras ($SETECIENTOS SESENTA Y TRES MIL SETECIENTOS SIETE PESOS.) 
763.707 

OBJETO: prestación de servicio como COORDINADORA PEDAGÓGICA de la modalidad 

institucional del Servicio Educación Inicial en el CDI Castillo de mis sueños, de acuerdo a lo 

establecido en la Orden de Servicio No. 05019762025 

 
PERÍODO: del 1O de octubre al 15 de diciembre del 2025 

 

 
Favor consignar en la Cuenta de (Ahorros/Corriente), No. 56961784471 de la cual soy titular. 

 
 
 

 
 

Nombre y firma del contratista: RUTH BUELVAS PEÑA 

Número de Identificación del contratista: 1.033.378.570 

Dirección que coincida con el RUT:  CL 7   19 A   45 BRR ASOVIVIENDA 
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Para uso exclusivo de la DIAN
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985. Cargo

50. Código

  

4. Número de formulario

36. Nombre comercial 37. Sigla

53. Código

59. Anexos          SI NO

55. Forma

57. Modo

58. CPC

60. No. de Folios:

Ocupación
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Actividad secundaria Otras actividades

49. Fecha inicio actividad48. Código 1 2

Lugar de expedición 28.  País
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Actividad económica

47. Fecha inicio actividad46. Código

1 2 3

35. Razón social
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establecimientos

24. Tipo de contribuyente

12. Dirección seccional 14. Buzón electrónico
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29. Departamento
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39. Departamento

Firma del solicitante:
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54. Código
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Responsabilidades, Calidades y Atributos

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

    

40. Ciudad/Municipio

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.  

Firma autorizada:

IDENTIFICACIÓN

41. Dirección principal

ExportadoresUsuarios aduaneros

UBICACIÓN

30. Ciudad/Municipio

42. Correo electrónico

44. Teléfono 143. Código postal 45. Teléfono 2

CLASIFICACIÓN

Actualización0 2

14972045446

    1 0 3 3 3 7 3 5 7 0 8 Impuestos de Medellín 1 1

Persona natural o sucesión ilíquida 2 Cédula de Ciudadanía 1 3 1 0 3 3 3 7 3 5 7 0                   

COLOMBIA 1 6 9 Antioquia 0 5    Arboletes 0 5 1

BUELVAS PEÑA RUTH MARIA

COLOMBIA 1 6 9 Antioquia 0 5 Caucasia 1 5 4

CL 7   19 A   45 BRR ASOVIVIENDA
m.iner.os.u.b.03j.j@gmail.com
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0 7 2 2 2 0 2 1 0 4 1 3                              
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CONTRIBUYENTE
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Domingo, 02 de marzo de 2025

A quien pueda interesar

Bancolombia S.A. se permite informar que RUTH MARIA BUELVAS PEÑA
identificado(a) con CC 1033373570, a la fecha de expedición de esta certificación, tiene con
el Banco los siguientes productos:

Cuenta Ahorros / A la mano 56961784471 2016-06-28 ACTIVO *****

*Importante:*Importante:*Importante:*Importante: Esta constancia solo hace referencia a los productos mencionados anteriormente.
*Si desea verificar la veracidad de esta información, puede comunicarse con la Sucursal Telefónica Bancolombia a los siguientes números:
Medellín - Local: (57-4) 510 90 00 - Bogotá - Local: (57-1) 343 00 00 - Barranquilla - Local: (57-5) 361 88 88 - Cali - Local: (57-2) 554 05 05
Resto del país: 01800 09 12345.Sucursales telefónicas en el exterior: España(34) 900 995 717 - Estados Unidos(1) 1 866 379 97 14.



PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACIÓN APORTES
COMPROBANTE DE PAGO

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

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

CÉDULA DE CIUDADANÍA 1033373570
RUTH MARIA BUELVAS PENA

ARBOLETES ANTIOQUIA
MIRAMAR 7900000

02-INDEPENDIENTE I-INDEPENDIENTE
PRIVADA Actividades reguladoras y

ÚNICO

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

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

NÚMERO PLANILLA: TIPO DE PLANILLA:

PERIODO COTIZACIÓN
OTROS SUBSISTEMAS:

MES:

AÑO:
PERIODO COTIZACIÓN
SALUD:

MES:

AÑO:
DÍAS DE MORA:
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): NÚMERO AUTORIZACIÓN:

4634925240 I-INDEPENDIENTES
diciembre

2025

diciembre

2025
0

2025/12/17 9995167952

VSPTDPING IRPAVPTAE
X

VST
X

TAP SLN VACIGECOR VCTRET TDE LMACOM
NOVEDADES

LIQUIDACIÓN GENERAL

TOTALES

COTIZANTES TOTAL PAGADO

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

PENSIÓN

8002248088 230301 230301-PORVENIR $ 45.6001

SUBTOTAL: $ 45.6001

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

SALUD

9001562642 EPS037 EPS037-NUEVA EPS $ 35.6001

SUBTOTAL: $ 35.6001

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

RIESGOS PROFESIONALES

8600111536 14-23 14-23-POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS S.A. $ 3.0001

SUBTOTAL: $ 3.0001

VALOR MORA: $ 0

VALOR SIN MORA: $ 84.200

TOTAL PAGADO: $ 84.200

2025/12/17 2:10 PM USUARIO: SOI - CC1077435259 PÁGINA 1 DE 1



PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACIÓN APORTES
 SOPORTE DE PAGO GENERAL

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

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

CÉDULA DE CIUDADANÍA 1033373570
RUTH MARIA BUELVAS PENA

ARBOLETES ANTIOQUIA
MIRAMAR 7900000

02-INDEPENDIENTE I-INDEPENDIENTE
PRIVADA Actividades reguladoras y facilitadoras de la act

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

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

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

4634925240 I-INDEPENDIENTES
diciembre 2025 diciembre 2025

0
2025/12/17 9995167952

TOTAL APORTES A PENSIÓN
ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE
No. COTIZANTES COTIZACIÓN

APORTES VOLUNTARIOS
EMPLEADOR COTIZANTE

FSP
SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA

MORA
COTIZACIÓN FSP

TOTALES
APORTES MORA VALOR PAGADO

230301 230301-PORVENIR 1 $ 45.600 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 45.600 $ 0 $ 45.600
SUBTOTALES: $ 45.600 $ 0 $ 45.600

TOTAL APORTES A SALUD

ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE

No.
COTIZANTES

INCAPACIDAD POR
ENFERMEDAD

NÚMERO
AUTORIZACIÓN

VALOR

LICENCIA MATERNIDAD

NÚMERO
AUTORIZACIÓN

VALOR

SALDO A FAVOR

PLANILLA VALOR

LIQUIDACIÓN

COTIZACIÓN
VALOR
ADRES

MORA

COTIZACIÓN
VALOR
ADRES

TOTALES

APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO

EPS037 EPS037-NUEVA EPS 1 $ 0 $ 0 $ 0 $ 35.600 $ 0 $ 0 $ 0 $ 35.600 $ 0 $ 0 $ 35.600
SUBTOTALES: $ 35.600 $ 0 $ 0 $ 35.600

TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE
No. COTIZANTES

INCAPACIDAD IRP
NÚMERO AUTORIZACIÓN VALOR PAGO A OTROS RIESGOS

SALDO A FAVOR
PLANILLA VALOR

LIQUIDACIÓN
COTIZACIÓN

TOTALES
APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO

14-23 14-23-POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS S.A. 1 $ 0 $ 0 $ 0 $ 3.000 $ 3.000 $ 0 $ 0 $ 3.000
SUBTOTALES: $ 3.000 $ 0 $ 0 $ 3.000

LIQUIDACIÓN DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE

Nº
IDENTIFICA

CIÓN
NOMBRES

TIPO
COTIZANTE

SUBTIPO
COTIZANTE

SALARIO
BÁSICO

TIPO DE
SALARIO

C
O

LO
M

B
IA

N
O

E
X

T
R

A
N

JE
R

O

NOVEDADES

IN
G

R
E

T

T
D

E
T

A
E

T
D

P
T

A
P

C
O

R

V
S

P

V
S

T

S
LN IG
E

LM
A

V
A

C

A
V

P

V
C

T

IR
P

SEGURIDAD SOCIAL
PENSIÓN

ADMIN

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC COTIZACIÓN

FSP

SUBSISTENCIA SOLIDARIDAD

APORTES
VOLUNTARIOS

EMPLEADOR EMPLEADO

TOTAL
APORTE

SALUD

ADMIN

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC COTIZACIÓN
VALOR
ADRES

TOTAL
APORTE

ARP

ADMIN

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC
CENTRO

DE
TRABAJO

TOTAL
APORTE

PARAFISCALES

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC

CCF

ADMIN
TOTAL

APORTE

SENA

TOTAL
APORTE

ICBF

TOTAL
APORTE

C
O

M

R
E

F
O

R
M

A
T

R
IB

U
T

A
R

IA

INDICADOR
TARIFA

ESPECIAL

ESAP

TOTAL
APORTE

MINEDU

TOTAL
APORTE

1 CC
1033373570

BUELVAS
PENA RUTH
MARIA

INDEPENDIE
NTE
CONTRATO
PRESTACIÓN
DE
SERVICIOS

$ 1.423.500 10 15 230301-
PORVENIR

6 $ 284.700 $ 45.600 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 45.600EPS037-
NUEVA
EPS

6 $ 284.700 $ 35.600 $ 0 $ 35.60014-23-
POSITIVA
COMPAÑI
A DE
SEGUROS
S.A.

6 $ 284.700 103337357 $ 3.000 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0NO Normal $ 0 $ 0

TOTAL PAGADO: $ 84.200

2025/12/17 2:10 PM USUARIO: SOI CC1077435259 1PÁGINA 1 DE



  

    
 

INFORME DE ACTIVIDADES  

 

 

 

 

 

                                                         Acta No: 10 

  
MES 
 

 
DICIEMBRE 

 
LUGAR 

 
ARBOLETES 
ANTIOQUIA 

     
 MODALIDAD 

 
INSTITUCIO
NAL 

Contratista: Ruth María Buelvas Peña 

Cedula de Ciudadanía:1.033.373.570 

Cargo: Coordinadora pedagógica  

Vigencia de contrato: 4/12/2025 -22/12/2025 

Vigencia de Informe: 10/12/2025 -15/12/2025 

 

 

 
Objetivo: EL CONTRATISTA SE COMPROMETE A PRESTAR CON SUMA DILIGENCIA, 
DEDICACIÓN Y PLENA AUTONOMIA TÉCNICA Y ADMINSITRATIVA LOS SERVICIOS DE 
CONTRATO POR PRESTACIÓN DE SERVICIOS COMO COORDINADORA. 

 
 

 
ACTIVIDADES DESARROLLADAS MES DICIMBRE. 

 
 

Coordinar y monitorear las funciones del equipo humano, promoviendo permanentemente 
la participación, innovación y formación del equipo. 
ACTIVIDADES DESARROLLADAS. 
 Distribución por Grupos Auxiliares Pedagógicas 
 Planificación de actividades a desarrollar por los equipos durante el mes  
 Atención a familias sobre proceso de focalización  
 Retroalimentación semanal sobre dudas e inquietudes sobre procesos en la atención. 
Proceso de verificación de estado de la sede. 
 
 
Coordinar la sistematización de la información sobre la implementación de la atención a la 
primera infancia, para dar cuenta de los resultados de la modalidad hacia el cumplimiento 
de las Realizaciones. 
ACTIVIDADES DESARROLLADAS.  
1. Seguimiento en gestión documental 
2.Creación de DRIVE y carpetas para recolección de información en los informes mensuales 
3. Revisión de Carpetas creadas de insumos para informe técnico de cada componente. 



  

    
 

INFORME DE ACTIVIDADES  

 

 

 

 

 

 
Participar en las mesas de primera infancia del municipio.  
ACTIVIDADES DESARROLLADAS. 
1. Reunión con el enlace municipal de primera infancia   para la creación de estrategias y 
plan de acciones durante la vigencia de la modalidad 
 
 
Organizar los procesos administrativos de acuerdo a la modalidad de atención y coordinar 
el manejo financiero de la unidad de servicios con el auxiliar administrativo. 
ACTIVIDADES DESARROLLADAS.  
1.Revision de cuentas de cobro de compras en la sede  
2. Revisar y hacer solicitudes de herramientas pedagógicas y de aseo en la sede  
3. Revisión informe de actividades, cuenta de cobro y pago de seguridad social de talento 
humano independiente. 
 
 
Orientar y coordinar los procesos de pedagógicos  
ACTIVIDADES DESARROLLADAS. 
1. Creación de apoyos en el diligenciamiento de formatos 
2. Jornadas pedagógicas para retroalimentación de los procesos pedagógicos  
3. Seguimiento a actividades desarrolladas por cada docente, recorrido por las aulas de 
desarrollo.  
 
 
Promover y facilitar la participación del equipo de la unidad de servicios en los procesos 
formativos para la cualificación del talento humano.  
ACTIVIDADES DESARROLLADAS. 
1. convocatoria para jornada de cualificación 
2. Gestión del espacio de cualificación 
3. Cualificación talento humano. 
 
Llevar un registro y documentar las acciones realizadas durante los encuentros educativos, 
centrándose en el rol desempeñado por los docentes. 
ACTIVIDADES DESARROLLADAS.  
1. Recolección de evidencia fotográfica de experiencias significativas de las temáticas 
abordadas en el desarrollo de las planeaciones 
2. Revisión de planeaciones  
3. Seguimiento a las ambientaciones pedagógicas y el uso de metodologías basadas en el 
buen trato y la atención con amor.   
 

Logros Alcanzados: 

Durante este mes de inicio de atención estuve realizando focalizaciones en los barrios del 

municipio para completar la cobertura asignada, mediante casa a casa, voz a voz, flayers 



  

    
 

INFORME DE ACTIVIDADES  

 

 

 

 

 

publicitarios, reuniones con representantes de juntas de acciones comunales y carteleras 

en los diferentes sitios estratégicos. 

 
                             
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

                                               
 

__________________________ 
Ruth María Buelvas Peña  

1.033.373.570 
Contratista 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



  

    
 

INFORME DE ACTIVIDADES  

 

 

 

 

 

 
 
 
 
 

REGISTROS FOTOGRAFICOS. 
 
 

 

                              
 
 
 
 

                       
 



  

    
 

INFORME DE ACTIVIDADES  

 

 

 

 

 

 
 
 
  
 

            


