® DOCUMENTO SOPORTE EN ADQUISICIONES EFECTUADAS A NO OBLIGADOS A FACTURAR (POR  [£0dig0 Regional 17
SENA CONCEPTO DE HONORARIOS Y/O PRESTACION DE SERVICIOS PERSONALES) Codigo Centro 911210
7A< REGIONAL CALDAS Fecha Elaboracién Setiembre de 2021
SERVICIO NACIONAL CENTRO PARA LA FORMACION CAFETERA-CALDAS Version JUNIO 2021 - 3,21
DE APRENDIZAJE Adquiriente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA  Nit adquiriente: 899.999.034-1 ID de Proceso 57031-875301
Resolucion DIAN N° 13028034004117 autoriza desde 1 hasta 360,000 (Dic. 07 de 2020) No. de documento 228070
DATOS DEL CONTRATISTA
Nombres y apellidos contratista: CRISTIAN ANTONIO OCAMPO TRUJILLO 3103867733
Correo electrénico contratista: caocampo@misena.edu.co C.C. 75.100.058 IP/N° de contacto
Régimen del IVA: | NO RESPONSABLE | Pertenece al régimen simple de tributacion? Es declarante de renta? Sl Es Pensionado? NO
Sus ingresos en el 2020 Superaron $49'849.000 NO Inducciéon SST Sl Presta Servicios Excluidos de IVA ? | Sl
Banco al cual consignar: | BANCOLOMBIA Tipo de cta AHORROS | N°Cuenta | 7031825339
Ha contratado o vinculado dos o mas trabajadores asociados NO Sus ingresos del contrato suscrito con la Entidad
a su actividad para cumplir con el objeto de su contrato? en el 2021 supera los $ 119°806.000 NO
DATOS DEL CONTRATO Y PERIODO OBJETO DE PAGO
Ne del contrato: 2239345/2021 | N° Compromiso SIIF | 1421|
Valor Total del Contrato $ 40.040.000] N ° Pago Periodo objeto de pago Valor Bruto Pago
Saldo Anterior del Contrato $13.910.000 8 Del 01/09/2021 Al 30/09/2021 $ 3.900.000,00
Nuevo Saldo del Contrato $10.010.000 Legalizacién comisiones del periodo $ 0,00
INSTRUCTOR: PRESTACION DE SERVICIOS PERSONALES CARACTER TEMPORAL, INSTRUCTOR, POR PERIODO FIJO, PARA
OBJETO CONTRACTUAL: LA EJECUCION DE ACCIONES DE FORMACION PROFESIONAL, PRESENCIALES O VIRTUALES PROGRAMA ARTICULACION
Descripcion del servicio prestado) CON LA EDUCACION MEDIA EN EL AREA AGROINDUSTRIAL
RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO
Ingresos por honorarios $ 3.900.000 Tarifa de Retencion en la Fuente ART 383° 0,00%
Retencion en la Fuente del Periodo $0
Ingresos de otros meses cobrados en el mes $0
TOTAL INGRESOS DEL PERIODO $ 3.900.000 Menos, Retefuente Otros Ingresos $0
BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE $ 2.299.050 TOTAL RETEFUENTE PRESENTE PAGO $0
LIQUIDACION DE PAGO A SEGURIDAD SOCIAL Y LIQUIDACION DEL NETO A PAGAR
Setiembre Agosto Valor Base retencion en la fuente| 2.299.050,00| TARIFA
N° Planilla PILA, o, N° Radicacién pago SS | oot 52536388 Valor Base retencién en la fuente ICA| 3.455.400,00
Ingreso Base de Cotizacién - IBC $ 1.560.000 |$ 1.560.000 Valor base IVA 0,00
Aporte obligatorio a seguridad social salud $ 195.000 [$ 195.000 IVA (Si es RESPONSABLE) 0,00 19%
Aporte obligatorio a seguridad social Pension $ 249.600 [$ 249.600 Menos Retencién en la Fuente 0,00 0,00%
Aporte obligatorio a Fondo de solidaridad Pensional $ - [$ 0 Menos Retencion IVA 0,00 15%
ARL 1l $ 16.300 [$ 16.300 Reteica - 8299 12.785,00| 0,370%
Aportes voluntarios a Fondo de pensiones Obligatorias $ - - 0,00
Aportes voluntarios a cuentas AFC $ - - 0,00
Aporte voluntario a Fondos de pensiones voluntarias $7.522.064] $ - - 0,00
Intereses Prestamo de Vivienda _ $ 3.630.800 $ - Otras Retenciones 0,00 0,000%
Aportes pensién de ingresos de otros meses cobrados en el meq $ - Otras Retenciones 0,00| 0,000%
Aportes salud de ingresos de otros meses cobradosenelmes | $ - Otras Retenciones 0,00( 0,000%
Aportes A.R.L de ingresos de otros meses cobradosenelmes | $ - Otras Retenciones 0,00| 0,000%
Dependientes hasta $ 1.161.856 $ 390.000
Salud hasta $ 580.928 $ - Descuentos de Libranza 0,00
Renta Exenta 25% $ 8.713.920 $ 766.350 Descuentos de embargo (Si tiene) 0,00
Retencién en la Fuente Contingente $ - VALOR A PAGAR $ 3.887.215,00

SON: TRES MILLONES OCHOCIENTOS OCHENTA Y SIETE MIL DOSCIENTOS QUINCE PESOS M/CTE
ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO

VILLAMARIA 1D: 2059383 Aplicar en la resolucion de problemas reales del sector productivo, los conocimientos, habilidades y destrezas
VILLAMARIA 1D: 2274165 Alistar los equipos y materiales necesarios para la verificacion de las condiciones de las materias primas, ins
VITERBO ID: 2059362 Aplicar en la resolucion de problemas reales del sector productivo, los conocimientos, habilidades y destrezas
VITERBO ID: 2274229 elaborar productos de acuerdo a las especificaciones técnicas garantizando la seguridad alimentaria e inocuidad me
RIOSUCIO ID: 2059380 Aplicar en la resolucion de problemas reales del sector productivo, los conocimientos, habilidades y destrezas
RIOSUCIO ID: 2276936 Conservar los alimentos aplicando tratamientos térmicos segun parametros técnicos y de calidad establecidos.
DESARROLLO CURRICULAR 1135713

DESARROLLO CURRICULAR 1125860

PARA LOS EFECTOS LEGALES CERTIFICO, BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO, QUE:
1. Cumpli a cabalidad las actividades del objeto contractual arriba descritas; 2. Los documentos soporte
suministrados contienen el pago de Seguridad Social en Salud y Pension, los aportes voluntarios a cuentas AFC|
y FVP, por los ingresos recibidos en el mes anterior del contrato objeto de cobro en esta planilla y certifico que no|
han sido utilizados en la disminucién de la Base de Retencién en la Fuente en ningln otro contrato; 3. El nimero
de trabajadores contratados para cumplir con el desarrollo del objeto contractual corresponden a lo indicado en
esta planilla; 4. Toda la informacién aqui suministra es veridica; 5. He leido y entendido la descripcién de cada| CRISTIAN ANTONIO OCAMPO TRUJILLO
uno de los campos aqui diligenciados. EL CONTRATISTA
CERTIFICACION DEL SUPERVISOR DEL CONTRATO

Autorizo el presente pago.

En mi calidad de Supervisor del contrato de prestacion de servicios personales aqui relacionado, CERTIFICO: -
El Supervisor,

1.- Que El Contratista cumplié a cabalidad las obligaciones contractuales pactadas;
P.- Que El Contratista desarroll6 las actividades descritas en el presente informe, dentro del periodo de cobro;
B.- Que he verificado el pago de los aportes obligatorios al Sistema General de Seguridad Social realizados por

el contraysta por los |ngresps rembldog en‘ el.mes anterior por.medlo de la pIanlIIa'PILA relacionada en el JOHAN JAIRO DAVILA RINCON
presente informe y que los mismos han sido liquidados de conformidad con las normas vigentes. COORDINADOR ACADEMICO

Teniendo en cuenta las certificaciones suscritas por el contratistay por el supervisor del contrato arriba relacionado, autorizo el presente pago:
EL ORDENADOR DEL PAGO

JOSE BERNARDO GONZALEZ BETANCURTH
SUBDIRECTOR DE CENTRO G02




0§:compznscr miplanilla.com REPORTE RESUMEN DE PAGO

Informacion basica de la planilla

Empresa: CRISTIAN ANTONIO OCAMPO TRUJILLO NIT:

Tipo Planilla: ... ! [Periodo liquidacién Pensiones:
Sucursal o Dependencia: PRINCIPAL [Periodo liquidacién Salud:
Niamero de Radicacién: 52536388 Total a pagar:

Fecha de vencimiento: 06/09/2021 Total de empleados: .
Fecha de Pago: 09/08/2021 Namero de Administradoras:

Detalles del pago

[Razén social recaudo: Compensar O Nitrecaudo: .. .....
_I??ftfr_i;_x_:i_é_n_: _________________ MiPlanilla.com Pago Proteccion Social 7@@@!9 9?,??9,9: 77777777777777
Banco: BANCOLOMBIA ,N('mgrf',li\y!xf'ii??‘fié,nf 77777777
Estado de la transaccion: Transaccion aprobada

*Namero de
Cadigo NIT Administradoras Num. Afiliados incapacidad por
riesgos laborales

75100058
agosto 2021
agosto 2021
$460,900

1

3

9998600669427
Pago Electronico por PSE

1088449625

Valor descontado
en incapacidad Total Pagado
y/o licencia

14-23 860011153 POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 1 $0 $16,300
230201 800229739 Proteccion (ING + Proteccion) 1 $0 $249,600
EPS037 900156264 Nueva Promotora de Salud - Nueva EPS 1 $0 $195,000

$460,900

*Si descont6 incapacidades o notas crédito debe informar a la administradora correspondiente los descuentos.

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacion




27/9/21 22:43 Gmail - Confirmacion Transaccion PSE - CUS 1088449625

M Gma" Cristian Ocampo <caotgm@gmail.com>

Confirmacion Transaccion PSE - CUS 1088449625

1 mensaje

serviciopse@achcolombia.com.co <serviciopse@achcolombia.com.co> 9 de agosto de 2021, 8:38
Para: caotgm@gmail.com

>pse

jHola, cristian antonio ocampo trujillo

Gracias por utilizar los servicios de BANCOLOMBIA y PSE.
los siguientes son los datos de tu transaccioén:

Estado de la Transaccion: Aprobada

CUS: 1088449625

Empresa: COMPENSAR-OI

Descripcion: MiPlanilla.com Pago Proteccion Social
Valor de la Transaccion: $ 460.900

Fecha de Transaccion: 09/08/2021

Ten en cuenta estos tips de seguridad

BDigita siempre manualmente la direccion del portal de tu Banco para asegurar que no estas siendo
redirigido a un sitio que suplanta a tu Entidad Financiera.

BUtiliza dispositivos de uso personal o confiable para realizar tus pagos.
BProcura cambiar tus contrasefias bancarias frecuentemente.

https://mail.google.com/mail/u/1?ik=9c4c498768&view=pt&search=all&permthid=thread-f%3A1707623128176621858&simpl=msg-f%3A17076231281... 1/2



27/9/21 22:43 Gmail - Confirmacion Transaccion PSE - CUS 1088449625

H K] TransaccionesACH [ @ACH_Informa

https://mail.google.com/mail/u/1?ik=9c4c4987688&view=pt&search=all&permthid=thread-f%3A1707623128176621858&simpl=msg-f%3A17076231281... 2/2



CERTIFICACION DEPENDIENTES PARA CONTRATISTAS

Bogot4, SEPTIEMBRE de 2021

Sefores

SERVICIO NACIONAL DE APREDIZAJE (SENA)
Ciudad

Asunto: Informacion de dependientes para efectos de hacer uso del beneficio tributario de
deducible de la base gravable de retencién en la fuente.

Bajo la gravedad del juramento, en mi calidad de contratista de prestacion de servicios personales
y en cumplimiento de lo previsto por el paragrafo segundo del articulo 387 del Estatuto Tributario y
el articulo 1.2.4.1.18. del Decreto 1625 de 2016, informo que las personas relacionadas a
continuacion, tiene(n) la calidad de dependiente a mi cargo:

| T.L | 24.298.531 | BELEN TRUJILLO MARIN | MADRE |

Toda vez que cumple con el siguiente requisito:

e Padre o hermano que se encuentra en situacién de dependencia, por ingresos en
el afo menores a 260 UVT, certificada por contador publico, o por dependencia
originada en factores fisicos o psicolégicos que sean certificados por Medicina
Legal.

Solicito se tome nota de la situacién de dependencia que informo en la presente comunicacion,
para efecto del beneficio de deducible de la base gravable sujeta a retencién en la fuente del 10%
de mis ingresos laborales brutos, hasta un tope de 32 UVT mensuales, que me asiste en virtud de
la normatividad arriba citada.

Igualmente con mi firma declaro: que NINGUNA PERSONA ha solicitado disminucién de su base
gravable por concepto de dependientes, por las mismas personas arriba relacionadas.

Cordialmente,

FIRMA
Nombre: CRISTIAN ANTONIO OCAMPO TRUJILLO____
C.C. 75100058

GRF-F-063 V02

GRF-F-063 V.02



CLAUDIA MARIA RAMIREZ ARANGO, identificada con
cédula de ciudadania No0.30.299.834 de Manizales, quien
obra en calidad de contador. Tarjeta Profesional 57819-T

CERTIFICA:

Que para los efectos de la norma establecida en numeral 5 del
paragrafo 2 del art. 387 del E.T, modificado por el articulo 15 de la Ley
1607 de 2012 y el paragrafo cuarto del articulo segundo del Decreto
0099 de 2013, la sefiora BELEN TRUJILLO MARIN, identificada con la
cédula de ciudadania 24.298.531 de Manizales, residente en la ciudad
de Manizales y de ocupacién ama de casa, madre del sefior
CRISTIAN ANTONIO OCAMPO TRUJILLO, identificado con C.C.
75.100.058 de Manizales.

Que en la actualidad la sefiora BELEN TRUJILLO MARIN no obtiene
ingresos propios, por lo cual se cumple con los criterios para que la
sefiora BELEN TRUJILLO MARIN pueda figurar como dependiente
del sefior CRISTIAN ANTONIO OCAMPO TRUJILLO.

La presente certificacion se expide para que sea presentada por el
sefior CRISTIAN ANTONIO OCAMPO TRUJILLO ante el
departamento de contabilidad de la empresa en la cual esta vinculado
actualmente bajo contrato de prestacién de servicios.

En constancia de lo anterior, firmo en Manizales a los diecisiete (17)
dias de febrero de 2.021.

sk Tl Naming
CLAUDIA MARIA RAMIREZ ARANGO
C.C. 30.299.834 de Manizales
T.P. 57819-T
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Eqta taneta es el Unico documento gue lo acredita como Contador Publico de
scuerdo con ko establecido en 12 Ley 43 de 1990. Es personal & intransferible.

Agradecemos a quien encuentre esla tarjeta comunicarse al PBX: (57)(1) 844 4450
o devokreria a la UAE ~ Juria Central de Contadores 2 la Carrera 16 No. 97- 46

Of 201 en Bogota D.C.

CERTIFICADO PARA: CRISTIAN ANTONIO OCAMPO TRUJILLO

FIRMA: M ’U/Ud)ﬂ;t /melu@} (

30.299.834 de Manizales
17-02-2021
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— NI Formulario del Registro Unico Tributario

BOR UlA COLOMBIA MAS HONESTA

| 2. Concepto [0 | 2Ji Actualizacion
=i

4. Numero de formulario

(415)770721248998

I |

14510054192

05419 2

5. Numero de ldentificacion Tributaria (NIT)

30299834/ 9]

6, DV | 12. Direccién seccional

Impuestos y Aduanas de Manizales

- 14, Buzdn electronico

IDENTIFICACION

24. Tipo de contribuyente 25. Tipo de docum_e-nt(l') - 26. Namero de ldentificac-ﬁ; .

27. Fecha expedicién

| Persona natural o sucesién iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 30299834 19840930
Lugar de expedicién 28. Pais 29, Departamento %~ 7 | 30. Cmdal‘:!E;cipio I
COLOMBIA 1 6 9 |Caldas k- Manizales 00 1]
31. Primer apellido o 32. é;gundo apellido |33. Pnn‘;ér rTombre N I 34, Otras nombres |
RAMIREZ ARANGO |CLAUDIA MARIA
35. Razon soz;ial - o I
h;;l;mbre comercial AR 37, Gigla o - |

a _ NP A A N =

L.EII... '\CION

I 38. Pais 2 opamens N\~ (Y 40. Ciudad/Municipio
COLOMBIA 1 6 9 |Caldas 1 7 |Manizales 001

| 41, Direccién principal

CL 65 30 53 BRRBETANIA

=
42. Correo electrénico claudlamarlaBD@hotmaﬂ com

31086403409

43. Cédigo postal |44, Telétono | 8779 8 3 1]45. Telefono 2
T GLASIFICACION R _ |
] Acti\' dad eccnbmlca ) v ) Ocupacién i |
) Actividad principal Actruwdspcumam — ) Otras activiaédes ) 52. Nimero
46.Codigo  47. Fecha inicio actividad 48.Codign . 49, Fech@ inicioectividad | 50, Cadigo 1 2 51. Codigo establecimanios
loo10fl20180906[|[6920[200603,16]] L | 2 4 1 1] | |

Rbsponsamlldadns Calidades y Atributos

1 2 3 4 5
53. Cédigo|5 [4 9| | |

o
@
o

10 " 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22

23 24 25 26

T ol N O N N B B |
05- Impto. renta y compl. régimen_ordinat- \
49 - No responsable de IVA b

Obligados aduaneros Exportadores
5 ——— — — - 4
| 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 |
| ‘ l [ | l l | 1 ‘ l 55. Forma 56. Tipo Servicio 1 2 3 _
| 54. Cdodigo 157_ Modo | | |
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 5

| L ‘ | ‘ [ | | 58. CPC | I l |
| = = | = = I | - - _ — I

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripcion en el Registro Unico Tributario -RUT-, tendra vi jefinida y en ia no se exigira su renovacion |

Para uso exclusivo de la DIAN

59. Anexos

[:I NO 60. No. de Folios: ljl 61. Fecha [m-05-17

|

La informacion suministrada a través del formulario oficial de inscripcion, actualizacién, suspension | Sin perjuicio de las verificaciones que fa DIAN realice.
y cangelacion del Registro Unico Tributario (RUT), debera ser exacta y veraz; en caso de constatar 1 Firma autorizada;

inexactitud en alguno de los datos suministrados se adelantaran los procedimientos administrativos

sancionatorios o de suspension, segun el caso. |
Parégrafo del articulo 1.6.1.2.20 del Decreto 1625 de 2016 |

Firma del solicitante: LOAIZA LOAIZA ALEXANDER

984. Nombre

985. Cargo Gestor |

W1 . .

Fecha generacion documento PDF: 20-11-2020 04:01:12PM



ADMIMNISTRATIVA

oo JUNTA CENTRAL @1
=seec. DE CONTADORES

Certificado No:

DeERrREEe@2@aRrRBeeRoBhDE

LA REPUBLICA DE COLOMBIA
MINISTERIO DE COMERCIO, INDUSTRIA Y TURISMO
UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL
JUNTA CENTRAL DE CONTADORES

CERTIFICA A:
QUIEN INTERESE

Que el contador publico CLAUDIA MARIA RAMIREZ ARANGO identificado con CEDULA DE
CIUDADANIA No 30299834 de MANIZALES (CALDAS) Y Tarjeta Profesional No 57819-T Sl tiene
vigente su inscripcién en la Junta Central de Contadores y desde los ultimos 5 afios.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * * * % % % % % % % % % % % % & % % & & % % % % % % % % %

EE R R I S A A A A A A A I I A I R I L I

EE IR I S S S I A A O I I I A A S R S S O I A A A S A A

EL CONTADOR PUBLICO NO HA CUMPLIDO CON LA OBLIGACION DE ACTUALIZAR EL
REGISTRO

Dado en BOGOTA a los 13 dias del mes de Julio de 2021 con vigencia de (3) Meses, contados a
partir de la fecha de su expedicion.

T

DIRECTOR GENERAL

ESTE CERTIFICADO DIGITAL TIENE PLENA VALIDEZ DE CONFORMIDAD CON LO
ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 2 DE LA LEY 527 DE 1999, DECRETO UNICO
REGLAMENTARIO 1074 DE 2015 Y ARTICULO 6 PARAGRAFO 3 DE LA LEY 962 DEL 2005

Para confirmar los datos y veracidad de este certificado, lo puede consultar en la pagina web
www.jcc.gov.co digitando el nimero del certificado


http://192.68.0.10:80/pls/apex/f?p=112:1:::::P1_CERTIFICADO:D6A8624A69F90CD3

STRVICI NALIONAL UF ATRTNOIZAIE
. MATEMA INTEGRADO DI GESTON Version: 14 ‘
GASTOS DE VIAIE CONTRATISTA
SENA Proceso Geston de Infraestructura y Logistica
7 v Procedimsento infracstructurs y Logstcs i —
A Orden de Viaje No
focma ludio 30, 2021
Se SDICES & tramile presupuesial y PRgO Para &4 despiazamiento osl contratsta 4
1atimta CRISTIAN ANTONIO OCAMPO TRUJILLO c.c 5100000 Honorsdos 100 3 900,000
prancrarnio Mersual - Dependencia (=24
&mm VA NO RESPONSASLE
DESTING SALIDA E5TIMADA LLEGADA ESTIMADA [SEGUN RESOLLCION No Q022015 Ciec D011 2019
Ol Mes Ano O Mes Anc Parnce GASTOS DU VIAJE DIARIOS VALOR GASTOS DE VIAJE
MANIZALES VITERSO(VOA £L SOCORROLMANIZALES | tse 19 B 2021 20 B 2021 15 203 680 305.490
S S wes | < 24 B 2021 25 8 2021 15 203.660 305.490
-] - 0 o 0.0
- |- 0 ) 0,0
e |- ) 0 0,0 I
- o~ o o 0.0 l
- |- 5] o 0,0 1
e [ o 0,0
PASAIE AEREO [ )] TERRESTRE [ x) 1* VALORES A RECONOCER
jOBETIVOS: Jeo ta ruta: MANIZALES- VITERBO(VDA L SOCORRO| RICSUCA0 |4 3 Tatal Gastos de Vaje 610.980
npartis harmnacicn giofeeisel oitg el e | P eme de ot econ soe [VEA BONATONT) MANUALSS 1.2 Gtos Transporte arden de viaje 15 574
o e tecrics am wl teonioo en procesem o de nctes y horteloes con
01 205935210 2272290 259330 10 22TEIE 1.3 Gtas vehiculo
1.4 Gtos tramporte iIntermuniceal 138.000
lcoP 1721 Vehioulo S NA ss L) wo |s) 1.5 soral 784354
[Contrato No. 2239345 Usos
IOBSERVACIONES A-02-02-02-006-003-01: 305 450
A-O2-02-02-006-003-05: 305490
o A-02-02-02-006-004: 173 374
Json: SETECIENTOS OCHENTA Y CUATRO MIL TRESTIENTOS COINCUENTA Y CUATRO PESOS.

B L g
PR v
7 AR

161220 ST

HOSE B RNARDO GONZALLZ D8 TANCLIRTH

ardenador ded Gasto

MUY IMPORTANTE

de los cinco (S) dias habiles siguientes a la fecha de 1)

respective legalizacion | Art. 1 Res, 2084 de 2017)

o FECHA REAL DE SALIDA: 19/08/2021 FECHA REAL DE LLEGADA A SU SEDE: 25/08/2021 Eh
Aj 19 AL 20 AGOSTO dias 1.5 gon WIDRBO{ VOA BL SOCORRD) a razon de $ 203.660 305.490
B) 24 AL 25 AGOSTO dias 15 on MOSUCK VDA BONAFONT) a razén de $ 203.660 305.490
c) dias en a rsdn de $O 0
D) dias - & rasde o SO 0
E) dias = 3 rantn 08 $0 ]
F) dias o a razon de $0 0
G} dias en a rardn de $o 0
) dias - a razon de $0 (<]

TOTAL GASTOS VIAJE $ 610.980

DBSERVACIONES: | 1* VALORES A LEGALIZAR Doerercis

1.1 Total Gastos de viaje 610.980 0
1.3 Gtos transporte 35374 o
1.5 Gtoa vehiculo 0 0
Jrercrnee ces Azasesto  S1 J NO || 1.6 Gros transporte mtermurscipal 138.000 0
MEHICULO SENA st o NO| x o
st NO 1.7 TOTAL legaltzacion Tesae 2
Vo. Bo. Supervesor 2° DEDUCIONES

Valor Neto Legaizacion 784.354

i S (Menos) Vaior neto antic Ldecnsin

LOSE BERNARDO GONZALEZ BETANCURTH 77/ /¢// E&Eﬁiﬁ% Saldc positive favor det Fino o

IORDENADOR 151640-0500 Saldo negativo vir & reinteg SENA o

e .
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Un CompromIS0 de Todos

SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAIJE
COMPROBANTE DE LEGALIZACION DE GASTOS TRANSPORTE INFORMAL
EN DESPLAZAMIENTO COMISION DE CONTRATISTAS

No. DOCUMENTO IDENTIDAD: 75100058

Codigo Regional : 17
CIUDAD / MUNICIPIO - FECHA: VITERBO y RIOSUCIO Codigo Centro: 9112
NOMBRE DEL FUNCIONARIO: CRISTIAN ANTONIO OCAMPO TRUJILLO Fecha de elaboracion: 30/08/2021

ID Proceso:

2059362, 2059380, 2274229, 2276936

221 durante los dias

En desarrollo de la comision No.

19, 20,24y 25

del mes de AGOSTO

de

2021 se informa que en los tramos detallados a

continuacién, fue necesario utilizar transporte informal sin generacién de documento soporte de pago por parte del prestador del servicio:

MEDIO DE
FECHA TRAYECTO GENERADOR DEL PAGO TRANSPORTE VALOR PAGADO
EMPLEADO
19 DE AGOSTO DE 2021 VITERBO A EL SOCORRO MOTO 13.000
20 DE AGOSTO DE 2021 EL SOCORRO A VITERBO MOTO 13.000
24 DE AGOSTO DE 2021 RIOSUCIO A BONAFONT MOTO 13.000
25 DE AGOSTO DE 2021 BONAFONT A RIOSUCIO MOTO 13.000

RAZON POR LA CUAL, SE AUTORIZA EL GASTO INCURRIDO CUYO VALOR PAGADO EQUIVALE A:

52.000

Para efectos legales el funcionario certifica bajo la gravedad del juramento, que las actividades objeto del desplazamiento se cumplieron a cabalidad y el valor cobrado corresponde al valor
efectivamente pagado al prestador del servicio de transporte informal.

Este formato aplica unicamente para justificar gastos de transporte en aquellos sitios donde no se cuenta con transporte formal.

Teniendo en cuenta las certificaciones suscritas por el comisionado y su jefe inmediato, se autoriza el presente gasto

COMISIONADO

CRISTIAN ANTONIO OCAMPO TRUJILLO
INSTRUCTOR

Nombre completo:

Cargo:

Firma: {

Nombre completo:

JEFE INMEDIATO

JHON JAIRO DAVILA

Cargo:

Firma:

COORDINADOR ACADEMICA

Nombre completo:
Cargo:

Firma:

ORDENADOR DEL GASTO

JOSE BERNARDO GONZALEZ BETANCURTH

SUDIRECTOR

Eirmadk

JOSE BERNARDO
‘GONZALEZ BETANCURTH

O %/4/{/ Fecha: 2021.09.14 15:16:52
- 9500

GRF-F-XXXX V.1
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Documento de Autorizacién, Reconocimiento y
Ordenacién de Pago Comision al Interior del Pais

Usuario que Genera Reporte: MHjbgonzal JOSE BERNARDO GONZALEZ
BETANCOURTH

Unidad 6 Subunidad que Genera  36-02-00-017- CENTRO PARA LA FORMACION

Reporte: 911210 CAFETERA-CALDAS

Fecha y Hora Generacion Reporte:  jueves, 26 de agosto de 2021

Comision Servicio al Interior del Pais - Tramite - Inicial

Solicitud de Comision No. 11821 Fecha Solicitud 2021-08-26 Estado de la Comisién Autorizada gRIdeASE]ecutora o Subunidad - 36-02-00-017-911210 CENTRO PARA LA FORMACION CAFETERA-
Tipo de Comisién Servicio Fecha Aut./ Rech. 2021-08-26 Genera Viaticos Sl Genera gastos de viaje Si Requiere Pasajes Aéreos NO
Transporte por Via Terrestre Area u Oficina DINAMIZADOR RURAL Tipo de tramite Inicial Comisioén Inicial
CDP de viaticos
Consecutivo CDP 2321 Dependencia Solicitante 911238 CENTRO PARA LA FORMACION CAFETERA-CALDAS - EMPRENDE RURAL
C-3602-1300-8-0-3602035-02 - ADQUISICION DE BIENES Y SERVICIOS - SERVICIO C-3602-1300-8-0-3602035-02 - ADQUISICION DE BIENES Y SERVICIOS -
DE FORMACION PARA EL TRABAJO EN EMPRENDIMIENTO - SERVICIO DE SERVICIO DE FORMACION PARA EL TRABAJO EN EMPRENDIMIENTO -
Rubro Presupuestal de Viaticos FORMACION PARA EL EMPRENDIMIENTO, FOMENTO DEL EMPRENDIMIENTO Y Rubro Presupuestal de Gastos de Viaje SERVICIO DE FORMACION PARA EL EMPRENDIMIENTO, FOMENTO DEL
FORTALECIMIENTO EMPRESARIAL A NIVEL NACIONAL EMPRENDIMIENTO Y FORTALECIMIENTO EMPRESARIAL A NIVEL
NACIONAL
. a 11 0 =1 NP o Pernocta |Porcentaje N
Tipo y Nimero de Fecha Inicial Fecha final Dpto. / Municipio | Dpto./ Municipio N°. o = . Base de Valor Viatico Valor Total Valor Gastos Valor total a . ey
RCmble Documento Cargo ESlad Comisién Comision Origen Destino Dias l::'gm:’s:)': Pernocta | Totaldias| | i\ idacién Diario Viaticos de Viaje pagar GblstolceliaiComi=lonponllsicars
REALIZAR SEGUIMIENTO A LAS
ACCIONES DE FORMACION
PRESENCIAL QUE SE VIENEN
0,5 4.300.000,00 208.976,00 104.488,00 46.687,00 151.175,00 DESARROLLANDO EN LOS
CRISTIAN DIFERENTES MUNICIPIOS DEL
GUILLERMO i DINAMIZADO . DEPARTAMENTO: ID: 2352832
CARMONA CC: 75101017 R RURAL Autorizada NEIRA
HERRERA 2021-09-06 2021-09-06 | CALDAS/MANIZALES| CALDAS/NEIRA 05 No 50
Totales Solicitud de Comision 104.488,00 46.687,00 151.175,00

OBJETO DE LA COMISION

REALIZAR SEGUIMIENTO A LAS ACCIONES DE FORMACION PRESENCIAL QUE SE VIENEN DESARROLLANDO EN LOS DIFERENTES MUNICIPIOS DEL DEPARTAMENTO: ID: 2352832 NEIRA

VISTO BUENO JEFE INMEDIATO

Nombre:

Cargo:

Firmado digitalmente por: MINISTERIO DE HACIENDA

= izaciom BOGOTAD.C

Fecha y hora: 2021 -08-26T17:09:56.634-05:00

ificado: 557823320259392281425869

Firmado digitalmente por:

R NI-\H.L)U GOUNZALEZ
830r

Firma Responsabl g I_
Fecha Verificacion: Q F —d

=~ Usuario SIIF: MHjbgonzal
NacIon 2siosiz021 5:1015p.

Lehila ol : Craz
eattade Ha—t0275547

Pagina 1 de 1

Este documento se encuentra firmado digitalmente de acuerdo a los lineamientos legales definidos en la ley 527 de 1.999 y sus decretos reglamentarios. Por lo tanto, el original de este documento se encuentra en formato electronico y goza de autenticidad, integridad y no repudiacion. Los
certificados diaitales de firma del bresente documento se han emitido bor una entidad de certificacion diaital Abierta de confianza.
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CENTRO DE FORMACION: CENTRO DE FORMACION CAFETERA LEGALIZACION COMISION No. | 11821
COMISIONADO: CRISTIAN GUILLERMO CARMONA HERRERA CEDULA: 75101017
funcionario contratista ‘X
Comision Legalizacion
valor total Gtos
MUNICIPIO SALIDA LLEGADA de viatico |valor gastos Total Gtos transporte
No. liquidado de viaje TOTAL Viaticos transporte Gtos intermunicip
Dia Mes Afo | Dia Mes Afio Dias SIIF SIFF ANTICIPO legalizado comisién vehiculo al
1) |NEIRA (VDA LA GREGORITA) 6|SEPTIEMBR| 2021 6|SEPTIEMBH 2021 0,5 $ 104.488 $ 46.687 $151.175 $104.488 $17.687 $0 $9.000
2) $0 $0
3) $0 $0
4) $0 $0
5) $0 $0
6) $0 $0
7) $0 $0
8) $0 $0
TOTAL $ 104.488 $ 46.687 $ 151.175 $ 104.488 $ 17.687 $0 $9.000
OBSERVACIONES: 1* VALORES A LEGALIZAR Diferencia
1.1 Total Viaticos 104.488 0
1.2 Gtos transporte comision 17.687
1.3 Gtos vehiculo 0 -20.000
1.4 Gtos transporte intermunicipal 9.000
1.5 TOTAL legalizacion 131.175 -20.000
Vo. Bo. Solicitante
2* SALDOS A FAV O A REINTG
Valor Neto Legalizacion 131.175
Paguese Firmado digitalmente ORDEN, (Menos) Valor neto antic. 151.175
por Jose Bernardo i
JOSE BERNARDO GONZALEZ BETANCOURTH O;— / [/ Gonzalez Betancurth Saldo positivo a favor del Frrio 0
2 .
ORDENADOR / Fecha: 2021.09.24 Saldo negativo a reinteg al SENA 20.000




)
1
|
!
|
i
J
|
i
}
!
|
!
|
!
|
|
!
!
|

|

|

|

} Qdo aforadas en LAEMPRESA

(i AUTOLBGALSA 55 )

NIT. 890.800.062-9 N’

Xo 'ﬂ' = Q ’ TIQUETE DE CARRETERA
e I

i b

Fecha Hora_ N . Nivel de Servicio

Direccién Agencia &Q Valor $ 460() =
[ 4

: ) C.C. N1 ¢l
Nomb eil"asajel@"; ot F} Olule h
Silla No.

Vehiculo

De W‘ Hasta
TIQUETE §AL|D0 PARA UN VIAJE CONTINUO EN LA FECHA

NO SE RESPONDE POR:

Maletas, objetos o encomiendas que no hayan @ goues
sido aforadas en LA EMPRESA J

( ATFOLBGAL SR, =~ o= )

NIT. 890.800.062-9 @
[ NO 63603 1J TIQUETE DE CARRETEHA

Fecha Hora Nivel de Serv&b
(3 q 20 i N

Direccién Agencia

Eémbfgﬁasajel@amw C.C. - %:

Vehiculo Silla, &
De

Hasta

Lz
TIQUETE VALIDO PARA UN VIAJE CONTI@EN LA FECHA

NO SE RESPONDE POR:

Maletas, objetos o encomiendas que no hayan @ /G
o :upe Trar SP0T L EJ
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Transaccion Aprobada

Si requiere mas informacion acerca de la transaccion, por favor contactarse al nimero telefénico:381 1 147

Esta es la informacion sobre su pago:

DATOS DE LA EMPRESA

MINISTERIO DE HACIENDA Y CREDITO PUBLICO
CARRERA 8 # 6C - 38 - Bogota, D.C. - Colombia

DATOS DEL CLIENTE

Identificacion del
Obligado:

Nombre del Obligado: CRISTIAN CARMONA HERRERA
Teléfono de Contacto:

Correo Electrénico del
Pagador:

172.16.50.47

DATOS DEL PAGO

75101017

3117641606

criscar1000@hotmail.com

FORMA DE PAGO

Transaccion Aprobada

REINTEGRO CRISTIAN CARMONA HERRERA
4

BANCO DAVIVIENDA

Total Iva: 0

https://www.psepagos.co/PSEHostingUl/GetTransactionIinformation.aspx?enc=HIP86vIZR4mHi73B6Hu4yZgLD1p4kLb8M3CN%2beHP7pE%3d#27_...  1/2
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* Esta transaccion esta sujeta a verificacion

IMPRIMIR ESTA PAGINA

https://www.psepagos.co/PSEHostingUl/GetTransactionIinformation.aspx?enc=HIP86vIZR4mHi73B6Hu4yZgLD1p4kLb8M3CN%2beHP7pE%3d#27_...  2/2





