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Febrero de 2022REGIONAL ANTIOQUIA
CENTRO DE LA INNOVACIÓN, LA AGROINDUSTRIA Y EL TURISMO - ANTIOQUIA ENERO 2022 - 1,22SERVICIO NACIONAL

DE APRENDIZAJE 50988-888875ID de Proceso
No. de documento 357749

Adquiriente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA     Nit adquiriente: 899.999.034-1
Resoluciòn DIAN Nº 13028034004117 autoriza desde 1 hasta 360,000 (Dic. 07 de 2020)

DOCUMENTO SOPORTE EN ADQUISICIONES EFECTUADAS A NO OBLIGADOS A FACTURAR (POR
CONCEPTO DE HONORARIOS Y/O PRESTACIÓN DE SERVICIOS PERSONALES)

Nombres y apellidos contratista:
Correo electrónico contratista: IP/Nº de contacto

Régimen del IVA: Es declarante de renta? Es Pensionado?

Ha contratado o vinculado dos o más trabajadores asociados

Presta Servicios Excluidos de IVA ?Sus ingresos en el 2021 fueron iguales o superiores

DATOS DEL CONTRATISTA
RAFAEL CELIS GALEANO

rcelis8@misena.edu.co 79.989.888 3014706085

NO RESPONSABLE SI NO
SINO

C.C.

Banco al cual consignar: Tipo de cta Nº Cuenta 43087230849AHORROSBANCOLOMBIA
Sus ingresos del contrato suscrito con la Entidad
en el 2022 supera los $ 125'413.200a su actividad para cumplir con el objeto de su contrato? NO NO

Inducción SST SI
Pertenece al régimen simple de tributación? NO

DATOS DEL CONTRATO Y PERIODO OBJETO DE PAGO
Nº del contrato: Nº Compromiso SIIF

Valor Bruto PagoPeriodo objeto de pagoN ° PagoValor Total del Contrato
Saldo Anterior del Contrato
Nuevo Saldo del Contrato

Del Al
Legalización comisiones del periodo

3344708/2022 8022
$ 41.973.750
$ 41.973.750
$ 37.976.250

1 01/02/2022 28/02/2022 $ 3.997.500,00
$ 146.880,00

OBJETO CONTRACTUAL:
(Descripciòn del servicio prestado)

INSTRUCTOR: CTO.3344708 5_9503_268 PRESTAR SERVICIOS PERSONALES DE CARÁCTER TEMPORAL, PARA IMPARTIR
FORMACIÓN PROFESIONAL INTEGRAL TITULADA PRESENCIAL Y/O NO PRESENCIAL, POR COMPETENCIAS LABORALES A
TRAVÉS DE LA METODOLOGÍA POR PROYECTOS, EN EL PROGRAMA ARTICULACIÓN CON LA EDUCACIÓN MEDIA, EN EL

RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO
Ingresos por honorarios

Ingresos de otros meses cobrados en el mes
TOTAL INGRESOS DEL PERIODO

BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE

Tarifa de Retencion en la Fuente

Menos, Retefuente Otros Ingresos
TOTAL RETEFUENTE PRESENTE PAGO

$ 3.997.500

$ 0
$ 3.997.500 $ 0

0,00%ART 383°
$ 0

$ 0$ 2.356.463

Retencion en la Fuente del Periodo

LIQUIDACIÓN DE PAGO A SEGURIDAD SOCIAL Y LIQUIDACIÓN DEL NETO A PAGAR

SON: TRES MILLONES NOVECIENTOS CUARENTA Y NUEVE MIL QUINIENTOS TREINTA PESOS M/CTE

Renta Exenta 25%
608.064

Intereses Prestamo de Vivienda

1.216.128
Salud hasta
Dependientes hasta

Aportes voluntarios a cuentas AFC

ARL
Aporte obligatorio a Fondo de solidaridad Pensional
Aporte obligatorio a seguridad social Pensión
Aporte obligatorio a seguridad social salud

Aporte voluntario a Fondos de pensiones voluntarias $7.522.064

$
$

-

-
399.750

-
-
-

16.700
-

255.900
199.900

1.599.000
 Decreto 1273 de

$
$
$
$
$

$
$

$

$

$

$

Valor Base retención en la fuente

VALOR A PAGAR
Descuentos de embargo (Si tiene)

Menos Retencion IVA
Menos Retención en la Fuente

IVA (Si es RESPONSABLE)
Valor base IVA

Valor Base retención en la fuente ICA

$ 3.949.530,00

2.356.463,00

0,00

0,00

0,00
0,00

15.990,00

31.980,00
0,00

0,00
0,00

3.541.700,00

0,00%

0,000%
0,000%
0,000%

0,800%
15%

19%

TARIFA

II

Jaime Isaza Cadavid
Aportes pensión de ingresos de otros meses cobrados en el mes
Aportes salud de ingresos de otros meses cobrados en el mes
Aportes A.R.L de ingresos de otros meses cobrados en el mes

$
$

$

Retención en la Fuente Contingente

$ 3.800.400
-
-
-

$ 785.488

Reteica - 8560

$ 9.120.960

Aportes voluntarios a Fondo de pensiones Obligatorias $ -

Descuentos de Libranza 0,00

Otras Retenciones
Otras Retenciones

Ingreso Base de Cotización - IBC
Nº Planilla PILA, o , Nº Radicación pago SS

-
-
-

0,00
0,00
0,00

0
0
0
0
0$

$
$
$
$

Enero
----------
Febrero

Otras Retenciones 0,00 0,000%

ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO
DE CONFORMIDAD CON EL ANEXO INFORME DE ACTIVIDADES PARA EL MES DE FEBRERO QUE REPOSA EN EL EXPEDIENTE DEL CONTRATO DE PRESTACION
SERVICIOS PERSONALES NO:3344708

EL  CONTRATISTA

el presente pago.Autorizo
El Supervisor,

PARA LOS EFECTOS LEGALES CERTIFICO, BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO, QUE:
1. Cumplí a cabalidad las actividades del objeto contractual arriba descritas; 2. Los documentos soporte
suministrados contienen el pago de Seguridad Social en Salud y Pensión, 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 disminución de la Base de Retención en la Fuente en ningún otro contrato; 3. El número
de trabajadores contratados para cumplir con el desarrollo del objeto contractual corresponden a lo indicado en
esta planilla; 4. Toda la información aquí suministra es verídica; 5. He leído y entendido la descripción de cada
uno de los campos aquí diligenciados.

CERTIFICACION DEL SUPERVISOR DEL CONTRATO

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

En mi calidad de Supervisor del contrato de prestación de servicios personales aqui relacionado, CERTIFICO:
1.- Que El Contratista cumplió a cabalidad las obligaciones contractuales pactadas;
2.-  Que El Contratista desarrolló las actividades descritas en el presente informe, dentro del período de cobro;
3.- Que he verificado el pago de los aportes obligatorios al Sistema General de Seguridad Social realizados por
el contratista por los ingresos recibidos en el mes anterior por medio de la planilla PILA relacionada en el
presente informe y que los mismos han sido liquidados de conformidad con las normas vigentes.

RAFAEL CELIS GALEANO

ELKIN MAURICIO PELAEZ BLANDON
INSTRUCTOR G11

ANTONIO  LONDONO JORGE
SUBDIRECTOR DE CENTRO G02





27. Fecha expedición

  

Exportadores

Para uso exclusivo de la DIAN

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

    

984. Nombre

51. Código

38. País

  

56. Tipo

985. Cargo

50. Código

  

4. Número de formulario

36. Nombre comercial 37. Sigla

53. Código

59. Anexos          SI NO 61. Fecha

55. Forma

57. Modo

58. CPC

60. No. de Folios:

Ocupación

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

Actividad secundaria Otras actividades
49. Fecha inicio actividad48. Código 1 2

Lugar de expedición 28.  País

Actividad principal

Actividad económica

47. Fecha inicio actividad46. Código

1 2 3

35. Razón social

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

52. Número 
establecimientos

24. Tipo de contribuyente

12. Dirección seccional 14. Buzón electrónico

34. Otros nombres

25. Tipo de documento

29. Departamento

26. Número de Identificación

39. Departamento

Firma del solicitante:

2. Concepto

19 20 21 22 23 24 25 26

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

54. Código
11 12 13 14 15 16 17 18 19 20

Responsabilidades, Calidades y Atributos

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

    

40. Ciudad/Municipio

Parágrafo del artículo 1.6.1.2.20 del Decreto 1625 de 2016

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.  
Firma autorizada:

IDENTIFICACIÓN

41. Dirección principal

ExportadoresObligados aduaneros

UBICACIÓN

30. Ciudad/Municipio

42. Correo electrónico

44. Teléfono 143. Código postal 45. Teléfono 2

CLASIFICACIÓN

Actualización0 2

14734331383

      7 9 9 8 9 8 8 8 5 Impuestos de Medellín 1 1

Persona natural o sucesión ilíquida 2 Cédula de Ciudadanía 1 3 7 9 9 8 9 8 8 8             2 0 0 0 1 2 2 7

COLOMBIA 1 6 9 Bogotá D.C. 1 1    Bogotá, D.C. 0 0 1

CELIS GALEANO RAFAEL

COLOMBIA 1 6 9 Antioquia 0 5 El Carmen de Viboral 1 4 8

CR 24   42 B   19 P 2
rafaelcelis10@hotmail.com

                3 0 1 4 7 0 6 0 8 5                 

8 5 6 0 2 0 1 3 0 1 0 1                     5 1 2 2      

49 - No responsable de IVA
4 9                                                   

                              

                              
  

   

      

 X   0 2021 - 01 - 24 / 15 : 20: 23

CELIS GALEANO RAFAEL  

CONTRIBUYENTE

Fecha generación documento PDF: 28-12-2021 04:29:40PM



CERTIFICADO MÉDICO DE PREINGRESO OCUPACIONAL
Fecha:  2019-06-13  

1. INFORMACIÓN GENERAL
Empresa Usuaria:   INDEPENDIENTE Actividad económica:   Sector Servicios
Nombre:   RAFAEL CELIS GALEANO Documento:   CC 79989888
Fecha de nacimiento:   1982-10-08 Lugar de nacimiento:   BOGOTA D.C. (CUNDINAMARCA)
Edad:   36 años Género:   Masculino
Estado civil:   Soltero No. hijos vivos:   0
Dirección actual:   CL 09 SUR 79C - 115 Municipio:   EL CARMEN DE VIBORAL
Teléfono:   4196254 Escolaridad:   Universitario_completo
Ocupación:   INSTRUCTOR EPS:   Coomeva
Responsable**:   LUZ LOPEZ (SUEGRA) Teléfono:   2921098
Acompañante:   El trabajador asiste a la evaluación sin acompañante.
  ** La información de responsable se encuentra actualizada de acuerdo a la última suministrada por el paciente en la historia para efectos de un
contacto oportuno ante cualquier eventualidad.

INMUNIZACIONES Relación de biológicos aplicados:

No presenta carnet de vacunación para revisión.

PRUEBAS COMPLEMENTARIAS
Visiometría: Su capacidad visual es adecuada para la ocupación.
Audiometría: Su capacidad auditiva es adecuada para la ocupación.
Espirometría computarizada:NO REALIZADA.

CONCLUSIONES OCUPACIONALES
De acuerdo al examen ocupacional realizado a RAFAEL CELIS GALEANO con documento de identificación No. 79989888 se considera no
presenta restricciones para desempeñar la ocupación de INSTRUCTOR del sector económico Sector Servicios

RECOMENDACIONES GENERALES (Para el manejo de enfermedades generales o comunes)

1. Solicite en su entidad de salud evaluación y plan de manejo de su alteración del peso por Médico y Nutricionista. No le genera
limitaciones para el desempeño de su trabajo habitual.
2. Se recomienda continuar en su entidad de salud el plan de seguimiento de su alteración de la tensión arterial. No le genera limitaciones
para el desempeño de su trabajo habitual.
3. Solicite en su entidad de salud evaluación y plan de manejo de su alteración metabólica de los lípidos por Médico y Dietética y
nutrición.

CONCEPTO MEDICO DE APTITUD OCUPACIONAL
NO PRESENTA RESTRICCIONES

OBSERVACIONES FINALES
RESULTADO DE EXAMENES DE LABORATORIO CLINICO PARA EL SISTEMA DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA OCUPACIONAL: Los
exámenes de Laboratorio Clínico realizados presentaron los siguientes resultados: - Glucosa en suero: Dentro de valores límites normales;
- Trigliceridos: Aumentados; - Colesterol total: Dentro de valores límites normales; - Colesterol de alta densidad (HDL): Dentro de valores
límites normales; - Colesterol de baja densidad (LDL): Dentro de valores límites normales; - Colesterol de muy baja densidad (VLDL):
Ligeramente aumentado.

ENFASIS EN EL EXAMEN DEL SISTEMA OSTEOMUSCULAR: En el Examen Médico Ocupacional realizado se hizo una completa revisión de su
sistema osteomuscular, extremidades y columna, buscando patologías o secuelas de estas que pudieran constituir un riesgo aumentado
para la realización de las actividades de su trabajo habitual, o de aquellas que impliquen posturas forzadas o movimientos repetitivos.
Cualquier alteración significativa encontrada se ampliará en el Certificado Médico, con el objeto de definir su estado, implicaciones
ocupacionales o la necesidad de tratamiento.

JULIANA ESPINAL MARIN
Medico y cirujano
Universidad CES
Resolución 5-2541
Especialista Salud Ocupacional
Universidad CES
Licencia. 094394

Indice der
RAFAEL CELIS GALEANO
Documento: 79989888

Escanee el código si
desea verificar datos

CONSIDERACIONES LEGALES RELATIVAS A LOS EXAMENES DE INGRESO: Las Resoluciones 2346 del 11 de julio de 2007 y 1918 de Junio
5 de 2009 del Ministerio de la Protección Social (actualmente Ministerios de Trabajo y de Salud y Protección Social) reglamentan la
práctica y contenido de las evaluaciones médicas ocupacionales de ingreso, con el objeto de determinar la existencia de restricciones para
el trabajo a desempeñar, acorde con los requerimientos definidos por el empleador en el perfil del cargo. También establece que la
Empresa solo puede conocer el CERTIFICADO MéDICO DE INGRESO del aspirante. Los documentos completos de la Historia Clinica



Ocupacional están sometidos a reserva profesional y quedan bajo nuestra guarda y custodia, segun lo establecido en la Resolución 1918
de Junio 5 de 2009 y el trabajador puede obtener una copia de ellos cuando lo requiera, entendiendo que hacen parte integral de su
historial médico.

Cr. 50 No. 45-48 piso 2 Rionegro - Antioquia       PBX: 444 06 55
www.colmedicos.com    info@colmedicos.com

Impreso por: francy.giraldo
Fecha: 2020-01-28 Hora: 06:48 



SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE - SENA

Hace constar:

Que el Sr(a) RAFAEL CELIS GALEANO Identificado(a) con cédula de ciudadanía
79989888 realizó el día 23/02/2022 la Capacitación Módulo 1 - Generalidades en
Seguridad y Salud en el Trabajo de la entidad y aprobó la respectiva evaluación.

Dependencia de Seguridad y Salud en el Trabajo – Secretaría General -

Diseñado por: Grupo Gestión de los Sistemas de Información - Oficina de Sistemas





Producto No. Producto Fecha Apertura Estado

CUENTA DE AHORROS 43087230849 2018/01/09 ACTIVA

Lunes, 27 de diciembre de 2021

Señor(a)
A QUIEN PUEDA INTERESAR

BANCOLOMBIA S.A. se permite informar que RAFAEL CELIS GALEANO identificado(a) con CC 79989888,
a la fecha de expedición de esta certificación, tiene con el banco los siguientes productos:

*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 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.



AGENCIA  EXPEDIDORA: COD. AGENCIA: RAMO:

 FECHA DE IMPRESIÓN

DIA MES AÑO
TIPO DE MOVIMIENTO: TIPO DE IMPRESIÓN:

DATOS DEL 

NOMBRE:: IDENTIFICACIÓN:

DIRECCIÓN:

ASEGURADO:

DATOS DEL ASEGURADO Y BENEFICIARIO

BENEFICIARIO:

 AMPAROS

VALOR ASEGURADO TOTAL: VALOR PRIMA: GASTOS EXPEDICION:

IDENTIFICACIÓN:

IDENTIFICACIÓN:

IVA: TOTAL A PAGAR:

NOMBRE COMPAÑIA COASEGURO CEDIDO                                %PART                                VALOR ASEGURADO

 FIRMA  TOMADORFIRMA ASEGURADOR
DIRECCIÓN NOTIFICACIÓN ASEGURADORA:
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 FECHA DE EXPEDICIÓN

DIA MES AÑO

                                               NOMBRE  INTERMEDIARIO                      CLAVE                        %PART

CIUDAD: TELÉFONO:

Calle 100 No. 9A-45 Piso 8 y 12  Bogotá

PÓLIZA No: ANEXO:- -
NÚMERO ELECTRÓNICO

 PARA PAGOS
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Las condiciones generales de su póliza se pueden descargar de nuestra Página Web www.solidaria.com.co en la opción SEGUROS – TU RESPALDO – SEGUROS PATRIMONIALES.
Aseguradora Solidaria pensando en su tranquilidad, lo invita a verificar la validez de esta póliza ingresando a nuestra Página Web www.solidaria.com.co en la opción 
SERVICIOS – CONSULTA POLIZA DE CUMPLIMIENTO.

PÓLIZA DE GARANTÍA ÚNICA DE CUMPLIMIENTO EN FAVOR DE
 ENTIDADES ESTATALES - DECRETO 1082 DE 2015

 - PATRICLSUSP09V4

CBD920790E0FFE7E57

RIONEGRO

EXPEDICION

AFIANZADO

RAFAEL CELIS GALEANO

KR 74 A 62 SUR CA 200 BOGOTÁ, D.C., DISTRITO CAPITAL 3192577894

CC 79.989.888

 SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE - SENA - REGIONAL ANTIOQUIA NIT 899.999.034-1

 SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE - SENA - REGIONAL ANTIOQUIA NIT 899.999.034-1

21 01 2022  21 01  2022

(415)7701861000019(8020)000000000007000510110208

CLIENTE

$ *****4,197,375.00

MARIO DE JESUS VALENCIA CARDONA       3814          100.00

$ ***********28,000 $ ********7,030$*****9,000.00 $ ***********44,030

IMPRESION

GIRO DE NEGOCIO: CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS

DESCRIPCION  AMPAROS                                       VIGENCIA DESDE  VIGENCIA HASTA       SUMA ASEGURADA
CONTRATO
          CUMPLIMIENTO                                        21/01/2022      15/04/2023         4,197,375.00

BENEFICIARIOS
NIT 899999034  -  SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE - SENA - REGIONAL ANTIOQUIA

POLIZA DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS

OBJETO DE LA GARANTIA

EL OBJETO DE LA PRESENTE POLIZA ES GARANTIZAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS
OBLIGACIONES A CARGO DEL CONTRATISTA DERIVADAS DEL CONTRATO No. CO1.PCCNTR.3344708 CELEBRADO ENTRE LAS PARTES
RELACIONADO CON PRESTAR SERVICIOS PERSONALES DE CARÁCTER TEMPORAL, PARA IMPARTIR FORMACIÓN PROFESIONAL INTEGRAL
TITULADA PRESENCIAL Y/O NO PRESENCIAL, POR COMPETENCIAS LABORALES A TRAVÉS DE LA METODOLOGÍA POR PROYECTOS, EN
EL PROGRAMA ARTICULACIÓN CON LA EDUCACIÓN MEDIA, EN EL CENTRO DE LA INNOVACIÓN, LA AGROINDUSTRIA Y LA AVIACIÓN.

510 47 994000016558 0
5101102084

510 47



Usuario que Genera Reporte:

Unidad ó Subunidad  que Genera 
Reporte:

CENTRO DE LA INNOVACION, LA 
AGROINDUSTRIA Y EL TURISMO-
ANTIOQUIA

Fecha y Hora Generación Reporte: 2022-02-10-1:57 p. m.

36-02-00-005-
950310

MHmospina MARIA  LILIANA OSPINA OSPINADocumento de Autorización, Reconocimiento y 
Ordenación de Pago Comisión al Interior del País

Comisión Servicio al Interior del País - Tramite - Inicial

Solicitud de Comisión No. 8822 Fecha Solicitud 2022-02-09 Estado de la Comisión Autorizada Unidad Ejecutora o Subunidad  - 36-02-00-005-950310  CENTRO DE LA INNOVACION, LA 
AGROINDUSTRIA Y EL TURISMO-ANTIOQUIA

Tipo de Comisión Servicio Fecha Aut./ Rech.  2022-02-10 Genera Viáticos NO Genera gastos de viaje Si Requiere Pasajes Aéreos NO

Transporte por Vía Terrestre Área u Oficina INSTRUCTOR MEDIA TECNICA Tipo de trámite Inicial Comisión Inicial

CDP de viáticos

Consecutivo CDP 9822 Dependencia Solicitante 950345 CENTRO DE LA INNOVACION, LA AGROINDUSTRIA Y EL TURISMO-ANTIOQUIA -SERVICIOS 
PRESTADOS A LA FORMACION

Rubro Presupuestal de Viaticos
 - 

Rubro Presupuestal de Gastos de Viaje
C-3603-1300-14-0-3603025-02 - ADQUISICIÓN DE BIENES Y SERVICIOS - 
SERVICIO DE FORMACIÓN PROFESIONAL INTEGRAL - MEJORAMIENTO 
DEL SERVICIO DE FORMACIÓN PROFESIONAL DEL SENA  NACIONAL

Nombre Tipo y Número de 
Documento Cargo Estado Fecha Inicial 

Comisión
Fecha final 
Comisión  

Dpto. / Municipio 
Origen 

Dpto. / Municipio 
Destino 

N°. 
Días

Pernocta 
Último día 
Comisión

Porcentaje 
Pernocta Total dias Base de 

Liquidación
Valor Viático 

Diario
Valor Total 

Viáticos
Valor Gastos 

de Viaje
Valor total a 

pagar Objeto de la Comisión por Tercero

RAFAEL  CELIS 
GALEANO CC:  79989888 INSTRUCTO

R Autorizada

Fecha Inicial 
Comisión

Fecha final 
Comisión  

Región o Depto 
Origen

Ciudad o Muni 
Destino N°. Días

Pernocta 
Último día 
Comisión

Porcentaj
e 

Pernocta

2022-02-15 2022-02-15 ANTIOQUIA / 
RIONEGRO

ANTIOQUIA / SAN 
RAFAEL 0 No 0

2022-02-17 2022-02-17 ANTIOQUIA / 
RIONEGRO ANTIOQUIA / PENOL 0 No 0

0 3.997.500,00 0,00 0,00 73.440,00 73.440,00

VIATICO PARA SAN RAFEL EL 
PEÑOL PARA DESARROLLAR 
EVENTOS DEPORTIVOS 
DEACUERDO CON LOS 
LINEAMIENTOS Y NECESIDADES DE 
LA ORGANIZACION

Totales Solicitud de Comisión 0,00 73.440,00 73.440,00

OBJETO DE LA COMISIÓN
VIATICO PARA SAN RAFEL EL PEÑOL PARA DESARROLLAR EVENTOS DEPORTIVOS DEACUERDO CON LOS LINEAMIENTOS Y NECESIDADES DE LA ORGANIZACION

ORDENADOR DEL GASTO

Identificacion: 71608941 Nombre: Jorge Antonio Londoño Cargo: SUBDIRECTOR CENTRO DE LA INNOVACION, LA 
AGROINDUSTRIA Y EL TURISMO - ANTIOQUIA

1 de 2Página
FIRMA_SIIF



Usuario que Genera Reporte:

Unidad ó Subunidad  que Genera 
Reporte:

CENTRO DE LA INNOVACION, LA 
AGROINDUSTRIA Y EL TURISMO-
ANTIOQUIA

Fecha y Hora Generación Reporte: 2022-02-10-1:57 p. m.

36-02-00-005-
950310

MHmospina MARIA  LILIANA OSPINA OSPINADocumento de Autorización, Reconocimiento y 
Ordenación de Pago Comisión al Interior del País

Firma Responsable

Verificado Por: DIANA PATRICIA ORREGO RESTREPO Fecha Verificación: 10/02/2022 13:11:55

2 de 2Página
FIRMA_SIIF FIRMA_USUA



 AGENDA DESPLAZAMIENTO CONTRATISTA

Tipo: C.C. No. 79989888

No. 3344708 AÑO 2022
FECHA 

VENCIMIENTO 

DEL CONTRATO

15 12 2022

DEPENDENCIA/

CENTRO 

CARGO

CARGO

DEPENDENCIA/

CENTRO 

ENTIDAD O  

EMPRESA:
CONTACTO

 Jhony - Elvia 
R. 
3128190191

22 FEB 2022 24 FEB 2022

1 1

2 2

3 3

4 4

22 2 2022

24 2 2022

3 2 2022

GTH-F-090 
V.02

OBJETO CONTRACTUAL:

5_9503_268 PRESTAR SERVICIOS PERSONALES DE CARÁCTER TEMPORAL, PARA IMPARTIR FORMACIÓN PROFESIONAL 
INTEGRAL TITULADA PRESENCIAL Y/O NO PRESENCIAL, POR COMPETENCIAS LABORALES A TRAVÉS DE LA METODOLOGÍA 
POR PROYECTOS, EN EL PROGRAMA ARTICULACIÓN CON LA EDUCACIÓN MEDIA, EN EL CENTRO DE LA INNOVACIÓN, LA 
AGROINDUSTRIA Y LA AVIACIÓN.

DATOS DEL CONTRATISTA QUE SE DESPLAZA

NOMBRES Y APELLIDOS IDENTIFICACIÓN:

Rafael Celis Galeano

CONTRATO

DIRECCIÓN GENERAL/

REGIONAL
Antioquia Centro de la Innovación, la 

Agroindustria y el Turismo

NOMBRE DEL ORDENADOR DEL 

GASTO (de la Movilización)
Jorge Antonio Londoño Subdirector

NOMBRE DEL SUPERVISOR(A) DEL 

CONTRATO
Elkin Mauricio Pelaez Blandón Coordinador de Administración 

Educativa
INFORMACIÓN DEL DESPLAZAMIENTO 

RUTA  Rionegro, San Rafael- San Rafael, Rionegro. - Rionegro Peñol- Peñol Rionegro

DIRECCIÓN GENERAL/

REGIONAL
Antioquia Centro de la Innovación, la 

Agroindustria y el Turismo

CIUDAD/DEPARTAMENTO O 

MUNICIPIO/DEPARTAMENTO O 

CIUDAD/PAIS

San Rafael- Peñol IE San Rafael_ IER Palmira

FECHA INICIO DEL 

DESPLAZAMIENTO
FECHA FIN  DESPLAZAMIENTO 

OBJETIVO DEL DESPLAZAMIENTO
    COMPETENCIA:- DESARROLLAR EVENTOS DEPORTIVOS DE ACUERDO CON LOS LINEAMIENTOS Y NECESIDADES DE LA 
ORGANIZACIÓN -  PROYECTO FORMATIVO

OBLIGACIONES DEL CONTRATO PRODUCTO (S):

REALIZAR EVENTOS DEPORTIVOS Y RECREATIVOS SEGÚN PLAN DE ACCIÓN ESTABLECIDO, RECURSOS Y 

ESPACIOS FÍSICOS REQUERIDOS DE ACUERDO CON LAS NECESIDADES DE LOS USUARIOS Y POLÍTICAS 

ORGANIZACIONALES  - FICHA:  2275254  IE SAN RAFAEL

Orientar los procesos de aprendizaje según las necesidades detectadas en los 
procesos de evaluacion, metodologias de aprendizaje y programas curriculares 
vigentes.

Sofia Plus, informe de ejecucion  

Programar las actividades de enseñanza-aprendizaj-evaluaciones de 
conformidad con los proyectos formativosy el calendario de formacion 
institucional     

Plan de formacion 

Seleccionar estrategias de enseñanza-aprendizaje - evaluacion según el programa 
de foacion profesional y el enfoque metodologico adoptado Guia de aprendizaje  

Reportar en el sistema sofia plus en un plazo maximo de (8) dias todas las 
actividades que de acuerdo alos procesos son de responsabilidad del 
contratista, garanticen la calidad de la informacion y coherencia con el proceso 
formativo como son:inasistencia de aprendices, reacion de rutas de aprendizaje, 
registros de juicios evluativos y reconocimientos de aprendizajes previos, entre 

Planilla de notas y Sofia Plus

AGENDA 

ACTIVIDADES FECHA

FIRMA Vo/Bo. 

ORDENADOR DEL GASTO 

FIRMA Vo/Bo. SUPERVISOR 

DEL CONTRATO DE 

PRESTACIÓN DE SERVICIOS

REALIZAR EVENTOS DEPORTIVOS Y RECREATIVOS SEGÚN PLAN DE ACCIÓN ESTABLECIDO, RECURSOS Y 

ESPACIOS FÍSICOS REQUERIDOS DE ACUERDO CON LAS NECESIDADES DE LOS USUARIOS Y POLÍTICAS 

ORGANIZACIONALES  - FICHA:  2275257  IER PALMIRA

2022

FIRMA DEL CONTRATISTA:
FECHA DE ELABORACIÓN DEL 

FORMATO: 



GTH-F-087 V.01 
 

                     FORMATO INFORME LEGALIZACION DESPLAZAMIENTO - CONTRATISTA 
 

CIUDAD Y FECHA  
Rionegro 18 -02- 2022 

PRESENTADO A:  

Jorge Antonio Londoño 
ORDEN DE VIAJE  No: 
8822 

FECHA DE INICIO: FECHA DE FINALIZACION: 
15 DE FEB 2022 17 DE FEB 2022 

LUGAR A DONDE REALIZÓ 
EL DESPLAZAMIENTO 
 SAN RAFAEL- EL PEÑOL 

REGIONAL / CENTRO DE FORMACION OTRA : ( ciudad) 
 
Antioquia- Centro de la innovación la 

Agroindustria y la Aviación. 

 
 

OBJETIVO DEL DESPLAZAMIENTO: 5_9503_268 Prestar servicios personales de carácter temporal, 
para impartir formación profesional integral titulada presencial y/o no presencial, por competencias 
laborales a través de la metodología por proyectos,  el programa articulación con la educación media, 
en el centro de la innovación, la agroindustria y la aviación.  

ACTIVIDADES  DESARROLLADAS: 
A. Desplazamiento de el Municipio de Rionegro a San Rafael - impartir formación en la IE San 

Rafael 11, en la competencia competencia: Desarrollar eventos deportivos de acuerdo con los 
lineamientos y necesidades de la organización.- proyecto formativo. 

B. Desplazamiento de el Municipio de Rionegro a el Peñol - impartir formación en la IER Peñol 
11, en la competencia competencia: Desarrollar eventos deportivos de acuerdo con los 
lineamientos y necesidades de la organización.- proyecto formativo. 

RESULTADOS:  
1. Realizar eventos deportivos y recreativos según plan de acción establecido, recursos y espacios 
físicos requeridos de acuerdo con las necesidades de los usuarios y políticas. 

EVIDENCIAS O SOPORTES: Enuncie los archivos que soportan estos resultados y anexe lo correspondiente en este Informe 
1. Listado de asistencia 
2. Bitacoras 

COMPROMISOS 
ACTIVIDAD RESPONSABLE FECHA 

1. Configuración de los planes 
de trabajo para eventos 
deportivos y recreativos. 

Rafael Celis Galeano  

CONCLUSIÓNES: 
1. Planifica y ejecuta actividades referentes a los eventos deportivos para campeonatos y  

proyectos formativos. 
DATOS DEL CONTRATISTA 

NOMBRE Y APELLIDO FIRMA 
Rafael Celis Galeano  

VISTO BUENO SUPERVISOR 
CARGO DEL SUPERVISOR NOMBRE Y APELLIDO 

SUPERVISOR 
FIRMA 

Coordinador de admón. educativa  Mauricio Pelaez Blandon  
 

 



Codigo Regional :

CIUDAD / MUNICIPIO   -   FECHA: RIONEGRO- ANTIOQUIA 15  feb 2O22 Codigo Centro:

NOMBRE DEL CONTRATISTA: RAFAEL CELIS GALEANO Fecha de elaboración:

No. DOCUMENTO IDENTIDAD: 79.989.888 DE BOGOTÁ

En desarrollo de la comisión No. 8822 durante los dias 15 al 17 del mes de feb de 2022 se informa que en los tramos detallados a
continuación, fue necesario utilizar transporte informal sin generación de documento soporte de pago por parte del prestador del servicio:

VALOR PAGADO 
28560
44800

73360

RAFAEL CELIS GALEANO MAURICIO PELAEZ BLANDON JORGE ANTONIO LODOÑO
COORDINACIÓN DE ADMON EDUCATIVA SUBDIRECTOR

GRF-F-076    V.01

SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE
COMPROBANTE DE LEGALIZACION DE GASTOS TRANSPORTE INFORMAL

EN DESPLAZAMIENTO COMISION DE CONTRATISTAS
5

9503

17/02/22

ID Proceso: ASEM

FECHA TRAYECTO GENERADOR DEL PAGO MEDIO DE TRANSPORTE 
13/09/21 RIONEGRO- EL PEÑOL, EL PEÑOLL- RIONEGRO BUS
14/09/21 RIONEGRO- SAN RAFAEL, SAN RAFAEL- RIONEGRO BUS

Nombre completo: Nombre completo: Nombre completo:

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

Para efectos legales el CONTRATISTA 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 el Supervisor de Contrato, se autoriza  el presente gasto
COMISIONADO CONTRATISTA SUPERVISOR DE CONTRATO ORDENADOR DEL GASTO 

Cargo: Cargo:
Firma: Firma: Firma:

Rafael Celis G




Usuario que Genera Reporte:

Unidad ó Subunidad  que Genera 
Reporte:

CENTRO DE LA INNOVACION, LA 
AGROINDUSTRIA Y EL TURISMO-
ANTIOQUIA

Fecha y Hora Generación Reporte: 2022-02-18-3:13 p. m.

36-02-00-005-
950310

MHmospina MARIA  LILIANA OSPINA OSPINADocumento de Autorización, Reconocimiento y 
Ordenación de Pago Comisión al Interior del País

Comisión Servicio al Interior del País - Tramite - Inicial

Solicitud de Comisión No. 19622 Fecha Solicitud 2022-02-18 Estado de la Comisión Autorizada Unidad Ejecutora o Subunidad  - 36-02-00-005-950310  CENTRO DE LA INNOVACION, LA 
AGROINDUSTRIA Y EL TURISMO-ANTIOQUIA

Tipo de Comisión Servicio Fecha Aut./ Rech.  2022-02-18 Genera Viáticos NO Genera gastos de viaje Si Requiere Pasajes Aéreos NO

Transporte por Vía Terrestre Área u Oficina INSTRUCTOR MEDIA TECNICA Tipo de trámite Inicial Comisión Inicial

CDP de viáticos

Consecutivo CDP 9822 Dependencia Solicitante 950345 CENTRO DE LA INNOVACION, LA AGROINDUSTRIA Y EL TURISMO-ANTIOQUIA -SERVICIOS 
PRESTADOS A LA FORMACION

Rubro Presupuestal de Viaticos
 - 

Rubro Presupuestal de Gastos de Viaje
C-3603-1300-14-0-3603025-02 - ADQUISICIÓN DE BIENES Y SERVICIOS - 
SERVICIO DE FORMACIÓN PROFESIONAL INTEGRAL - MEJORAMIENTO 
DEL SERVICIO DE FORMACIÓN PROFESIONAL DEL SENA  NACIONAL

Nombre Tipo y Número de 
Documento Cargo Estado Fecha Inicial 

Comisión
Fecha final 
Comisión  

Dpto. / Municipio 
Origen 

Dpto. / Municipio 
Destino 

N°. 
Días

Pernocta 
Último día 
Comisión

Porcentaje 
Pernocta Total dias Base de 

Liquidación
Valor Viático 

Diario
Valor Total 

Viáticos
Valor Gastos 

de Viaje
Valor total a 

pagar Objeto de la Comisión por Tercero

RAFAEL  CELIS 
GALEANO CC:  79989888 INSTRUCTO

R Autorizada

Fecha Inicial 
Comisión

Fecha final 
Comisión  

Región o Depto 
Origen

Ciudad o Muni 
Destino N°. Días

Pernocta 
Último día 
Comisión

Porcentaj
e 

Pernocta

2022-02-22 2022-02-22 ANTIOQUIA / 
RIONEGRO

ANTIOQUIA / SAN 
RAFAEL 0 No 0

2022-02-24 2022-02-24 ANTIOQUIA / 
RIONEGRO ANTIOQUIA / PENOL 0 No 0

0 3.997.500,00 0,00 0,00 73.440,00 73.440,00

VIATICO PARA SAN RAFAEL EL 
PEÑOL PARA DESARROLLAR 
EVENTOS DEPORTIVOS 
DEACUERDO CON LOS 
LINEAMINETOS Y NECESIDADES DE 
LA ORGANIZACION 

Totales Solicitud de Comisión 0,00 73.440,00 73.440,00

OBJETO DE LA COMISIÓN
VIATICO PARA SAN RAFAEL EL PEÑOL PARA DESARROLLAR EVENTOS DEPORTIVOS DEACUERDO CON LOS LINEAMINETOS Y NECESIDADES DE LA ORGANIZACION 

ORDENADOR DEL GASTO

Identificacion: 71608941 Nombre: Jorge Antonio Londoño Cargo: SUBDIRECTOR CENTRO DE LA INNOVACION, LA 
AGROINDUSTRIA Y EL TURISMO - ANTIOQUIA

1 de 2Página
FIRMA_SIIF



Usuario que Genera Reporte:

Unidad ó Subunidad  que Genera 
Reporte:

CENTRO DE LA INNOVACION, LA 
AGROINDUSTRIA Y EL TURISMO-
ANTIOQUIA

Fecha y Hora Generación Reporte: 2022-02-18-3:13 p. m.

36-02-00-005-
950310

MHmospina MARIA  LILIANA OSPINA OSPINADocumento de Autorización, Reconocimiento y 
Ordenación de Pago Comisión al Interior del País

Firma Responsable

Verificado Por: DIANA PATRICIA ORREGO RESTREPO Fecha Verificación: 18/02/2022 13:57:13

2 de 2Página
FIRMA_SIIF FIRMA_USUA



 AGENDA DESPLAZAMIENTO CONTRATISTA

Tipo: C.C. No. 79989888

No. 3344708 AÑO 2022
FECHA 

VENCIMIENTO 

DEL CONTRATO

15 12 2022

DEPENDENCIA/

CENTRO 

CARGO

CARGO

DEPENDENCIA/

CENTRO 

ENTIDAD O  

EMPRESA:
CONTACTO

 Jhony - Elvia 
R. 
3128190191

22 FEB 2022 24 FEB 2022

1 1

2 2

3 3

4 4

22 2 2022

24 2 2022

3 2 2022

GTH-F-090 
V.02

OBJETO CONTRACTUAL:

5_9503_268 PRESTAR SERVICIOS PERSONALES DE CARÁCTER TEMPORAL, PARA IMPARTIR FORMACIÓN PROFESIONAL 
INTEGRAL TITULADA PRESENCIAL Y/O NO PRESENCIAL, POR COMPETENCIAS LABORALES A TRAVÉS DE LA METODOLOGÍA 
POR PROYECTOS, EN EL PROGRAMA ARTICULACIÓN CON LA EDUCACIÓN MEDIA, EN EL CENTRO DE LA INNOVACIÓN, LA 
AGROINDUSTRIA Y LA AVIACIÓN.

DATOS DEL CONTRATISTA QUE SE DESPLAZA

NOMBRES Y APELLIDOS IDENTIFICACIÓN:

Rafael Celis Galeano

CONTRATO

DIRECCIÓN GENERAL/

REGIONAL
Antioquia Centro de la Innovación, la 

Agroindustria y el Turismo

NOMBRE DEL ORDENADOR DEL 

GASTO (de la Movilización)
Jorge Antonio Londoño Subdirector

NOMBRE DEL SUPERVISOR(A) DEL 

CONTRATO
Elkin Mauricio Pelaez Blandón Coordinador de Administración 

Educativa
INFORMACIÓN DEL DESPLAZAMIENTO 

RUTA  Rionegro, San Rafael- San Rafael, Rionegro. - Rionegro Peñol- Peñol Rionegro

DIRECCIÓN GENERAL/

REGIONAL
Antioquia Centro de la Innovación, la 

Agroindustria y el Turismo

CIUDAD/DEPARTAMENTO O 

MUNICIPIO/DEPARTAMENTO O 

CIUDAD/PAIS

San Rafael- Peñol IE San Rafael_ IER Palmira

FECHA INICIO DEL 

DESPLAZAMIENTO
FECHA FIN  DESPLAZAMIENTO 

OBJETIVO DEL DESPLAZAMIENTO
    COMPETENCIA:- DESARROLLAR EVENTOS DEPORTIVOS DE ACUERDO CON LOS LINEAMIENTOS Y NECESIDADES DE LA 
ORGANIZACIÓN -  PROYECTO FORMATIVO

OBLIGACIONES DEL CONTRATO PRODUCTO (S):

REALIZAR EVENTOS DEPORTIVOS Y RECREATIVOS SEGÚN PLAN DE ACCIÓN ESTABLECIDO, RECURSOS Y 

ESPACIOS FÍSICOS REQUERIDOS DE ACUERDO CON LAS NECESIDADES DE LOS USUARIOS Y POLÍTICAS 

ORGANIZACIONALES  - FICHA:  2275254  IE SAN RAFAEL

Orientar los procesos de aprendizaje según las necesidades detectadas en los 
procesos de evaluacion, metodologias de aprendizaje y programas curriculares 
vigentes.

Sofia Plus, informe de ejecucion  

Programar las actividades de enseñanza-aprendizaj-evaluaciones de 
conformidad con los proyectos formativosy el calendario de formacion 
institucional     

Plan de formacion 

Seleccionar estrategias de enseñanza-aprendizaje - evaluacion según el programa 
de foacion profesional y el enfoque metodologico adoptado Guia de aprendizaje  

Reportar en el sistema sofia plus en un plazo maximo de (8) dias todas las 
actividades que de acuerdo alos procesos son de responsabilidad del 
contratista, garanticen la calidad de la informacion y coherencia con el proceso 
formativo como son:inasistencia de aprendices, reacion de rutas de aprendizaje, 
registros de juicios evluativos y reconocimientos de aprendizajes previos, entre 

Planilla de notas y Sofia Plus

AGENDA 

ACTIVIDADES FECHA

FIRMA Vo/Bo. 

ORDENADOR DEL GASTO 

FIRMA Vo/Bo. SUPERVISOR 

DEL CONTRATO DE 

PRESTACIÓN DE SERVICIOS

REALIZAR EVENTOS DEPORTIVOS Y RECREATIVOS SEGÚN PLAN DE ACCIÓN ESTABLECIDO, RECURSOS Y 

ESPACIOS FÍSICOS REQUERIDOS DE ACUERDO CON LAS NECESIDADES DE LOS USUARIOS Y POLÍTICAS 

ORGANIZACIONALES  - FICHA:  2275257  IER PALMIRA

2022

FIRMA DEL CONTRATISTA:
FECHA DE ELABORACIÓN DEL 

FORMATO: 



GTH-F-087 V.01 
 

                     FORMATO INFORME LEGALIZACION DESPLAZAMIENTO - CONTRATISTA 
 

CIUDAD Y FECHA  
Rionegro 25 -02- 2022 
PRESENTADO A:  
Jorge Antonio Londoño 
ORDEN DE VIAJE  No: 
19622 

FECHA DE INICIO: FECHA DE FINALIZACION: 
22 DE FEB 2022 24 DE FEB 2022 

LUGAR A DONDE REALIZÓ 
EL DESPLAZAMIENTO 
 SAN RAFAEL- EL PEÑOL 

REGIONAL / CENTRO DE FORMACION OTRA : ( ciudad) 
 
Antioquia- Centro de la innovación la 
Agroindustria y la Aviación. 

 
 

OBJETIVO DEL DESPLAZAMIENTO: 5_9503_268 Prestar servicios personales de carácter temporal, 
para impartir formación profesional integral titulada presencial y/o no presencial, por competencias 
laborales a través de la metodología por proyectos,  el programa articulación con la educación media, 
en el centro de la innovación, la agroindustria y la aviación.  

ACTIVIDADES  DESARROLLADAS: 
A. Desplazamiento de el Municipio de Rionegro a San Rafael - impartir formación en la IE San 

Rafael 11, en la competencia competencia: Desarrollar eventos deportivos de acuerdo con los 
lineamientos y necesidades de la organización.- proyecto formativo. 

B. Desplazamiento de el Municipio de Rionegro a el Peñol - impartir formación en la IER Peñol 
11, en la competencia competencia: Desarrollar eventos deportivos de acuerdo con los 
lineamientos y necesidades de la organización.- proyecto formativo. 

RESULTADOS:  
1. Realizar eventos deportivos y recreativos según plan de acción establecido, recursos y espacios 
físicos requeridos de acuerdo con las necesidades de los usuarios y políticas. 

EVIDENCIAS O SOPORTES: Enuncie los archivos que soportan estos resultados y anexe lo correspondiente en este Informe 
1. Listado de asistencia 
2. Bitacoras 

COMPROMISOS 
ACTIVIDAD RESPONSABLE FECHA 

1. Configuración de los planes 
de trabajo para eventos 
deportivos y recreativos. 

Rafael Celis Galeano  

CONCLUSIÓNES: 
1. Planifica y ejecuta actividades referentes a los eventos deportivos para campeonatos y  

proyectos formativos. 
DATOS DEL CONTRATISTA 

NOMBRE Y APELLIDO FIRMA 
Rafael Celis Galeano  

VISTO BUENO SUPERVISOR 
CARGO DEL SUPERVISOR NOMBRE Y APELLIDO 

SUPERVISOR 
FIRMA 

Coordinador de admón. educativa  Mauricio Pelaez Blandon  
 

 



Codigo Regional :

CIUDAD / MUNICIPIO   -   FECHA: RIONEGRO- ANTIOQUIA 22  feb 2O22 Codigo Centro:

NOMBRE DEL CONTRATISTA: RAFAEL CELIS GALEANO Fecha de elaboración:

No. DOCUMENTO IDENTIDAD: 79.989.888 DE BOGOTÁ

En desarrollo de la comisión No. 19622 durante los dias 22 al 24 del mes de feb de 2022 se informa que en los tramos detallados a
continuación, fue necesario utilizar transporte informal sin generación de documento soporte de pago por parte del prestador del servicio:

VALOR PAGADO 
28560
44800

73360

RAFAEL CELIS GALEANO MAURICIO PELAEZ BLANDON JORGE ANTONIO LODOÑO
COORDINACIÓN DE ADMON EDUCATIVA SUBDIRECTOR

GRF-F-076    V.01

SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE
COMPROBANTE DE LEGALIZACION DE GASTOS TRANSPORTE INFORMAL

EN DESPLAZAMIENTO COMISION DE CONTRATISTAS
5

9503

25/02/22

ID Proceso: ASEM

FECHA TRAYECTO GENERADOR DEL PAGO MEDIO DE TRANSPORTE 
22/02/21 RIONEGRO- EL PEÑOL, EL PEÑOLL- RIONEGRO BUS
24/02/21 RIONEGRO- SAN RAFAEL, SAN RAFAEL- RIONEGRO BUS

Nombre completo: Nombre completo: Nombre completo:

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

Para efectos legales el CONTRATISTA 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 el Supervisor de Contrato, se autoriza  el presente gasto
COMISIONADO CONTRATISTA SUPERVISOR DE CONTRATO ORDENADOR DEL GASTO 

Cargo: Cargo:
Firma: Firma: Firma:


