o
SENA

N

SERVICIO NACIONAL
DE APRENDIZAJE

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

REGIONAL TOLIMA

DESPACHO REGIONAL-EMPRENDIMIENTO
Adquiriente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA
Resolucién DIAN N° 18764024257695 autoriza desde 360,001 hasta 750,000 (Enero 18 de 2022)

Nit adquiriente: 899.999.034-1

ICédigo Regional 73
ICédigo Centro 101073
Fecha Elaboracién Abril de 2022

Versioén

ENERO 2022 - 1,22

ID de Proceso

98421-626934

No. de documento

414619

DATOS DEL CONTRATISTA

Nombres y apellidos contratista:
Correo electronico contratista:

ANA LEIBYS QUIJANO MALAMBO
aquijano@sena.edu.co

C.C.

28.874.272

a su actividad para cumplir con el objeto de su contrato?

IP/N° de contacto

84304

Régimen del IVA: | NO RESPONSABLE | Pertenece al régimen simple de tributacion? Es declarante de renta? Sl Es Pensionado? NO

en el 2022 supera los $ 125'413.200

Sus ingresos en el 2021 fueron iguales o superiore Sl Inducciéon SST Sl Presta Servicios Excluidos de IVA ? | Sl
Banco al cual consignar: | BANCOLOMBIA Tipo de cta AHORROS | N°Cuenta | 07915679492
Ha contratado o vinculado dos o mas trabajadores asociados NO Sus ingresos del contrato suscrito con la Entidad NO

DATOS DEL CONTRATO Y PERIODO OBJETO DE PAGO

Ne del contrato: 3280645/2022 | N° Compromiso SIIF | 4822|
Valor Total del Contrato $48.311.120] N ° Pago Periodo objeto de pago Valor Bruto Pago
Saldo Anterior del Contrato $37.624.115 4 Del 01/04/2022 Al 30/04/2022 $ 4.391.920,00
Nuevo Saldo del Contrato $ 33.232.195 Legalizacién comisiones del periodo $ 0,00

IOBJETO CONTRACTUAL.:
Descripcion del servicio prestado)

SERVICIOS PERSONALES: CO1.PCCNTR.3280645, PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES DE APOYO A LOS USUARIOS DE
LOS CENTROS DE DESARROLLO EMPRESARIAL BAJO LA ESTRUCTURA DE LA RUTA DE EMPRENDIMIENTO SENA, PARA LA
GESTION Y CUMPLIMIENTO DE LOS PROGRAMAS DE EMPRE

RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO

Ingresos por honorarios $4.391.920 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 $4.391.920 Menos, Retefuente Otros Ingresos $0
BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE $ 2.589.021 TOTAL RETEFUENTE PRESENTE PAGO $0
LIQUIDACION DE PAGO A SEGURIDAD SOCIAL Y LIQUIDACION DEL NETO A PAGAR
Abril Marzo Valor Base retencion en la fuente| 2.589.021,00( TARIFA
N° Planilla PILA, o, N° Radicacién pago SS | oot 9433007035 [ Valor Base retencion en la fuente ICA| 3.891.220,00
Ingreso Base de Cotizacién - IBC $ 1.756.768 |$ 1.756.768 Valor base IVA 0,00
Aporte obligatorio a seguridad social salud $ 219.600 [$ 219.600 IVA (Si es RESPONSABLE) 0,00 19%
Aporte obligatorio a seguridad social Pension $ 281.100 [$ 281.100 Menos Retencién en la Fuente 0,00 0,00%
Aporte obligatorio a Fondo de solidaridad Pensional $ - [$ 0 Menos Retencion IVA 0,00 15%
ARL | $ 9.200 |$ 9.200 Reteica - 7010 15.372,00| 0,350%
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 __ $ 3.800.400 $ - Bomberos 922,00| 6,000%
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 $ 1.216.128 $ 439.192
Salud hasta $ 608.064 $ - Descuentos de Libranza 0,00
Renta Exenta 25% $ 9.120.960 $ 863.007 Descuentos de embargo (Si tiene) 0,00
Retencién en la Fuente Contingente $ - VALOR A PAGAR $ 4.375.626,00

SON: CUATRO MILLONES TRESCIENTOS SETENTA Y CINCO MIL SEISCIENTOS VEINTISEIS PESOS M/CTE

ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO

1 empresa OFF Panaderia y Pasteleria Dulce Luci con creacion y puesta en marcha plan de accié6n con 6 horas
3 empresas OFF Rosabel Chaguala, Lacteos Vizcaya, Galeria y taller de manualidades Majacla en seguimiento con 6 horas
2 empresas de ejecucién plan de accion para fortalecimiento Dekoplantas, asociacion cafeteria y agropecuaria de venadillo con 4.5 horal
Emprendedores en formulaciéon de plan de negocios Ruta Agroecologica Dofia Antonia con 14 horas de asesoria

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|
uno de los campos aqui diligenciados.

ANA LEIBYS QUIJANO MALAMBO
EL CONTRATISTA

CERTIFICACION DEL SUPERVISOR DEL CO

NTRATO

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

Autorizo el presente pago.
El Supervisor,

JOHANNA ALEXANDRA SANCHEZ MOLINA

PROFESIONAL G02

EL ORDENADOR DEL PAGO

ALVARO IVAN BARRERO BUITRAGO

DIRECTOR REGIONAL

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




‘. aportes Resumen General de Pago

’
enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
CC 28874272 QUIJANO MALAMBO ANA LEIBYS INDEPENDIENTE PRINCIPAL mz c casa 13 piso 3 entre IBAGUE-TOLIMA 2690401 No
rios

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensién Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2022-03 2022-03 1423218877 9433007035 | 2022/04/20 2022/04/22 | BANCOLOMBIA 2 $509,900
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES

No. | Identificacion Nombres Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias 1BC Aporte Dias 1BC Aporte
Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) $1,756,768 $281,100 $1,756,768 $219,600 $1,756,768
Centro de Trabajo: Principal ( 1 Afiliados) $1,756,768 $281,100 $1,756,768 $219,600 $0 $0 $1,756,768 $9,200 $0 $0
Ciudad: IBAGUE Depto: TOLIMA ( 1 Afiliados) $1,756,768 $281,100 $1,756,768 $219,600 $0 $0 $1,756,768 $9,200 $0 $0

1 |cc |2as74z72 |QUIJANO ANA |z31001 | 30 $1,756,768 $281,100  EPS037| 30 $1,756,768 $219,600 0 0 S0 14-23| 30 $1,756,768 $9,200| 0 S0 S0

Total Afiliados( 1) $1,756,768 $281,100 $1,756,768 $219,600 $0 $0 $1,756,768 $9,200 $0 $0

Pagina 1 de 2 2022/04/21 10:08 PM



ﬁ aportes Resumen General de Pago

G
enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
CC 28874272 QUIJANO MALAMBO ANA LEIBYS INDEPENDIENTE PRINCIPAL mz c casa 13 piso 3 entre IBAGUE-TOLIMA 2690401 No
rios

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pensién Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2022-03 2022-03 1423218877 9433007035 | 2022/04/20 2022/04/22 | BANCOLOMBIA 2| $509,900

RESUMEN DE PAGO

CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $281,100 $0 S0 $281,100
COLFONDOS 231001 800,227,940 6 1 $281,100 $0 $0 $281,100
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $9,200 S0 S0 $9,200
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $9,200 $0 $0 $9,200
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $219,600 $0 $0 $219,600
NUEVAE.P.S. EPS037 900,156,264 2 1 $219,600 S0 $0 $219,600

$509,900
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CERTIFICACION DEPENDIENTES PARA CONTRATISTAS

Ibagué , 21 de Abril de 2022

Sefores

SERVICIO NACIONAL DE APREDIZAJE (SENA)
Ciudad

Asunto: Informacién 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 paradgrafo 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:

| NUIP-NIP  [1107983868 | LUIS MANUEL QUIMBAYO QUIJANO | HIO

Toda vez que cumple con el siguiente requisito:

¢ Los hijos del contribuyente que tengan hasta 18 afios de edad

Solicito se tome nota de la situacién de dependencia que informo en la presente comunicacién, 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 disminucion de su base
gravable por concepto de dependientes, por las mismas personas arriba relacionadas.

Cordialmente,

FIRMA
Nombre: ANA LEIBYS QUIJANO MALAMBO

C.C. 28.874.272

GRF-F-063 V.02



NO IMPRIMA ESTA HOJA ES SOLAMENTE DE CARACTER INFORMATIVO

REQUISITOS PARA DEDUCCIONES POR DEPENDIENTES

En el siguiente cuadro se relacionan los requisitos y documentos que se deben adjuntar
para poder acceder al beneficio de disminucion de retencion en la fuente, por

dependientes:

DEDUCCION CONCEPTO REQUISITOS
DEPENDIENTES | Los hijos del contribuyente que tengan hasta 18 afios | Registro civil de
de edad. nacimiento
Los hijos del contribuyente con edad entre 18 y 23 | Recibo de pago de
afos, cuando el padre o madre contribuyente persona | matricula de

natural se encuentre financiando su educacién en
instituciones formales de educacién superior
certificadas por el ICFES ' o la autoridad oficial
correspondiente; o en los programas técnicos de
educacion no formal debidamente acreditados por la
autoridad competente.

instituciones
debidamente
acreditadas

Los hijos del contribuyente mayores de 23 afos que se
encuentren en situacién de dependencia originada en
factores fisicos o psicoldgicos que sean certificados por
Medicina Legal.

Certificado de Medicina
Legal

El cényuge o companero permanente del
contribuyente que se encuentre en situacion de
dependencia sea por ausencia de ingresos o ingresos
en el ano menores a doscientas sesenta (260) UVT,
certificada por contador publico, o por dependencia
originada en factores fisicos o psicolégicos que sean
certificados por Medicina Legal

Certificado de Contador
Publico

Certificado de Medicina
Legal

Los padres y los hermanos del contribuyente que se
encuentren en situacion de dependencia, sea por
ausencia de ingresos o ingresos en el afio menores a
doscientas sesenta (260) UVT, certificada por contador
publico, o por dependencia originada en factores
fisicos o psicolégicos que sean certificados por
Medicina Legal.

Certificado de Contador
Publico

Certificado de Medicina
Legal

GRF-F-063 V.02




ORGANIZACION ELECTORAL

REGISTRADURIA NACIONAL DEL ESTADO CIVIL

DIRECCION NAGIONAL DE REGISTRO CIVIL
REGISTRO CIVIL
DE NACIMIENTO

Indicativo
Serial

21338353

[;;"P{ 1107983868 J

Datos de la oficina de registro - Clase de oficina

Registraduria I:] Notaria B Numero Dl & ConsuladoD

Corregimiento D Inspeccién de Policia D
Pais - Departamento - Municipio - Corregimiento elo Inspeccidn de Policia

Cédigo & B

l__ COLOMBIA-TOLIMA—IBAGUE — — — — — — — — — — — — _ _

Datos del inscrito

Primer Apellido

QUIMBAYOD — — — — — — — — — — — GUIJAND — — = = = = = = — — o —
Nombre(s)

LUIS MANUEL — — — — — — — — — — — — — _ _

Fecha de nacimiento Sexo (en letras) Grupo sanguineo Factor RH
Afio ﬂ j Mes d ﬂ d Dia IO Masculino 8 POSITIV(
Lugar de nacimiento (Pais - Departamento - Municipio - Corregl o elol i6n)
T COLOMBIA-TOLIMA-IBAGUE — — — — — — ~ — — — — = — — — — — — — — _ |
Tipo de d © Declaracién de tescigos Nimero certificado de nacido vive
CERTIFICADO DE NACIDO VIVO - — — — — — — — _ _ 111502350 - — 5
Datos de ia madre ]
Apellidos y nombres completos
GUIJANO MALQMBD ANA LEIBYS - — — — — — — — — — — _ . _ _ _ . _ _
de identi (Clase y namero) Nacionalidad |

ce 28874272 de PIEDRAS TOLIMA

Datos del padre \

COL_DMBIANA

Apellidos y nombres completos

QUIMBAYO MDNTEALEGRE OLIVERIG — — = — = — — — — — — _ _ _ _

de i (Clase y namero) Nacionalidad
EC 93204019 de PURIFICACION TOLIMA COLOMBIAND
Datos del declarante
Apellidos y nombres c os
QUIJAND MALAMBO ANA LEIBYS — — — — — — — — — _
Documento de identifi (Clase y na )]

CC_ 28874272 de PIEDRAS TOLIMA /,

( R 4
Datos primer testigo

Apellidos y nombres completos

: LA OFICINA DE REGISTRO -

Documento de identificacién (Clase y namero)

Fecha delinscripcién

2 101 |2

l A
! l RQ onocimiento paternc

(L

A 12 75

ESPACIO PARA NOTAS
FECOMOCIMIENTO REGISTRADO £ |

IBRO DE

i \‘ v
<mnie

J

IMPRESO POR THOMAS GREG & SONS DE COLOMBIAS.A. NIT B60.005.080-2 TEL. 381 0240

|
|

,,

AT

* 5§ L 33335

\




H M | Reporte Compromiso Presupuestal de Gasto Usuario Solicitante: MHlybrinez LEIDY YOHANNA BRINEZ RODRIGUEZ
r Comprobante Unidad 6 Subunidad 36-02-00-073- SENA REGIONAL TOLIMA-DIRECCION

’ Y u Ejecutora Solicitante: 000000 REGIONAL
N “ r‘ac! g Fecha y Hora Sistema: 2022-01-19-3:01 p. m.
01

REGISTRO PRESUPUESTAL DEL COMPROMISO
Con base en el CDP No: 622 de fecha 2022-01-11. Se hizo el registro presupuestal con el siguiente detalle
Ndamero: 4822 Fecha Registro: |2022-01-19 Unidad / Subunidad Ejecutora: 36-02-00-073-000000 SENA REGIONAL TOLIMA-DIRECCION REGIONAL
Vigencia Presupuestal Actual Estado: Generado Tipo de Moneda: COP-Pesos Tasa de Cambio: 0,00
Valor Inicial: 48.311.120,00]Valor Total Operaciones: 0,00 Valor Actual: 48.311.120,00|Saldo x Obligar: 48.311.120,00
TERCERO ORIGINAL
m;;ci;": “edulade | 28874272|Razén Social: |ANA LEIBYS QUIJANO MALAMBO |Medio de Pago: |Abono en cuenta
CUENTA BANCARIA
Namero: | 07915679492| Banco: |BANCOLOMBIA S.A. |Tipo: |Ahorro Estado: |Activa
ORDENADOR DEL GASTO
Identificacion: | 93124424|Nombre: ALVARO IVAN BARRERO BUITRAGO Cargo: |D'RECTOR REGIONAL TOLIMA
CAJA MENOR VIATICOS DOCUMENTO SOPORTE

CONTRATO DE

PRESTACION
Identificacion: Fecha de Registro: Genera Viéticos: No gzzg;g:fimd de NUmero: |CO1.PCCNTR.3280645 |Tipo: F)E SERVICIOS Fecha: 2022-01-19

PROFESIONAL

ES

ITEM PARA AFECTACION DE GASTO
DEPENDENCIA POSICION CATALOGO DE GASTO FUENTE RECURSO SITUAC.
;OE]glegsz_SPACHO Esggzlsjl'g?gsgsg?é%gs_os Nacién 10 CSF FECHA OPERACION VALOR INICIAL OP\I/E??LA%TON VALOR ACTUAL SALDO X OBLIGAR
48.311.120,00 0,00
Total: 48.311.120,00 0,00 48.311.120,00 48.311.120,00
SERVICIOS PERSONALES: COl.PCCNTR.§280645, PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES DE APOYO A LOS USUARIOS DE LOS CENTROS DE DESARROLLO EMPRESARIAL BAJO LA ESTRUCTURA DE LA RUTA DE
Objeto: EMPRENDIMIENTO SENA, PARA LA GESTION Y CUMPLIMIENTO DE LOS PROGRAMAS DE EMPRE
PLAN DE PAGOS
DEPENDENCIA DE AFECTACION DE PAC POSICION DEL CATALOGO DE PAC FECHA VALOR A PAGAR SALDO POR OBLIGAR LINEA DE PAGO

36-02-00-073-000000 SENA REGIONAL TOLIMA-DIRECCION REGIONAL 3-8 CNC - INVERSION ORDINARIA NACION CSF[2022-01-31 2.195.960,00 2.195.960,00|NINGUNO
36-02-00-073-000000 SENA REGIONAL TOLIMA-DIRECCION REGIONAL 3-8 CNC - INVERSION ORDINARIA NACION CSF [2022-02-28 4.391.920,00 4.391.920,00|NINGUNO
36-02-00-073-000000 SENA REGIONAL TOLIMA-DIRECCION REGIONAL 3-8 CNC - INVERSION ORDINARIA NACION CSF[2022-03-31 4.391.920,00 4.391.920,00|NINGUNO
36-02-00-073-000000 SENA REGIONAL TOLIMA-DIRECCION REGIONAL 3-8 CNC - INVERSION ORDINARIA NACION CSF[2022-04-30 4.391.920,00 4.391.920,00|NINGUNO
36-02-00-073-000000 SENA REGIONAL TOLIMA-DIRECCION REGIONAL 3-8 CNC - INVERSION ORDINARIA NACION CSF [2022-05-31 4.391.920,00 4.391.920,00|NINGUNO
36-02-00-073-000000 SENA REGIONAL TOLIMA-DIRECCION REGIONAL 3-8 CNC - INVERSION ORDINARIA NACION CSF[2022-06-30 4.391.920,00 4.391.920,00|NINGUNO
36-02-00-073-000000 SENA REGIONAL TOLIMA-DIRECCION REGIONAL 3-8 CNC - INVERSION ORDINARIA NACION CSF[2022-07-31 4.391.920,00 4.391.920,00|NINGUNO
36-02-00-073-000000 SENA REGIONAL TOLIMA-DIRECCION REGIONAL 3-8 CNC - INVERSION ORDINARIA NACION CSF [2022-08-31 4.391.920,00 4.391.920,00|NINGUNO
36-02-00-073-000000 SENA REGIONAL TOLIMA-DIRECCION REGIONAL 3-8 CNC - INVERSION ORDINARIA NACION CSF[2022-09-30 4.391.920,00 4.391.920,00|NINGUNO
36-02-00-073-000000 SENA REGIONAL TOLIMA-DIRECCION REGIONAL 3-8 CNC - INVERSION ORDINARIA NACION CSF[2022-10-31 4.391.920,00 4.391.920,00|NINGUNO
36-02-00-073-000000 SENA REGIONAL TOLIMA-DIRECCION REGIONAL 3-8 CNC - INVERSION ORDINARIA NACION CSF [2022-11-30 4.391.920,00 4.391.920,00|NINGUNO
36-02-00-073-000000 SENA REGIONAL TOLIMA-DIRECCION REGIONAL 3-8 CNC - INVERSION ORDINARIA NACION CSF[2022-12-31 2.195.960,00 2.195.960,00|NINGUNO
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Un Comprami50 de Tedos

R AGENDA DESPLAZAMIENTO CONTRATISTA

seran

A

DATOS DEL CONTRATISTA QUE SE DESPLAZA

NOMBRES Y APELLIDOS IDENTIFICACION:
Ana Leibys Quijano Malambo Tipo: C.C. No. 28.874.272
FECHA
CONTRATO No. 3280645 ANO 2022 VENCIMIENTO 17 12 2022
DEL CONTRATO
Prestar servicios profesionales de apoyo a los usuarios de los Centros de Desarrollo Empresarial bajo la estructura de
OBJETO CONTRACTUAL:

la ruta de emprendimiento SENA, para la gestién y cumplimiento de los

programas de Emprendimiento.

DIRECCION GENERAL/ . DEPENDENCIA/ . ‘s
Tolima Despacho Direccion

REGIONAL CENTRO

NOMBRE DEL ORDENADOR DEL Alvaro Ivan Barrero Buitrago CARGO Director Regional

GASTO (de la Movilizacién) & €

NOMBRE DEL SUPERVISOR(A) . .

DEL CONTRATO Johana Alexandra Sanchez Molina CARGO Profesional GO2
INFORMACION DEL DESPLAZAMIENTO

RUTA IBAGUE-MARIQUITA-IBAGUE

DIRECCION GENERAL/ DEPENDENCIA/

REGIONAL CENTRO

CIUDAD/DEPARTAMENTO O

MUNICIPIO/DEPARTAMENTO O Mariquita ENTIDAD O Camara de comercio de Honda |[CONTACTO | Alfonso 3143536296
CIUDAD/PAIS EMPRESA:

FECHA INICIO DEL

DESPLAZAMIENTO 23 3 2022 |FECHA FIN DESPLAZAMIENTO 23 3 2022

OBJETIVO DEL DESPLAZAMIENTO

(Google Bussines)

Realizar entrenamiento en manejo de APPS y marketing digital, analisis de contenido, clientes y comercializacion

OBLIGACIONES DEL CONTRATO

PRODUCTO (S):

Gestionar las acciones requeridas para el cumplimiento de los
1 Lineamientos Estratégicos, objetivos y metas establecidos por el SENA, 1 Informe de desplazamiento - Registro
segun la planeacion regional y del Centro de Desarrollo Empresarial, para fotografico
los programas de Emprendimiento.
Participar en las jornadas de divulgacién y orientacién para el fomento de Informe de desplazamiento - Registro
5 L ) ) . . 2 ]
la cultura del emprendimiento atendiendo los lineamientos establecidos. fotografico
13 Ejecutar los indicadores establecidos por la Direccién Regional de manera 3 Informe de desplazan‘\lento - Registro
proporcional a lo indicado por los lineamientos del SENA fotografico

AGENDA
ACTIVIDADES FECHA
Desplazamiento de la ciudad de Ibagué al municipio de Mariquita 23 3 2022
Realizar taller de entrenamiento en manejo de APPS y marketing digital, analisis de contenido, clientes y
T . 23 3 2022
comercializacion (Google Bussines)
Desplazamiento del municipio de Mariquita a la ciudad de Ibagué 23 3 2022
FIRMAS
\ N~ FECHA DE ELABORACION DEL
DEL : \ )
FIRMA CONTRATISTA: \ﬁﬁ E ig [ !/ FORMATO: 7 3 2022

FIRMA Vo/Bo.

ORDENADOR DEL GASTO g

FIRMA Vo/Bo. SUPERVISOR
DEL CONTRATO DE
PRESTACION DE SERVICIOS
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SENA

:A: FORMATO INFORME LEGALIZACION DESPLAZAMIENTO - CONTRATISTA

CIUDAD Y FECHA: Ibagué, 24 de Marzo de 2022

PRESENTADO A: Alvaro Ivan Barrero Buitrago -Director Regional Tolima.

ORDEN DE VIAJE No: FECHA DE INICIO: FECHA DE FINALIZACION:

5422 23/03/2022 23/03/2022

LUGAR A DONDE REALIZO | REGIONAL / CENTRO DE FORMACION | OTRA: (ciudad)

EL DESPLAZAMIENTO
MARIQUITA TOLIMA

OBJETIVO DEL DESPLAZAMIENTO: Realizar entrenamiento en manejo de APPS y marketing digital, analisis de
contenido, clientes y comercializacion (Google Business)

ACTIVIDADES DESARROLLADAS:

1. Introduccién de la charla de entrenamiento, modelo 4K
2. Desarrollo de conceptos en micromomentos y estadisticas en la utilizacion de medios digitales
3. Actividad practica creacidén de Google business con las empresas de los asistentes.

RESULTADOS:

Siendo las 10:00a.m se da inicio a la charla de entrenamiento en la Casa de los Pintores del municipio de
Mariquita Tolima, en acompafiamiento de la camara de comercio. El total de asistentes fue de 25 personas.

Inicialmente se da la bienvenida al entrenamiento y se brinda informacion sobre el modelo 4k y cobertura a nivel
nacional, ruta emprendedora y capacidad presupuestal y operativa.

Se inicia con el tema de los micromomentos explicando el concepto, los 4 micromomentos Quiero saber, quiero ir,
quiero hacer y quiero comprar, estrategias y pasos.

Usos del teléfono moévil para que actividades cotidianamente lo utilizamos, estadisticas que nos indican el alto
porcentaje de utilizacion de dispositivos méviles y la interaccion en las redes sociales.

Ejercicio practico, se explica la herramienta Google business con el fin de que los empresarios asistentes realicen
este mismo proceso con su empresa y aparezcan en el buscador de Google, siendo una alternativa de mercadeo
para llegar al cliente potencial.

Los empresarios participaron activamente de la actividad realizando el ejercicio practico.

Siendo las 12:00 m se da por terminado el entrenamiento.

EVIDENCIAS O SOPORTES: Enuncie los archivos que soportan estos resultados y anexe lo correspondiente en este Informe

GTH-F-087 V.01




1. Tiquetes de desplazamiento:
2. Registro Fotografico

3. Reqgistro de asistencia

4., Acta
COMPROMISOS
ACTIVIDAD RESPONSABLE FECHA
CONCLUSIONES

1. Se logro el entrenamiento en manejo de APPS y marketing digital, analisis de
contenido, clientes y comercializacion (Google Business) a 25 empresarios en el
municipio de Mariquita Tolima.

2. Se realizo ejercicio practico con la herramienta Google Business, se despejaron
dudas e inquietudes de los asistentes

DATOS DEL CONTRATISTA
NOMBRE Y APELLIDO
Ana Leibys Quijano Malambo
VISTO BUENO SUPERVISOR
CARGO DEL SUPERVISOR NOMBRE Y APELLIDO FIRMA
SUPERVISOR
Profesional de emprendimiento G2 Johanna Alexandra Sanchez il
Molina i
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1. Tiguetes de desplazamiento
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2. Registro fotogréfico
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3. Registro de asistencia
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SENA
Proceso Gestion de Emprendimiento y Empresarismo
Formato Lista de asistencia a Eventos de Orientacidn y Entrenamiento GEE-F-01
ENTRENAMIENTO
PRESENCIAL
23/03/2022
Tolima
Centro de Desarr. Empr. 73-Centro de Comercio y Servicios
Tolima
hagué
E— Manejo de . : Temarile, e orden. s celdes G
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i Umata Lop risasde san carl ol Mariquit Mariqui T sioai00 22061972 | colomt guamalss@yah Nine ning et sachil 3004709827
3 Maria del Re Ve M: it Toll M: itz M: itz Colombi 67 Fe Colombi 123expedi botz il Te dad Ni Egresado de Otras Intituclones de Profe | 3203014460
aia delRosario ariquta olma arauita arquita ombia |20 28248317 30011955 emenino | colombiano expedicionbotanica@gmai.com inguna Bresador
Cadua de Earesado de Otras Instuciones de
crstian & fvann Bonut Mariquit ol Mariquit Mariqui T 1006147626 12/08/1979| @ |vecwino [coloms o @gmall Nine ning et sachil 2052100134
5 |ugo exander Ramiez Mariuita Tolma Mariquta Variquta e 03439330 3/05/1080| @ |Mecino [colombiano |ramiescruahugonlessnder@gmlicom  [Ninguno Ninguna gresado SENA Complementaria récnico Tecndlogo (3102874757
Cadua de Earesado de Otras Instiuciones de
Nubi N Mariquitz Toll Mariquit: Mariquit: Colombi Ciudadania 39.658.238 29/03/1984 38 Fe Colombi Ningt Ningt Educacién Té / Tecnéloge 3112458240
7 Martha Lili Te M: it Toll M: itz M: itz Colombi 29 Fe Colombi tr 12016 il Ni Ni Egresado de Otras Instituclones de Bachille 3134425687
artha Liana ariquta olma arauita arquita ombia |20 65500116 17/09/1992 emenino  [colombiano | cootranspuma2016@gmailcom inguno inguna Besador achiler
Cadua de
Maria Merded Holauin Mend Mariqit ol Mariquit Mariqui T s0s3780  womiosr| | Colombs transpuma2016@gmal. Nine ning Egresado SENA Complementa récrico / Tecndlogo[3137857508
9 Maria Camilz Ji Cra3 No 7-57 Toll M: itz M: Colombi 18 Fe | Colombi I 0404 il Ni Ni Egresado de Otras Instituclones de Bachills 3219372270
aia Camnila imenez r23N07- olma arquita arquita aombia | CE % 1015993010 1/04/2004 emenino  [colombiano | camiajimenez0404@gmallcom inguno inguna Eesador achiler
Cadua de Earesado G Otras Instuciones de
sonia Femmand Jimenez s No4-15 Tol Mariqt Mariqui T 1016081134 anviges| % | Colomi ljesii@gmll Nine nine e renico/Tecndlogo (314634879
Egresaco Ge Otras Instiuciones de ;
11 [an pablo Viegas clles No 749 Tolma Mariquita Mariqita colombia [SE0U1de 16078750  10/02/1084| ®  |Mecwine |colombiano  |uendapabiorsiovveresogmatcom  [ninguno Ninguna Eesador Sintiulo 3102417016
Cadua de earesado G Otras Instkuciones de
Rodalfo Ant Valera s flesNo o33 ! Marlqui Marlqui Colombi2 | iudsdania 1.111.199.203 700601902 | %0 M Colomb toniovalera770@gmall i N Educscion Bachil 3174599107
Egresaco Ge Otras Instiuciones de
13 [comio niape cale 10 Na-25 Tolma Mariquita Mariquta colombia [SE0U1de 10096165 51 07/1991| P |Vewino  |colombiane  [umibstpestgmiicom Ninguno Ninguna Eresador Bachiller 3213927819
Cadua de earesado G Otras Instkuciones de
Fredy e e 10425 Tol Mariqt Mariqui T atssss|  goaiogy| W0 |vecul Colombiano | Peret1se2@amsi Nine nine e Bachil su16s70592
Egresaco Ge Otras Instuciones de ;
Carle Alaps lle 10 N4-25 Toll Mariquit: Mariquit: Colombi Ciudadania 11.447.924 7/06/1983 38 Maculi Colombiano  |® @all Ningt Ningt Educacion Te / Tecnéloge 3114555056
Cadua de Earesado de Otras Instuciones de
David Torres & e 11 No 428 Tol Mariqt Mariqui T s T e P (S ——— Nine nine e rofesional 3124814686
Egresaco Ge Otras Instiuciones de ;
17 |venny remanda cevedo cra 12 calle 4 esquina Tolma Mariquita Mariquita colombia [SE0U1de 1110981 p7io1ggr| B |Femenino |colombiane  fsacevedoorts@gmaiicom Ninguno Ninguna Eresador récnico/ Tecndlogo [3232258531
Cadua de earesado g Otras Instuciones de
e i Oval e 7 No 441 Tol Mariqt Mariqui T 2wl ouongg| 0 |F colomb Hoovalles2@hotmal Nine nine e récnico/Tecndlogo [ 300828458
19 Ingrid Paol: Moli 7D Cs 58 Yuld: Toll M: itz M: Colombi 1.078.777.153 67 Fe | Colombi disefiosdemodasantaj . Ni Ni Egresado de Otras Instituclones de Té Tecnole 3204833405
ngrd Pacla m2 70 Cs 58 Vldana olma arquita arquita aombia | CE % 810771954 emenino | colombiano jsefosdemodasantajuans@gmaicom [ Ninguno inguna Eresador écnico Tecndlogo
Cadua de
s vce Vi espe 1 ol Mariaui Mariqui T 39700209 15001008] % | colomb hestse3@gmalL Nine nine Egresaco SENA Complement recnico/Tecndiogo (3103376114
21 Ingrid Yaneth M Calle 6 NO 2-39 Toll M: itz M: Colombi 36.296.885 58 Fe | Colombi idr 164 il Ni Ni Egresado de Otras Instituclones de Té Tecnole 3014428350
ingrid an sl s N0 2 olma arquia arquita aombia | CE % 10112/1963 emenino  [colombiano |ingridmoras4@gmailcom inguno inguna Eresador écnico Tecndlogo
Cadua de Egresado de Otras Instuciones de
Rodrig [— M2 6 cs 1 8/ San Carl ol Mariaui Mariqui cotombia S5 e e T T Nine nine e Bachil su1s721383
23 I Di M: Toll M: itz M: Colombi 1.054.543.442 37 Fe | Colombi Si /2020 . Ni Ni Egresado de Otras Instituclones de Profe |
ma ariquita olma arquia arquita aombia | CE % 25/04/1985 emenino | Colombiano fonysamy2020@gmal.com inguno inguna Besador rofesional
24 |Yadira Vanegas Velandia Mariquita Tolima Mariquita Mariquita Colombia Cédula de 65.745.826 | 39 Femenino Colombiano yady1515@yahoo.com Ninguno Ninguna Egresado de Otras Instituciones de Profesional
# " u " ! ! " | cudadania 18/04/1983 VITSeY: u o Educacion
Cedula de Egresaco de Otas Instiuciones de
i setancourt Mariquit ol Mariaut Mariqui S e viosasiiss|  goongos| % | Colombs gloria1311@cotcol Ning ning fhresader rofesional




o
SENA

N

Proceso Gestion de Emprendimiento y Empresarismo Version: 03
. . . . .2 . Cddigo:
Formato Lista de asistencia a Eventos de Orientacién y Entrenamiento GEE-F-010
1. Informacion General
Regional que realizo el evento Regional Tolima
Nombre SBDC que realizo el evento Centro de Comercio y Servicios
Tipo de evento ENTRENAMIENTO
2. Organizacion y Pl i
Nombre Responsable del evento Ana Leibys Quijano Malambo
Responsable Celular 3204880610
Correo Electrénico aquijano@sena.edu.co
Medio de promocion del evento Redes Sociales
Medio de transmision 1 del evento Otro
Link de conexion 1 si el evento fue realizado por
videoconferencia o algun tipo de plataforma
Medio de transmision 2 del evento (Si aplica)
Link de conexién 2 si el evento fue realizado por
videoconferencia o algun tipo de plataforma
Medio de transmision 3 del evento (Si aplica)
Informacién del evento de orientacion
Link de conexion 3 si el evento fue realizado por
videoconferencia o algun tipo de plataforma
¢ Cudl Otro medio de Transmision si se selecciond "Otro" en .
- Presencial
alguna de las 3 posibilidades?
Nombre de la emisora si el evento fue realizado por este medio
Objetivo del evento TS TS e[ e, TR RS gl SITeTs Te GO e oy, GIer e Y CoTerCaizaron
Publico objetivo del evento Empresarios Municipio de Mariquita
Aliado estrategico para el evento Camara de comercio de Honda
Fecha de realizacion del evento 23/03/2022
Numero de personas inscritas al evento 25
Numero de asistentes al evento 25

3. Observaciones

El entrenamient

o fue presencial




SENA
Proceso Gestion de Emprendimiento y Empresarismo Vers;ém%
. . . . . s . Caodigo:
Formato Lista de asistencia a Eventos de Orientacion y Entrenamiento GEE-F-010

EVIDENCIAS ORIENTACION A APRENDICES DEL CENTRO DE COMERCIO Y SERVICIOS DE LA REGIONAL TOLIMA

<23> DE <MARZO> DE <> 2022

/

Manecio de ApPps v Marketing Digital - Analisis
de contenido. clientes v comercializacicon
(Coogle Business)

( Mariguita, Tolirnma )

Lugar: Casa de Los Pintores
Hora: 9:S0 am

Fecha: Miércoles 23 de marzo

CSrmaras e Cormercico
P o= .,
¥ Norte ool Tolirma

LINK DE LA PRESENTACION (OBLIGATORIO PARA EL ESQUEMA VIRTUAL):El entrenamiento fue presencial




