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CENTRO DE TECNOLOGIAS AGROINDUSTRIALES-VALLE - EMPRENDE RURAL ENERO 2022 - 1,22SERVICIO NACIONAL

DE APRENDIZAJE 69081-251634ID de Proceso

No. de documento 422642
Adquiriente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA     Nit adquiriente: 899.999.034-1

Resolución DIAN Nº 18764024257695 autoriza desde 360,001 hasta 750,000 (Enero 18 de 2022)

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

ANGELICA RODRIGUEZ VALENCIA
anrodriguezv@sena.edu.co 41.950.150 85255

NO RESPONSABLE NO NO

SINO

C.C.

Banco al cual consignar: Tipo de cta Nº Cuenta 06990758024AHORROSBANCOLOMBIA

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

3406916/2022 15522
$ 39.975.000
$ 31.980.000
$ 27.982.500

3 01/04/2022 30/04/2022 $ 3.997.500,00
$ 316.680,00

OBJETO CONTRACTUAL:
(Descripciòn del servicio prestado)

INSTRUCTOR: CO1.PCCNTR.3406916 PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES DE CARÁCTER TEMPORAL COMO
INSTRUCTOR TÉCNICO O DE EMPRENDIMIENTO, COMO APOYO A LA EMPLEABILIDAD RURAL EN LA ASISTENCIA TÉCNICA
O EN LA COMERCIALIZACIÓN DE PRODUCTOS Y/O SERVICIOS, CON BAS

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 SETENTA MIL CUATROCIENTOS VEINTINUEVE 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

-
-
-

8.400
-

255.900
199.900

1.599.000
 7830403932

$
$
$
$
$

$
$

$

$

$

$

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

$ 3.970.429,00

2.356.463,00

0,00

0,00

0,00
0,00

19.988,00

7.083,00
0,00

0,00
0,00

3.541.700,00

0,00%

0,000%
0,000%
0,500%

0,200%
15%

19%

TARIFA

I

Pro-UCEVA
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 - 8523

$ 9.120.960

Aportes voluntarios a Fondo de pensiones Obligatorias $ -

Descuentos de Libranza 0,00

Universidad del Pacífico
Otras Retenciones

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

-
-
-

0,00
0,00
0,00

8.400
0

255.900
199.900

1.599.000$
$
$
$
$

Marzo
----------

Abril

Otras Retenciones 0,00 0,000%

ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO

1. Asistencia y participación activa en reunión programada con el Dinamizador Jorge Olmedo y el Coordinador Jhoh Jairo Alzate el día 6
de abril del año en curso.
2. Impartir formación profesional integral a la ficha número 2493203 en el municipio de Argelia
3. Impartir formación profesional integral a la ficha número 2493165 en el municipio de Ansermanuevo vereda Palo Negro
4. Impartir formación profesional integral a la ficha número 2493226 en el municipio de Zarzal
5. Impartir formación profesional integral a la ficha número 2521163 en el municipio de Cartago
6. Impartir formación profesional integral a la ficha número 2528079 en el municipio de Ansermanuevo.

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.

ANGELICA RODRIGUEZ VALENCIA

JHON JAIRO ALZATE RAMIREZ
INSTRUCTOR G20

GERARDO AUGUSTO CASTRO MUÑOZ
SUBDIRECTOR DE CENTRO G02



PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACIÓN APORTES
COMPROBANTE DE PAGO

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

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

CEDULA DE CIUDADANIA 41950150
ANGELICA RODRIGUEZ VALENCIA

PALMIRA VALLE
CALLE 4E #30E-86 7456268

02-INDEPENDIENTE I-INDEPENDIENTE
PRIVADA Otras actividades de servicio de

ÚNICO

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

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

NÚMERO PLANILLA: TIPO DE PLANILLA:

PERIODO COTIZACIÓN
OTROS SUBSISTEMAS:

MES:

AÑO:
PERIODO COTIZACIÓN
SALUD:

MES:

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

7830403932 I-INDEPENDIENTES
marzo

2022

marzo

2022
0

2022/03/15 1368606538

LIQUIDACIÓN GENERAL

TOTALES

COTIZANTES TOTAL PAGADO

PENSIÓN

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

800229739 230201 230201- PROTECCION $ 255.9001

SUBTOTAL: $ 255.9001

SALUD

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

800251440 EPS005 EPS005-SANITAS S.A. $ 199.9001

SUBTOTAL: $ 199.9001

RIESGOS PROFESIONALES

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

860011153 14-23 14-23-POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS S.A. $ 16.7001

SUBTOTAL: $ 16.7001

TOTAL PAGADO: $ 472.500

2022/03/15 6:17 AM USUARIO: SOI - CC41950150 PÁGINA 1 DE 1



PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACIÓN APORTES
 SOPORTE DE PAGO GENERAL

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

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

CEDULA DE CIUDADANIA 41950150
ANGELICA RODRIGUEZ VALENCIA

PALMIRA VALLE
CALLE 4E #30E-86 7456268

02-INDEPENDIENTE I-INDEPENDIENTE
PRIVADA Otras actividades de servicio de apoyo a las empr

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

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

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

7830403932 I-INDEPENDIENTES
marzo 2022 marzo 2022

0
2022/03/15 1368606538

TOTAL APORTES A PENSIÓN
ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE
No. COTIZANTES COTIZACIÓN

APORTES VOLUNTARIOS
EMPLEADOR COTIZANTE

FSP
SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA

MORA
COTIZACIÓN FSP

TOTALES
APORTES MORA VALOR PAGADO

230201 230201- PROTECCION 1 $ 255.900 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 255.900 $ 0 $ 255.900
SUBTOTALES: $ 255.900 $ 0 $ 255.900

TOTAL APORTES A SALUD

ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE

No.
COTIZANTES

INCAPACIDAD POR
ENFERMEDAD

NÚMERO
AUTORIZACIÓN

VALOR

LICENCIA MATERNIDAD

NÚMERO
AUTORIZACIÓN

VALOR

SALDO A FAVOR

PLANILLA VALOR

LIQUIDACIÓN

COTIZACIÓN
VALOR
ADRES

MORA

COTIZACIÓN
VALOR
ADRES

TOTALES

APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO

EPS005 EPS005-SANITAS S.A. 1 $ 0 $ 0 $ 0 $ 199.900 $ 0 $ 0 $ 0 $ 199.900 $ 0 $ 0 $ 199.900
SUBTOTALES: $ 199.900 $ 0 $ 0 $ 199.900

TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE
No. COTIZANTES

INCAPACIDAD IRP
NÚMERO AUTORIZACIÓN VALOR PAGO A OTROS RIESGOS

SALDO A FAVOR
PLANILLA VALOR

LIQUIDACIÓN
COTIZACIÓN

TOTALES
APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO

14-23 14-23-POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS S.A. 1 $ 0 $ 0 $ 0 $ 16.700 $ 16.700 $ 0 $ 0 $ 16.700
SUBTOTALES: $ 16.700 $ 0 $ 0 $ 16.700

LIQUIDACIÓN DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE

Nº IDENTIFICA
CIÓN

NOMBRES
TIPO

COTIZANTE
SUBTIPO

COTIZANTE
SALARIO
BÁSICO

TIPO DE
SALARIO

C
O

LO
M

B
IA

N
O

E
X

T
R

A
N

JE
R

O

NOVEDADES

IN
G

R
E

T

T
D

E
T

A
E

T
D

P
T

A
P

C
O

R

V
S

P

V
S

T

S
LN IG
E

LM
A

V
A

C

A
V

P

V
C

T

IR
P

SEGURIDAD SOCIAL
PENSIÓN

ADMIN

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC COTIZACIÓN

FSP

SUBSISTENCIA SOLIDARIDAD

APORTES
VOLUNTARIOS

EMPLEADOR EMPLEADO

TOTAL
APORTE

SALUD

ADMIN

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC COTIZACIÓN
VALOR
ADRES

TOTAL
APORTE

ARP

ADMIN

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC
CENTRO

DE
TRABAJO

TOTAL
APORTE

PARAFISCALES

D
ÍA

S
 C

O
T

IBC

CCF

ADMIN
TOTAL

APORTE

SENA

TOTAL
APORTE

ICBF

TOTAL
APORTE

C
O

M

R
E

F
O

R
M

A
T

R
IB

U
T

A
R

IA

INDICADOR
TARIFA

ESPECIAL

ESAP

TOTAL
APORTE

MINEDU

TOTAL
APORTE

1 CC
41950150

RODRIGUEZ
VALENCIA
ANGELICA

INDEPENDIE
NTE
CONTRATO
PRESTACIÓN
DE
SERVICIOS

$ 1.599.000 230201-
PROTECCI
ON

30 $
1.599.000

$ 255.900 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 255.900EPS005-
SANITAS
S.A.

30 $
1.599.000

$ 199.900 $ 0 $ 199.90014-23-
POSITIVA
COMPAÑI
A DE
SEGUROS
S.A.

30 $
1.599.000

41950150 $ 16.700 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0NO Normal $ 0 $ 0

TOTAL $ 472.500

2022/03/15 6:19 AM USUARIO: SOI CC41950150 1PÁGINA 1 DE



GRF-F-063 V.02 

CERTIFICACION DEPENDIENTES PARA CONTRATISTAS 
 
Cartago, mayo de 2022 
 
 
 
Señores 

SERVICIO NACIONAL DE APREDIZAJE (SENA) 

Ciudad         
 
Asunto: Información de dependientes para efectos de hacer uso del beneficio tributario de 

deducible de la base gravable de retención en la fuente. 
 
 
Bajo la gravedad del juramento, en mi calidad de contratista de prestación de servicios personales 
y en cumplimiento de lo previsto por el parágrafo segundo del artículo 387 del Estatuto Tributario y 
el artículo 1.2.4.1.18. del Decreto 1625 de 2016, informo que las personas relacionadas a 
continuación, tiene(n) la calidad de dependiente a mi cargo:  
 

RC 1030101827 SEBASTIAN GRISALES RODRIGUEZ HIJO 

RC 1091206144 CATALINA GRISALES RODRIGUEZ HIJA 

 
Toda vez que cumple con el siguiente requisito:  
 

• Los hijos del contribuyente que tengan hasta 18 años de edad 

Solicito se tome nota de la situación de dependencia que informo en la presente comunicación, 
para efecto del beneficio de deducible de la base gravable sujeta a retención 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 disminución de su base 
gravable por concepto de dependientes, por las mismas personas arriba relacionadas. 
 
Cordialmente, 
 
 
 
 
 
 
________________________________________ 
FIRMA 
 
Nombre: ANGÉLICA RODRÍGUEZ VALENCIA     
    

C.C. 41’950.150 ARMENIA 
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JqQ * AGENDA DESPLAZAMIENTO CONTRATISTA 

DM05 DEL CONTRATISTA QUE SE DESPLAZA 

NOMBRES V ARFISIDOS IDENTIFICACION: 

ANGLEICA RODRIGUEZ VALENCIA Tipo: CC. NO. 41950150 

CONTRATO No. 
Cr21 OcCurS - 

450 
- 

'0'! 
F EC H A 

VENCIMIENTO 
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14 11 
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SE NA 

INFORME LEGALIZACION DESPLAZAMIENTO - 7j FORMATO 
CIU DAD Y FECHA 
Cartago, mayo 2 de 2022 

PRESENTADO A: 

GERARDO AUGUSTO CASTRO, subdirector del Centro de lecnologlas Agroindustriales 

ORDEN DE VIAJE No: 
38322 

FECHA DE INIClO: FECHA DE FINALIZACION: 

25 de abril de 2022 25 de abril de 2022 

LUGAR A DONDE REALIZO EL 
DESPLAZAMIENTO 

REGIONAL/ CENTRO DE FORMACION OTRA: (ciudad) 

Valle Del Cauca / Centro de Tecnologias 
Agroindustriales 

Argelia 

OBJETIVO DEL DESPLAZAMIENTO: Impartir formación profesional en el area de agroindustria en el municipio de 
Argelia para Ia formacIón emprendedor en procesamiento y comercialización de productos de Ia industria 
panelera ficha 2493203 

ACTIVIDADES DESARROLLADAS: 
1. Verificación del ambiente de aprendizaje que cumpla con los requisitos de bioseguridad relacionadas con Ia 

prevención y mitigacion del COVlD-19. 
2. Proceso y beneficlo agroindustrial de Ia panela. 

RESULTADOS: 

1. Taller diluciones. 

EVIDENCIAS 0 SOPORTES: Enuncie los archivos que soportan estos resultados y anexe 10 correspondiente en 
este Informe 

1. Orden de viaje 
2. Informe de legalizacion 
3. Acta 

4. Formato de asistencia 

5. Tiquetes de transporte 
6. Evidencias fotográficas de Ia formación. 

COMPROMISOS 
ACTIVIDAD RESPONSABLE FECHA 

Diagrama de flujo de elaboración de 

Ia panela. 

Aprendices matriculados en Ia 
ficha nümero 2493203 
emprendedor procesamiento y 
comercialización de productos de 

Ia industria panelera. 

Mayo 2 de 2022 

CONCWSIONES: 

Los aprendices comprenden y aplican un diagrama de flujo del proceso de transformación de Ia panela. 

DATOS DEL CONTRATISTA 

NOMBRE V APELLIDO FIRMA 

Angelica Rodriguez Valencia 

VISTO BUENO SUPERVISOR 
CARGO DELSUPERVISOR NOMBRE V ALUO— 

SUPERVISOR
( 

FIRMA 

Coordinador académico ihon Jairo Alzate Ramirez 

GTH-F-087 V.01 



ACTA No. 13 
NOMBRE DEL COMITE 0 DE LA REUNION: formaciOn ficha 2493203 

CIUDAD V FECHA: Argelia, abril 25 
de 2022 

HORA INIClO: 8:00 
am 

HORA FIN: 1:00pm 

LUGAR YIO ENLACE: 
Aula cuerpo de bomberos 

DIRECCION GENERAL I REGIONAL I 
CENTRO 
Regional Valle-CTA 

AGENDA 0 PUNTOS PARA DESARROLLAR: 
1. Desarrollo formación emprendedor en procesamiento y comercializaciôn de 
productos de Ia industria panelera, ficha nümero 2493203. 
2. Entendimiento de diagrama de flujo del proceso de Ia panela. 

OBJETIVO(S) DE LA REUNION: 
Impartir formaciôn profesional integral a los aprendices matriculados en Ia 
ficha nümero 2493203. 

DESARROLLO DE LA REUNION 

Se reUnen en el municipio de Argelia Ia instructora Angelica Rodriguez Valencia 
y los aprendices matriculados en Ia ficha 2493203 de Ia formaciOn emprendedor 
en procesamiento y comercializaciôn de productos de Ia industria panelera con 
el fin de brindar y recibir conocimientos relacionados con Ia elaboraciOn y 
desarrollo de un diagrama de flujo de los procesos de producciOn de alimentos. 

CONCLUSIONES 
Durante el encuentro de formaciOn los aprendices comprenden y desarrollan el 
diagrama de flujo para Ia obtenciôn de Ia panela. 

COMPROMISOS 
ACTIVIDAD RESPONSABLE FECHA 

AplicaciOn y elaboraciOn de 
diagrama de flujo del prOximo 
alimento a desarrollar. 

Aprendices 
matriculados en Ia 
ficha 2493203 

Mayo 2 de 2022 

ASISTENTES: (Incorporar registro de asistencia) 

Nota: Puede incluirse imagen o captura de pantalla de los asistentes, si se trata de una 
reunion virtual a, de los asistentes que participan a través de una plataforma virtual. 

3D-F-OO7 VO4 



REGIS1RODEAS1STENQAYAPROBAOoNDELAC1ANO.t3 D€LDIA .25 DELMESDE AbI DELARO2O22. 

OBJETFV(S r F?I àa ce sa ey €? fYfl)fl A(CJ Fd4a .2qq2.2c3 

No. NOMEliS V APEWOOS No. DOCUNEI41) PtAMTA CON1'RAlISTA OTRO 
UAI.? 

DEPENOE)ICW 
EMPRESA 

CORREO EI.ECTROMCO 1ONOiEXT.SENA AUTOA 
GRABACION 

FIRMA 0 PAR11IPAQON 
VRTUA. 

c C 3 I) / 22q.Z 

tL€ 'ncnGcSC1fl 1z1?qf 

- 

(edo flkS 3%3 C& 

ei4O 4f(Ø( 

PIa1. Cc'i 3cZ99Z 
'-, 

3ki3 

3I5?5 ' 

Qi Jo oofo?t( 

42 k 

t?VIO(O 

3 

triic iiz 3163o 

Ir 1l42A14. 35(,o3a _____ _____ 
flrTh210a 
,oinyf -r//o 2?3DY oss .orn. 

De acuerdo con La Ley 1581 de 2012, Protecaón de Dtos Personales, el Serviclo Nacional de Aprendizaje SENA, se compromete a garantizar Ia 
seguridad y protección de los datos personales que se encuentran almacenados en este documento, y les dará el tratamiento correspondiente en 
cumplimiento de lo establecido legalmente. 

GD-F-007 VO4 
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GRAB*I 

O 
1R1UA. 

3 °ifr+ 77 

c\\'J t 'I o4 cper cil', 

YcCCg)990 

1. cc' ( lxc .ii z 

De acuerdo con La Ley 1581 de 2012, Protección de Døtos Personates, el Serviclo NaconaI de Aprendtzaje SENA, se compromete a garantizar Ia 
seguridad y proteccion de los datos personales qua se encuentran almacenados en este documento, y los dará el tratamiento correspondiente en 
cumplimiento de to estableddo tegalmente. 
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SEr.JA 

- --- Proceso Gestión de Emprendimiento Emprearismo -- vIom 2 

• Formato Usta de Asistenda para Programas de Formación Sena Emprende Rural Código:GEE-O9 

QUDAD V LUGAR EXACTO DE FORMAOÔN Argelia 

cENTRODE FORMAOÔN: - cEN1RO DE TEOIOLOGIAS AGROINDUSTRIALES 

At3t cc2o n 5y ?rc Q (V.t) cci6r 
RESULTADORENDWJE qy flO 2493203 

AMBIEN1E: T y- PROGRAMA DE FORMAcION: Emprendedor en -- -- 

procesarnentoy comercializadOn de productos de Ia 

industria panelera

- 

-- FEdR os ATENOON V MED9O umJZDO 

HORARIO: 8.00 - 1&OO 

FECHA 
VIRThAI. 

5/0 
DIGFTAL 

A 
TRAVEl 

DE 
EMISOR 

A 

CONFER 

- 

PRESENCIAI. 

• 

- 

FECHA 

\I1R1UAL 
V/P 

DIGIAL 

A 
TRAVES 

DE 
EMISOR 

A 

TELEFON 

N NOMBRE APE WOOS CC/TI 
CORREO 

ONICo 

-. 

TEUONo/CELULAJR 

1 1IIZIlc1o49 
orcCU 

6to8 don 

- 

3Zo3,3on a.1LL:LV G:jVJt 

2 ANGELY A C I 

3 BLANCACIELO 
a a3 

4 CLAUDIA MARCELA R • c.) 

5 DANIEL ALFONSO I 

6 EIDER ALBERTO ' - - - - - 

7 FABIOANTONIO C 

S FONNIER DE JESUS C- 

9 GILBERTODEJESCJS • 9315 

10 FIEBER HERNAN CARDONA GIRALDO CC 6479070 

d_4f'.j__'•  11 NERMEUNDA 

12 JESUS ARLEY RAMIREZ ISAZA CC 38903056 

13 JOSE ALIRIO AGUDELO C-Al I FGO CC 6133522 

14 CALBERONOSPINA CC38901352 29 



N NOMBRE APE WOOS 

- 

CCITJ 
coo 

TaEFoI4o/CEWI.AR FECHA 
VIRTUAL 

DIGITAL 

a 

FMIflR 

Wltttll 

TELEFON 
CA 

PRSENCIAL FEGIA 
VIRTUAL 

DIGrML 

A 

L) 

WTUtA 

ENCIA 
mfffr PRESEMOAL 

cC31407 -- -- ----•- --- •----------- --- 
- 

- 

- 

16 LUIGALFONSO LZ 0 3IZz9'a5o : 4 
17 LUZDARY RLDANVARELA cC2l595t5I 

18 RAUIREZA CC1007821923 C 
/z2Iefoi?Jc 

25MARIACAMLA 
-- AC000LOGIRALDO CC29927709 

- - - 

2D 7 VELSQUEZAGUDELO cc 1006429039 -  

21 E'4M. GONZALOZCUBILLOS 0029605800 b03O7teL 
3355V3fO z/5b-z 

22 
FI.1 

NELLLE.14NDRA RAMIREZtcA7A 001112128114 I! ' - ' 1 r
u 

23 O44FANERY AGUDELOGIRALDO 
-. 

24 QSCAR-DAVID---------MGRALES$OVOS --------006460460--- - 

25 PABLO EMIUO BERUUDEZ UUNERA CC 2654219 - 

26 PAULANDREA GOMEZVALENCLA 001006235757 334 5 C. - 

27 YASLID LONDOIIOARISfl7AR8J CC 1112129068 - -- - 

my 

--- --- --
-------- 

- - - - - - 

nn.-go dM4Ados nl npto pe nnosn mono p.opedod del 0MRndoi. El Reosptoe no obtnod.4 dd,o 
de In k,fom.ndde osefRdendI no Inp&n el .dnn*ntude deteato de petentet o detetho de notet 0 

- - - - .- 

nlgmnl. 
ni.l 0(68 

-- I - 

- - 

de elneun tipo. sobe In - 
deted.o poe pnfle del 

- - -- - 

Into.,nnddn, 

N. .,eeli cto - - - 

ISal d 20 eflt. mE nnJón ronfld.dI. y  todos los dnd,o In nn q..e R, odoo 
.11 topoos nk,sUn dnto do R8nndR, peen el Øjeto del pefle .0.R,do. IA dM.Ignd6n 

qon no -- 

- GEE-F-009V02 



EVIDENCIAS FOTOGRAFICAS 

Abril 25 de 2022 

Impartir formación profesional integral a los aprendices matriculados en Ia ficha nimero 

2493203 emprendedor en procesamiento y comercializaclón de productos de Ia industria 

panelera. 



NUEVOTRANSPORTES CUOCO [IDA YCIA,S.C,S. 

NIT. 891.900.385-5 

Calle 12#7-09 -Cartago NIT. 891.900.202-6 
Tel, 2122229- Telefax: 2123313 

SERVICIO BASICO 

FECHA Oc .6-2a22. 
VALOR$  10 S00  PLACA  

CARTAGO - ARGELIA 

N? 89169 

N UEVU IRANSPO RIES CUR CO LTDAAY  C IA. S.C. S. 

- - NIT. 891 .900.385-5 

Calle 12#7-09 -Cartago NIT. 891.900.202-6 
Tel. 2122229 -Telefax: 2123313 

SERVICIO BASICO 

FECHA c,IrI 5.2o22 

VALOR $  I OOO  
CARTAGO - ARGELIA 

N? 89168 

PLACA 

a Rodri ez Valencia 
C1950150 

Cartago-Argelia-Cartago 
Comisión: 38322 
Fecha: abril 25 de 2022 


	Page 1
	Page 2
	Page 3
	Page 4
	Page 5
	Page 6
	Page 7
	Page 8
	Page 9

