(3 DOCUMENTO SOPORTE EN ADQUISICIONES EFECTUADAS A NO OBLIGADOS A FACTURAR (POR  [£0dig0 Regional 76
SENA CONCEPTO DE HONORARIOS Y/O PRESTACION DE SERVICIOS PERSONALES) Codigo Centro 954410
7A< REGIONAL VALLE Fecha Elaboracién Setiembre de 2022
SERVICIO NACIONAL  CENTRO DE BIOTECNOLOGIA INDUSTRIAL-VALLE - SERVICIOS PRESTADOS A LA FORMACION Version MAYO 2022 - 2,22
DE APRENDIZAJE Adquiriente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA  Nit adquiriente: 899.999.034-1 ID de Proceso 19590-462311
Resolucion DIAN N° 18764024257695 autoriza desde 360,001 hasta 750,000 (Enero 18 de 2022) No. de documento 540756
DATOS DEL CONTRATISTA
Nombres y apellidos contratista: AMPARO IBANEZ MOLINA 23739
Correo electrénico contratista: amibal515@sena.edu.co C.C. 31.175.243 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 2021 fueron iguales o superiores{ Sl Inducciéon SST Sl Presta Servicios Excluidos de IVA ? | Sl
Banco al cual consignar: [ BANCO COOMEVA S.A. Tipo de cta AHORROS | N°Cuenta | 040400352801
Ha contratado o vinculado dos o més trabajadores asociados NO Sus ingresos del contrato suscrito con la Entidad
a su actividad para cumplir con el objeto de su contrato? en el 2022 supera los $ 125'413.200 NO
DATOS DEL CONTRATO Y PERIODO OBJETO DE PAGO

Ne del contrato: 3351473/2022 | N° Compromiso SIIF | 5022

Valor Total del Contrato $38.007.000] N ° Pago Periodo objeto de pago Valor Bruto Pago

Saldo Anterior del Contrato $11.402.100 8 Del 01/09/2022 Al 30/09/2022 $ 3.800.700,00
Nuevo Saldo del Contrato $ 7.601.400 Legalizacién comisiones del periodo $ 330.179,00
Prestar servicios profesionales de caracter temporal para orientar la formacién profesional REGULAR programada por el centro de

OBJETO CONTRACTUAL: formacion en la modalidad de Periodos Temporales en el Centro de Biotecnologia Industrial del SENA Regional Valle en el programa
Descripcion del servicio prestado) de GESTION ADMINISTRATIVA vy los relacionados con su RED de conocimiento correspondiente de acuerdo con las necesidades de

RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO

Ingresos por honorarios $ 3.800.700 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 $4.130.879 Menos, Retefuente Otros Ingresos $0
BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE $2.773.109 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| 2.773.109,00( TARIFA
N° Planilla PILA, o, N° Radicacién pago SS | oot 1048565322 | Valor Base retencién en la fuente ICA| 3.697.479,00
Ingreso Base de Cotizacién - IBC $ 1.520.280 |$ 1.520.280 Valor base IVA 0,00
Aporte obligatorio a seguridad social salud $ 190.100 [$ 190.100 IVA (Si es RESPONSABLE) 0,00 19%
Aporte obligatorio a seguridad social Pension $ 243.300 [$ 243.300 Menos Retencién en la Fuente 0,00 0,00%
Aporte obligatorio a Fondo de solidaridad Pensional $ - [$ 0 Menos Retencion IVA 0,00 15%
ARL | $ 8.000 |$ 8.000 Reteica - 8299 0,00| 0,000%
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 $ - Pro-UCEVA 20.654,00| 0,500%
Aportes pensién de ingresos de otros meses cobrados en el meq $ - Universidad del Pacifico 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 $ -
Salud hasta $ 608.064 $ - Descuentos de Libranza 0,00
Renta Exenta 25% $ 9.120.960 $ 924.370 Descuentos de embargo (Si tiene) 0,00
Retencién en la Fuente Contingente $ - VALOR A PAGAR $ 3.780.046,00

SON: TRES MILLONES SETECIENTOS OCHENTA MIL CUARENTA Y SEIS PESOS M/CTE
ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO
Realizar segu8miento a los programas de Comercio y Servicio , atender requerimientos de las empresas y aprendices que se encuentren en

etapa productiva, remitir y acompafiar a comite a los aprendices de casos especiales , realiar talleres de Etapa Productiva, evaluar
los aprendices Etapa Productiva , revisar documentos para certificacion

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| AMPARO IBANEZ MOLINA
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 contratista por los ingresps recibidog en‘ el.mes anterior por.medio de la pIaniIIa'PILA relacionada en el PEDRO JESUS MIRANDA VILLAMIZAR
presente informe y que los mismos han sido liquidados de conformidad con las normas vigentes. INSTRUCTOR G13

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

JOHNNATAN ANDRES FIGUEROA HIDALGO
SUBDIRECTOR DE CENTRO G02




PAG OS | M P L E | AUTOLIQUIDACION

S L] I CONSOLIDADA
I m p eB Fecha creacion reporte: 2022-09-02, 01:46:16 PM Tipo Planilla: I: PLANILLA INDEPENDIENTES Numéro Planilla: 1048565322
Periodo Cotizacion: agosto de 2022 Periodo Servicio: agosto de 2022 Referencia pago (PIN): 8842883780

PAGADO 02/09/2022

|. DATOS DEL APORTANTE

Razo6n Social AMPARO IBANEZ MOLINA

Documento CC31175243 Direccion DG 31A #11 - 46

Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 3108497340

Tipo Persona NATURAL Forma Presentacion |UNICO

Ciudad PALMIRA Departamento VALLE DEL CAUCA
Representante Legal Identificacion

Total Afiliados 1 ARP POSITIVA DE SEGUROS

Il. DETALLE DEL APORTANTE

Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
aflonfalw
a Liolxo
- Apellidos y Nombres Tipo subtipo | o|f5| | Wlwlele|al |5l z|w <9 el5| e <| W] <O : IBC Aporte . IBC Aporte : 1BC Aporte - IBC Aporte | Aporte Aporte ESAP Aporte
dentificacion Cotizante| Cotzante |Z| 2| 3| 2| E[ 2| E(2|8|2|3|2|3(S|2| || 5| g| g|g|  Administradora Pension | Pension COTIETEERR salud Salud gate Riesgos | Riesgos Sdmnietor Caja Caja SENA ICBF Ministerio Total
[=1k=1f=1k=]
CC 31175243 AMPARO IBANEZ MOLINA 59 00 0 0 {(230301) PORVENIR $1.522.800 $243.700|(EPS017) FAMISANAR EPS $1.522.800 $190.400 0,522 $1.522.800 $8.000 | (NIN-CC) NINGUNA CCF $0 $0 $0 $0 $0 $0 $442.100
IILTOTALES
ERES NTEES (Incapacidades, Incapacidades | SUBTOTAL SIN TOTAL
IBC Pension IBC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pension Aportes Salud |Aportes Riesgos| Aportes Cajas Aportes Sena Aportes ICBF p AP e Licencias, Saldos ARP INTERESES DE INTERESES TOTAL FINAL
ESAP Min Educacion
a Favor) EPS MORA DE MORA
$1.522.800 $1.522.800 $1.522.800 $0 $243.700 $190.400 $8.000 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $442.100 $0 $ 442.100
Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogotéa 4446634 - Cali: 554 0515 - Medellin: 514 66 69 - Bucaramanga: 643 80 00 - Cartagena: 694 54 44 - Pereira: 340 25 82 - Barranquilla: 361 88 50 - Resto del Pais: 018000 971 971 - jMas que Facil, SIMPLE! iEl Poder

de lo SIMPLE!

Antes de imprimir, aseglrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.
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Documento de Autorizacién, Reconocimiento y
Ordenacién de Pago Comision al Interior del Pais

Usuario que Genera Reporte:

Unidad 6 Subunidad que Genera

Reporte:

Fecha y Hora Generacién Reporte:

MHjafiguer JOHNNATAN ANDRES FIGUEROA
HIDALGO

36-02-00-076- CENTRO DE BIOTECNOLOGIA

954410 INDUSTRIAL-VALLE

2022-07-27-12:51 p. m.

Comision Servicio al Interior del Pais - Tramite - Inicial

Solicitud de Comision No. 74222 Fecha Solicitud 2022-07-27 Estado de la Comisién Autorizada Sz\llfjl_alg Ejecutora o Subunidad - 36-02-00-076-954410 CENTRO DE BIOTECNOLOGIA INDUSTRIAL-
Tipo de Comisién Servicio Fecha Aut./ Rech. 2022-07-27 Genera Viaticos SI Genera gastos de viaje Si Requiere Pasajes Aéreos NO
Transporte por Via Terrestre Area u Oficina FORMACION PROFESIONAL INTEGRAL Tipo de tramite Inicial Comisioén Inicial
CDP de viaticos
Consecutivo CDP 2322 Dependencia Solicitante 954445 CENTRO DE BIOTECNOLOGIA INDUSTRIAL-VALLE - SERVICIOS PRESTADOS A LA
FORMACION
C-3603-1300-14-0-3603025-02 - ADQUISICION DE BIENES Y SERVICIOS - SERVICIO C-3603-1300-14-0-3603025-02 - ADQUISICION DE BIENES Y SERVICIOS -
Rubro Presupuestal de Viaticos DE FORMACION PROFESIONAL INTEGRAL - MEJORAMIENTO DEL SERVICIO DE Rubro Presupuestal de Gastos de Viaje SERVICIO DE FORMACION PROFESIONAL INTEGRAL - MEJORAMIENTO
FORMACION PROFESIONAL DEL SENA NACIONAL DEL SERVICIO DE FORMACION PROFESIONAL DEL SENA NACIONAL
’ . . ) - P 3 Pernocta |Porcentaje -
Tipo y Numero de Fecha Inicial Fecha final Dpto. / Municipio | Dpto./ Municipio N°. e = . Base de Valor Viatico Valor Total Valor Gastos Valor total a . ..

LCHIUIE Documento Cage e Comisiéon Comision Origen Destino Dias lg::;;i‘:.:: PReEE || e CES Liquidacion Diario Viaticos de Viaje pagar OkjetoldelialGomisiSnlponeicarc
Hacer las visitas de seguimiento para
acompanar a los aprendices d_urante el

05 3.800.700,00 264.787,00 132.394,00 51.045,00 183.439,00 gﬁjg;g‘:}"‘C’(;’nel'ai‘zt;';?lggi%‘qus“"a de
~ trimes:tralgg realiza'da's por la
AMPAMRC?LIIILBAANEZ cC: 31175243 ::IQ\ISTRUCTO Autorizada coordinacién académica.
2022-08-25 2022-08-25 VALLE / PALMIRA VALLE / CALI 0,5 No 50
Totales Solicitud de Comisiéon 132.394,00 51.045,00 183.439,00

OBJETO DE LA COMISION
Hacer las visitas de seguimiento para acompanar a los aprendices durante el desarrollo de la etapa productiva de acuerdo con las asignaciones trimestrales realizadas por la coordinacién académica.

ORDENADOR DEL GASTO
|dentificacion: 87303845 Nombre: JOHNATAN ANDRES FIGUEROA HIDALGO Cargo: SUBDIRECTOR CENTRO DE BIOTECNOLOGIA

INDUSTRIAL - VALLE

Firma Responsable

Verificado Por:

JENNIFER CAROLINA SALCEDO CRUZ

Fecha Verificacion:

27/07/2022 10:04:00

Pagina 4 de 14
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AGENDA DESPLAZAMIENTO CONTRATISTA

ln CarpramiSO) de Todes.
DATOS DEL CONTRATISTA QUE SE DESPLAZA
NOMBRES Y APELLIDOS IDENTIFICACION:
Amparo Ibafiez Molina Tipo: c.c. No. 31.175.243
FECHA
CONTRATO No. CO1.PCCNTR.3351473 ANO 2022 VENCIMIENTO 30 11 2022
DEL CONTRATO
Prestar servicios profesionales de caracter temporal para orientar la formacién profesional REGULAR programada por el centro de formacién en
OBJETO CONTRACTUAL:
la modalidad de Periodos Temporales en el Centro de Biotecnologia Industrial del SENA Regional Valle
DIRECCION GENERAL,
REGIONI?L G / Valle_del_Cauca E:':_T_:gENCIA/ Centro de Biotecnologia Industrial
NOMBRE DEL ORDENADOR DEL
JOHNNATAN ANDRES FIGUEROA HIDALGO SUBDIRECTOR
GASTO (de la Movilizacién) CARGO
NOMBRE DEL SUPERVISOR(A)
DEL CONTRATO PEDRO JESUS MIRANDA VILLAMIZAR CARGO COORDINADOR ACADEMICO
INFORMACION DEL DESPLAZAMIENTO
RUTA PALMIRA-CALI -PALMIRA

DIRECCION GENERAL,
REGIONI?L N / Valle_del_Cauca E:':_T_:gENCIA/ Centro de Biotecnologia Industrial
CIUDAD/DEPARTAMENTO O ENTIDAD O
MUNICIPIO/DEPARTAMENTO O CALI sty PROYER DENNIN CONTACTO 3157008019
CIUDAD/PAIS :
FECHA INICIO DEL
FECHA FIN DESPLAZAMIENT
DESPLAZAMIENTO 25 8 2022 |FEC s 0 25 8 2022

OBJETIVO DEL DESPLAZAMIENTO

Hacer las visitas de seguimiento para acompaiiar a los aprendices durante el desarrollo de la etapa productiva de acuerdo con las asignaciones
trimestrales realizadas por la coordinacién académica.

OBLIGACIONES DEL CONTRATO

PRODUCTO (S):

10. Realizar el Seguimiento presencial o por medios virtuales a los Aprendices verificando factores
actitudinales, comportamentales y de caracter técnico del Aprendiz pudiendo resultar Planes de

No. GD-F-007. V4. Formato acta y Registro de
asistencia o quien la reemplace en Compromiso

1 mejoramiento concertado entre las partes con un tiempo estimado, verificando su cumplimiento. 1 SIGA.
Reporte fotografico
16. Hacer las visitas de seguimiento para acompafiar a los aprendices durante el desarrollo de la No. GD-F-007. V4. Formato acta y Registro de
N etapa productiva de acuerdo con las asignaciones trimestrales realizadas por la coordinacién ) asistencia o quien la reemplace en Compromiso

académica.

SIGA.
Reporte fotografico

AGENDA
ACTIVIDADES FECHA
Desplazamiento Palmira - Cali - Palmira 25 8 2022
FIRMAS
f “
= N FECHA DE ELABORACION DEL
DEL : Ayns 1 bdrez ) {
FIRMA CONTRATISTA: Ay ra (V] _‘Ebo -t FORMATO: 26 7 2022
FIRMA Vo/Bo. SUPERVISOR
Bo. 77
FIRMA Vo/Bo DEL CONTRATO DE Ve

ORDENADOR DEL GASTO

PRESTACION DE SERVICIOS

GTH-F-090 V.02




SENA
:A: FORMATO INFORME LEGALIZACION DESPLAZAMIENTO - CONTRATISTA

CIUDAD Y FECHA

Agosto 25 2022

PRESENTADO A

JOHNNATAN ANDRES FIGUEROA SUBDIRECTOR DE CENTRO

ORDEN DE VIAJE No: FECHA DE INICIO: FECHA DE FINALIZACION:
74222 25 agosto del 2022 25 agosto del 2022

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

EL DESPLAZAMIENTO Valle

PROYECT DENIN JEANS
Cali

OBJETIVO DEL DESPLAZAMIENTO:
Realizar seguimiento aprendiz en etapa productiva por caso especial

ACTIVIDADES DESARROLLADAS:

Aprendiz ,MIGUEL ANGEL NAFAR
Ficha: 22396773
Empresa : PROYECT DENIN JEANS
1. Realizar el Seguimiento presencial a los Aprendices verificando factores actitudinales,
comportamentales y de caracter técnico a un el aprendiz n ose adapta a la empresa se le deja
Planes de mejoramiento concertado entre las partes con un tiempo estimado, verificando su
cumplimiento.
2. Revisar las actividades asignadas .

RESULTADOS:

1. Proceso con mejora continue y supervision permanente

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

1. No. GD-F-007. V4. Formato acta y Registro de asistencia o quien la reemplace en Compromiso
SIGA.
2. Reporte fotografico

COMPROMISOS
ACTIVIDAD RESPONSABLE FECHA
Reunir documentos para Aprendiz 15/09/2022
certificacion
CONCLUSIONES:

1.Se evidencia sentido de pertinencia del aprendiz significativo en al aprendiz
2

DATOS DEL CONTRATISTA

GTH-F-087 V.01




NOMBRE Y APELLIDO FIRMA
Amparo Ibaiiez Molina ;—
P Am;rom Thdnez ‘k(?
VISTO BUENO SUPERVISOR
CARGO DEL SUPERVISOR NOMBRE Y APELLIDO FIRMA
SUPERVISOR
Coordinador académico PEDRO MIRANDA

GTH-F-087 V.01
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=,-A1-Tn AGENDA DESPLAZAMIENTO CONTRATISTA
“\\.(un.p-‘ul“ﬂi;ydw
DATOS DEL CONTRATISTA QUE SE DESPLAZA
NOMBRES Y APELLIDOS IDENTIFICACION:
Amparo Ibafiez Molina Tipo: c.c No. 31.175.243
FECHA
CONTRATO No. CO1.PCCNTR.3351473 ANO 2022 VENCIMIENTO 30 11 2022
DEL CONTRATO
Prestar servicios profesionales de caracter temporal para orientar la formacién profesional REGULAR programada por el centro de formacion en
OBJETO CONTRACTUAL:
la modalidad de Periodos Temporales en el Centro de Biotecnologia Industrial del SENA Regional Valle
DIRECCION GENERAL/ DEPENDENCIA/ " . "
REGIONAL Valle_del_Cauca CENTRO Centro de Biotecnologia Industrial
NOMBRE DEL ORDENADOR DEL
GASTO (de la Movilizacién) JOHNNATAN ANDRES FIGUEROA HIDALGO CARGO SUBDIRECTOR
NOMBRE DEL SUPERVISOR(A)
DEL CONTRATO PEDRO JESUS MIRANDA VILLAMIZAR CARGO COORDINADOR ACADEMICO
INFORMACION DEL DESPLAZAMIENTO
RUTA PALMIRA-CALI -PALMIRA

DIRECCION GENERAL/ DEPENDENCIA/ " . "
REGIONAL Valle_del_Cauca CENTRO Centro de Biotecnologia Industrial
CIUDAD/DEPARTAMENTO O ENTIDAD ©
MUNICIPIO/DEPARTAMENTO O CALI EMPRESA: PROYER DENNIN CONTACTO 3157008019
CIUDAD/PAIS )
FECHA INICIO DEL

FECHA FIN DESPLAZAMIENTO
DESPLAZAMIENTO 25 8 2022 25 8 2022

OBJETIVO DEL DESPLAZAMIENTO

Hacer las visitas de seguimiento para acompafiar a los aprendices durante el
trimestrales realizadas por la coordinacion académica.

desarrollo de la etapa productiva de acuerdo con las asignaciones

OBLIGACIONES DEL CONTRATO

PRODUCTO (S):

10. Realizar el Seguimiento presencial o por medios virtuales a los Aprendices verificando factores
actitudinales, comportamentales y de cardcter técnico del Aprendiz pudiendo resultar Planes de

No. GD-F-007. V4. Formato acta y Registro de
asistencia o quien la reemplace en Compromiso

1 mejoramiento concertado entre las partes con un tiempo estimado, verificando su cumplimiento. |1 SIGA.
Reporte fotogréfico
16. Hacer las visitas de seguimiento para acompafiar a los aprendices durante el desarrollo de la No. GD-F-007. V4. Formato acta y Registro de
) etapa productiva de acuerdo con las asignaciones trimestrales realizadas por la coordinacion 2 asistencia o quien la reemplace en Compromiso

académica.

SIGA.
Reporte fotogréfico

AGENDA

ACTIVIDADES

FECHA

Desplazamiento Palmira - Cali - Palmira

25 8 2022

FIRMAS

FIRMA DEL CONTRATISTA:

AWTOW\) xbc;fznél

FECHA DE ELABORACION DEL
FORMATO:

26 7 2022

FIRMA Vo/Bo.
ORDENADOR DEL GASTO

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

e

GTH-F-090 V.02




SENA
:A: FORMATO INFORME LEGALIZACION DESPLAZAMIENTO - CONTRATISTA

CIUDAD Y FECHA

Agosto 26 del 2022

PRESENTADO A

JOHNNATAN ANDRES FIGUEROA SUBDIRECTOR DE CENTRO

ORDEN DE VIAJE No: FECHA DE INICIO: FECHA DE FINALIZACION:
75322 26 agosto del 2022 26 agosto del 2022

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

EL DESPLAZAMIENTO Valle
Candeaseo Candelaria

OBJETIVO DEL DESPLAZAMIENTO:
Realizar seguimiento aprendiz en etapa productiva por caso especial

ACTIVIDADES DESARROLLADAS:

Aprendiz ,MIGUEL ANGEL NAFAR
Ficha: Yira Huratado Biafiara
Empresa : Candeaseo
1. Realizar el Seguimiento presencial a los Aprendices verificando factores actitudinales,
comportamentales y de caracter técnico a un el aprendiz realizando actividades acorde a su
programa formativo , trato y comunicacion es bueno y el cumplimiento de las actividades
2. Revisar las actividades asignadas .

RESULTADOS:

1. Buen proceso formativo

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

1. No. GD-F-007. V4. Formato acta y Registro de asistencia o quien la reemplace en Compromiso
SIGA.
2. Reporte fotografico

COMPROMISOS
ACTIVIDAD RESPONSABLE FECHA
Reunir documentos para Aprendiz 10/11/2022
certificacion
CONCLUSIONES:

1.Se evidencia sentido de pertinencia del aprendiz significativo en al aprendiz
2

DATOS DEL CONTRATISTA

NOMBRE Y APELLIDO | FIRMA

GTH-F-087 V.01




Amparo Ibafiez Molina

Ao

oarn Uhdrez.

l

VISTO BUENO SUPERVISOR

CARGO DEL SUPERVISOR

NOMBRE Y APELLIDO
SUPERVISOR

FIRMA

GTH-F-087 V.01




' NOMBRE DEL COMITE O DE LA REUNION:

K A

ACTA No.

<_/O\NA e0Gse O

Y FECHA: HORA INICIO: HORA FIN:
ahelar i, . 26, pqos-\o 2022

GAR Y/O ENLACE DIRECCION GENERAL /
REGIONAL / CENTRO

AGENDA O PUNTOS PARA DESARROLLAR:

Q?/%\D\W\\E):LD @o vc\cx\

OBJETIVO(S) DE LA REUNION: | |
Realizar seguimiento en el desarrollo de la Etapa Productiva al aprendiz:

DATOS DEL APRENDIZ

Nombre y Apellidos: /%/*0\ \\m\gﬁ@ Wredena
|dentificacion: \90@2(‘?5@:'(*‘3 2153160

Programa: AS{oledCioL e OANTZaLe o R ACw
Telefono de contacto: 4(530,Q0 (g
Correo:ywe@ws) . Coma

DATOS DE LA EMPRESA
Razon Social: (ondLoERO

Contacto empresa: H\B(SF2L\\
Cargo: Mt A Adm A S L\t
Teléfono Empresa: 9 puen (43

Correo: @M\“\ca\‘qx\\p@@ww Jn.CO-

INSTRUCTOR ASIGNADO Etapa Productiva
Nombre y Apellidos: fsmQui0 Toanaz. O\
COMmeo M NEEAGS Brieanr 2. (O
Teléfono: 2\c2uA I LU0

/‘\

- k O
- e A3S
%@\/\Q 'hm m o
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Documento de Autorizacién, Reconocimiento y
Ordenacién de Pago Comision al Interior del Pais

Unidad 6 Subunidad que Genera

Usuario que Genera Reporte:

Reporte:

Fecha y Hora Generacién Reporte:

MHijafiguer

36-02-00-076-

954410

JOHNNATAN ANDRES FIGUEROA
HIDALGO

CENTRO DE BIOTECNOLOGIA
INDUSTRIAL-VALLE

2022-08-02-9:30 a. m.

Comision Servicio al Interior del Pais - Tramite - Inicial

- s 75322 L 2022-07-27 s Autorizada Unidad Ejecutora o Subunidad - 36-02-00-076-954410 CENTRO DE BIOTECNOLOGIA INDUSTRIAL-
Solicitud de Comision No. Fecha Solicitud Estado de la Comision VALLE
Tipo de Comisién Servicio Fecha Aut./ Rech. 2022-08-02 Genera Viaticos SI Genera gastos de viaje Si Requiere Pasajes Aéreos NO
Transporte por Via Terrestre Area u Oficina FORMACION PROFESIONAL INTEGRAL Tipo de tramite Inicial Comisioén Inicial
CDP de viaticos
. 2322 . . 954445 CENTRO DE BIOTECNOLOGIA INDUSTRIAL-VALLE - SERVICIOS PRESTADOS A LA
Consecutivo CDP Dependencia Solicitante FORMAGION
C-3603-1300-14-0-3603025-02 - ADQUISICION DE BIENES Y SERVICIOS - SERVICIO C-3603-1300-14-0-3603025-02 - ADQUISICION DE BIENES Y SERVICIOS -
Rubro Presupuestal de Viaticos DE FORMACION PROFESIONAL INTEGRAL - MEJORAMIENTO DEL SERVICIO DE Rubro Presupuestal de Gastos de Viaje SERVICIO DE FORMACION PROFESIONAL INTEGRAL - MEJORAMIENTO
FORMACION PROFESIONAL DEL SENA NACIONAL DEL SERVICIO DE FORMACION PROFESIONAL DEL SENA NACIONAL
’ . - ) - P 3 Pernocta |Porcentaje -
Tipo y Numero de Fecha Inicial Fecha final Dpto. / Municipio | Dpto./ Municipio N°. e = . Base de Valor Viatico Valor Total Valor Gastos Valor total a . ..

LCHIUIE Documento Cage e Comisiéon Comision Origen Destino Dias lg::;;i‘:.:: PReEE || e CES Liquidacion Diario Viaticos de Viaje pagar OkjetoldelialGomisiSnlponeicarc
"Hacer las visitas de seguimiento para
acompaniar a los aprendices durante el
desarrollo de la etapa productiva de

0,5 3.800.700,00 198.590,00 99.295,00 47.445,00 146.740,00 acuerdo con las
~ asignacione;trimgstrales.re:l:llizadas
AMPAMRC?LIIILBAANEZ cC: 31175243 ::IQ\ISTRUCTO Autorizada por la coordinacion académica.
2022-08-26 2022-08-26 VALLE / PALMIRA | VALLE / CANDELARIA| 05 No 50
Totales Solicitud de Comisiéon 99.295,00 47.445,00 146.740,00

OBJETO DE LA COMISION
"Hacer las visitas de seguimiento para acompafiar a los aprendices durante el desarrollo de la etapa productiva de acuerdo con las asignaciones
trimestrales realizadas por la coordinacion académica."

ORDENADOR DEL GASTO
Identificacion: 87303845 Nombre: JOHNATAN ANDRES FIGUEROA HIDALGO Cargo: SUBDIRECTOR CENTRO DE BIOTECNOLOGIA

INDUSTRIAL - VALLE

Firma Responsable

Verificado Por:

JENNIFER CAROLINA SALCEDO CRUZ

Fecha Verificacion:

01/08/2022 12:02:44

Pagina 1 de 5
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Un Conpeomis e Todes.

AGENDA DESPLAZAMIENTO CONTRATISTA

DATOS DEL CONTRATISTA QUE SE DESPLAZA

NOMBRES Y APELLIDOS IDENTIFICACION:
Amparo Ibafiez Molina Tipo: C.C. No. 31.175.243
FECHA
CONTRATO No. CO1.PCCNTR.3351473 ANO 2022 VENCIMIENTO 30 11 2022
DEL CONTRATO

OBJETO CONTRACTUAL:

Prestar servicios profesionales de caracter temporal para orientar la formacién profesional REG
la modalidad de Periodos Temporales en el Centro de Biotecnologia Industrial del SENA Regional Valle

ULAR programada por el centro de formacién en

DIRECCION GENERAL/

Valle_del_Cauca

DEPENDENCIA/

Centro de Biotecnologia Industrial

REGIONAL CENTRO

NOMBRE DEL ORDENADOR DEL

GASTO (de la Movilizacion) JOHNNATAN ANDRES FIGUEROA HIDALGO CARGO SUBDIRECTOR

NOMBRE DEL SUPERVISOR(A)

DEL CONTRATO PEDRO JESUS MIRANDA VILLAMIZAR CARGO COORDINADOR ACADEMICO
INFORMACION DEL DESPLAZAMIENTO

RUTA PALMIRA-CANDELARIA -PALMIRA

DIRECCION GENERAL/

Valle_del_Cauca

DEPENDENCIA/

Centro de Biotecnologia Industrial

REGIONAL CENTRO
CIUDAD/DEPARTAMENTO O ENTIDAD O
MUNICIPIO/DEPARTAMENTO O Candelaria s CANDEASEO CONTACTO 3186872411
CIUDAD/PAIS :
FECHA INICIO DEL
FECHA FIN DESPLAZAMIENT
DESPLAZAMIENTO 26 8 2022 |FEC S o 26 8 2022

OBJETIVO DEL DESPLAZAMIENTO

Hacer las visitas de seguimiento para acompafiar a los aprendices durante el desarrollo de la etapa productiva de acuerdo con las asignaciones
trimestrales realizadas por la coordinacién académica.

OBLIGACIONES DEL CONTRATO

PRODUCTO (S):

10. Realizar el Seguimiento presencial o por medios virtuales a los Aprendices verificando factores
actitudinales, comportamentales y de caracter técnico del Aprendiz pudiendo resultar Planes de

No. GD-F-007. V4. Formato acta y Registro de
asistencia o quien la reemplace en Compromiso

1 mejoramiento concertado entre las partes con un tiempo estimado, verificando su cumplimiento. 1 SIGA.
Reporte fotografico
16. Hacer las visitas de seguimiento para acompafiar a los aprendices durante el desarrollo de la No. GD-F-007. V4. Formato acta y Registro de
) etapa productiva de acuerdo con las asignaciones trimestrales realizadas por la coordinacién ) asistencia o quien la reemplace en Compromiso

académica.

SIGA.
Reporte fotografico

AGENDA
ACTIVIDADES FECHA
Desplazamiento Palmira - Candelaria - Palmira 26 8 2022
FIRMAS
n .
= _ 0 FECHA DE ELABORACION DEL
FIRMA DEL CONTRATISTA: Anpant barez ) (
Y L an Ibn roat FORMATO: 26 7 2022
FIRMA Vo/Bo. SUPERVISOR
FIRMA Vo/Bo. -
DEL DE F
ORDENADOR DEL GASTO CONTRATO /

PRESTACION DE SERVICIOS

GTH-F-090 V.02




SENA
:A: FORMATO INFORME LEGALIZACION DESPLAZAMIENTO - CONTRATISTA

CIUDAD Y FECHA

Agosto 26 del 2022

PRESENTADO A

JOHNNATAN ANDRES FIGUEROA SUBDIRECTOR DE CENTRO

ORDEN DE VIAJE No: FECHA DE INICIO: FECHA DE FINALIZACION:
75322 26 agosto del 2022 26 agosto del 2022

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

EL DESPLAZAMIENTO Valle
Candeaseo Candelaria

OBJETIVO DEL DESPLAZAMIENTO:
Realizar seguimiento aprendiz en etapa productiva por caso especial

ACTIVIDADES DESARROLLADAS:

Aprendiz ,MIGUEL ANGEL NAFAR
Ficha: Yira Huratado Biafiara
Empresa : Candeaseo
1. Realizar el Seguimiento presencial a los Aprendices verificando factores actitudinales,
comportamentales y de caracter técnico a un el aprendiz realizando actividades acorde a su
programa formativo , trato y comunicacion es bueno y el cumplimiento de las actividades
2. Revisar las actividades asignadas .

RESULTADOS:

1. Buen proceso formativo

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

1. No. GD-F-007. V4. Formato acta y Registro de asistencia o quien la reemplace en Compromiso
SIGA.
2. Reporte fotografico

COMPROMISOS
ACTIVIDAD RESPONSABLE FECHA
Reunir documentos para Aprendiz 10/11/2022
certificacion
CONCLUSIONES:

1.Se evidencia sentido de pertinencia del aprendiz significativo en al aprendiz
2

DATOS DEL CONTRATISTA

NOMBRE Y APELLIDO | FIRMA

GTH-F-087 V.01




Amparo Ibaiez Molina ;—
P AmTO\’D Thdmez
VISTO BUENO SUPERVISOR
CARGO DEL SUPERVISOR NOMBRE Y APELLIDO FIRMA
SUPERVISOR
Coordinador académico Pedro Jésus Miranda V. ”

GTH-F-087 V.01
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' NOMBRE DEL COMITE O DE LA REUNION:

K A

ACTA No.

<_/O\NA e0Gse O

Y FECHA: HORA INICIO: HORA FIN:
ahelar i, . 26, pqos-\o 2022

GAR Y/O ENLACE DIRECCION GENERAL /
REGIONAL / CENTRO

AGENDA O PUNTOS PARA DESARROLLAR:

Q?/%\D\W\\E):LD @o vc\cx\

OBJETIVO(S) DE LA REUNION: | |
Realizar seguimiento en el desarrollo de la Etapa Productiva al aprendiz:

DATOS DEL APRENDIZ

Nombre y Apellidos: /%/*0\ \\m\gﬁ@ Wredena
|dentificacion: \90@2(‘?5@:'(*‘3 2153160

Programa: AS{oledCioL e OANTZaLe o R ACw
Telefono de contacto: 4(530,Q0 (g
Correo:ywe@ws) . Coma

DATOS DE LA EMPRESA
Razon Social: (ondLoERO

Contacto empresa: H\B(SF2L\\
Cargo: Mt A Adm A S L\t
Teléfono Empresa: 9 puen (43

Correo: @M\“\ca\‘qx\\p@@ww Jn.CO-

INSTRUCTOR ASIGNADO Etapa Productiva
Nombre y Apellidos: fsmQui0 Toanaz. O\
COMmeo M NEEAGS Brieanr 2. (O
Teléfono: 2\c2uA I LU0
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