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Q INFORME MENSUAL DE EJECUCION

&

CONTRACTUAL

Bucaramanga, 30 d& marzo de 2019
A

Sefior (a) ;
JOSE MANUEL ARIZA ARIZA V4
SUPERVISOR(A) CONTRATO No. 846104
Coordinador Académico

Coordinacién Académica

Ciudad

Asunfo: Informe mensual de ejecucion
. contractual Mes Marzo del afio 2019

Referencia: No 846104 del afio 2019

NEILA MILENA PERA ALVARADO, identificado con la cédula de ciudadanfa No, 37.724.969 de
Bucaramanga, en mi calidad de Contratista del SENA, en Coordinacién Académica, en
cumplimiento del Contrato de Prestacién de Servicios de la referencia, a continuacién
presento el Informe de actividades realizadas en el mes objetode cobro.

Valor y forma de Pago: TREINTA Y SEIS MILLONES SETECIENTOS NOVENTA 'Y SIETE MIL
CUATROCIENTOS PESOS MCTE. ($ 36.797.400). Esta suma sera pagada por el SENA al contratista
de [a siguiente manera: a) Un pago proporcional por los dfas ejecutados en el mes de febrero de 2018.
B) NUEVE (08) pagos iguales por el valor de TRES MILLONES SEISCIENTOS SETENTA Y NUEVE
MIL SETESCIENTOS CUARENTA PESOS M/CTE ($3.679.740) por los meses de Marzo a Noviembre
de 2019. C) un pago proporcional por los dias ejecutados en-el mes de Diciembre 2019.

Plazo: Ser4 hasta el (22) de (diciembre) de 2019.

OBJETO:
Contratar servicios personales de caracter temporal como instructor para impartir

formacién titulada, complementaria y/o virtual en el drea de Gestién Empresarial, conforme
a los modelos formativos establecidos en el periodo académico del 2019.

CLAUSULA PRIMERA
No Obll‘g_aclones Acciones reallzadas “Evidencias
1 Participar en la elaboracion de

proyectos de formacién

2 | Impartir formaciébn en los | Ficha 1618004 Sofia

horarios y  lugares que la | Plus J

instituclon indiquen
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Participar en las actividades
que se programen

Reunién de Segunda
Oferta Educativa

Entregar reportes estadisticos y
registro inherentes al proceso
de formacion

Conformar los equipos de
desarrollo curricular
interdisciplinarios por programa
o conjunto de programas por
redes tecnolbgicas, para
garantizar integralidad en la
formulacion de  proyectos
formativos, el diseflo de
actividades de aprendizaje, el
disefio de talleres e items que
alimentaran los bancos de
pruebas para la seleccion de
aprendices, entre otras.

Alistamiento '
Tecnologia en Gestion
del Talento Humano.

la

Participar en la programacion y
ejecucién del proceso de
induccién de aprendices de
formacion  titulada y el
reconocimiento de aprendizajes
previos siempre Yy cuando
cumpla con el - objeto
contractual de ejecutar
acciones de formacion
diferentes a la induccién

Reportar en el sistema Sofia
Plus en un plazo maximo de
tres (3) dias, todas las
actividades que de acuerdo con
los procesos son de su
responsabilidad, garantizando
la calidad de la informacion y
su coherencia con el formativo,
tales como: Registro de los
juicios evaluativos, creacion de
rutas y  asociacibn de
aprendices, Comunicar  al
Coordinador Académico
oportunamente anomallas,
inconsistencias, novedades de
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aprendices y hallazgos en el
‘reglstro de la Informacion,

8 | Apoyar seguimlento aprendices Seguimiento Ficha
on etapa productiva 1438684

0 | Preparar, orlentar, desarrollar y Ficha 1616004

apoyar procesos de
aprendizaje en cualqulera de
las estrateglas de respuesta
Institucional para los diferentes
grupos poblacionales objeto
formaclon profesional Integral.

Para el trdmite de la cuenta me permito adjuntar; documentos enunciados como evidencias
del cumplimlento de las obligaclones contractuales y los desplazamientos realizados,-
fotocopia de la planilla- recibo de pago de aportes a salud, pensiones y ARL, 4265957&/!33
expedido por SOI correspondiente al mes de FEBRERO del afio 2019.

Evidenclas en (2) follos

Cordiaimente,

JOSE'MANUEL ARIZA ARIZA
Supervisor Contrato 846104 DE 2019
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SO / e PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES 4
. COMPROBANTE DE PAGO 7 Bencovmern
 DATOS GEWERALES DFLAPORTANTE
11PO IDENO'I’IFIC%CION: CEDULA DE CIUDADANIA NOMERO DE IDENTIFICACION aTT480
O Ly nGia NEILA MILENA PENA ALYVARADG PENA ALY
CIUDADMUNICIPIO: BUCARAMANGA DEPARTAMENTO) BAMTANCER |
DIRECCION: CARRERA 14 NO. 107 A 88 TELEFONO 0372614 |
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE, JANDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD £ CONGMICA, Comercio sl gn menca 98 |
FORMA DE PRESENTACION: UNICO :
| APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES GALUD BENAE ICBF (REFORMA THIBUTARIAY Ho |
: T BATORBENERALEN Bl CAPLANILLA T s 1i
NUMERO PLANILLA: 4265057833 11PO DE PLANILLA: INDEPENDIENTES |
PERIODO COTIZACION MES: fabrero PERIODO COTIZAGION MED fatrord |
OTROS SUBSISTEMAS: ARO: 2018 SALUD, A0y 201%
DIAS DE MORA: 0 i
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd). 2010403/12 NUMERO AUTORIZACION - Yue3779679
B T CIGUBACIGN GENERAL TR
“TOTALES
v () ’ii‘ia ch_ Pap-, "COTIZANTES | TOTAL F PAaAnw_
. PENSION i e Lt e
ADMFNISTRADOEAH__"___W___,__._,_m_,M_"L - g —— B
NIT cODIGO NOMERE D | e l e
800224808 | 230301 R30301-PORVENIR - s P ,1; R
SUBTOTAL: L
BALUD = 2o :
AommsmApoaA o - an Y BRI .
NIT__ | CODIGO | NOMBRE_ ) -
800251440 | EPS005 _[EPS005- SANITASSA 1
i SUBTOTAL: 1
RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA
NIT cODIGO __ NOMBRE
560011153 | 1423 [14-23-POSITIVA COMPARIIA DE SEGUROS SA. ., . 1
e e 7l QUBTOTAL: IR et |
s ! ”m P
TOTAL PAGADO:
PAGINA 1 DE 1

2019/03/122 51 PM
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