® DOCUMENTO SOPORTE EN ADQUISICIONES EFECTUADAS A NO OBLIGADOS A FACTURAR (POR  [£0dig0 Regional 68
SENA CONCEPTO DE HONORARIOS Y/O PRESTACION DE SERVICIOS PERSONALES) Cédigo Centro 954610
7A< REGIONAL SANTANDER Fecha Elaboracién| 31 de Octubre de 2022
SERVICIO NACIONAL CENTRO DE GESTION AGROEMPRESARIAL DEL ORIENTE-EMPRENDE RURAL Versién MAYO 2022 - 2,22
DE APRENDIZAJE Adquiriente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA  Nit adquiriente: 899.999.034-1 ID de Proceso 14053-084792
Resolucion DIAN N° 18764024257695 autoriza desde 360,001 hasta 750,000 (Enero 18 de 2022) No. de documento 596833
DATOS DEL CONTRATISTA
Nombres y apellidos contratista: LINA ROCIO PENA NIEVES 3204742132
Correo electrénico contratista: Irpena96@misena.edu.co C.C. 1.101.758.469 | |p/Ne de contacto
Régimen del IVA: | NO RESPONSABLE | Pertenece al régimen simple de tributacion? Es declarante de renta? NO | Es Pensionado? NO
Sus ingresos en el 2021 fueron iguales o superiores{ NO Inducciéon SST Sl Presta Servicios Excluidos de IVA ? | Sl
Banco al cual consignar: | BANCO DE BOGOTA Tipo de cta AHORROS | N°Cuenta | 311324404
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: 3400198/2022 | N° Compromiso SIIF | 7922|
Valor Total del Contrato $40.950.000] N ° Pago Periodo objeto de pago Valor Bruto Pago
Saldo Anterior del Contrato $9.750.000 9 Del 01/10/2022 Al 31/10/2022 $ 3.900.000,00
Nuevo Saldo del Contrato $ 5.850.000 Legalizacién comisiones del periodo $ 367.885,00
PRESTAR LOS SERVICIOS PROFESIONALES COMO INSTRUCTOR TECNICO PARA EL DESARROLLO DE ACCIONES DE
OBJETO CONTRACTUAL: FORMACION EN EL SECTOR RURAL EN EL AREA PECUARIA, DONDE TIENE INCIDENCIA DEL PROGRAMA SENA EMPRENDE
Descripcion del servicio prestado) RURAL Y ATENDIENDO LAS INSTRUCCIONES DE LA DIRECCION DE EMPLEO Y TRABAJO - COORDINACION NACIONAL DE

RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO

Ingresos por honorarios $ 3.900.000 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 $4.267.885 Menos, Retefuente Otros Ingresos $0
BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE $2.867.464 TOTAL RETEFUENTE PRESENTE PAGO $0
LIQUIDACION DE PAGO A SEGURIDAD SOCIAL Y LIQUIDACION DEL NETO A PAGAR
Octubre Setiembre Valor Base retencion en la fuente| 2.867.464,00( TARIFA
N° Planilla PILA, o, N° Radicacién pago SS | oot 8621762485 | Valor Base retencion en la fuente ICA| 3.823.285,00
Ingreso Base de Cotizacién - IBC $ 1.560.000 |$ 1.560.000 Valor base IVA 0,00
Aporte obligatorio a seguridad social salud $ 195.000 [$ 195.000 IVA (Si es RESPONSABLE) 0,00 19%
Aporte obligatorio a seguridad social Pension $ 249.600 [$ 249.600 Menos Retencién en la Fuente 0,00 0,00%
Aporte obligatorio a Fondo de solidaridad Pensional $ - [$ 0 Menos Retencion IVA 0,00 15%
ARL Il $ 16.300 |$ 16.300 Reteica - 8543 7.800,00( 0,200%
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 $ - Otras Retenciones 0,00 0,000%
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 $ -
Salud hasta $ 608.064 $ - Descuentos de Libranza 0,00
Renta Exenta 25% $ 9.120.960 $ 955.821 Descuentos de embargo (Si tiene) 0,00
Retencién en la Fuente Contingente $ - VALOR A PAGAR $ 3.892.200,00

SON: TRES MILLONES OCHOCIENTOS NOVENTA Y DOS MIL DOSCIENTOS PESOS M/CTE
ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO
Impartir formacion, ficha 2558853,manejar especies pec, los dias 5,18 de Octubre, duracién 16 h

on,
Impartir formacion, ficha 2599401, manejar especies pecu, los dias 3,24 de Octubre, duracion 16h.
Impartir formacion, ficha 2599283, Manejar pr, los dias 11, 12,20,21,25,26 Octubre duracion 48h.
on,
on,

Impartir formacion, ficha 2619051, Manejar pr, los dias 1,2,15,16,22,23 de octubre , duracién 48 h
Impartir formacion, ficha 2629686, Manejar producc, los dias 6,7,10, 19, de Octubre duracion 32 h

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| LINA ROCIO PENA NIEVES
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 contraysta por los |ngresps rembldog en‘ el.mes anterior por.medlo de la pIanlIIa'PILA relacionada en el GREGORIO RUIZ MEDINA
presente informe y que los mismos han sido liquidados de conformidad con las normas vigentes. PROFESIONAL G09

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

MIGUEL ANDRE PARDO CEPEDA
SUBDIRECTOR DE CENTRO G02




PLANI LLA NRO. 8621762485 Tipo | 2022 _g/ssOPAGOS
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DATOS GENERALES
TI PO NOVERO NOVBRE O RAZON SOOI AL TI PO PRESENTACI ON A ool @ PER CDO PENSI ON PERi DO SALUD NUVERO PLANI LLA REFERE'?%%DE PAGO| 11 po EVPRESA CLASE APCRTANTE 0Dl GO ARL 00D GO CPERADCR
oc 1101758469 LI NA ROCI O PERA NI EVES N O 0 0 2022- 09 2022-09 8621762485 8676905636 PRI VADA 1 14-23 86
DI RECCI EN CIUDAD / MUNIGI PI O ool o DEPARTAVENTO ool o TELEFONO FAX CORREO ELECTRONI CO ACTI VI DAD ECONGM CA VALOR NOVI NA TOTAL EMPLEADOS FECHA DE PAGO FECHA LLMTE DE
CTO BERBEO BOLI VAR 101 SANTANDER 68 3204742132 0 LI NAWZ22@3VAl L. COM 7490 0 1 2022-10-28 2022-10-18
TOTAL APCRTES A SALUD PCR ADM NI STRADORA
oD | NOVBRE # AUT VALCR # AUT VALCR Dl AS SUBTOTAL SUBTOTAL NUM RAD SALDO A SALDO A TOTAL NOM
EPS NIT EPS COT CBLIGATORIA [ LUPC ADI O ONAL I NC I NC Lic Lic NETO cor MRA UNIER == O0nizi=sss URS cor UPC ANTERI OR FAVOR FAVCR PC PAGAR AFI LI ADOS
EPS037 900156264 195000 0 o 0 0 195000 10 1900 0 196900 0 0 0 0 196900 1
TOTAL APCRTES A PENSI CN PCR ADM NI STRADORA AL A B OR T SN A A S ] RORYADM NI STRADCRAY TOTAL APCRTES A | CBF Y SENA
5 " v oD | NOVBRE DI AS TOTAL NOM
00D / NOVBRE car DI AS | NTERESES TOTAL NUM NT CCF VALOR APORTE | NTERESES | CBF
s NT AFP B Sora | corval aF | corva e | Fovoo sa e | NTERESES LNTERESES it s oCF MORA PAGAR AFI LI ADOS _
NOM
230301 800224808 249600 0 0 0 10 2400 0 252000 1 Sl(Xeer ® 9 (0] ® 9 i VALOR DIAS [ INTERESE [ TOTAL | oy Ao
MORA s PAGAR s
TOTAL APCRTES A R ESGOS LABCRALES 0 10 0 0 0
oD / cor ; 3 SENA
# AUT VALCR OTROS Dl AS SUBTOTAL | NOMRAD |  SALDO FONDO TOTAL
NOMBRE | NIT ARL | OBLI GATCR INC INC RIESGOs | NETO ©OT MRra | ! NTERESES | “poRtes | ANTERIOR | FAVOR sal PAGAR ;
AR 1A Di AS I NTERESE |  TOTAL M
VALCR e 2 o | AFILIADD
14-23 | 860011153 [ 16300 0 0 0 16300 10 200 16500 0 0 0 16500 s
0 10 0 0 0
TOTAL APCRTES A ESAP
o AS NUVERO ADM NI STRADORAS
VALOR MORA | NTERESES TOTAL A PAGAR
PENSI ONES 1
0 (0] ® © SALUD 1
R ESGOS LABCRALES 1
CAJAS COVPENSACI EN 0
TOTAL A PAGAR POR ADM NI STRADCRA
PENSI ONES 252000
TOTAL APCRTES A M NI STER O SACLD) 56500
=S R ESGOS LABORALES 16500
VALCR | NTERESES TOTAL A PAGAR =
CAJAS COVPENSACI EN 0
0 10 0 o =y 0
1 CBF 0
ESAP 0
M NI STER O 0
GRAN TOTAL 465400

Péagina 1 2022-10-31
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J Documento de Autorizacién, Reconocimiento y
Ordenacién de Pago Comision al Interior del Pais

Reporte:

Fecha y Hora Generacion Reporte:

Usuario que Genera Reporte:

Unidad 6 Subunidad que Genera

MHmpardoc

36-02-00-068-

954610

MIGUEL ANDRE PARDO CEPEDA

CENTRO DE GESTION
AGROEMPRESARIAL DEL ORIENTE-
SANTANDER

miércoles, 7 de septiembre de 2022

Comision Servicio al Interior del Pais - Tramite - Inicial

Solicitud de Comisién No 31522 Fecha Solicitud 2022-09-06 Estado de la Comisién Autorizada Unidad Ejecutora o Subunidad - 36-02-00-068-954610 CENTRO DE GESTION AGROEMPRESARIAL
. DEL ORIENTE-SANTANDER
Tipo de Comisién Servicio Fecha Aut./ Rech. 2022-09-07 Genera Viaticos SI Genera gastos de viaje Si Requiere Pasajes Aéreos NO
Transporte por Via Terrestre Area u Oficina SENA EMPRENDE RURAL Tipo de tramite Inicial Comisioén Inicial
CDP de viaticos
Consecutivo CDP 4922 Dependencia Solicitante 954638 CENTRO DE GESTION AGROEMPRESARIAL DEL ORIENTE-EMPRENDE RURAL
C-3602-1300-8-0-3602035-02 - ADQUISICION DE BIENES Y SERVICIOS - SERVICIO C-3602-1300-8-0-3602035-02 - ADQUISICION DE BIENES Y SERVICIOS -
DE FORMACION PARA EL TRABAJO EN EMPRENDIMIENTO - SERVICIO DE SERVICIO DE FORMACIQN PARA EL TRABAJO EN EMPRENDIMIENTO -
Rubro Presupuestal de Viaticos FORMACION PARA EL EMPRENDIMIENTO, FOMENTO DEL EMPRENDIMIENTO Y Rubro Presupuestal de Gastos de Viaje SERVICIO DE FORMACION PARA EL EMPRENDIMIENTO, FOMENTO DEL
FORTALECIMIENTO EMPRESARIAL A NIVEL NACIONAL EMPRENDIMIENTO Y FORTALECIMIENTO EMPRESARIAL A NIVEL
NACIONAL
. . L . I O ° Pernocta |Porcentaje o
Tipo y Numero de Fecha Inicial Fecha final Dpto. / Municipio | Dpto./ Municipio N°. 5 5 q Base de Valor Viatico Valor Total Valor Gastos Valor total a i 2
hombre Documento Cargo Estado Comisién Comisién Origen Destino Dias l::'gm:’s:)': Pernocta |Totaldias| ) jgidacién Diario Viaticos de Viaje pagar Objstoids la Comisionpor Tercero
VIATICOS FORMACION: DEL 10 AL
11 DE SEPTIEMBRE DE 2022. VELEZ
- CIMITARRA (VEREDA LA
AMARILLA) -VELEZ. EJECUTAR
INSTRUCTO ACCIONES DE FORMACION
LINAROCIO PERA | o 1101758400 |R rtorvad 15 3.900.000,00 198.590,00 297.885,00 70.000,00 367.885,00 | \ZDIANTE LA ACTIVIDAD DE
NIEVES : CONTRATIS | Autorizada APRENDIZAJE "DISPONER
TA 2022-09-10 20220911 | SANTANDER /VELEZ |~ SANTANDER/ 15 No 50 INSTALACIONES, EQUIPOS,
CIMITARRA INSUMOS Y HERRAMIENTAS PARA
PRODUCCION DE POR
Totales Solicitud de Comision 297.885,00 70.000,00 367.885,00

OBJETO DE LA COMISION

VIATICOS FORMACION: DEL 10 AL 11 DE SEPTIEMBRE DE 2022. VELEZ - CIMITARRA (VEREDA LA AMARILLA) -VELEZ. EJECUTAR ACCIONES DE FORMACION MEDIANTE LA ACTIVIDAD DE APRENDIZAJE "DISPONER INSTALACIONES, EQUIPOS, INSUMOS Y
HERRAMIENTAS PARA PRODUCCION DE POR

ORDENADOR DEL GASTO

|dentificacion: 79874224 Nombre: MIGUEL ANDRE PARDO CEPEDA Cargo: SUBDIRECTOR CENTRO DE GESTION
AGROEMPRESARIAL DEL ORIENTE - SANTANDER
VISTO BUENO JEFE INMEDIATO
Nc;lml')\l’ﬁic cCDIN NE ACIENDA Firmado digitalmente por: MINISTERIO DE HACIENDA Y Cargo:
TVITINT O T LIT\NTU Vi I\ TL TNy REBHFO-PUBH
Serial del certificado: 520824264339496578729996
Y CREDITO PUBLICO Unidad Organizacional: SUBDIRECCION DE OPERACIONES

Localizacion: BOGOTA D.C.
Fecha y hora: 2022-09-07T11:39:32.245-05:00

Pagina 1 de 2

Este documento se encuentra firmado digitalmente de acuerdo a los lineamientos legales definidos en la ley 527 de 1.999 y sus decretos reglamentarios. Por lo tanto, el original de este documento se encuentra en formato electrénico y goza de autenticidad, integridad y no repudiacién. Los
certificados digitales de firma del presente documento se han emitido por una entidad de certificacién digital Abierta de confianza.
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SENA

:A: FORMATO INFORME LEGALIZACION DESPLAZAMIENTO - CONTRATISTA

CIUDAD Y FECHA Vélez, 14 de Septiembre de 2022

PRESENTADO A: MIGUEL ANDRE PARDO CEPEDA

Subdirector CGAO
ORDEN DE VIAJE No: FECHA DE INICIO: FECHA DE FINALIZACION:
31522 10 de Septiembre de 2022 11 de Septiembre de 2022

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

EL DESPLAZAMIENTO CGAO
Cimitarra vereda La amarilla

OBJETIVO DEL DESPLAZAMIENTO:
Ejecutar acciones de formacion mediante la actividad de aprendizaje "Disponer instalaciones, equipos, insumos y
herramientas para produccion de porcinos de acuerdo con criterios técnicos” FICHA 2619051

ACTIVIDADES DESARROLLADAS:

1. Desplazamiento de Vélez a Cimitarra Vereda La Amarilla

2. Se Realiza diagnéstico de las unidades productivas mediante herramienta Matriz DOFA, con el objetivo
de establecer el plan de accion a tomar dentro del proceso de formacion.

3. Se realiza la identificacion de cada uno de los requerimientos técnicos y normativos para el establecimiento
ylo fortalecimiento de sistemas de produccion de cerdo en ciclo completo.

4. Se realiza visita técnica a unidad productiva establecidas y en construccion con el fin de realizar plan de
accion e identificar oportunidades de mejora dentro del proceso productivo.

5. cada equipo de trabajo realiza la respectiva socializacion, el instructor realiza el acompafiamiento mediante
la solucion de dudas y refuerza cada uno de los componentes propuestos.

6. regreso de Cimitarra Vereda la Amarilla a Vélez

RESULTADOS:

1. Impartir formacién en la ficha 2619051
2. Ejecutar acciones de formacion mediante la actividad de aprendizaje " Disponer instalaciones, equipos,
insumos y herramientas para produccion de porcinos de acuerdo con criterios técnicos” FICHA 2619051

3. Serealiza la identificacion de cada uno de los requerimientos técnicos y normativos para el establecimiento
ylo fortalecimiento de sistemas de produccién de cerdo en ciclo completo.

GTH-F-087 V.01




4. Serealiza visita técnica a unidades productivas establecidas con el fin de realizar plan de accion e identificar
oportunidades de mejora dentro del proceso productivo.

5. Se realiza socializacién y resolucioén de dudas con los aprendices.

EVIDENCIAS O SOPORTES:

1. Registro fotografico de actividades realizadas.
2. Listado de Asistencia
3. Formato de legalizacion transporte informal.

COMPROMISOS
ACTIVIDAD RESPONSABLE FECHA
1. Trabajo desescolarizado (Realizar | Aprendices Octubre 2022

adecuacién de instalaciones y
equipos en cada una de las
unidades productivas)

2. Puntualidad en los Horarios
pactados para la préxima reunion Aprendices Octubre 2022

CONCLUSIONES:
1. Los aprendices identificaron los el procedimiento técnico normativo para el establecimiento de un sistema

de produccion de cerdo bajo el modelo de ciclo completo.

DATOS DEL CONTRATISTA

NOMBRE Y APELLIDO FIRMA

Lina Rocio Pefia Nieves

VISTO BUENO SUPERVISOR
CARGO DEL SUPERVISOR NOMBRE Y APELLIDO

SUPERVISOR /
PROFESIONAL G09 GREGORIO RUIZ

MEDINA

Anexo Evidencias y Soportes.

GTH-F-087 V.01



EVIDENCIAS FOTOGRAFICAS DE LAS ACTIVIDADES REALIZADA
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De acuerdo con La Ley 1581 de 2012, Proteccién de Datos Personales, ol Sarvicio Nacional de Aprendizaje SENA, se compromete a garantizar la
seguridad y proteccion de los datos personales que se encuentran almacenados en este documento, y les dara el tratamiento corespondiente en
cumplimiento de lo esiablecido legalmente.
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s Personales, el Servicio Nacional de Aprendizaje SENA, se compromete a garantizar la

De acuerdo con La Ley 1581 de 2012, Proteccién de Dato s

seguridad y ion de los datos personales que se encuentran almacenados en este documento, y les dara el tratamiento
imi de lo establecido legaimente.
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SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE

COMPROBANTE DE LEGALIZACION DE GASTOS TRANSPORTE INFORMAL

EN DESPLAZAMIENTO COMISION DE CONTRATISTAS

CIUDAD / MUNICIPIO - FECHA:

10/09/2022 - VELEZ

NOMBRE DEL CONTRATISTA:

LINA ROCIO PENA NIEVES

No. DOCUMENTO IDENTIDAD:

1101758469

Codigo Regional :

68

Codigo Centro:

9546

Fecha de elaboracién:

14/09/2022

ID Proceso:

En desarrollo de la comisién No.

31522 durante los dias

1

_. del mesde SEPTIEMBRE

de

e pago por parte del prestador del servicio:

2022 se informa que en los tramos detallados a

WIEDTO DE TRANSP'

FECHA TRAYECTO GENERADOR DEL PAGO EMPIEADO ORIE VALOR PAGADO
10/09/2022 VELEZ - CIMITARRA (VEREDA LA AMARILLA) CARRO $ 35.000
11/09/2022 CIMITARRA (VEREDA LA AMARILLA ) - VELEZ CARRO $ 35.000

RAZON POR LA CUAL, SE AUTORIZA EL GASTO INCURRIDO CUYO VALOR PAGADO EQUIVALE A: $70.000

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 aellca unicamente para "ustiﬁcar gastos de transeorte 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

Nombre

COMISIONADO CONTRATISTA

Firma:

SUPERVISOR DE CONTRATO ORDENADOR DEL GASTO
[INombre GREGORIO RUIZ MEDINA I MIGUEL ANDRE PARDO CEPEDA
Cargo: PROEESIONAL'G0d) 7 Cargo: 'SUBDIRECTOR DE CENTRO
- i
Firma: Firma:

GRF-F-076 V.01



