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30 Noviembre de 2022REGIONAL SANTANDER
CENTRO DE GESTION AGROEMPRESARIAL DEL ORIENTE-EMPRENDE RURAL MAYO 2022 - 2,22SERVICIO NACIONAL

DE APRENDIZAJE 27835-740549ID de Proceso

No. de documento 625662
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

LIZETH JOHANA SIERRA ARIZA
ljsierra62@misena.edu.co 1.099.209.126 3105640045

NO RESPONSABLE NO NO

SINO

C.C.

Banco al cual consignar: Tipo de cta Nº Cuenta 88266158178AHORROSBANCOLOMBIA

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

3390147/2022 8522
$ 40.950.000

$ 5.850.000
$ 1.950.000

10 01/11/2022 30/11/2022 $ 3.900.000,00
$ 884.111,00

OBJETO CONTRACTUAL:
(Descripciòn del servicio prestado)

PRESTAR LOS SERVICIOS PROFESIONALES COMO INSTRUCTOR TÉCNICO PARA EL DESARROLLO DE ACCIONES DE
FORMACIÓN EN EL SECTOR RURAL EN EL ÁREA AGRÍCOLA, DONDE TIENE INCIDENCIA DEL PROGRAMA SENA EMPRENDE
RURAL Y ATENDIENDO LAS INSTRUCCIONES DE LA DIRECCIÓN DE EMPLEO Y TRABAJO - COORDINACIÓN NACIONAL DE

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

$ 3.900.000

$ 0
$ 4.784.111 $ 0

0,00%ART 383°
$ 0

$ 0$ 3.254.633

Retencion en la Fuente del Periodo

LIQUIDACIÓN DE PAGO A SEGURIDAD SOCIAL Y LIQUIDACIÓN DEL NETO A PAGAR

SON: TRES MILLONES OCHOCIENTOS NOVENTA Y DOS MIL DOSCIENTOS  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

$
$

-

-
-

-
-
-

16.300
-

249.600
195.000

1.560.000
 63454714

$
$
$
$
$

$
$

$

$

$

$

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

$ 3.892.200,00

3.254.633,00

0,00

0,00

0,00
0,00
0,00

7.800,00
0,00

0,00
0,00

4.339.511,00

0,00%

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

0,200%
15%

19%

TARIFA

II

Otras Retenciones
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
-
-
-

$ 1.084.878

Reteica - 8543

$ 9.120.960

Aportes voluntarios a Fondo de pensiones Obligatorias $ -

Descuentos de Libranza 0,00

Otras Retenciones
Otras Retenciones

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

-
-
-

0,00
0,00
0,00

16.300
0

249.600
195.000

1.560.000$
$
$
$
$

Octubre
----------

Noviembre

Otras Retenciones 0,00 0,000%

ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO

1.Formacion:programa,PRODUCCIÓN AGROPECUARIA ECOLOGICA PARA LA SOBERANIA ALIMENTARIA, ficha 2599401,días 5,9 nov, de 8-15. 14 h.
2.Formacion:programa,PRODUCCIÓN AGROPECUARIA ECOLOGICA PARA LA SOBERANIA ALIMENTARIA, ficha 2601038,días 11,13 nov de 8-16. 16 h.
3.Formacion:programa,FORTALECIMIENTO EN LA COSECHA Y BENEFICIO DEL CULTIVO DE CACAO, ficha 2644219,días 1,14,15 nov de 8-16. 24 h.
4.Formacion:programa,FORTALECIMIENTO EN LA COSECHA Y BENEFICIO DEL CULTIVO DE CACAO, ficha 2647651,días 2,6,7,16 nov, de 8-16. 32 h.
5.Formacion:programa, APLICACION DE BUENAS PRACTICAS AGRICOLAS, ficha 2616535, los días 3,10,17 nov, de 8:00-16:00. 24 horas.
6.Formacion:programa, APLICACION DE BUENAS PRACTICAS AGRICOLAS, ficha 2667275, los días 26 y 27 nov, de 8:00-16:00. 16 horas.
7.formación:programa, EMPRENDIMIENTO EN PRODUCCION DE CACAO, ficha: 2629667, días 4,18,19,20,21 nov, de 8:00-16:00. 40 horas.
Total horas académicas: 166
Total horas del mes: 166

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.

LIZETH JOHANA SIERRA ARIZA

GREGORIO  RUIZ MEDINA
PROFESIONAL G09

MIGUEL ANDRE PARDO CEPEDA
SUBDIRECTOR DE CENTRO G02



      
TOTALES PARAFISCALES

Valor Aporte Días Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados

SENA

0 0 0 0 0

ICBF

0 0 0 0 0

ESAP

MEN

TOTALES POR SUBSISTEMA

Tipo Administradora No. Administradoras 
Reportadas

Valor antes de IGE, LMA, 
IRP y Mora Total a Pagar

Salud 1 195.000 197.800

Pensión 1 249.600 253.200

Riesgos Laborales 1 16.300 16.600

CCF 0 0 0

ESAP 0 0 0

ICBF 0 0 0

MEN 0 0 0

SENA 0 0 0

TOTALES 3 460.900 467.600

TOTALES SALUD

Código EPS Nombre NIT Cotización Obligatoria UPC Adicional Incapacidades Licencia Maternidad Días Mora
Valor Mora

Valor Mora 
UPC

Total a Pagar No. Afiliados

No. Autorización Valor No. Autorización Valor Cotización

EPS037 Nueva EPS 900156264-2 195.000 0 0 0 14 2.800 0 197.800 1

TOTALES PENSIÓN

Código AFP Nombre NIT Cotización 
Obligatoria

Aporte Voluntario 
Afiliado

Aporte Voluntario 
Aportante

Aporte FSP - 
Solidaridad

Aporte FSP - 
Subsistencia Días Mora Valor Mora 

Cotización
Valor Mora 

FSP Total a Pagar No. 
Afiliados

230301 Porvenir 800224808-8 249.600 0 0 0 0 14 3.600 0 253.200 1

TOTALES RIESGOS LABORALES

Código ARL Nombre NIT Cotización Incapacidades Aportes Otros Valor Neto Días Valor Mora Subtotal No. Radicado Valor Saldo a Fondo Total a Pagar No. Afiliados

Obligatoria No. Autorización Valor Sistemas Cotización Mora Cotización Cotización Saldo a Favor Favor Solidaridad

14-23 Positiva Seguros 860011153-6 16.300 16.300 14 300 16.600 163 16.600 1

TOTALES POR SUBSISTEMAS

TOTALES CAJAS

Código CCF Nombre NIT Valor Aporte Días Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados

Este documento está clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Información

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 1 de 2

DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 

SALUD

CC 1099209126 LIZETH JOHANA SIERRA ARIZA Cite-Barbosa 3105640045 ljohanasierra@gmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA I – Independiente SANTANDER BARBOSA NO

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2022-10 2022-10 I 23/11/2022 63454714 $467.600

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

1

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



DETALLE POR COTIZANTE

INFORMACIÓN COTIZANTE INFORMACIÓN NOVEDADES PENSIÓN SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES

No. Tipo No. de
Identificación Apellidos y Nombres
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Cód. 
AFP IBC AFP Cotización Voluntari

o Afiliado
Voluntario 
Aportante

Fondo 
pensional 

de 
solidaridad

Fondo 
pensional de 
subsistencia

Cód. EPS IBC EPS Cotización / 
Valor UPC

Cód. 
ARL IBC ARL

C
la

se
 d

e 
R

ie
sg

o

Cotización Código 
CCF IBC CCF Aporte 

CCF
IBC otros 

parafiscales
Aporte 
SENA

Aporte 
ICBF

Aporte 
ESAP

Aporte 
MEN

1 CC 1099209126 SIERRA ARIZA LIZETH JOHANA 57 0 N 230301 1.560.000 249.600 0 0 0 0 EPS037 1.560.000 195.000 14-23 1.560.000 2 16.300 0 0 0 0 0 0 0

Este documento está clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Información

PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 2 de 2

DATOS DEL APORTANTE

TIPO NÚMERO NOMBRE APORTANTE  DIRECCIÓN TELÉFONO CORREO

EXONERADO PAGO
PARAFISCALES Y 

SALUD

CC 1099209126 LIZETH JOHANA SIERRA ARIZA Cite-Barbosa 3105640045 ljohanasierra@gmail.com

FORMA
PRESENTACIÓN

CLASE
APORTANTE

NOMBRE
SUCURSAL DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO

ÚNICA I – Independiente SANTANDER BARBOSA NO

CÓDIGO

DATOS DE LA PLANILLA

PLANILLA 
ASOCIADA

TIPO
PLANILLA

FECHA PAGO
(DIA/MES/AÑO)

NÚMERO 
PLANILLA

TOTAL A PAGARPERIODO  SALUD PERIODO  PENSIONES

2022-10 2022-10 I 23/11/2022 63454714 $467.600

CANTIDAD

UPC

0

EMPLEADOS

1

FECHA PAGO ASOCIADA
(DIA/MES/AÑO)



Usuario que Genera Reporte:

Unidad ó Subunidad  que Genera 
Reporte:

CENTRO DE GESTION 
AGROEMPRESARIAL DEL ORIENTE-
SANTANDER

Fecha y Hora Generación Reporte: jueves, 6 de octubre de 2022

36-02-00-068-
954610

MHmpardoc MIGUEL ANDRE PARDO CEPEDADocumento de Autorización, Reconocimiento y 
Ordenación de Pago Comisión al Interior del País

Comisión Servicio al Interior del País - Tramite - Inicial

Solicitud de Comisión No. 35122 Fecha Solicitud 2022-10-06 Estado de la Comisión Autorizada Unidad Ejecutora o Subunidad  - 36-02-00-068-954610  CENTRO DE GESTION AGROEMPRESARIAL 
DEL ORIENTE-SANTANDER

Tipo de Comisión Servicio Fecha Aut./ Rech.  2022-10-06 Genera Viáticos SI Genera gastos de viaje Si Requiere Pasajes Aéreos NO

Transporte por Vía Terrestre Área u Oficina FORMACION PROFESIONAL INTEGRAL Tipo de trámite Inicial Comisión Inicial

CDP de viáticos

Consecutivo CDP 4922 Dependencia Solicitante 954638 CENTRO DE GESTION AGROEMPRESARIAL DEL ORIENTE-EMPRENDE RURAL

Rubro Presupuestal de Viaticos

C-3602-1300-8-0-3602035-02 - ADQUISICIÓN DE BIENES Y SERVICIOS - SERVICIO 
DE FORMACIÓN PARA EL TRABAJO EN EMPRENDIMIENTO - SERVICIO DE 
FORMACIÓN PARA EL EMPRENDIMIENTO, FOMENTO DEL EMPRENDIMIENTO Y 
FORTALECIMIENTO EMPRESARIAL A NIVEL  NACIONAL

Rubro Presupuestal de Gastos de Viaje

C-3602-1300-8-0-3602035-02 - ADQUISICIÓN DE BIENES Y SERVICIOS - 
SERVICIO DE FORMACIÓN PARA EL TRABAJO EN EMPRENDIMIENTO - 
SERVICIO DE FORMACIÓN PARA EL EMPRENDIMIENTO, FOMENTO DEL 
EMPRENDIMIENTO Y FORTALECIMIENTO EMPRESARIAL A NIVEL  
NACIONAL

Nombre Tipo y Número de 
Documento Cargo Estado Fecha Inicial 

Comisión
Fecha final 
Comisión  

Dpto. / Municipio 
Origen 

Dpto. / Municipio 
Destino 

N°. 
Días

Pernocta 
Último día 
Comisión

Porcentaje 
Pernocta Total dias Base de 

Liquidación
Valor Viático 

Diario
Valor Total 

Viáticos
Valor Gastos 

de Viaje
Valor total a 

pagar Objeto de la Comisión por Tercero

LIZETH JOHANA 
SIERRA ARIZA CC:  1099209126

INSTRUCTO
R 
CONTRATIS
TA

Autorizada

Fecha Inicial 
Comisión

Fecha final 
Comisión  

Región o Depto 
Origen

Ciudad o Muni 
Destino N°. Días

Pernocta 
Último día 
Comisión

Porcentaj
e 

Pernocta

2022-10-11 2022-10-12 SANTANDER / VELEZ SANTANDER / 
CIMITARRA 1,5 No 50

1,5 3.900.000,00 198.590,00 297.885,00 70.000,00 367.885,00

VIATICOS FORMACIÓN: DEL 11 AL 
12 DE OCTUBRE DE 2022. VÉLEZ - 
CIMITARRA (TOROBA ALTA) - 
VÉLEZ. EJECUTAR ACCIONES DE 
FORMACIÓN EN LA FICHA 2647651, 
MEDIANTE LA ACTIVIDAD DE 
APRENDIZAJE "COGNITIVA-
INSPECCIONAR EL CULTIVO PARA 
LAS LABORES DE RECOLECCIÓN 

Totales Solicitud de Comisión 297.885,00 70.000,00 367.885,00

OBJETO DE LA COMISIÓN
VIATICOS FORMACIÓN: DEL 11 AL 12 DE OCTUBRE DE 2022. VÉLEZ - CIMITARRA (TOROBA ALTA) - VÉLEZ. EJECUTAR ACCIONES DE FORMACIÓN EN LA FICHA 2647651, MEDIANTE LA ACTIVIDAD DE APRENDIZAJE "COGNITIVA-INSPECCIONAR EL CULTIVO PARA 
LAS LABORES DE RECOLECCIÓN 

ORDENADOR DEL GASTO

Identificacion: 79874224 Nombre: MIGUEL ANDRE PARDO CEPEDA Cargo: SUBDIRECTOR CENTRO DE GESTION 
AGROEMPRESARIAL DEL ORIENTE -  SANTANDER

VISTO BUENO JEFE INMEDIATO

Nombre: "" Cargo: ""

1 de 2Página
FIRMA_SIIF

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 electrónico y goza de autenticidad, integridad y no repudiación. Los 
certificados digitales de firma del presente documento se han emitido por una entidad de certificación digital Abierta de confianza.

MINISTERIO DE HACIENDA
Y CREDITO PUBLICO

Firmado digitalmente por: MINISTERIO DE HACIENDA Y
CREDITO PUBLICO
Serial del certificado: 520824264339496578729996
Unidad Organizacional: SUBDIRECCION DE OPERACIONES
Localizacion: BOGOTA D.C.
Fecha y hora: 2022-10-06T18:14:16.110-05:00



Usuario que Genera Reporte:

Unidad ó Subunidad  que Genera 
Reporte:

CENTRO DE GESTION 
AGROEMPRESARIAL DEL ORIENTE-
SANTANDER

Fecha y Hora Generación Reporte: jueves, 6 de octubre de 2022

36-02-00-068-
954610

MHmpardoc MIGUEL ANDRE PARDO CEPEDADocumento de Autorización, Reconocimiento y 
Ordenación de Pago Comisión al Interior del País

Firma Responsable

Verificado Por: MARIA  CAMILA RIANO ARIZA Fecha Verificación: 06/10/2022 17:56:52

2 de 2Página
FIRMA_SIIF

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 electrónico y goza de autenticidad, integridad y no repudiación. Los 
certificados digitales de firma del presente documento se han emitido por una entidad de certificación digital Abierta de confianza.

FIRMA_USUA

Firmado digitalmente por:
Nombre: MIGUEL ANDRE PARDO CEPEDA
Cédula de ciudadanía: 79874224
Usuario SIIF: MHmpardoc
6/10/2022 6:14:33 p. m.



GTH-F-087 V.01 

FORMATO INFORME LEGALIZACION DESPLAZAMIENTO - CONTRATISTA 

CIUDAD Y FECHA Vélez, 11 de Noviembre de 2022 

PRESENTADO A: MIGUEL ANDRE PARDO CEPEDA, SUBDIRECTOR DE CENTRO 

ORDEN DE VIAJE No:   
 35122 

FECHA DE INICIO: FECHA DE FINALIZACION: 

11/10/2022 12/10/2022 

LUGAR A DONDE REALIZÓ 
EL DESPLAZAMIENTO 
Cimitarra-Toroba Alta 

REGIONAL / CENTRO DE FORMACION OTRA : ( ciudad) 

Centro de Gestión Agroempresarial del 
Oriente Cimitarra 

(Vereda Toroba Alta) 

OBJETIVO DEL DESPLAZAMIENTO: 
Ejecutar acciones de formación en la ficha 2647651, mediante la actividad de aprendizaje "cognitiva-INSPECCIONAR 
EL CULTIVO PARA LAS LABORES DE RECOLECCIÓN DE ACUERDO CON CRITERIOS TÉCNICOS Y 
NORMATIVA.", respondiendo al resultado de aprendizaje, PLANEAR LABORES DE RECOLECCIÓN DE LA 
MAZORCA DE CACAO DE ACUERDO CON CRITERIOS TÉCNICOS Y NORMATIVA. 

ACTIVIDADES DESARROLLADAS: 

1. Inducción Sena y concertación de horarios
2. Realizar un diagnóstico del estado actual de los cultivos de cacao de cada productor.

3. Identificación de las labores culturales que se deben realizar de acuerdo con criterios técnicos y
normativa en la recolección del producto. 

4. Planear las labores culturales que se deben realizar en la recolección de la mazorca 

RESULTADOS: 

1. Se socializó el tema de Inducción Sena y concertación de horarios
2. Se realizó un diagnóstico del estado actual de los cultivos de cacao de cada productor.
3. Se identificó las labores culturales que se deben realizar de acuerdo con criterios técnicos y normativa en la

recolección del producto
4. Se planeó las labores culturales que se deben realizar en la recolección de la mazorca.
EVIDENCIAS O SOPORTES: Enuncie los archivos que soportan estos resultados y anexe lo correspondiente en este Informe

1. Formato de legalización de transporte informal
2. Fotos
3. Lista de asistencia

COMPROMISOS 

ACTIVIDAD RESPONSABLE FECHA 

1. Asistir a las formaciones y realizar las
actividades programadas

Instructor y Aprendices 13/10/2022 en adelante 
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2.Realizar   las labores culturales que se 
deben realizar de acuerdo con criterios 
técnicos y normativa en la recolección 
del producto. 

 

aprendices 13/10/2022 en adelante 

 
CONCLUSIÓNES: 
1. Se socializó el tema de Inducción Sena y concertación de horarios acorde a la disponibilidad de tiempo de los 

aprendices y el instructor. 
2. Se realizó un diagnóstico del estado actual de los cultivos de cacao de cada productor, encontrando que la 

mayoría están en etapa productiva y no se tiene conocimiento técnico del manejo cosecha y beneficio. 
3. Se identificó las labores culturales que se deben realizar de acuerdo con criterios técnicos y normativa en la 

recolección del producto. 
4.     Se planeó las labores culturales que se deben realizar en la recolección de la mazorca. 

DATOS DEL CONTRATISTA 

NOMBRE Y APELLIDO FIRMA 

Lizeth Johana Sierra Ariza  

VISTO BUENO SUPERVISOR 

CARGO DEL SUPERVISOR NOMBRE Y APELLIDO 
SUPERVISOR 

FIRMA 

SUPERVISOR DE CONTRATO GREGORIO RUIZ MEDINA  
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EVIDENCIAS COMISION DE OCTUBRE 
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LISTA DE ASISTENCIA 
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Codigo Regional :

CIUDAD / MUNICIPIO   -   FECHA: 11/10/2022 - VELEZ Codigo Centro:

NOMBRE DEL CONTRATISTA: LIZETH JOHANA SIERRA ARIZA Fecha de elaboración:

No. DOCUMENTO IDENTIDAD: 1099209126

En desarrollo de la comisión No. 35122 durante los dias 11-12 del mes de OCTUBRE de 2022 se informa que en los tramos detallados a
continuación, fue necesario utilizar transporte informal sin generación de documento soporte de pago por parte del prestador del servicio:

VALOR PAGADO 

$ 35.000

$ 35.000

$ 70.000

LIZETH JOHANA SIERRA ARIZA GREGORIO RUIZ MEDINA MIGUEL ANDRE PARDO CEPEDA

PROFESIONAL GR 09 SUBDIRECTOR DE CENTRO

GRF-F-076    V.01

Cargo: Cargo:

Firma: Firma: Firma:

Nombre completo: Nombre completo: Nombre completo:

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

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 aplica  unicamente para justificar gastos de transporte  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
COMISIONADO CONTRATISTA SUPERVISOR DE CONTRATO ORDENADOR DEL GASTO 

12/10/2022 CIMITARRA(VEREDA TOROBA ALTA) - VÉLEZ MOTO

FECHA TRAYECTO GENERADOR DEL PAGO MEDIO DE TRANSPORTE 

11/10/2022 VELEZ - CIMITARRA(VEREDA TOROBA ALTA) MOTO

SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE

COMPROBANTE DE LEGALIZACION DE GASTOS TRANSPORTE INFORMAL

EN DESPLAZAMIENTO COMISION DE CONTRATISTAS
68

9546

12/10/2022

ID Proceso:



Usuario que Genera Reporte:

Unidad ó Subunidad  que Genera 
Reporte:

CENTRO DE GESTION 
AGROEMPRESARIAL DEL ORIENTE-
SANTANDER

Fecha y Hora Generación Reporte: 2022-10-21-4:34 p. m.

36-02-00-068-
954610

MHjgonzalf JAVIER  GONZALEZ FRANCODocumento de Autorización, Reconocimiento y 
Ordenación de Pago Comisión al Interior del País

Comisión Servicio al Interior del País - Tramite - Inicial

Solicitud de Comisión No. 38722 Fecha Solicitud 2022-10-20 Estado de la Comisión Autorizada Unidad Ejecutora o Subunidad  - 36-02-00-068-954610  CENTRO DE GESTION AGROEMPRESARIAL 
DEL ORIENTE-SANTANDER

Tipo de Comisión Servicio Fecha Aut./ Rech.  2022-10-21 Genera Viáticos SI Genera gastos de viaje Si Requiere Pasajes Aéreos NO

Transporte por Vía Terrestre Área u Oficina SENA EMPRENDE RURA Tipo de trámite Inicial Comisión Inicial

CDP de viáticos

Consecutivo CDP 4922 Dependencia Solicitante 954638 CENTRO DE GESTION AGROEMPRESARIAL DEL ORIENTE-EMPRENDE RURAL

Rubro Presupuestal de Viaticos

C-3602-1300-8-0-3602035-02 - ADQUISICIÓN DE BIENES Y SERVICIOS - SERVICIO 
DE FORMACIÓN PARA EL TRABAJO EN EMPRENDIMIENTO - SERVICIO DE 
FORMACIÓN PARA EL EMPRENDIMIENTO, FOMENTO DEL EMPRENDIMIENTO Y 
FORTALECIMIENTO EMPRESARIAL A NIVEL  NACIONAL

Rubro Presupuestal de Gastos de Viaje

C-3602-1300-8-0-3602035-02 - ADQUISICIÓN DE BIENES Y SERVICIOS - 
SERVICIO DE FORMACIÓN PARA EL TRABAJO EN EMPRENDIMIENTO - 
SERVICIO DE FORMACIÓN PARA EL EMPRENDIMIENTO, FOMENTO DEL 
EMPRENDIMIENTO Y FORTALECIMIENTO EMPRESARIAL A NIVEL  
NACIONAL

Nombre Tipo y Número de 
Documento Cargo Estado Fecha Inicial 

Comisión
Fecha final 
Comisión  

Dpto. / Municipio 
Origen 

Dpto. / Municipio 
Destino 

N°. 
Días

Pernocta 
Último día 
Comisión

Porcentaje 
Pernocta Total dias Base de 

Liquidación
Valor Viático 

Diario
Valor Total 

Viáticos
Valor Gastos 

de Viaje
Valor total a 

pagar Objeto de la Comisión por Tercero

LIZETH JOHANA 
SIERRA ARIZA CC:  1099209126

INSTRUCTO
R 
CONTRATIS
TA

Autorizada

Fecha Inicial 
Comisión

Fecha final 
Comisión  

Región o Depto 
Origen

Ciudad o Muni 
Destino N°. Días

Pernocta 
Último día 
Comisión

Porcentaj
e 

Pernocta

2022-10-27 2022-10-28 SANTANDER / VELEZ BOGOTA D.C. / 
BOGOTA D.C. 1,5 No 50

1,5 3.900.000,00 264.787,00 397.181,00 119.045,00 516.226,00

VIATICOS FORMACION: DEL 27 AL 
28 DE OCTUBRE DE 2022. VELEZ - 
BOGOTA - VÉLEZ. ASISTIR A LA 
MUESTRA COMERCIAL 
AGROEXPOFUTURO 2022 EN LAS 
AREAS AGRICOLA, PECUARIA, 
EMPRESARIAL Y DE TECNOLOGIA, 
PARA OBTENER INFORMACIÓN Y 
FORTALECER LOS 
CONOCIMIENTOS Y PO

Totales Solicitud de Comisión 397.181,00 119.045,00 516.226,00

OBJETO DE LA COMISIÓN
VIATICOS FORMACION: DEL 27 AL 28 DE OCTUBRE DE 2022. VELEZ - BOGOTA - VÉLEZ. ASISTIR A LA MUESTRA COMERCIAL AGROEXPOFUTURO 2022 EN LAS AREAS AGRICOLA, PECUARIA, EMPRESARIAL Y DE TECNOLOGIA, PARA OBTENER INFORMACIÓN Y 
FORTALECER LOS CONOCIMIENTOS Y PO

ORDENADOR DEL GASTO

Identificacion: 13718104 Nombre: OSCAR ALFONSO PEÑA AMAYA Cargo: SUBDIRECTOR CENTRO DE GESTION 
AGROEMPRESARIAL DEL ORIENTE -  SANTANDER

Firma Responsable

Verificado Por: MARIA  CAMILA RIANO ARIZA Fecha Verificación: 21/10/2022 12:24:28

1 de 1Página
FIRMA_SIIF FIRMA_USUA

Firmado 
digitalmente por 
Oscar Alfonso 
Peña Amaya 
Fecha: 2022.10.21 
16:36:08 -05'00'
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FORMATO INFORME LEGALIZACION DESPLAZAMIENTO - CONTRATISTA 

CIUDAD Y FECHA Vélez, 23 de Noviembre de 2022 

PRESENTADO A: MIGUEL ANDRE PARDO CEPEDA, SUBDIRECTOR DE CENTRO 

ORDEN DE VIAJE No:   
 35122 

FECHA DE INICIO: FECHA DE FINALIZACION: 

27/10/2022 28/10/2022 

LUGAR A DONDE REALIZÓ 
EL DESPLAZAMIENTO 
Bogotá D.C 

REGIONAL / CENTRO DE FORMACION OTRA : ( ciudad) 

Centro de Gestión Agroempresarial del 
Oriente Bogotá D.C 

OBJETIVO DEL DESPLAZAMIENTO: 
Asistir a la muestra comercial AGROEXPOFUTURO 2022 en las áreas agrícola, pecuaria, empresarial y de 
tecnología, para obtener información y fortalecer los conocimientos y posteriormente realizar transferencia a los 
aprendices del programa SER. 

ACTIVIDADES DESARROLLADAS: 

1. Visita muestra agrícola (Café, hortalizas, agro insumos, forestal, palma, granos y cereales)
2. Vista Muestra pecuaria (Caprinos, ganadería, avicultura, porcicultura)

3. Visita muestra de tecnología y maquinaria
4. Visita muestra empresarial y de inversiones 

RESULTADOS: 

1. Visita muestra agrícola (Café, hortalizas, agro insumos, forestal, palma, granos y cereales)
2. Vista Muestra pecuaria (Caprinos, ganadería, avicultura, porcicultura)
3. Visita muestra de tecnología y maquinaria
4. Visita muestra empresarial y de inversiones

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

1. Formato Informe De Legalización De Desplazamiento - Registros Fotográficos -
Tiquetes

COMPROMISOS 

ACTIVIDAD RESPONSABLE FECHA 

1. Transferir a los aprendices los contactos,
informacion y conocimientos adquiridos.

Instructor 29/10/2022 en adelante 
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CONCLUSIÓNES: 
 
1.  Fue una excelente jornada de actualización y transferencia tecnológica, en la muestra comercial AGROEXPOFUTURO 

2022 fortalecí conocimientos en el área agrícola y sus diferentes avances tecnológicos, así como adquirí contactos en 
diferentes productos y fuentes de comercialización para nuestros pequeños productores de la provincia. 
 

DATOS DEL CONTRATISTA 

NOMBRE Y APELLIDO FIRMA 

Lizeth Johana Sierra Ariza  

VISTO BUENO SUPERVISOR 

CARGO DEL SUPERVISOR NOMBRE Y APELLIDO 
SUPERVISOR 

FIRMA 

SUPERVISOR DE CONTRATO GREGORIO RUIZ MEDINA  
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EVIDENCIAS COMISION DE OCTUBRE 
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TIQUETES 

 

 

 

 
 

 

 
 


