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Diciembre de 2022REGIONAL ANTIOQUIA
INTEGRACION CON LA MEDIA-COMPLEJO TECNOLOGICO AGROINDUSTRIAL PECUARIO Y TURISTICO MAYO 2022 - 2,22SERVICIO NACIONAL

DE APRENDIZAJE 75083-337636ID de Proceso

No. de documento 632782
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

LUZ DANNY ARCINIEGAS ESPITIA
luzdannyar@hotmail.com 66.786.624 44224

NO RESPONSABLE NO NO

SINO

C.C.

Banco al cual consignar: Tipo de cta Nº Cuenta 0570393770000395AHORROSDAVIVIENDA

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

3359470/2022 13422
$ 41.840.500

$ 1.865.500
$ 0

11 01/12/2022 14/12/2022 $ 1.865.500,00
$ 0,00

OBJETO CONTRACTUAL:
(Descripciòn del servicio prestado)

IMPARTIR FORMACIÓN PROFESIONAL TITULADA Y/O COMPLEMENTARIA EN LAS REDES DE CONOCIMIENTO DEL
PROGRAMA DE ARTICULACIÓN CON LA MEDIA EN EL COMPLEJO TECNOLÓGICO AGROINDUSTRIAL, PECUARIO Y
TURÍSTICO

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

$ 1.865.500

$ 0
$ 1.865.500 $ 0

0,00%ART 383°
$ 0

$ 0$ 1.185.375

Retencion en la Fuente del Periodo

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

SON: UN MILLÓN OCHOCIENTOS CINCUENTA Y OCHO MIL TREINTA Y OCHO 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

$
$

-

-
-

-
-
-

5.300
-

160.000
125.000

1.000.000
 4471176053

$
$
$
$
$

$
$

$

$

$

$

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

$ 1.858.038,00

1.185.375,00

0,00

0,00

0,00
0,00

7.462,00

0,00
0,00

0,00
0,00

1.580.500,00

0,00%

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

0,400%
15%

19%

TARIFA

I

Jaime Isaza Cadavid
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
-
-
-

$ 395.125

Reteica - 8299

$ 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

8.400
0

255.900
199.900

1.599.000$
$
$
$
$

Noviembre
----------

Diciembre

Otras Retenciones 0,00 0,000%

ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO

LAS ACTIVIDADES DESARROLLADAS SE ENCUENTRAN DETALLADAS EN EL INFORME DE EJECUCIÓN CONTRACTUAL DEL MES CORRESPONDIENTE.

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.

LUZ DANNY ARCINIEGAS ESPITIA

OSMAN JOSUE PEREA CASTRO
INSTRUCTOR G16

JORGE ANDRES ARIAS HERNANDEZ
SUBDIRECTOR DE CENTRO G02(E)



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 66786624
LUZ DANNY  ..ARCINIEGAS ESPITIA

APARTADO ANTIOQUIA
CALLE 98 A NO 107-55 ORTIZ- 3003831823 8286323

02-INDEPENDIENTE I-INDEPENDIENTE
PRIVADA Actividades reguladoras y facilitadoras de la act

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:

4471176053 I-INDEPENDIENTES
noviembre 2022 noviembre 2022

0
2022/12/05 9992427529

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

230301 230301-PORVENIR 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

EPS010 CIA SURAMERICANA DE SERVICIOS DE SALUD 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 $ 8.400 $ 8.400 $ 0 $ 0 $ 8.400
SUBTOTALES: $ 8.400 $ 0 $ 0 $ 8.400

LIQUIDACIÓN DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE

Nº IDENTIFICA
CIÓN

NOMBRES
TIPO

COTIZANTE
SUBTIPO

COTIZANTE
SALARIO
BÁSICO

TIPO DE
SALARIO

C
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IA

N
O

E
X
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R
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N

JE
R

O
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S
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S
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V
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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
66786624

ARCINIEGAS
ESPITIA LUZ
DANNY

INDEPENDIE
NTE
CONTRATO
PRESTACIÓN
DE
SERVICIOS

$ 1.599.000 230301-
PORVENIR

30 $
1.599.000

$ 255.900 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 255.900CIA
SURAMERI
CANA DE
SERVICIO
S DE
SALUD

30 $
1.599.000

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

30 $
1.599.000

66786624 $ 8.400 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0NO Normal $ 0 $ 0

TOTAL $ 464.200

2022/12/05 3:21 PM USUARIO: SOI YRODRIGUEZ 1PÁGINA 1 DE



OrdenaciOn de Pago Comisión a Interior del Pals Undad O Subunidad que Genera 36-02-00-005- COMPLEJO TECNOLOGICO S hF B:

Documento de Autorización, Reconocimiento y Usuario que Genera Reporte: MHnpamplon NEHEMIAS PAMPLONA GUTIERREZ 

Reporte: 950410 AGROINDUSTRIAL, PECUARIO Y 
TURISTICO-ANTIOQUIA 

Fecha y Hora Generackrn ReDorte: 2022-11-08-9:00 a. m. 

Comisión Servicio al Interior del Pais - Tramite - Inicial 

Solicitud de ComisiOn No. 199222 
Fecha Solicitud 

2022-1 1-04 
Estado de Ia ComisiOn Autorizada Unidad Ejecutora o Subunidad - 36-02-00-005-950410 COMPLEJO TECNOLOGICO AGROINDUSTRIAL, 

PECUARIO Y TURISTICO-ANTIOQUIA 

Tipo de Comision Servicio Fecha Aut./ Rech. 20221104 Genera Viáticos NO Genera gastos de viaje Si Requiere Pasajes Aéreos NO 

Transporte por Via Terrestre Area u Oficina MEDIA TECNICA Tipo de trámite Inicial ComisiOn Inicial 

CDP de viáticos 

Consecutivo CDP 5922 
Dependencia Solicitante 

950445 COMPLEJO TECNOLOGICO AGROINDUSTRIAL, PECUARIO Y TURISTICO-ANTIOOUIA - 
SERVICIOS PRESTADOS A LA FORM 

Rubro Presupuestal de Viaticos 
- 

Rubro Presupuestal de Gastos de Viaje 
0-3603-1300-14-0-3603025-02 - ADQUISICION DE BIENES Y SERVICIOS-
SERVICIO DE FORMACION PROFESIONAL INTEGRAL - MEJORAMIENTO 
DEL SERVICIO DE FORMACION PROFESIONAL DEL SENA NACIONAL 

Nombre TipoyNUmerode Cargo Eslado Fechalnicial Fechafin:l Opto.IMunicipio Dpto!Municipio N. Pornocta Total dias Laan 
Valor Viático Valor Total Valor Gastos Valor total a Objeto do Ia Comisión por Tercero 

LUZ DANNY 
ARCINIEGAS 

ESPITIA 
CC: 66786624 

CONTRATIS  
TA 

Autorizada 

2022-11-30 2022-11-30 

ANTiOQUlA I 
A PAR TA D 0 

ANTIOQUIAITURBO 0 No 0 

22 3997.500,00 0.00 11.00 108.000,00 108 000,00 

IMPARTIR FORMACiON EN MEDIA 
TECNICA EN APARTADO, TURBO Y 
EL CGMTO DE CURRULAO LOS 
DIAS 21,28,8,9,15,16,22,23,29,30DB 
NOVIEMBRE DEL 2022. 

Totales Solicitud de Comisión 0,00 I 108.000,00 108.000,00 

OBJETO DE LA COMISION 

IMPARTIR FORMACION EN MEDIA TECNICA EN APARTADO, TURBO Y EL CGMTO DE CURRULAO LOS DIAS 21,28,8,9,15,16,22,23,29,30 DE NOVIEMBRE DEL 2022. 

ORDENADOR DEL GASTO 

Pagina 19 de 68 



SI1Fi Nacim 

Docurnonto do Autorizaciôn, Reconocimiento y 
Ordenación de Pago Corn isión al Interior del Pais 

Usuario quo Genera Reporte: MHnpamplon NEHEMIAS PAMPLONA GUTIERREZ 

Unidad O Subunidad que Genera 36-02-00-005- COMPLEJO TECNOLOGICO 
Reporte: 950410 AGROINDUSTRIAL, PECUARIO Y 

TURISTICO-ANTIOQUIA 

Fecha y Hora Generacion Reporie: 2022-11-08-9:00 a. m. 

SANTIAGO ZAPATA CASTILLO IFecha VenficaciOn: 04/11/2022 12:31:13 Verificado Por: 
Firma Responsable 

1038796169 JORGE ANDRES ARIAS HERNANDEZ Nombre: Identificacion: Cargo: SUBDIRECTOR DEL COMPLEJO TECNOLOGICO 
AGROINDUSTRIAL, PECUARIO Y TURISTICO-
ANTIOQUIA 
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AGENDA DESPLAZAMIENTO CONTRATISTA 

DATOS DEL CONTRATISTA QUE SE DESPLAZA 

NOMBRES V APELLIDOS IDENTIFICACION: 

Luz Danny Arcrniegas Espitia Tipo: CC. No. 66786624 

CONTRATO No. 
C01.PCCNTR 

.3359470 
AND 2022 

FECHA VENCIMIENTO DEL 

CONTRATO 
14 12 2022 

OBJETO CONTRACTUAL: 
IMPARTIR FORMACION PROFESIONAL TITULADA Yb COMPLEMENTARIA EN LA RED DE CONOCIMIENTO DE ARTICULACION CON LA MEDIA EN EL 

COMPLEJO TECNOLOGICO AGROINDUSTRIAL, PECUARIO V TURISTICO 

DIRECCION GENERAL/ 

REGIONAL 
ANTIOQUIA 

DEPENDENCIA/ 

CENTRO 
Comptejo lecnologico Agroindustrial, Pecuario y Turistico 

NOMBRE DEL ORDENADOR DEL 

GASTO (de Ia Movilización) 
JORGE ANDRES ARIAS HERNANDEZ CARGO SUBDIRECTOR (E) 

NOMBRE DEL SUPERVISOR(A) DEL 

CONTRATO 
OSMAN JOSUE PEREA CASTRO CARGO Coordinador académico 

INFORMACION DEL DESPLAZAMIENTO 

RIJTA APARTADO-Correg. Currulao (Turbo)-APARTADO/APARTADO.TURBO.APARTADO 

DIRECCION GENERAL/ 

REGIONAL 
ANTIOQUIA 

DEPENDENCIA/ 

CENTRO 
Complejo Tecnologico Agroindustrial, Pecuario y Turistico 

CIUOAD/DEPARTAMENTO 0 

MUNICIPIO/DEPARTAMENTOO 

CIU DAD/P AIS 

APARTADO 
ENTIDAD 0 

EMPRESA: 
SENA CONTACTO 

FECHA INIClO DEL DESPLAZAMIENTO 8 11 2022 FECHA FIN DESPLAZAMIENTO 30 11 2022 

OBJETIVO DEL DESPLAZAMIENTO 

Impartirformacion profesional integral en ci programa técnlco de Recursos Humanos en articulación con Ia media acaddmica en las Instituciones 

Educativas, IE Currulao, e IE Turbo 

OBLIGACIONES DEL CONTRATO PRODUCTO (5): 

Desarrollar las actividades contractuales de acuerdo con Ia programación establecida 

en los procesos formativos del centro de formacidn profesional integral como un 

proceso educativo teórico-practico de cardcter integral 
CONTROL DE ASISTENCIA A LA FORMACION 

AG ENDA 

ACTIVIDADES FECHA 

Impartir formacion profesional presencial Integral, en eI programa de recursos humanos en articulación con Ia media ID 

2494634, Apartado-Correg. Currulao(Turbo)-Apartadó 
21,28 NOVIEMBRE 2022 

Impartirformacion profesional presencial Integral, en ci programa de recursos humanos en articulacidn con Ia media ID: 

2269507, 2494919, Apartadó-Turbo-Apartadó 
8,9,15,16,22,23,29,30 NOVIEMBRE 2022 

FIR MAS 

FIRMA DEL CONTRATISTA: 
/

. FECHA DE ELABORACION DEL FORMATO: 1 NOVIEMBRE 2022 

FIRMA Vo/Bo. 

ORDENADOR DEL GASTO 

MA Vo/Bo. SUPERVISOR DEL 

>
_
7
/ 4 7NTRATO GE PRESTACION DE SERVICIOS JY'CcZ 1S 

'-7 GTH-F-090 V.02 



. 
SENA 

INFORME LEGALIZACION DESPLAZAMIENTO - FORMATO 

CIUDAD Y FECHA: Apartadó 01 de diciembre de 2022 

PRESENTADO A: JORGE ANDRES ARIAS HERNANDEZ- SUBDIRECTOR (E) 

ORDEN DE VIAJE No: 
199222 

FECHA DE INIClO: FECHA DE FINALIZACION: 
08 DE NOVIEMBRE DE 2022 30 DE NOVIEMBRE DE 2022 

LUGAR A DONDE REALIZO EL 
DESPLAZAMI ENTO 
Apartadó- Correg. De Currulao 
(Turbo), Apartadó- Turbo-
Apartadó. 

REGIONAL! CENTRO DE FORMACION OTRA: (ciudad) 
ANTIOQUIAICOMPLEJO TECNOLOGICO 
AGROINDUSTRIAL, PECUARIO Y TURISTICO 

OBJETIVO DEL DESPLAZAMIENTO: Impartir formaciOn profesional integral en el programa técnico de Recursos Humanos en 
articulación con Ia media académica en las Instituciones Educativas, IE Currulao, e IE Turbo 
ACTIVIDADES DESARROLLADAS: 

1. Verificación de asistencia de Aprendices y actualización de bases de datos personales de los mismos 
2. Desarrollo de las competencias, Seleccionar candidatos Y Seguridad y Salud en el Trabajo en el programa de Recursos 

Humanos 
RESU LTADOS: 

Desarrollo de contenidos dispuestos en las competencias a impartir, Seleccionar candidatos y Seguridad, Salud en el 
Trabajo en el programa de Recursos Humanos 

EVIDENCIAS 0 SOPORTES: 
1. Control de asistencia de Aprendices a Ia formación 

COMPROM ISOS 
ACTIVIDAD RESPONSABLE FECHA 

Presentación de resultados de Aprendizaje 
asociados a las competencias a impartir, 
asi coma las guIas e instrumentos de 
evaluaciOn. 

Luz Danny Arciniegas 
Espitia 

De manera permanente durante Ia ejecuciôn de Ia 
formación en los grupos asignados 

CONCLUSION ES: 
1.Se cumple con los objetivos propuestos 
2. Se realiza cierre de competencias y se establece plan de mejoramiento para Aprendices con bajo desempeño académico 

DATOS DEL CONTRATISTA 
NOMBRE Y APELLIDO FIRMA 
Luz Danny Arciniegas Espitia 

/ —L) i:i.,#y A 
VISTO BUENO SUPERVISOR(A) 

CARGO DEL o LA SUPERVISOR(A) NOMBRE Y APELLIDO 
SUPERVISOR(A) 

FIRMA 

COORDINADOR ACADEMICO OSMAN JOSUE PEREA 
CASTRO 

GTH-F-087 V.01 
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SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE 

.1' C)Q COMPROBANTE DE LEGALIZACION DE GASTOSTRANSPORTE INFORMAL 

EN DESPLAZAMIENTO COMISION DE CONTRATISTAS 

CIUDAD / MUNICIPIO - FECHA: Apartadó 01 de diciembre de 2022 

NOMBRE DEL CONTRATISTA: Luz Danny Arciniegas Espitia  

No. DOCUMENTO IDENTIDAD: 66786624  

Codigo Regional: 5 

Codigo Centro: 950410 

Fecha de elaboración: 1,12/2022 

ID Proceso: 2494634- 2269507-2494919 

En desarrollo 

continuaciOn, 

de Ia comisión No. 199222 durante los dias 

fue necesario utilizar transporte informal sin generación de 

8 AL  30 • del mes de NOVIEMBRE de 2022 se informa que en los tramos detallados a 

documento soporte de pago por parte del prestador del servicio: 

FECHA TRAYECTO GENERADOR DEL PAGO MEDIO DE TRANSPORTE VALOR PAGADO 

21-28 Apartado-Correg. Currulao-(Turbo)-Apa rtadó Automovil colectivo $ 12.000 

8-9-15-16-22-23-29-30 ApartadO-Turbo -ApartadO Automovil colectivo $ 96.000 

RAZON POR LA CUAL, SE AUTORIZA EL GASTO INCURRIDO CUYO VALOR PAGADO EQUIVALE A: $ 108.000 

Para efectos legales el CONTRATISTA certifica bajo a 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 

Nombre completo: Luz Danny Arciniegas Espitia  

/
, 

Firma: -'"Y 

SUPERVISOR(A) DE CONTRATO 

ONombre completo: OSMAN JOSUE PEREA CASTRO  
Cargo: C ordinador Académico  
Firma:  v— ..  

ORDENADOR DEL GASTO 

Nombre completo: JORGE ANDRES ARIAS HERNANDEZ- 

Cargo: SUBDIRECTOR (E 
Firma: ;2_Z:.-- 
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