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SENA

N

SERVICIO NACIONAL
DE APRENDIZAJE

PRESTACION DE SERVICIOS PERSONALES
REGIONAL VALLE
CENTRO LATINOAMERICANO DE ESPECIES MENORES-VALLE

FORMATO PARA LIQUIDACION PAGO DE CONTRATOS POR CONCEPTO DE HONORARIOS Y/O

ICédigo Regional

76

ICédigo Centro

912510

Fecha Elaboracién

Agosto de 2023

Versioén

ENERO 2023 - 1,23

ID de Proceso

04630-825333

DATOS DEL CONTRATISTA

YISELA MARIA HOLGUIN GOMEZ
ymholguin@sena.edu.co

Nombres y apellidos contratista:

Correo electronico contratista: C.C.

66.803.264 IP/N° de contacto

3004940526

Banco al cual consignar: | BANCOLOMBIA

Régimen del IVA: | NO RESPONSABLE | Pertenece al régimen simple de tributacion? Es declarante de renta? Sl Es Pensionado? NO

Induccion SST | S| | Presta Servicios Excluidos de IVA? |

NO

Tipodecta | AHORROS

NO

ISus ingresos en el 2022 fueron iguales o

| N° Cuenta |

85423409938

superiores a $53'206.000:

Sus ingresos del contrato suscrito con la Entidad en el 2023
supera los $ 169'648.000 (debe cambiarse a responsable IVA)

NO

DATOS DEL CONTRATO Y PERIODO OBJETO DE PAGO

Ne del contrato: 4572342/2023 | N° Compromiso SIIF | 8123|
Valor Total del Contrato $44.288.454] N ° Pago Periodo objeto de pago Valor Bruto Pago
Saldo Anterior del Contrato $ 20.440.825 7 Del 01/08/2023 Al 31/08/2023 $ 4.088.165,00
Nuevo Saldo del Contrato $ 16.352.660 Legalizacién comisiones del periodo $1.001.008,00

IOBJETO CONTRACTUAL.:
Descripcion del servicio prestado)

SERVICIOS PERSONALES: CO1.PCCNTR.4572342 SOSTENIMIENTO, MONITOREO Y MEJORAMIENTO DEL MODELO
INTEGRADO DE PLANEACION Y GESTION - MIPG, COMO DINAMIZADOR CF DEL SISTEMA INTEGRADO DE GESTION Y
AUTOCONTROL (SIGA) CLEM REGIONAL VALLE, VIGENCIA 2023 RAD CPE

RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO

Ingresos por honorarios $ 4.088.165 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 $5.089.173 Menos, Retefuente Otros Ingresos $0
BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE $ 3.454.405 TOTAL RETEFUENTE PRESENTE PAGO $0
LIQUIDACION DE PAGO A SEGURIDAD SOCIAL Y LIQUIDACION DEL NETO A PAGAR
Agosto Julio Base retencién en la fuente a titulo de RENTA|  3.454.405,00| TARIFA
N° Planilla PILA, o, N° Radicacibn pagoSS | . 7892783014 Base retencion en la fuente a titulo de ICA|  5.089.173,00
Ingreso Base de Cotizacién - IBC $ 1.635.266|$  1.635.266 Valor base IVA 0,00
Aporte obligatorio a seguridad social salud $ 204.500 | $ 204.500 IVA (Si es RESPONSABLE) 0,00 19%
Aporte obligatorio a seguridad social Pension $ 261.700 [$ 261.700 Menos Retencién en la Fuente 0,00 0,00%
Aporte obligatorio a Fondo de solidaridad Pensional $ -1$ 0 Menos Retencion IVA 0,00 15%
ARL 1l $ 17.100[$ 17.100 Reteica - 8211 40.713,00( 0,800%
Aportes voluntarios a Fondo de pensiones Obligatorias $ 8.835.833 |$ - - 0,00
$ 1.272.293 } 0,00
Aportes voluntarios a cuentas AFCY AVC $  13.430.466 $ - - 0,00
Aporte voluntario a Fondos de pensiones voluntarias _$ 13.430.466 |$ - Pro-UCEVA 25.446,00( 0,000%
Intereses Prestamo de Vivienda  $ 4.241.200 $ - Universidad del Pacifico 0,00| 0,000%
Aportes pensién de ingresos de otros meses cobrados en el mes $ - Otras Retenciones 0,00( 0,000%
Aportes salud de ingresos de otros meses cobrados en el mes $ - Otras Retenciones 0,00( 0,000%
Aportes A.R.L de ingresos de otros meses cobrados en el mes $ -
Dependientes hasta $ 1.357.184 $ - Descuentos de Libranza 0,00
Salud hasta $ 678.592 $ - Descuentos de embargo (Si tiene) 0,00
Renta Exenta 25% $ 2.792.123 $ 1.151.468
Retencion en la Fuente Contingente $ - VALOR A PAGAR $4.022.006,00

SON: CUATRO MILLONES VEINTIDOS MIL SEIS PESOS M/CTE

ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO

Se adjunta certificado de salud, pension y ARL riesgo
Informe de Gestion Contractual agosto 2023

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 descripcion de cada|
uno de los campos aqui diligenciados.

YISELA MARIA HOLGUIN GOMEZ
EL CONTRATISTA

CERTIFICACION DEL SUPERVISOR DEL CONTRATO

En mi calidad de Supervisor del contrato de prestacion de servicios personales aqui relacionado, CERTIFICO:
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

Autorizo el presente pago.

El Supervisor,

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.

DAVID FRANCISCO GALVEZ SALDARRIAGA
PROFESIONAL G04

EL ORDENADOR DEL PAGO

MARCELO ANTONIONI AGUILAR MONTERO
SUBDIRECTOR DE CENTRO GO02(E)

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




PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
SOPORTE DE PAGO GENERAL

~= Bancolombia

[ DATOS GENERALES DEL APORTANTE

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: ' CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 66803264 NUMERO PLANILLA: 7892783014  TIPO DE PLANILLA: I-INDEPENDIENTES
NOMBRE O RAZON SOCIAL: YISELA MARIA HOLGUIN GOMEZ HOLGUIN GOMEZ | | pER|0DO COTIZACION OTROS MES julio ANO 2023  PERIODO COTIZACION SALUD: MES julio ANO 2023
CIUDAD/MUNICIPIO: GUADALAJARA DE BUGA DEPARTAMENTO: VALLE DIAS DE MORA: 0
DIRECCION: CLLAC#4E-42  TELEFONO: 1111111 | FEcHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2023/08/14 NUMERO AUTORIZACION: 101617667
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades reguladoras y facilitadoras de la act
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
( TOTAL APORTES A PENSION
ADMINISTRADORA . APORTES VOLUNTARIOS FSP MORA TOTALES
CODIGO NOMBRE No. COTIZANTES COTIZACION EMPLEADOR COTIZANTE SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA COTIZACION FSP APORTES MORA VALOR PAGADO
230301 230301-PORVENIR 1 $261.700 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $261.700 $0 $261.700
'SUBTOTALES: $261.700 $0 $261.700
( TOTAL APORTES A SALUD
INCAPACIDAD POR ;
ADMINISTRADORA No. ENFERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
) COTIZANTES NUMERO NUMERO . VALOR . VALOR
CODIGO NOMBRE AUTORIZAGION VALOR AUTORIZAGION VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPS018 EPS018-S.0.S. 1 $0 $0 $0 $ 204.500 $0 $0 $0 $ 204.500 $0 $0 $ 204.500
SUBTOTALES: $ 204.500 $0 $0 $ 204.500
( TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA No. coTizaifTES INCAPACIDAD IRP SALDO A FAVOR LIQUIDACION TOTALES
CODIGO NOMBRE ' NUMERO AUTORIZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
14-23 14-23-POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S.A. 1 $0 $0 $0 $17.100 $17.100 $0 $0 $17.100
SUBTOTALES: $17.100 $0 $0 $17.100
( LIQUIDACION DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
ol < PENSION SALUD ARP _ CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
IDENTIFICA TIPO SUBTIPO | SALARIO |TIPO DE % E E % O | F|lUuooX a = P = W < O o o 5 FSP HOIRIIES INDICADOR| 5 |C_) CENTRO 8
N° . NOMBRES : S| Zlo5|z|wegggov | v | F 9lo|l=| & 39| O : VIOLUNTARIOS TOTAL O .|| VALOR| TOTAL O TOTAL || IBC TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
CION COTIZANTE|COTIZANTE| BASICO |SALARIO = | X ||| > > " = > < > = |
o|E & E 3] 3] 3 ADMIN 9 IBC [COTIZACION TARIFA | \oOBTE | ADMIN @ IBC  |COTIZACION occ| aporTe | ADMIN 2 IBC DE APORTE'S ADMIN |\ o5 TEAPORTEIAPORTEAPORTEAPORTE
SIx|EF = SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD | EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL 3 = TRABAJO
1 [cc ggkAGEL;N :\’T'TDEEPEND'E $ 1.635.266 NO 230301- [30 $ $261.700 $0 $0 $0 $0 Normal $261.700EPS018- |30 $  $204.500 $0 $204.50014-23- 30 $ 66803264 | $ 17.100 $0 $0 $0 $0 $0 $0
66803264 | CONTRATO PORVENIR| | 1.635.266 S.0.S. 1.635.266 POSITIVA | | 1.635.266
MARIA PRESTACION COMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGUROS
S.A.
PAGINA 1 DE 1
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Documento de Autorizacién, Reconocimiento y

Ordenacién de Pago Comision al Interior del Pais

Nacion

Unidad 6 Subunidad que Genera

Reporte:

Fecha y Hora Generacién Reporte:

Usuario que Genera Reporte:

MHmaguilam

36-02-00-076-

912510

MARCELO ANTONIONI AGUILAR
MONTERO

CENTRO LATINOAMERICANO DE
ESPECIES MENORES-VALLE

miércoles, 12 de julio de 2023

Comision Servicio al Interior del Pais - Tramite - Inicial

Solicitud de Comision No. 231623 Fecha Solicitud 2023-07-12 Estado de la Comisién Autorizada Unidad Ejecutora o Subunidad - 36-02-00-076-912510 CENTRO LATINOAMERICANO DE ESPECIES
MENORES-VALLE
Tipo de Comisién Servicio Fecha Aut./ Rech. 2023-07-12 Genera Viaticos SI Genera gastos de viaje Si Requiere Pasajes Aéreos NO
Transporte por Via Terrestre Area u Oficina FORMACION REGULAR Tipo de tramite Inicial Comisioén Inicial
CDP de viaticos
Consecutivo CDP 1823 Dependencia Solicitante 912510 CENTRO LATINOAMERICANO DE ESPECIES MENORES-VALLE
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
5 5 - . T Arfifi o Pernocta |Porcentaje an
Tipo y Nimero de Fecha Inicial Fecha final Dpto. / Municipio | Dpto./ Municipio N°. T ; q Base de Valor Viatico Valor Total Valor Gastos Valor total a . A
Moo Documento Cag Szl Comision Comision Origen Destino Dias lg:m?si%l: FEfmeEE || ol dis Liquidacion Diario Viaticos de Viaje pagar GbietoicellalGamisiSnlparIEicaic
VIATICOS FORMACION:
PARTICIPAR EN LA JORNADA DE
PRESENTACION Y MESAS DE
0,5 4.088.165,00 303.499,00 151.750,00 80.753,00 232.503,00 TRABAJO DEL PROYECTO DE
ECONOMIAS POPULARES, EN EL
YISELA MARIA X . MUNICIPIO DE CALI EL DIA 12 DE
HOLGUIN GOMEZ CC: 66803264 |LIDER SIGA | Autorizada JULIO DE 2023
2023-07-12 2023-07-12 VALLE / TULUA VALLE / CALI 05 No 50
Totales Solicitud de Comisiéon 151.750,00 80.753,00 232.503,00

OBJETO DE LA COMISION

VIATICOS ADMINISTRATIVOS: PARTICIPAR EN LA JORNADA DE PRESENTACION Y MESAS DE TRABAJO DEL PROYECTO DE ECONOMIAS POPULARES, EN EL MUNICIPIO DE CALI EL DIA 12 DE JULIO DE 2023

ORDENADOR DEL GASTO

Identificacion:

79632783

Nombre:

MARCELO ANTONIO AGUILAR

Cargo:

SUBDIRECTOR CENTRO LATINOAMERICANO DE
ESPECIES MENORES - VALLE

VISTO BUENO JEFE INMEDIATO

Nombre:

Cargo:

MINISTERIO DE HACIENDA

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.

Firmado digitalmente por: MINISTERIO DE HACIENDA Y
CREDITO PUBLICO

Serial del certificado: 520824264339496578729996

Y ‘ REI 'I Il ’ PI IBI " ‘ ) Unidad Organizacional: SUBDIRECCION DE OPERACIONES

Localizacion: BOGOTA D.C.
Hora de firma: 2023/07/12 08:10:49 -05:00

Pagina 1 de 2
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Documento de Autorizacion, Reconocimiento y Usuario que Genera Reporte:
Ordenacién de Pago Comision al Interior del Pais

Unidad 6 Subunidad que Genera
Reporte:

Fecha y Hora Generacion Reporte:

Firma Responsable

MHmaguilam MARCELO ANTONIONI AGUILAR

MONTERO
36-02-00-076- CENTRO LATINOAMERICANO DE
912510 ESPECIES MENORES-VALLE

miércoles, 12 de julio de 2023

Verificado Por: INGRID GEORGINA BENAVIDES

Fecha Verificacion: 12/07/2023 7:58:45

Cedula de ciudadania: 79632783

Firmado digitalmente por:
d) Nombre: MARCELO ANTONIONI AGUILAR
MON ERO
Usuario SIIF: MHmaguilam
"ﬂl}lﬂﬂ 12/07/2023 8:10:48 a. m.

Pagina 2 de

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 repudiacion. Los

certificados diaitales de firma del presente documento se han emitido bor una entidad de certificacion diaital Abierta de confianza.




SENA

7AV FORMATO INFORME LEGALIZACION DESPLAZAMIENTO - CONTRATISTA
CIUDAD Y FECHA:

Tulua 19 de julio de 2023

PRESENTADO A:

Marcelo Antonioni Aguilar (E) de Centro de Formacion

ORDEN DE VIAJE No: FECHA DE INICIO: FECHA DE FINALIZACION:
231623 12/07/2023 12/07/2023

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

EL DESPLAZAMIENTO: Regional Valle del Cauca / Despacho

CALI Regional - ENI

OBJETIVO DEL DESPLAZAMIENTO: )
PARTICIPAR EN LA JORNADA DE PRESENTACION Y MESAS DE TRABAJO, DEL PROYECTO DE
ECONOMIAS POPULARES

ACTIVIDADES DESARROLLADAS:

Se participo en la jornada de presentacién del proyecto de economias popular, vista como
ese conjunto de unidades productivas que permiten en Colombia generar mas del 60% del
empleo”. Igualmente se da a conocer que entre los grandes retos que tiene el SENA para la
econdmica popular esta la misién de competir de manera organizada por medio de las
unidades productivas con acceso seguro al suelo rural y urbano, y con una legalidad acorde a
sus necesidades.

RESULTADOS:

1. Seidentifica el aporte que hace el Centro de Formacion al Proyecto Economia Popular

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

1. Registro fotografico

GTH-F-087 V.01




2. Tiquetes:

RUANA AZUL

EXBPRESO TREVES

TIQUETE DE VIAJE
No 15469

SR, 1 S001ST

TR > gl

RUANA AZUL

) NIT.890.301.577-9

o Ao

No “15200

EXBERIE SO TREYBES

o TIOUETE DE VIAJE g

COMPROMISOS
ACTIVIDAD RESPONSABLE FECHA
1. Participar de las préximas Centro de Formacion 08/2023
mesas programas por DG
2. Continuar en el
fortalecimiento de las
unidades productivas desde
los diferentes programas que
tiene el SENA
CONCLUSIONES:
1.Se cumplié con el objetivo de asistir a la mesa de economia popular
DATOS DEL CONTRATISTA
NOMBRE Y APELLIDO FIRMA
Yisela Maria Holguin Gomez ). g -
Lol o o
f
VISTO BUENO SUPERVISOR
CARGO DEL SUPERVISOR NOMBRE Y APELLIDO FIRMA
SUPERVISOR

Coordinador Administrativo

David Francisco Galvez

GTH-F-087 V.01



‘ \ia Ordenacién de Pago Comision al Interior del Pais MONTERO

Hﬂﬂlﬂﬂ Unidad 6 Subunidad que Genera  36-02-00-076-  CENTRO LATINOAMERICANO DE
Reporte: 912510 ESPECIES MENORES-VALLE

Fecha y Hora Generacion Reporte:  martes, 11 de julio de 2023

S r |_ \ !/ J Documento de Autorizacion, Reconocimiento y Usuario que Genera Reporte: MHmaguilam MARCELO ANTONIONI AGUILAR

Comision Servicio al Interior del Pais - Tramite - Inicial

- s 230123 L 2023-07-11 s Autorizada Unidad Ejecutora o Subunidad - 36-02-00-076-912510 CENTRO LATINOAMERICANO DE ESPECIES
Solicitud de Comision No. Fecha Solicitud Estado de la Comision
MENORES-VALLE
Tipo de Comisién Servicio Fecha Aut./ Rech. 2023-07-11 Genera Viaticos SI Genera gastos de viaje Si Requiere Pasajes Aéreos NO
Transporte por Via Terrestre Area u Oficina COORDINACION ADMINISTRATIVA Tipo de tramite Inicial Comisioén Inicial
CDP de viaticos
Consecutivo CDP 1823 Dependencia Solicitante 912510 CENTRO LATINOAMERICANO DE ESPECIES MENORES-VALLE
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
5 5 - . T Arfifi o Pernocta |Porcentaje an
Tipo y Nimero de Fecha Inicial Fecha final Dpto. / Municipio | Dpto./ Municipio N°. T ; q Base de Valor Viatico Valor Total Valor Gastos Valor total a . A
Moo Documento Cag Szl Comision Comision Origen Destino Dias lg:m?si%l: FEfmeEE || ol dis Liquidacion Diario Viaticos de Viaje pagar GbietoicellalGamisiSnlparIEicaic
VIATICOS FORMACION:
PARTICIPAR EN LA MESA DE
TRABAJO PROGRAMADA POR LA
COORDINACION DE PLANEACION
15 4.088.165,00 303.499,00 455.249,00 80.753,00 536.002,00 | ESTRATEGICA Y MEJORAMIENTO
YISELA MARIA . DINAMIZADO . ORGANIZACIONAL — PEMO, EN EL
HOLGUIN Gomez | CC: 66803264 s 'giga Autorizada MUNICIPIO DE CALI DEL 13 AL 14
2023-07-13 2023-07-14 VALLE / TULUA VALLE / CALI 15 No 50 DE JULIO DE 2023
Totales Solicitud de Comision 455.249,00 80.753,00 536.002,00

OBJETO DE LA COMISION

VIATICOS FORMACION: PARTICIPAR EN LA MESA DE TRABAJO PROGRAMADA POR LA COORDINACION DE PLANEACION ESTRATEGICA Y MEJORAMIENTO ORGANIZACIONAL — PEMO, EN EL MUNICIPIO DE CALI DEL 13 AL 14 DE JULIO DE 2023

ORDENADOR DEL GASTO

Identificacion: 79632783 Nombre: MARCELO ANTONIO AGUILAR Cargo: SUBDIRECTOR CENTRO LATINOAMERICANO DE
ESPECIES MENORES - VALLE

VISTO BUENO JEFE INMEDIATO

Nombre: Cargo:

M I N ISTERIO DE HACI EN D El';néag:_?_glgtjaéTFgg por: MINISTERIO DE HACIENDA Y

Serial del certificado: 520824264339496578729996

Y ‘ REI 'I Il ’ PI IBI " ‘ ) Unidad Organizacional: SUBDIRECCION DE OPERACIONES

Localizacion: BOGOTA D.C.
Hora de firma: 2023/07/11 11:41:21 -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.



Documento de Autorizaciéon, Reconocimiento y Usuario que Genera Reporte: MHmaguilam MARCELO ANTONIONI AGUILAR

Ordenacion de Pago Comision al Interior del Pais MONTERO
Hﬂ[}lﬂll Unidad 6 Subunidad que Genera  36-02-00-076-  CENTRO LATINOAMERICANO DE
Reporte: 912510 ESPECIES MENORES-VALLE

Fecha y Hora Generacion Reporte:  martes, 11 de julio de 2023

Firma Responsable

Verificado Por: INGRID GEORGINA BENAVIDES Fecha Verificacion: 11/07/2023 11:24:15

r Firmado digitalmente por:
d) Nombre: MARCELO ANTONIONI AGUILAR
MON ERO
Cedula de ciudadania: 79632783
Usuario SIIF: MHmaguilam
Nﬂl}]ﬂﬂ 11/07/2023 11:41:29 a. m.

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 repudiacion. Los
certificados diaitales de firma del bresente documento se han emitido bor una entidad de certificacion diaital Abierta de confianza.
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SENA
:A: FORMATO INFORME LEGALIZACION DESPLAZAMIENTO - CONTRATISTA
CIUDAD Y FECHA:
Tulua 19 de julio de 2023
PRESENTADO A:
Marcelo Antonioni Aguilar (E) de Centro de Formacién
ORDEN DE VIAJE No: FECHA DE INICIO: FECHA DE FINALIZACION:
230123 13/07/2023 14/07/2023
LUGAR A DONDE REALIZO | REGIONAL / CENTRO DE FORMACION | OTRA: (ciudad)
EL DESPLAZAMIENTO: Regional Valle del Cauca / Despacho
CALI Regional
AUDITORIO SEDE AVENIDA SEXTA

OBJETIVO DEL DESPLAZAMIENTO:
Participar en la mesa de trabajo programada por la coordinacién de Planeacion Estratégica y Mejoramiento
Organizacional — PEMO, en el municipio de Cali del 13 al 14 de julio de 2023

ACTIVIDADES DESARROLLADAS:

Se realizo mesa de trabajo donde entregaron lineamientos desde el Sistema Integrado de Gestién y
Autocontrol — SIGA.

Temas:

Planes de mejora

Plan de Control de Calidad del Servicio
Riesgos

Indicadores

PAM

Dia 1.
Presentacién de la jornada de trabajo de los dias 13 y 14:

G | A %
(@ VIDA n

de Gestion de Calidad

Mesa de Trabajo Sistema E
o2

e taneutt) wmisanainasiss Roles y
0 Planes de Mejoramiento responsabilidades

GTH-F-087 V.01




Regional Valle del Cauca :,,/-:.

Riesgos

Planes de
Mejoramiento

Indicadores

Se realizo ejercicios practicos donde se explicé las herramientas metodoldgicas para la realizacién de
analisis de caucas en el tema de Planes de Mejora.

Servicios no conforme se hizo una retroalimentacion del Plan de Control de Calidad del Servicio:

Control de los Servicios no Conformes _57;'.:

VERIFICAR

Demostrar la conformidad con los requisitos

DOCUMENTAR EVALUAR

Determinar la frecuencia e impacto
de la SNC

REALIZAR TRATAMIENTO ° e
TR G bR e wLiete Tomar acciones frents a los resultados de
N Estable

el plan de

mejoramiento cuando aplique -

De acuerdo con o establecido en el PCCS.

Dia 2.
Se continuo con el tema de Riesgos e indicadores:

Indicadores z =

—_— e ——— |
Direccién de Planeacion y <

Direccionamiento Corporativo

Se realizo un taller practico para la identificacidon de riesgos ante una situacién presentada, al igual que
las caudas y controles.

Se presento avance del PEl de la entidad por parte de la Direccidon de Planeacion y Direccion
Corporativo

GTH-F-087 V.01




RESULTADOS:

1. Se entrega por parte de Direccion de Planeacion y Direccion Corporativo lineamientos y
estrategias que se vienen implementando en la vigencia 2023
2. Se realiza seguimiento de los planes de mejora, riesgos, indicadores y salidas no conformes de

cada uno de los centros.

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

Registro Fotografico y lista de asistencia:

Dia 1.

REGISTRO DE ASISTENGIA Y APROBAGON DR ACTA No-  DL0IA_3_oeumaesoe_B]__oeason23

R l}{g;n e j:i?? ﬁﬂﬁrgc;@ &Aqu C?Inch'o{)

iy o) ey
2 |Naoy T- bane) 620043 X Rl T —*-A_l‘em.._
2 Nodo daiathiehs csonach | = O T v ] B\ K
3 assn it X si6h R |akidpe, @R
4 edbna Sandueel M|ac CT1408 £ ?::‘o esardovalm @ 3102335022 N. A
S [Sc Vel Doy 52929901 | X Rt |srropinbion kel yusasew2 | K/n .
© t\z\m\a R [loapaeny s Pesie | doves Pussama |4 D 0&\.\5@ o

De acuerdo con La Ley 1581 de 2012, Proteccion de Datos Personales, el Servicio Nacional de Aprendizaje SENA, se compromete a garantizar &
de los datos personales que se encuentran almacenados en este documento, y les dard el tratamiento correspondiente en

seguridad y proteccion
cumplimiento de lo establecido legalmente.

Go007v08
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2 Nany 7 | 6004933 X FEBe |l o | LN |
13 | W F 0o |WaT2208 M el lowxgero | N Nin | UaFOosod|
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L= WY P YR X CoTS | shnota®s |~ <= oo
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& Mide A-l\w» LLBO26Y % EsL\fAM “""\w\‘ﬁ‘:«.ox Dot | — ‘.‘lt*'(‘ !
2 cm?\m Lwiom zeo X ':gq e -auz?a 24351 | — m
100 \oerey ko Litackio324 X r@ a?w‘“'\cg — VA Qoo -

De acuerdo con La Ley 1581 de 2012, Proteccién de Datos Personales, el Servicio 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 comespondiente en
cumplimiento de lo establecido legaimente.
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Tiquetes:

- | -‘
W’ ﬂlT 891 BDOEE
14 Jullo 2023 2:40 PM
Tiquete: 70002060165
Numero Tiquete: 13
Cat. 4 |ValPasajUnt.  $ 18.000
Vehiculo: |Valor Total:

Microbus

RUANA AZUL

HIT.890.301577-9
noum DEVIAJE @
15348

(1]

m

e 891900254

e COOPETRANS TULUA

jEij Agericia AGENCIA CALI

‘D Yetdador  DIANA PATRICIA LARGC TREJOS

‘ IE'ZON PASAJERO ESTE ATENTO AL DEuPACHO DEL VEHICULO

TTQ

EBA NO SE R A POR LA PERDIDA DEL
VIAJE LA EMPRESA RESPONDE Pﬂl LA PERDIDA DEL EQUIPA.S DE
ACUERDO A LO ESTIPULADO EN EL CLAUBULADO DEL ARTICU O 1031
DEL CODIGO DE COMERCIO

PQR: CONTACTENOSQCOOPETRANSTULUA.COM
Consulte contrato de transporte en
www.coopetranstulua.com

SBS SEGUROS COLOMBIA S.A
RCC N° 1000183 - RCE N° 1000521
ok A fuR-5

COMPROMISOS

ACTIVIDAD RESPONSABLE FECHA

1. Continuar con las Dinamizador SIGA Julio a Diciembre
actividades programadas en
el Plan Anual de
Mantenimiento del Sistema

CONCLUSIONES:
1.Se cumplié con el objetivo de la mesa de trabajo de la Regional Valle y la Coordinacién de Planeacion
Estratégica y Mejoramiento Organizacional - PEMO

GTH-F-087 V.01




DATOS DEL CONTRATISTA

NOMBRE Y APELLIDO FIRMA
Yisela Maria Holguin Gomez /
g ;}jf/ra ‘K‘;MT 'A_S""M Gﬂ';m-‘;f,
/
VISTO BUENO SUPERVISOR
CARGO DEL SUPERVISOR NOMBRE Y APELLIDO FIRMA

SUPERVISOR

Coordinador Administrativo

David Francisco Galvez

—— T

GTH-F-087 V.01
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Documento de Autorizacién, Reconocimiento y
Ordenacién de Pago Comision al Interior del Pais

Usuario que Genera Reporte: MHmaguilam MARCELO ANTONIONI AGUILAR
MONTERO

Unidad 6 Subunidad que Genera 36-02-00-076- CENTRO LATINOAMERICANO DE

Reporte: 912510 ESPECIES MENORES-VALLE

Fecha y Hora Generacién Reporte:

lunes, 17 de julio de 2023

Comision Servicio al Interior del Pais - Tramite - Inicial

Solicitud de Comision No. 239123 Fecha Solicitud 2023-07-17 Estado de la Comisién Autorizada Unidad Ejecutora o Subunidad - 36-02-00-076-912510 CENTRO LATINOAMERICANO DE ESPECIES
MENORES-VALLE
Tipo de Comisién Servicio Fecha Aut./ Rech. 2023-07-17 Genera Viaticos SI Genera gastos de viaje Si Requiere Pasajes Aéreos NO
Transporte por Via Terrestre Area u Oficina COORDINACON ADMINISTRATIVA - SIGA Tipo de tramite Inicial Comisioén Inicial
CDP de viaticos
Consecutivo CDP 1823 Dependencia Solicitante 912510 CENTRO LATINOAMERICANO DE ESPECIES MENORES-VALLE
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
5 5 - . T Arfifi o Pernocta |Porcentaje an
Tipo y Nimero de Fecha Inicial Fecha final Dpto. / Municipio | Dpto./ Municipio N°. T ; q Base de Valor Viatico Valor Total Valor Gastos Valor total a . A
Moo Documento Cag Szl Comision Comision Origen Destino Dias lg:m?si%l: FEfmeEE || ol dis Liquidacion Diario Viaticos de Viaje pagar GbietoicellalGamisiSnlparIEicaic
VIATICOS ADMINISTRATIVOS:
PARTICIPAR EN EL COMITE DE
0,5 4.088.165,00 303.499,00 151.750,00 80.753,00 232.503,00 DIRECCION EN LA CIUDAD DE CALI
EL DIA 17 DE JULIO DE 2023
YISELA MARIA . .
HOLGUIN GOMEZ CC: 66803264 |LIDER SIGA | Autorizada
2023-07-17 2023-07-17 VALLE / TULUA VALLE / CALI 05 No 50
Totales Solicitud de Comisiéon 151.750,00 80.753,00 232.503,00
OBJETO DE LA COMISION
VIATICOS ADMINISTRATIVOS: PARTICIPAR EN EL COMITE DE DIRECCION EN LA CIUDAD DE CALI EL DIA 17 DE JULIO DE 2023
ORDENADOR DEL GASTO
Identificacion: 79632783 Nombre: MARCELO ANTONIONI AGUILAR MONTERO Cargo: SUBDIRECTOR CENTRO LATINOAMERICANO DE

ESPECIES MENORES - VALLE

VISTO BUENO JEFE INMEDIATO

Nombre:

Cargo:

MINISTERIO DE HACIEND

Firmado digitalmente por: MINISTERIO DE HACIENDA Y
CREDITO PUBLICO

Serial del certificado: 520824264339496578729996

Y ‘ REI 'I Il ’ PI IBI " ‘ ) Unidad Organizacional: SUBDIRECCION DE OPERACIONES

Localizacion: BOGOTA D.C.
Hora de firma: 2023/07/17 08:15:12 -05:00

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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Documento de Autorizacion, Reconocimiento y Usuario que Genera Reporte:
Ordenacién de Pago Comision al Interior del Pais

Unidad 6 Subunidad que Genera
Reporte:

Fecha y Hora Generacion Reporte:

Firma Responsable

MHmaguilam MARCELO ANTONIONI AGUILAR

MONTERO
36-02-00-076- CENTRO LATINOAMERICANO DE
912510 ESPECIES MENORES-VALLE

lunes, 17 de julio de 2023

Verificado Por: INGRID GEORGINA BENAVIDES

Fecha Verificacion: 17/07/2023 7:47:41

Cedula de ciudadania: 79632783

Firmado digitalmente por:
d) Nombre: MARCELO ANTONIONI AGUILAR
MON ERO
Usuario SIIF: MHmaguilam
"ﬂl}lﬂﬂ 17/07/2023 8:15:23 &. m.

Pagina 2 de

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 repudiacion. Los

certificados diaitales de firma del presente documento se han emitido bor una entidad de certificacion diaital Abierta de confianza.




SENA

:A: FORMATO INFORME LEGALIZACION DESPLAZAMIENTO - CONTRATISTA
CIUDAD Y FECHA:
Tulua 19 de julio de 2023
PRESENTADO A:
Marcelo Antonioni Aguilar (E) de Centro de Formacién
ORDEN DE VIAJE No: FECHA DE INICIO: FECHA DE FINALIZACION:
239123 17/07/2023 17/07/2023
LUGAR A DONDE REALIZO | REGIONAL / CENTRO DE FORMACION | OTRA: (ciudad)
EL DESPLAZAMIENTO: Regional Valle del Cauca / Despacho
CALI Regional

AUDITORIO SEDE AVENIDA SEXTA

OBJETIVO DEL DESPLAZAMIENTO:
Participar en el comité Regional

ACTIVIDADES DESARROLLADAS:

Presentacién informe de Ejecucidn Financiera.

e Servicios Personales: Instructores y Administrativos

e Contratacidn de Materiales de Formacion de todos los programas
e Ejecucidn: Bienestar al Aprendiz

e Mantenimiento y/o adecuaciones de infraestructura fisica

/AN

Ejecucion General

[ ]
SENZ

N

$11.887.299.829

$8.917.047.007

Ejecucion Presupuestal

Centro Latinoamericano de

Especies Menores

PRESUPUESTO APROPIACION
NOMBAE CONCEPTO INTERNO SENA APERTURA 2021 PRESUPUESTO ACTUAL DisPoNIBLE
APOYOS DE SO LUMNOS 254.150.000,00 258.150.000,00
cros 1.343.620.208,00 1577.925.101,50 AAS856200  1.513.152.880,00
30.000.000,00

18.063.060,00
4.681.495 607,00

164.356,00
10709200 5

329,

7.021.840, 3.151.840,00 787200000 s
21.222.560,00 927.686.16230 ME3030 412127, SOSILTSA 38006571300 as
60.098.907.00 33644750 16:913.567,50 a 40.311.253,00 an

116.933.00 96,06 04000 71,085,884 00,06 2

43452000 57, o%

8468616300 63, 168 o

4.096.996,00 096.996,0 74.096.9%6,00 o

0.740.050,00 50,00 3680 = o

1.19.000.00 21.996.000, o0n, o%

‘OTRAS COMPRAS DE EQUIPOS 8.267.524,00 a4, o%
OTROS GASTOS POR IMPRESOS Y

PUBLICACIONES 000.000,00 000.000,00 o

PAPELERIA, UTRES DE ESCRITORIO Y OFICINA 226151500 11.479.965,00 9217:350,00 2261.515,00 o%

Total general £917.00.007,00 1.887.299.828,50 608.261.634,00  5.690.788.766,58 258820042792 4096.713.400,01 "

$ 8.690.788.767
73,01%

$4.096.713.407
$3.196.511.062

&

RECURSOS P OTAL VALOR
OMPROMETER

EIECUTADO (RP)

GTH-F-087 V.01




RESULTADOS:

1. Se realizo el seguimiento al avance presupuestal del Centro

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

1. Registro fotografico

2. Lista de asistencia

o ¥ No-  DELOIA_A  DELMESDE )_1, oeLaRO202)

AEGISTRO DE ASISTENCIA Y APROBACION DEL ACTA N

o \os

_Lbl‘vﬂ\ T R ¢

CORAEQ ELEC

A EM\QE\S%‘.’:M:.‘awqav\m e | "“"“‘“'—-'

—Faiey Fiores
]anl’wlugw \“\_L\/L tey

Dot A =
[ 7%«% S 732 38 cr A ﬂZZ‘s«m __L‘MMW!S N‘ l//é R
‘ S
[ 4 PR M) =]
s M — ! TN Jr | | |
s BT
oo fs i S E e SR
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3. Tiquetes:

RUANA AZUL

EXPR=={=RINEIES

NS00
TIQUETE DE VIAJE kg Sip=="

Valor$: / /8.000

17)ulo 2023

Val. Pasa). Unit
[valor Total

petrans
%}E’E@s

$ 18.000
$18.000

891900254
COOPETRANS TULUA

w  AGENCIA CALI
josi ANGELICA MARIA VELASQUEZ GOMEZ

Consii ite contialo de transporte en
WWW.CO
SBS SEGUROS COLOMBIA S.A
RCC N° 1000183 - RCE N* 1000521

opetianstulua.com

COMPROMISOS
ACTIVIDAD RESPONSABLE FECHA
1. Actualizar la matriz de Gestion Financiera 31/07/2023
ejecucion presupuestal del
Cer]tro
CONCLUSIONES:
1.Se cumplié con el objetivo de la reunién
DATOS DEL CONTRATISTA
NOMBRE Y APELLIDO FIRMA
Yisela Maria Holguin Gomez Y/
’ Sl o s G
VISTO BUENO SUPERVISOR
CARGO DEL SUPERVISOR NOMBRE Y APELLIDO FIRMA
SUPERVISOR

Coordinador Administrativo

David Francisco Galvez

GTH-F-087 V.01




