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PRESTACION DE SERVICIOS PERSONALES
REGIONAL VALLE

DE APRENDIZAJE

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

SERVICIO NACIONAL CENTRO DE TECNOLOGIAS AGROINDUSTRIALES-VALLE - SERVICIOS PRESTADOS A LA FORMACION

ICédigo Regional 76
ICédigo Centro 954310
Fecha Elaboracién Octubre de 2023

Versioén

ENERO 2023 - 1,23

ID de Proceso

65360-939788

DATOS DEL CONTRATISTA

GUSTAVO UPEGUI NUNEZ
gustavo.upegui@sena.edu.co

Nombres y apellidos contratista:

Correo electronico contratista: C.C.

6.213.280 IP/N° de contacto

23600

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

Banco al cual consignar: | BANCO DE BOGOTA Induccién SST |_SI | Presta Servicios Excluidos de IVA? | NO
Sus ingresos en el 2022 fueron iguales o NO Tipodecta | AHORROS | N°Cuenta | 206341182
superiores a $53'206.000: Sus ingresos del contrato suscrito con la Entidad en el 2023 N
supera los $ 169'648.000 (debe cambiarse a responsable IVA) o
DATOS DEL CONTRATO Y PERIODO OBJETO DE PAGO
Ne del contrato: 4534840/2023 | N° Compromiso SIIF | 10723|
Valor Total del Contrato $42.677.310] N ° Pago Periodo objeto de pago Valor Bruto Pago
Saldo Anterior del Contrato $ 10.329.540 9 Del 01/10/2023 Al 31/10/2023 $ 4.077.450,00
Nuevo Saldo del Contrato $6.252.090 Legalizacién comisiones del periodo $ 204.565,00

IOBJETO CONTRACTUAL.:
Descripcion del servicio prestado)

CONTRATACION INSTRUCTORES: CO1.PCCNTR.4534840 PRESTACION DE SERVICIOS PERSONALES PARA IMPARTIR
FORMACION PROFESIONAL INTEGRAL DE ACUERDO A LA RED DE CONOCIMIENTO Y AREA TEMATICA, EN LOS NIVELES DE
FORMACION TITULADA Y/O COMPLEMENTARIA, EN LAS MODALID

RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO

Ingresos por honorarios $4.077.450 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 $4.282.015 Menos, Retefuente Otros Ingresos $0
BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE $ 2.535.235 TOTAL RETEFUENTE PRESENTE PAGO $0
LIQUIDACION DE PAGO A SEGURIDAD SOCIAL Y LIQUIDACION DEL NETO A PAGAR
Octubre Setiembre Base retencién en la fuente a titulo de RENTA| 2 535 235 00| TARIFA
N° Planilla PILA, o, N° RadicacibnpagoSS | oo 1057736177 Base retencion en la fuente a titulo de ICA|  3.817.115,00
Ingreso Base de Cotizacién - IBC $ 1.630.980|$ 1.630.980 Valor base IVA 0,00
Aporte obligatorio a seguridad social salud $ 203.900 [$ 203.900 IVA (Si es RESPONSABLE) 0,00 19%
Aporte obligatorio a seguridad social Pension $ 261.000 [$ 261.000 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 | $ 8.600 ($ 8.600 Reteica - 8523 7.634,00( 0,200%
Aportes voluntarios a Fondo de pensiones Obligatorias $ 8.835.833 |$ - - 0,00
$ 1.070.503 } 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 21.410,00( 0,500%
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 $ 428.202 Descuentos de Libranza 0,00
Salud hasta $ 678.592 $ - Descuentos de embargo (Si tiene) 0,00
Renta Exenta 25% $ 2.792.123 $ 845.078
Retencion en la Fuente Contingente $ - VALOR A PAGAR $4.048.406,00

SON: CUATRO MILLONES CUARENTA Y OCHO MIL CUATROCIENTOS SEIS PESOS M/CTE

ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO

Apoyar los procesos de planeacion de la oferta formativa de las actividades relacionadas con la formacién profesional integral y/o par
Planear procesos formativos que respondan a la modalidad de atencién, los niveles de formacion, el programa y el perfil de los sujetos
Desarrollar el programa de formacién en el cual ha sido designado (Preparar, orientar, desarrollar, apoyar y evaluar los procesos de al
Garantizar la actualizacion de los contenidos y uso de tecnologias, en las fases o modulos en los cuales se desarrolla la formacién
Reportar en el Sistema de Gestion Académica Aplicativo SOFIAPLUS en un plazo maximo de 2 dias, todas las actividades que de acuerdo
Aplicar el Reglamento del Aprendiz Sena y presentar los informes y soportes respectivos a la Coordinacién Académica
Cumplir y hacer cumplir los protocolos, normas, reglamentos e instrucciones de uso de los ambientes de formacién
Presentar y entregar a la supervision de contratos los informes mensuales de ejecucion sobre las actividades realizadas, novedades
Informar en un plazo maximo de dos (2) dias a Gestion Educativa y a la Coordinacion Académica las novedades que le sean reportadas

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.

GUSTAVO UPEGUI NUNEZ
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.

JOSE GABRIEL GARAVITO APONTE
INSTRUCTOR G20

EL ORDENADOR DEL PAGO

MARIA MARGARITA GIRALDO ATEHORTUA
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:




PAG OS | M P L E | AUTOLIQUIDACION

S L I CONSOLIDADA
I m p eB Fecha creacion reporte: 2023-10-23, 07:52:12 PM Tipo Planilla: I: PLANILLA INDEPENDIENTES Numéro Planilla: 1057736177

Periodo Cotizacion: septiembre de 2023  Periodo Servicio: septiembre de 2023 Referencia pago (PIN): 8858483290

PAGADO 18/10/2023

|. DATOS DEL APORTANTE

Razén Social GUSTAVO UPEGUI NUNEZ

Documento CC6213280 Direccion CL 16 #12 - 08 APARTAMENTO 201 CORALES
Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 3135800

Tipo Persona NATURAL Forma Presentacion |UNICO

Ciudad CARTAGO Departamento VALLE DEL CAUCA

Representante Legal Identificacion

Total Afiliados 1 ARP POSITIVA DE SEGUROS

Il. DETALLE DEL APORTANTE

Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
aflonfalw
a Liolxo
" Apellidos y Nombres Tipo subtipo | o|f5| | Wlwlele|al |5l z|w <9 el5| e <| W] <O : IBC Aporte . IBC Aporte : 1BC Aporte - IBC Aporte | Aporte Aporte ESAP Aporte
dentificacion Cotizante| Cotzante |Z| 2| 3| 2| E[ 2| E(2|8|2|3|2|3(S|2| || 5| g| g|g|  Administradora Pension | Pension COTIETEERR salud Salud gate Riesgos | Riesgos Sdmnietor Caja Caja SENA ICBF Ministerio Total
[=1k=1f=1k=]
CC 6213280 GUSTAVO UPEGUI NUNEZ 59 00 0 0 (25-14) COLPENSIONES $1.630.980 $261.000 (EPS037) NUEVA EPS S.A. $1.630.980 $203.900 1,044 $1.630.980 $17.100 (NIN-CC) NINGUNA CCF $0 $0 $0 $0 $0 $0 $482.000
IILTOTALES
ERES NTEES (Incapacidades, Incapacidades | SUBTOTAL SIN TOTAL
IBC Pension IBC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pension Aportes Salud |Aportes Riesgos| Aportes Cajas Aportes Sena Aportes ICBF p AP e Licencias, Saldos ARP INTERESES DE INTERESES TOTAL FINAL
ESAP Min Educacion
a Favor) EPS MORA DE MORA
$1.630.980 $1.630.980 $1.630.980 $0 $ 261.000 $203.900 $17.100 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 482.000 $0 $ 482.000
Paginaldel
Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogotéa 601 4446634 - Cali: 602 5540577 - Medellin: 604 5146669 - Bucaramanga: 607 6438000 - Cartagena: 605 6945444 - Pereira: 606 3402582 - Barranquilla: 605 3618850 - Resto del Pais: 018000 971 971 - jMas que Facil, SIMPLE! iEl Poder

de lo SIMPLE!

Antes de imprimir, aseglrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.




BANCO

Nion

BANCO UNION S.A.
NIT 860.006.797-9

Fecha

Hora

Asesor

Agencia

Ciudad

Medio de pago

Valor

Convenio

Numero de Pin

Numero de Autorizacion:
IP

Cobro de la Transaccién

puntored %

Fau (Hle yex Pages y 2Fves as

NIT 830.513.238-9
Corresponsal Bancario COLPATRIA

Uiion

(ar tago Olfn‘lpica

18/10/2023

09:11:39

GHERNANDE

55-CARTAGO OLIMPICA
76147-Cartago-Valle del Cauca
Efectivo

482,000

PILA PLANILLAASISTIDA SIMPLE / COLPAT
8858483290

742293284

173.15.115.2

0.00

BANCO UNION S.A. Actiia como mero mandatario en el recaudo de dinero para consignacion en cuenta. Favor verificar que la naturaleza, titularidad
y montos de la transaccién coincidan con lo que usted a solicitado. Recuerde que en BANCO UNION S.A. designamos como defensor del cliente
principal al Dra. Patricia Amelia Rojas Amézquita para atender las sugerencias o reclamos de nuestros usuarios. Para comunicarse tenga en cuenta
esta informacion: Direccién Calle 64 No 3B-90 Of. 202 de Bogota, email: defensoria@sernarojasasociados.com, Teléfono: (601) 4898285, Horario;
Lunes a Viernes 8:00 am a 5:30 pm jornada continua. Recuerde que usted puede presentar inquietudes, quejas o reclamos a través de nuestra linea

de atencion al cliente: 01 8000 111 999.
POR FAVOR VERIFIQUE LA INFORMACION DEL TIMBRE



CERTIFICACION DEPENDIENTES PARA CONTRATISTAS
Cartago, Octubre 2023

Sefiores

SERVICIO NACIONAL DE APREDIZAJE (SENA)
Ciudad

Asunto: Informacién de dependientes para efectos de hacer uso del beneficio tributario de
deducible de la base gravable de retencion en la fuente.

Bajo la gravedad del juramento, en mi calidad de contratista de prestacién de servicios personales
y en cumplimiento de lo previsto por el paragrafo segundo del articulo 387 del Estatuto Tributario y
el articulo 1.2.4.1.18. del Decreto 1625 de 2016, informo que las personas relacionadas a
continuacion, tiene(n) la calidad de dependiente a mi cargo:

| C.C. | 29330254 | OLGA LUCIA GOMEZ GOMEZ | CONYUGUE |

Toda vez que cumple con el siguiente requisito:

e CoOnyuge o compafiero que se encuentra en situacion de dependencia, por
ingresos en el aflo menores a 260 UVT, certificada por contador publico, o por
dependencia originada en factores fisicos o psicolégicos que sean certificados por
Medicina Legal.

Solicito se tome nota de la situacién de dependencia que informo en la presente comunicacion,
para efecto del beneficio de deducible de la base gravable sujeta a retencidn en la fuente del 10%
de mis ingresos laborales brutos, hasta un tope de 32 UVT mensuales, que me asiste en virtud de
la normatividad arriba citada.

Igualmente con mi firma declaro: que NINGUNA PERSONA ha solicitado disminucién de su base
gravable por concepto de dependientes, por las mismas personas arriba relacionadas.

Cordialmente,

F e Quuunps

FIRMA

Nombre: Gustavo Upequi Nufiez

C.C. 6213280

GRF-F-063 V.02
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ADMIMNISTRATIVA

oo JUNTA CENTRAL @1
=seec. DE CONTADORES

Certificado No:

PEEOOHO@OBRO@EHORER®E@

LA REPUBLICA DE COLOMBIA
MINISTERIO DE COMERCIO, INDUSTRIA Y TURISMO
UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL
JUNTA CENTRAL DE CONTADORES

CERTIFICA A:
QUIEN INTERESE

Que el contador publico CARLOS ARTURO ARIAS SANCHEZ identificado con CEDULA DE
CIUDADANIA No 17647360 de FLORENCIA (CAQUETA) Y Tarjeta Profesional No 117827-T Sl
tiene vigente su inscripcion en la Junta Central de Contadores y desde los ultimos 5 afios.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * * * % % % % % % % % % % % % & % % & & % % % % % % % % %

EE R R I S A A A A A A A I I A I R I L I

EE IR I S S S I A A O I I I A A S R S S O I A A A S A A

Dado en BOGOTA a los 19 dias del mes de Enero de 2023 con vigencia de (3) Meses, contados a
partir de la fecha de su expedicion.

T

DIRECTOR GENERAL

ESTE CERTIFICADO DIGITAL TIENE PLENA VALIDEZ DE CONFORMIDAD CON LO
ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 2 DE LA LEY 527 DE 1999, DECRETO UNICO
REGLAMENTARIO 1074 DE 2015 Y ARTICULO 6 PARAGRAFO 3 DE LA LEY 962 DEL 2005

Para confirmar los datos y veracidad de este certificado, lo puede consultar en la pagina web
www.jcc.gov.co digitando el nimero del certificado


http://192.68.0.10:80/pls/apex/f?p=112:1:::::P1_CERTIFICADO:FB291A0969469F93

Scanned by TapScanner



SENA

;A: FORMATO INFORME LEGALIZACION DESPLAZAMIENTO - CONTRATISTA

“CIUDAD Y FECHA Cartago, 18 e Sepliembre del 2023

PRESENTADO A: Maria Margarita Giraldo Atehortiia (E)

ORDEN DE VIAJE No: FECHA DE INICIO: | FECHA DE FINALIZACION:
1160623 16/08/2023 160812023

LUGAR A DONDE REALIZO | REGIONAL f CENTRO DE FORMACION | OTRA: (cludad)

EL DESPLAZAMIENTO Regional Valle | |E las Presentacion El Gaira

OBJETIVO DEL DESPLAZAMIENTO: Impartir formacion profesional integral en Emprendimiento

ACTIVIDADES DESARROLLADAS:

Se impartid formacion en emprendimiento emprendedor cor fas siguientes aclividades:
«  Se impartib formacion profesional integral en el rea as@eqlﬁsa de. Empmndl’mmn!n Famenitar la
cultura emprendedora personal y empresarial, en tema de Modslo Lean Canvas.

RESULTADOS:

1. Aprendices formades en Cultura de emprendimiento personal y empresarial,
2. Sesotializd sobre la utiizacidn de [a plataforma Termtorium el instrumento para aplicar en la préxima clase
2 Su&amfﬁahsamndica&mbmsumhﬁvaﬂmﬁfﬁsd&lmnﬁahmnﬁam

EVIDENCIAS O SOPORTES: En ncie o5 arGhives Qus: n estos resuilsdos y snexe lo ndiente en este Informe

1. Gulade aprendizaje (A 1}
2. Listado de-asistencia aprendices. {Adiurum]

3 Re@ﬁmimwaﬁm@hml

1.° ModeloLean Canvas

CONCLUSIONES:
Se motivaron a los aprendices en el fomento de mmmmﬁmymmﬁlmmwmh&;
caracteristicas, ﬂadﬁan‘uﬂu Un tafler para fa c mmmmwmm _

NOMERE Y APELLIDO
‘Gustavo Upegui Nafez

‘Coordinader Académico




Ay

PROCERD DE GESTION DE FORMACION PROFESIONAL INTEGRAL
PORMATO GUIA DE APRENDEZAE

1, IDENTIFICACION DE L GUIA DE APRENDIZAIE

Cenominscion del programa de fermacion; Comportameeno smpmnaior
Codigo dol programa de fermacion:
tarkios det Proymcio; A
Fono daf Projoc: Mk
Actividad e Froyeoio: Nis
um
-] mwmm SN MUHESALGES ¥ COTITHENCT fRraanalns
mhm

. WM&Mﬂmummmmm

HEn B Bt Bmprndeor,
= mwwﬂmmimm xtialegin emprendadara.
o PAUDG1533.04, Rulucionns |0 importancl oo i# Requsiacion Ton & smpmndimenio segan s
neceskiadon y olemantos de I negoclecon
& Durscidn de |a guis: 48 hbm .
2 PRESENTAGIIN

Eﬂﬂlﬂ.}mmi I'hdlpﬂhm:l'ﬂ ww ‘eatn guin ¢ M.
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CENTRO DE TECNOLOGIAS AGROINDUSTRIALES Versitn; 2.

SENA 3 A TIOETES DE e e ALY Fecha de elaboracidn: 27
FORMATO - CONSTANCIA TIQUETES DE DESPLAZAMIENTO e I 441 2053

JAt DOCUMENTO DE APOYO Capia no controlada

CONSTANCIA GASTOS DE TRANSPORTE — TIQUETES INTERMUMICIPALES TERRESTRES

Yo, Gustavo Upegul Nufiez, identificado con cedula No: 6213280, contratista del Centro De Tecnologias
Agroindustriales a través del contrato de prestacién de senvicios No CO1.PCCNTR.4534830 del afio 2023, en
desarrollo de fa comision No. realizada desde el dia 16/09/2023, hasta el dia 16/09/2023; certifico bajo Ja -
gravedad de juramento, gue los tiquetes de desplazamiento 160623 gue se anexan como soporte de la
legalizacitn de la comisidn, son tiquetes originales de las empresas, expedidos en |a oficina de los municiios de
Cartago — El Cairo; Cairo Cartago, el dia 19 del mes de agosto del afio 2023,

A continuacion, relacion Jos tramas gue corresponden a ios tiguetes presentados.

Lugar de desplazamiento

Fecha Hora Salida | Hora Liegada Valor tiquete
Desde Hasta

16/09/2023 5:30 08:00 Cartago El Cairo, $23000

16/09/2023 12:00 14:30 El Cairp. $23000

—

NOTA:
Adicional a esta constancia se anexan los correspondientes tiquetes terrestres los cuales fusron entr
‘empresa prestadora de servicio, :

Firmo en Cartago bajo gravedad de juramento el dia_18_del mesde




Rescibl {mes) dé 1 0 Qfp <ues .
L.mm 2
1 _HE-?OP.TE:
- LueELS Y CAIRO
i NiY, 531 900.39 7
SUCURSAL EL CAfR e




12— ek

5 CLMTHE B TEENOLOSIAS AGROINDUTTNALES ’ _
[ MLGFETHG DF AT TENCLA = 0
DOTUARTNTO G LPOTT 5 " —
a | 2633397 |roctmssiromcss Andure  Puguiedie
T [N P WL .
] ) : LW =R G113 (3% ~u8a

Y A

Nty A hdor ARudicr B [Ny

= =
N o) i )] f@:riﬂlﬂ'.igﬂt. =
: o i i g w1l F —
e e Eé—“ BT z'—_"‘..!lda'l.' g
T bent DaaT eas T {Tepat =
-I-\.-' B s :'|..— =
= J“F |:I
e & Ji =
(= 'uq' It —=
——— - =
i i : 3= 3 2
T 4 ;l'.:_
== | 1l
—_
L i



g

K7
Laid
Nacion

Documento de Autorizacién, Reconocimiento y
Ordenacién de Pago Comision al Interior del Pais

Usuario que Genera Reporte: MHcalboled
Unidad 6 Subunidad que Genera 36-02-00-076-
Reporte: 954310

Fecha y Hora Generacién Reporte:

CARLOS FABIAN ARBOLEDA
RESTREPO

CENTRO DE TECNOLOGIAS
AGROINDUSTRIALES-VALLE

2023-10-19-3:10 p. m.

Comision Servicio al Interior del Pais - Tramite - Inicial

- s 160623 L 2023-09-13 s Autorizada Unidad Ejecutora o Subunidad - 36-02-00-076-954310 CENTRO DE TECNOLOGIAS
Solicitud de Comisién No. Fecha Solicitud Estado de la Comisién AGROINDUSTRIALES-VALLE
Tipo de Comisién Servicio Fecha Aut./ Rech. 2023-09-13 Genera Viaticos Genera gastos de viaje Si Requiere Pasajes Aéreos NO
Transporte por Via Terrestre Area u Oficina Instructores Programa Regular Tipo de tramite Inicial Comisioén Inicial
CDP de viaticos
Consecutivo CDP 923 Dependencia Solicitante 954345 CENTRO DE TECNOLOGIAS AGROINDUSTRIALES-VALLE - SERVICIOS PRESTADOS A LA
FORMACION
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
g - P " P PO o Pernocta Porcentaje Y
Tipo y Numero de Fecha Inicial Fecha final Dpto. / Municipio | Dpto./ Municipio N°. e = . Base de Valor Viatico Valor Total Valor Gastos Valor total a . ..

LCHIUIE Documento Cage e Comisiéon Comision Origen Destino Dias lg::;;i‘:.:: PReEE || e CES Liquidacion Diario Viaticos de Viaje pagar OkjetoldelialGomisiSnlponeicarc
CARTAGO-EL CAIRO-CARTAGO_16-
9-23_IMPARTIR FORMACION
CULTURA EMPRENDEDORA SEGUN

4.077.450,00 227.624,00 113.812,00 90.753,00 204.565,00 |HABILIDADES Y COMPETENCIAS
Instructores PERSONALES AL PROGRAMA DE
GUSTAVO . FORMACION DE EN PINTURA
UPEGUINUREZ | ©C: 6213280 g’eoggurgr:‘a Pagada ARQUITECTONICA FICHA 2673787
2023-09-16 2023-09-16 VALLE / CARTAGO | VALLE/EL CAIRO 05 No 50
Totales Solicitud de Comisiéon 113.812,00 90.753,00 204.565,00

OBJETO DE LA COMISION

CARTAGO-EL CAIRO-CARTAGO_16-9-23_IMPARTIR FORMACION CULTURA EMPRENDEDORA SEGUN HABILIDADES Y COMPETENCIAS PERSONALES AL PROGRAMA DE FORMACION DE EN PINTURA ARQUITECTONICA FICHA 2673787

ORDENADOR DEL GASTO

Identificacion:

41885650

Nombre:

MARIA MARGARITA GIRALDO ATEHORTUA

Cargo:

SUBDIRECTOR CENTRO DE TECNOLOGIAS
AGROINDUSTRIALES - VALLE

Firma Responsable

Verificado Por:

ANA MARIA OROZCO MESA

Fecha Verificacion:

13/09/2023 15:54:53
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