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, * INFORME MENSUAL DE EJECUCION
CONTRACTUAL

B S

Barrvanguilla, Enero de 2020

Suho
-l% MERCEDES BELTIAN MEDINA
meIIOI(A) CONTHATO No, 1316014
Conrdinador Académico Gustion

T
Barrangullla

Asunto; Informe mensual de ejecucién contractual Mes
Inero del 2020

Referencla: No 1316014 del afio 2020

NANGY ESTHER VALYERDE SOLANO, identificado con la cédula de cludadanfa No, 57.415.321 de Cienega, en mi calidad
da Contratinta del SENA, en 851, en cumplimiento del Contrato de Prestacion de Serviclos de la referencia, a continuacién
prosento el Informe de actividades realizadas en el mes objeto de cobro.

Valor y forma de Pago; I valor total del presente contrato es maximo TREINTA Y SEIS MILLONES DOSCIENTOS
SETENTA MIL CUATROCIENTOS SETENTA Y CUATRO MCTE, ($ 36.270.474), Esta suma, que no incluye IVAy CUATRO
POIMIL, seord o’llldl por KL SENA al CONTRATISTA de la sigulente manera; a), un pago correspondiente al mes de
Enoro de 2020 por valor de (346,533), Los honorarlos serdn pagados por el SENA al contratista de acuerdo al

definido por la Direcclon Administrativa y Financlera de la Direccién General, en la cuenta de Ahorros No.
mz 0910635 Bancolombla, cuyo titular es el Contratista,

Plazo; Serd hasta o) 11 de Diclembre de 2020,

| Desarrollar formacién profesional por competencias laborales, mediante la estrategia de aprendizaje por
| proyectos en los programas de formacién de SALUD OCUPACIONAL participando en los equipos de disefio y
desarrollo ﬂl’l‘lﬂllll‘ y gestlonando las actividades y proyectos a través de las tecnologfas de la informacién y la

‘ 1 entidad
CLAUSULA CUARTA:
Obligaclones Acclones realizadas Evidencias
" Planificar el desarrolio curricular del Se hizo revisién del programa de | Objetos de
programa de formacién a impartir de | formaci6n de salud ocupacional | aprendizaje y
~acuerdo a los procedimientos de en las diferentes competencias | material de consulta
' ' para el disefio de los objetos de | colgado en las fichas

_aprendizaje. de la Blackboard
Se siguen lineamientos del Blackboard: fichas
proyecto formativo en sus asignadas.

Sofia Plus.

-
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INFORME MENSUAL DE EJECUCION
CONTRACTUAL

formativos, juicios evaluativos, novedades
e inasistencias en el aplicativo
institucional SOFIA Plus.

en soffa plus. Se realiza fase de
alistamiento en la Blackboard
para el desarrollo de la

Ejecutar acciones de formacién
profesional segun el area de conocimiento
asignada en el objeto contractual y acorde

al nivel de formacié6n, jornada y

modalidad establecida en la
programacién especifica de acciones de
formacién.

Se imparte formacion segtn el Planeacion y calidad.
horario establecido en
planeacion y calidad.

Planificar el desarrollo curricular del
programa de formacién a impartir de
acuerdo a los procedimientos de
formacién profesional de la entidad.

Se hizo revision del programa de | Sofia plus.
formacién de salud ocupacional
en las diferentes competencias

para el disefio de los objetos de

A continuacién relaciono los desplazamientos que realicé previo a la presentacién de este informe. Una vez finalizado
cada desplazamiento presenté al ordenador del gasto informe (formato informe legalizacion desplazamiento-
contratista GTH-F-087), en el que relacioné las actividades desarrolladas y los resultados de cada desplazamiento. Cada
informe cuenta con el visto bueno del Supervisor, se constituye en soporte de la legalizacién de los desplazamientos
realizados y forma parte integral del presente Informe de ejecucién contractual, el cual relaciono asi:

ITEM | No DELA ORDEN DE LUGAR DE
VIAJE DESPLAZAMIENTO

FECHAS DE DESPLAZAMIENTOS \

|  FINALIZACION |

| |

Nota 1: Por cada desplazamiento que haya realizado el contratista, adjuntard el respectivo informe que la soporte. En caso
de haber realizado el desplazamiento en fecha posterior a la presentacién de informe de ejecucién contractual, deberd
reportarlo en el siguiente informe de ejecucién contractual.

Para el tramite de la cuenta me permito adjuntar: documentos enunciados como evidencias del cumplimiento de las
obligaciones contractuales y los desplazamientos realizados, fotocopia de la planilla- recibo de pago de aportes a salud,
pensiones y ARL, (42445348) expedido por Enlace Operativo correspondiente al mes de Diciembre del afio 2020.

Evidencias en () folios

Cordialmente,

I%Y ESTHE VA%[I;DE SOLANO

Contratista

C.C.No. 57.415.321

Recibi a satisfaccién:

i
LDRED MERCEDES BEL

Z‘_z_oﬁ

MEDINA, Supervisor(a) Contrato 1316014 de 2020

GTH-F -062 V.05
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3 ““FORMATO PARA PAGO DE CONTRATOS POR CONCEPTO DE HONORARIOS Y/O Codigo Regional 0
X PRESTACION DE SERVICIOS PERSONALES Codigo Centro 3208
A REGIONAL ATLANTICO [Fecha elaboracién =
CENTRO INDUSTRIAL Y AVIACISN = -
e Version A
DATOS DEL CONTRATISTA
Nombres y apellidos contratista: NANCY £ STHER VALVERDE SOLANO ce 3007490285
| Cormeo electronico contratista:
Régimen del IVA: Es declarante de renta? NO
Ha contratado o vineulado dos o mas trabajadores asociados a su NO Induccion SST si Presta Servicios Excluidos de IVA 7 NO
actividad para cumpli con el objeto de su contrato?
Banco al cual consignar Tipo de cta |AHORR N* Cuenta 40927031835
" Sus Ingresos del ¢ con la Entidad en supera
Sus ingresos en el 2018 fueron iguales © superiores a 348418000 113'091.000 NO |
DATOS DEL CONTRATO Y PERIODO OBJETO DE PAGO
e [E—rT— N Campramisa SF
del Contrato 36270474 N * Pago Perlodo objeto de pago Valor Bruto Pago
del 3,270,474 2 Del [01/0272020 )| Al 29022020 $ 3,455,332.00
32 458 609 Comisiones $0
[ Osduccidn mixima por sehed 17267 Base retfte (80%) $ 3,043,452.00
RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO
_INQresos por honoraios $ 3,485,332 Tarifa de Retencion en la Fuente ART 383" 0.00%
T $0 Retencion en la Fusnte del Periodo $ 0]
INgresos de Olros Meses cobrados en el Mes $ 346 533 Menos, Retefuente Comisiones $0
e JOTAL INGRESOS DEL PERIODO _ $3,811,805 Menos, Retefuents Otros Ingresos $0)
[ BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE_ $2,562,874 TOTAL RETEFUENTE PRESENTE PAGO 50
LIQUIDACION DE PAGO A SEGURIDAD SOCIAL Y LIQUIDACION DEL NETO A PAGAR
e 43084227 Valor Base retencion en la fuente 2.562.574.00 TARIFA
APORTES DEL
MES OBJETO DE | APORTES DEL |y, 5,se retencion en la fusnte ICA 3,070.232.00
COBRO MES ANTERIOR
febrero 1386133 | § - Vaior base VA 0.00
0 Soc ek 173,300 0 IVA (Si es RESPONSABLE) 0.00 19%
: 221,800 0 Menos Retencion en la Fuente 0.00 0.00%
) Je sokdandad - 0 Mencs Retencion IVA 0.00 15%
| 7.300 0 Reteca 38.119.00 1.000%
& Fondo o .
voluntaros & cusntas AFC Y A . Otras Retencones 0.00 0.000%
. -y s 7,128,000 | § . Otras Retencones 0.00 0.000%
Intereses Préstamo de Vivienda s 3427000 | § . Owas Retencones. 0.00 0.000%
o 08 OUOS Meses CoDrados en ol mes . Otras Retencones 0.00 0.000%
O Olros Mmeses cobrados en ol mes - Ovas Retencones! 0.00 0.000%
08 08 Meses Cobracos en of mes
1006640 | §
548 320 .
L 8,224 800 854191 Descuentos de Libranza (Si bene) 0.00
= Descuentos de embargo (S bene 0.00
VALOR A P, $ 3,773,746.00

SON: TRES MILLONES SETECIENTOS SETENTA Y TRES MIL SETECIENTOS CUARENTA Y SEIS PESOS WCTE

e e ——————————
ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO

PROGRAMA DE FORMACION DE SALUD OCUPACIONAL EN LAS DIFERENTES COMPETENCIAS PARA EL DISEAQ DE LOS OBJETOS DE APRENDIZAJE SE SIGUEN
SUS DISTINTAS FASES SE REALIZA TOMA DE ASISTENCIA DIARIA Y SE DILIGENCIA INFORMACISN EN SOFIA PLUS. SE REALIZA FASE DE

ALISTAMIENTO EN LA BLACKBOARD PARA EL DESARROLLO DE LA FORMACION. SE IMPARTE FORMACISN SEGUN EL HORARIO ESTABLECIDO EN PLANEACISN Y CALIDAD. SE HIZO

SALUD OCUPACIONAL EN LAS DIFERENTES COMPETENCIAS PARA EL DISEAO DE LOS OBJETOS DE APRENDIZAJE. SE SIGUEN
LINEAMIENTOS DEL PROYECTO FORMATIVO EN SUS DISTINTAS FASES. SE REALIZA TOMA DE ASISTENCIA DIARIA Y SE DILIGENCIA INFORMACISN EN SOFIA PLUS. SE REALIZA FASE DE
£L DESARROLLO DE LA FORMACION. SE IMPARTE FORMACIN SEGUN EL HORARIO ESTABLECIDO EN PLANEACION Y CALIDAD. REALIZADA LA
ORIENTAR FORMACION PRESENCIAL. EVITAR ACCIDENTES DE TRABAJO Y ENFERMEDADES LABORALES

1. Cumpli a cabalidad las actividades del objeto contractual aibe descritas. 2. Los documentos soporte suMnistrados contienen el
de Segurided Social en Salud y Pensidn, los spones voluntanos @ cuentas AFC y FVP, por los ingresos recitxdos en el
el contrato obyeto e cobro en esta plandia y Cefico ue 1O han 800 LLKZAd0S en la dsmnucn de la Base de R Q au d,ﬂ 0&

hﬂ.-n:wmurtawotmmmwmdwum
1o indicado en esta planila; 4. Toda la informacion equl suministra He
e iy - aqul o8 veridica, 5. He leldo y entendido la descripoidn| ESTHER VALVERDE SOLANO
EL CONTRATISTA
CERTIFICACION DEL SUPERVISOR DEL CONTRATO

En v calkiad de Supervisor del CONFaIO de restacin de Servicos Parsonales aQu relaconado, CERTIFICO: Ealuiin & preses pegn.
1.- Que £ Contratista cumphd @ cabalidad las DIGECIONeS CONractusles Pectadss 5 :
Que EI Contratista desarrolld las actividades descritas en e presente informe, Gentro del periodo de cobro > g Y, el (
Que he verficado of pago de los aportes obligatorios al Sistema General de Segundad Socal 8akzados por 8 Contratista por 108 |

reciudos 8N 6f Mes antencr por Medko de a piandia PILA relaconads en el presente nforme y Que oS MiSMOS nan $i00 WILDRED MERCEDES BELTRAN MEDINA
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CONTRACTUAL

Planificar el desarrollo curricular del
programa de formacion a impartir de
acuerdo a los procedimientos de
formacion profesional de la entidad.

Se hizo revision del programa
de formacién de salud
ocupacional en las diferentes
competencias para el disefio
de los objetos de aprendizaje.

—

Participar en la elaboracion del
proyecto formativo de cada programa
de formacidn a impartir de acuerdo a

los procedimientos de formacién
profesional de la entidad.

Se siguen lineamientos del
proyecto formativo en sus
distintas fases.

INFORME MENSUAL DE EJECUCION

W(.)bj;:tos de
aprendizajey
material de
consulta colgado
en las fichas de la
Blackboard.
“Blackboard: fichas
asignadas.

Gestionar la informacion de
planificacion curricular, gestion de
proyectos formativos, juicios
evaluativos, novedades e inasistencias
en el aplicativo institucional SOFIA
Plus.

Se realiza toma de asistencia
diaria y se diligencia
informacién en soffa plus. Se
realiza fase de alistamiento en
la Blackboard para el
desarrollo de la formacion.

Sofia Plus.

Ejecutar acciones de formacion
profesional segun el drea de
conocimiento asignada en el objeto
contractual y acorde al nivel de
formacién, jornada y modalidad
establecida en la programacién
especifica de acciones de formacion.

Se imparte formacion segun el
horario establecido en
planeacién y calidad.

Planeaciony
calidad.

Planificar el desarrollo curricular del
programa de formacién a impartir de
acuerdo a los procedimientos de

formacién profesional de la entidad.

Se hizo revision del programa
de formacién de salud

ocupacional en las diferentes
competencias para el disefio

de los objetos de aprendizaje.

Gulas de
aprendizaje,
objetos de
aprendizaje y
material de
consulta colgado

Blackboard.
Participar en la elaboracién del Se siguen lineamientos del Soffa Plus.
proyecto formativo de cada programa | proyecto formativo en sus
de formacion a impartir de acuerdo a | distintas fases.
los procedimientos de formacién
profesional de la entidad.
7 Gestionar la informacién de Se realiza toma de asistencia Sofia Plus.

planificacién curricular, gestion de
proyectos formativos, juicios

evaluativos, novedades e inasistencias

en el aplicativo institucional SOFIA

Plus.

diaria y se diligencia
informacién en sofia plus. Se

realiza fase de alistamiento en

la Blackboard para el
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desarrollo de la formacion.
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Bancolombla

Comprobante

de pago en linea

ENLACE OPERATIVO S.A.

Pago realizado por: NANCY ESTHER VALVERDE SOLANO
Nro. de recibo: 43054227
Descripcién del pago: Pago de Seguridad Social
3 Identificaciéon del contribuyente: 10.42.5.1
B Concepto: CC
Razé6n Social: 57415321
Fecha y hora de la transaccion: Lunes 10 de Febrero de 2020 10:33:13 AM

!

ii Nro. de comprobante: 0000089646
EJ Valor pagado: $ 255,900.00

io Cuenta: *******1835

Bancolombia S.A.

4 343 0000 - Medelin 510 Q000 - Cah 854
Perewra 340 1213 - Bl resto ¢
Estados Unidos 1868 379 §

Comuniquese con nuestra Sucursal Telefonica Bancolombia: Bogot
0505 - Barranquilla 361 8888 - Cartagena 693 4400 - Bucaramanga 697 2525 -
01 800 09 12345 - Sucursales Telefonicas en el exterior: Espana 900 995 717

caso de recibir una alerla o notificacion de una transaccion Que presenta aiguna u regulandad

o ~
-
[+

Bancolombia nunca le solicitara sus datos personales o de sus productos bancarios mediante vinculos de comeo
En caso de recibir alguno, repértelo de inmediato a correosospechoso@bancolombia com
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Medellin, 10 de febrero de 2020

Apreciado usuario,

Le informamos que hemos recibido satisfactoriamente su Planilla Integrada a través de SuAporte

A conlinuacion relacionamos los datos de confirmacion:

Informacion de la empresa:
Razén Social: NANCY ESTER VALVERDE SOLANO

Documento de Identidad: CC 57415321
Usuario: NANCY VALVERDE

Teléfono: 3007490285

Numero de Planilla: 43054227

Fecha de Recepcion: 10 de febrero de 2020
Periodo de Cotizacion: 2020-01

Informacién relacionada a Pensiones

Administradora; 230301 - PORVENIR
Numero de empleados: 1
Valor: $141.000

Informacion relacionada a Salud

Administradora: EPS010 - EPS SURA
Numero de empleados: 1
Valor: $110.200

Informacién relacionada a Riesgos

Administradora: 14-23 - ARP - POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS
Numero de empleados: 1
Valor: $4.700

Total Pagado: $255.900

Cualquier inquietud adicional, comuniquese con nuestras Lineas de Servicio al Cliente: Barranquilla: 385 24
44, Bogota: 742 44 88, Bucaramanga: 697 87 27, Cali: 485 94 44, Cartagena: 693 77 27, Pereira: 340 13 27,
Manizales: 892 80 27, Medellin; 604 27 27, desde otras ciudades: 018000 51 99 (et ik

servicioalcliente@arus.com.co
Cordialmente,
SERVICIO AL CLIENTE
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. SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE - SENA

[
mqm>z¢ | SEGURIDAD Y SALUD €N €L TRABAJO \-Qo

EOR T

Ua aagrmfi S ledes

Hace constar:

Que el Sr(a) NANCY ESTHER VALVERDE SOLANO lIdentificado(a) con cédula de ciudadania

57415321 realizd el dia 19/02/2020 la induccion en Seguridad y Salud en el Trabajo de la
entidad y aprobo la respectiva evaluacién.

Lz presente constancia tiene validez para aplicacién y uso al interior de la entidad, con el fin de
dar cumplimiento al Decreto 1072 de 2015, Libro 2, Parte 2, Titulo 4, Capitulo 6, Articulo
224611, Paragrafo 2.

Compromiso SST:

Yo NANCY ESTHER VALVERDE SOLANO Identificado(a) con cédula de ciudadania 57415321
me comprometo a dar cumplimiento a las obligaciones en Seguridad y Salud en el Trabajo
(Decr. 1072/2015);

1. Procurar el cuidado integral de mi salud.

2. Contar con los elementos de proteccién personal necesarios para ejecutar la actividad
contratada, para lo cual asumiré su costo.

3. Informar 2 los contratantes la ocurrencia de incidentes, accidentes de trabajo y
enfermedades laborales.

4. Participar en l2s actividades de Prevencién y Promocién organizadas por los contratantes,
los Comités Paritarios de Seguridad y Salud en el Trabajo o Vigias Ocupacionales o la

A ArmimimbrnAnrs Amn Dimmesan | abooralae
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