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SENA

N

SERVICIO NACIONAL
DE APRENDIZAJE

REGIONAL SANTANDER

FORMATO PARA LIQUIDACION PAGO DE CONTRATOS POR CONCEPTO DE HONORARIOS Y/O PRESTACION DE
SERVICIOS PERSONAS NATURALES (RENTAS DE TRABAJO ARTICULO 103 ESTATUTO TRIBUTARIO)

CENTRO AGROTURISTICO - SANTANDER
Adquiriente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA Nit adquiriente: 899.999.034-1

ICédigo Regional
ICédigo Centro
Fecha Elaboracién
Versioén
ID de Proceso

68

954110

Marzo de 2024
MARZO 2024 - 2,24
71103-108670

DATOS DEL CONTRATISTA

Nombres y apellidos:

MARIA DEL PILAR HERNANDEZ RODRIGUEZ

Banco a consignar:

BANCO DE BOGOTA

Cédula de Ciudadania 63.459.594 Tipo de cuenta: AHORROS

Correo electrénico: mdhernandez495@misena.edu.co Nimero de Cuenta: 168051324

IP/N° de contacto: 3186444656 Presta Servicios Excluidos de IVA: S|
Induccion SST: Sl Pertenece al régimen simple de tributacion: NO
Régimen del IVA: NO RESPONSABLE Es declarante de renta por el afio gravable 2023 Sl
¢Es pensionado o tiene otra situacion sustentada normativamente para no estar obligado a cotizar pensién? NO
Sus ingresos en el 2023 fueron iguales o superiores a $59.377.000 NO
Sus ingresos del contrato suscrito con la Entidad en el 2024 es igual o superior a $188.260.000 (debe registrarse como responsable del IVA) NO
¢Utiliza costos o gastos asociados al ingreso para disminuir su impuesto de renta que declara ante la DIAN anualmente? NO
Concepto del pago corresponde a: Ninguno
TARIFA RETENCION ARTICULO 392 E.T. 0,00%

DATOS DEL CONTRATO
N° del contrato: 5876862/2024 N° Compromiso SIIF 16824 | Numero de pagos durante la vigencia del contrato 11

OBJETO CONTRACTUAL.:
(Descripcion del servicio prestado)

Prestar servicios profesionales en el rol de instructor técnico aportando en la planeacion, ejecucién, evaluacién y mejora continua de
los procesos de formacion y asesoria técnica para el emprendimiento rural y campesino; definidos por la Direccion de Empleo y
Trabajo y la Coordinacién Nacional SENA Emprende Rural

DATOS PERIODO DEL PAGO

Del 01/03/2024 Al 31/03/2024 Saldo Anterior del Contrato: $42.273.826
Numero de pago 2 Valor Total del Contrato: $ 46.143.965
Valor Bruto Pago: $ 4.465.545,00 Nuevo Saldo del Contrato: $ 37.808.281
RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO
Ingresos por honorarios $ 4.465.545 Ninguno 0,00%
Ingresos por comisiones $837.844 Retencion en la Fuente del Periodo $0
Ingresos de otros meses cobrados en el mes $0
TOTAL INGRESOS DEL PERIODO $5.303.389 Menos, Retefuente Otros Ingresos $0
BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE $ 3.581.589 TOTAL RETEFUENTE PRESENTE PAGO $0
LIQUIDACION DE PAGO A SEGURIDAD SOCIAL Y LIQUIDACION DEL NETO A PAGAR

Marzo Febrero Base retencion en la fuente a titulo de RENTA|  3.581.589,00 | TARIFA
N° Planilla PILA, o, N° RadicacibnpagoSsS [ ceeeeeees 4544164760 Base retencion en la fuente atitulo de ICAl  5.303.389,00
Ingreso Base de Cotizacion - IBC $ 1.786.218|$ 1.548.056 Valor base IVA| 0,00
Aporte obligatorio a seguridad social salud $ 223.300 [$ 193.600 IVA (Si es RESPONSABLE) 0,00 19%
Aporte obligatorio a seguridad social Pension $ 285.800 [$ 247.700 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 1] $ 18.700 [$ 16.200 Reteica - 8551 0,00 | 0,500%
Aportes pensién de ingresos de otros meses cobrados en el mes $ - - 0,00 | 0,500%
Aportes salud de ingresos de otros meses cobrados en el mes $ - - 0,00 | 0,500%
Aportes ARL de ingresos de otros meses cobrados en el mes $ - - 0,00 | 0,500%
Aportes voluntarios a Fondo de pensiones Obligatorias $ - - 0,00 | 0,500%
Aportes voluntarios a cuentas AFC Y AVC $ - Otras Retenciones 0,00 | 0,000%
Aporte voluntario a Fondos de pensiones voluntarias $ - Otras Retenciones 0,00 | 0,000%
Intereses Prestamo de Vivienda $ - Otras Retenciones 0,00 | 0,000%
Dependientes hasta $ - Otras Retenciones 0,00 | 0,000%
Salud hasta $ 753.040|$ - Otras Retenciones 0,00 | 0,000%
Renta Exenta 25% $34.082.904 [ $ 1.194.000 0,00
Renta Exenta 25% liquidada en los meses anteriores |$  853.160
al periodo objeto de cobro. Descuentos de embargo (Si tiene) 0,00
Retencion en la Fuente Contingente $ VALOR A PAGAR $4.465.545,00

SON: CUATRO MILLONES CUATROCIENTOS SESENTA Y CINCO MIL QUINIENTOS CUARENTA Y CINCO PESOS M/CTE

ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO

2919572.A.A_REALIZ.ALIMENT.BALANCEADOS ANIMALES.SEG.SIST PROD-F.F.4-11/03/24-ht-16 HTM-16

2920549.A.A_IDENTIF.SIST.PROD.PECU.-F.F.5-03-24-HT-8 — A.A.prog.alim.alter.forr.reqg.F.F:12-18-19/03/24 HT24-HTM.32

2928792.A.A.ldentificar sistemas productivos pecuarios, Calcular areas alist. instal,Alistar maqui,equip fecha 7-8/3/24. htl6

24 HT16 - A.A.prog aliment.alternativ.fechal4-21/3/24 htl6 - HTM32

2937940:A.A.ldentific sistemas produc pec, Calcu areas alistamiento de instalaciones, Alistar maquinaria,. Fechas: 9-13-16/03/24 HT24

A_A.Disefiar

programa de alimentacion alternativa utilizando los forrajes region- F.F 20/03/24. HT:8 — HTM:32

2944438 — A.A. ldentific sistemas produc pec, Calcu areas alistamiento de instalaciones, Alistar maqu.F.F:22-23-26/03/24. HT.24

A.A Disefiar

programa de alimentacion alternativa utilizando los forrajes region F.F:27/03/24. HT:8 — HTM32

HTM:144 - 0V.9224 — 12-03-24 — 284.948 -0V.10524-1703/24-267948 - 0V.12024-19-03-24-284.948 - PLANILLA 4544164760 MES DE FEBRERO

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 Pensidn, 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 Retencion en la Fuente en ningun 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 descripciéon de cada uno de los campos aqui

MARIA DEL PILAR HERNANDEZ RODRIGUEZ
EL CONTRATISTA

CERTIFICACION DEL SUPERVISOR DEL CONTRATO

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

1.- Que El Contratista cumplié a cabalidad las obligaciones contractuales pactadas;

2.- Que El Contratista desarroll6 las actividades descritas en el presente informe, dentro del periodo 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.

Autorizo el presente pago.
El Supervisor,

//6'/6"‘"/\

OSCAR WILLIAM VERGARA ROMERO
INSTRUCTOR G19

Teniendo en cuenta las certificaciones suscritas por el contratistay por el supervisor del contrato arriba relacionado, autorizo el presente pago:
EL ORDENADOR DEL PAGO
CELIA PATRICIA RODRIGUEZ MARTINEZ

SUBDIRECTORA DE CENTRO GO02(E)

03/04/24 20:29:25 USUARIO: SIC - C.C. 63459594
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
SOPORTE DE PAGO GENERAL

A

ancoomeva

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

|

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 63459594 NUMERO PLANILLA: 4544164760 TIPO DE PLANILLA: I-INDEPENDIENTES
NOMBRE O RAZON SOCIAL: MARIA DEL PILAR HERNANDEZ RODRIGUEZ || pER|0DO COTIZACION OTROS MES febrero ANO 2024  PERIODO COTIZACION SALUD: MES febrero ANO 2024
CIUDAD/MUNICIPIO: SAN GIL DEPARTAMENTO: SANTANDER DIAS DE MORA. 0
DIRECCION: CALLE 8 SUR # 12-53 BARRIO PORTO VEHLO ~ TELEFONO: 3186446 || FEcHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2024/03/18  NUMERO AUTORIZACION: 9998061911
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades veterinarias.
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
25-14 25-14 COLPENSIONES 1 $ 285.800 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 285.800 $0 $ 285.800
'SUBTOTALES: $ 285.800 $0 $ 285.800
( 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
EPS037 EPS037-NUEVA EPS 1 $0 $0 $0 $ 223.300 $0 $0 $0 $223.300 $0 $0 $223.300
SUBTOTALES: $223.300 $0 $0 $223.300
( 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 $18.700 $18.700 $0 $0 $18.700
SUBTOTALES: $ 18.700 $0 $0 $ 18.700
( LIQUIDACION DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
22| . < PENSION SALUD ARP CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
= =
IDENTIFICA TIPO | SUBTIPO | o\ oo I 1ipoDE | S 5 22 | o | - wwlalale o e | 2|5 | w|<| o o - |a 5 FSP fPORTES INDICADOR o S CENTRO 3
Ne - NOMBRES [COTIZANTE|COTIZANTE|  ; = Z/o5|z|uo<o<lolo | v | 3| 0|06 = < 3 Q0| O COTIZACION VOLUNTARIOS TOTAL O ~n| VALOR| TOTAL o TOTAL || IBC TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
CION BASICO |SALARIO|Z (S| RR| £ | |FFFFO >|> @ 0|23 > g >| %] aDmIN | 1BC TARIFA ADMIN || IBC  |COTIZACION ADMIN |5 IBC DE 2 ADMIN
Oy 2 APORTE ) ADRES| APORTE 9 APORTE}S APORTEAPORTEAPORTEAPORTE/APORTE
Ol =k = SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD | EMPLEADOR| EMPLEADO | ESPECIAL =3 3 TRABAJO e
1 [cC :ggﬁfgggﬁgpmom $1.786.240 NO 25-14 30 4§ $285.800 $0 $0 $0 $0 Normal $ 285.800EPS037- [30 §  $223.300 $0 $223.30014-23- 30 $ 63459594 | $ 18.700 $0 $0 $0 $0 $0 $0
B3459504 8 e R NTRATO COLPENSI| | 1.786.240 NUEVA 1.786.240 POSITIVA 1.786.240
PILAR PRESTACION ONES EPS COMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGUROS
S.A.
2024/03/18 2:24 PM  USUARIO: SOl YRODRIGUEZ PAGINA 1 DE 1
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Documento de Autorizacién, Reconocimiento y

Ordenacién de Pago Comision al Interior del Pais

Unidad 6 Subunidad que Genera

Usuario que Genera Reporte:

Reporte:

Fecha y Hora Generacién Reporte:

MHcprodrig CELIA PATRICIA RODRIGUEZ
MARTINEZ

36-02-00-068- CENTRO AGROTURISTICO -

954110 SANTANDER

viernes, 8 de marzo de 2024

Comision Servicio al Interior del Pais - Tramite - Inicial

Solicitud de Comisién No. 9224 Fecha Solicitud 2024-03-07 Estado de la Comision Autorizada Unidad Ejecutora o Subunidad - 36-02-00-068-954110 CENTRO AGROTURISTICO - SANTANDER
Tipo de Comisién Servicio Fecha Aut./ Rech. 2024-03-08 Genera Viaticos Sl Genera gastos de viaje Si Requiere Pasajes Aéreos NO
Transporte por Via Terrestre Area u Oficina EMPRENDE RURAL Tipo de tramite Inicial Comisioén Inicial
CDP de viaticos
Consecutivo CDP 2324 Dependencia Solicitante 954138 CENTRO AGROTURISTICO - SANTANDER-EMPRENDE RURAL
C-3602-1300-10-20308E-3602035-02 - ADQUIS. DE BYS - SERVICIO DE FORMACION C-3602-1300-10-20308E-3602035-02 - ADQUIS. DE BYS - SERVICIO DE
Rubro Presupuestal de Viaticos PARA EL TRABAJO EN EMPRENDIMIENTO - DESARROLLO DE CAPACIDADES Rubro Presupuestal de Gastos de Viaje FORMACION PARA EL TRABAJO EN EMPRENDIMIENTO - DESARROLLO DE
P EMPRENDEDORAS Y EMPRESARIALES PARA LA GENERACION DE INGRESOS A p / CAPACIDADES EMPRENDEDORAS Y EMPRESARIALES PARA LA
NIVEL NACIONAL GENERACION DE INGRESOS A NIVEL NACIONAL
. . . : . Arefietl o Pernocta |Porcentaje e
Tipo y Numero de Fecha Inicial Fecha final Dpto. / Municipio | Dpto./ Municipio Ne°. i = ] Base de Valor Viatico Valor Total Valor Gastos Valor total a . A
flombis Documento Cae ety Comisiéon Comision Origen Destino Dias Lg::?s%: PEmEEE || izl CiEs Liquidacion Diario Viaticos de Viaje pagar GblatolcelialGami=loniporilsicaic
VIATICOS FORMACION: 12 DE
MARZO A ONZAGA (VEREDA
SIACHIA) IMPARTIR FORMACION EN
05 4.465.545,00 252.390,00 126.195,00 158.753,00 2804800 [ 5L oR R D R i
MARIA DEL PILAR )
HERNANDEZ CC: 63459594 gfg;g:‘sml'” Autorizada R Vs ém_l;\ﬁ:fc%%RANlA
RODRIGUEZ ; ; -
2024-03-12 2024-03-12 SANTANDER / SAN AN eve 05 No 50 2920549.
Totales Solicitud de Comision 126.195,00 158.753,00 284.948,00
OBJETO DE LA COMISION

VIATICOS FORMACION: 12 DE MARZO A ONZAGA (VEREDA SIACHIA) IMPARTIR FORMACION EN EL PROGRAMA DE FORMACION PRODUCCION AGROPECARIA ECOLOGICA PARA LA SOBERANIA ALIMENTARIA EN LA FICHA: 2920549.

ORDENADOR DEL GASTO

Identificacion: 41786707 Nombre: CELIA PATRICIA RODRIGUEZ MARTINEZ Cargo: SUBDIRECTOR CENTRO AGROTURISTICO -
SANTANDER
VISTO BUENO JEFE INMEDIATO
Nombre: Cargo:

MINISTERIO DE HACIEND

Firmado digitalmente por: MINISTERIO DE HACIENDA Y
CREDITO PUBLICO

Serial del certificado: 520824264339496578729996

Unidad Qrganizacional: SUBDIRECCION DE QPERACIQONES.

Y CREDITO PUR
T TN T T U

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

|
LI "4 =4 1L "4

1CO
A4

Localizacion: BOGOTA D.C.
Hora de firma: 2024/03/08 10:46:00 -05:00

certificados digitales de firma del presente documento se han emitido por una entidad de certificacién digital Abierta de confianza.

Pagina 1 de 2




L_JFJ Docume_r]to de Autorizacilép', Reconoc_:imiento y’ Usuario que Genera Reporte: MHcprodrig CELIA PATRICIA RODRIGUEZ

‘. Ordenacion de Pago Comision al Interior del Pais MARTINEZ

HHI} n“ Unidad 6 Subunidad que Genera  36-02-00-068- CENTRO AGROTURISTICO -
Reporte: 954110 SANTANDER

Fecha y Hora Generacion Reporte:  viernes, 8 de marzo de 2024

Firma Responsable

Verificado Por: ZAIDA LENY MELGAREJO BALLESTEROS Fecha Verificacion: 08/03/2024 10:31:20

r Firmado digitalmente por:
d) Nombre: CELIA PATRICIA RODRIGUEZ
MART EZ
Cedula de ciudadania: 41786707
Usuario SIIF: MHcprodrig
Nﬂl}]ﬂ 8/03/2024 10:46:13 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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Unidad 6 Subunidad

L ‘ ‘I Compromiso Presupuestal de Gasto — Comprobante. Usuario Solicitante:
A Y 4
il

Ejecutora Solicitante:

Fecha y Hora Sistema:

YINI ALEXANDRA CALDERON DIAZ
CENTRO AGROTURISTICO - SANTAN

MHyacalder
36-02-00-068-

8/03/2024 12:00:00 p. m.

DER

REGISTRO PRESUPUESTAL DEL COMPROMISO

Con base en el CDP No: 2324 de fecha 2024-01-17. Se hizo el registro presupuestal con el siguiente detalle

Nimero: 44524 Fecha Registro:  [2024-03-08 Unidad / Subunidad Ejecutora: 36-02-00-068-954110 CENTRO AGROTURISTICO - SANTANDER
Vigencia Presupuestal Actual Estado: Generado Tipo de Moneda: COP-Pesos Tasa de Cambio: 0,00}
Valor Inicial: 284.948,00|Valor Total Operaciones: 0,00 Valor Actual: 284.948,00|Saldo x Obligar: 284.948,00

TERCERO ORIGINAL
(‘aiizt;r:(;i?:n: Cequrade | 63459594|Razén Social: |MARIA DEL PILAR HERNANDEZ RODRIGUEZ |Medio de Pago: |Abono en cuenta

CUENTA BANCARIA
Namero: | 168051324|Banc0: |BANCO DE BOGOTAS. A. |Tip0: |Ahorro |Estado: |Activa

ORDENADOR DEL GASTO
Identificacion: | 41786707|N0mbre: CELIA PATRICIA RODRIGUEZ MARTINEZ |Cargo: |5UBD|RECT0R CENTRO AGROTURISTICO -SANTANDER
CAJA MENOR VIATICOS DOCUMENTO SOPORTE
Identificacion: |Fecha de Registro: | Genera Viaticos: Si ZEEI big:.cnua ae 9224 Namero: |COM 9224 |Tip0: |SOLICITUD |Fecha: |2024-03-08
ITEM PARA AFECTACION DE GASTO
DEPENDENCIA POSICION CATALOGO DE GASTO FUENTE RECURSO SITUAC.
25;_\1,381_5521:1% R 2;38?‘8135]2égg??:sﬁi?gogzoz Nacion 10 CSF FECHA OPERACION VALOR INICIAL OP\I/EARLAOCTON VALOR ACTUAL SALDO X OBLIGAR
284.948,00 0,00
Total: 284.948,00; 0,00 284.948,00; 284.948,00

Objeto:

VIATICOS FORMACION: COM 9224. 12 DE MARZO A ONZAGA (VEREDA SIACHIA) IMPARTIR FORMACION EN EL PROGRAMA DE FORMACION PRODUCCION AGROPECARIA ECOLOGICA PARA LA SOBERANIA
ALIMENTARIA EN LA FICHA: 2920549. S/G COMUNICACION CPE No. 68-9-2024-008417 DE 0

PLAN DE PAGOS

DEPENDENCIA DE AFECTACION DE PAC

POSICION DEL CATALOGO DE PAC

FECHA VALOR A PAGAR SALDO POR OBLIGAR

LINEA DE PAGO

36-02-00-068-954110

]CENTRO AGROTURISTICO -SANTANDER

3-8 CNC - INVERSION ORDINARIA NACION CSF

<0

e ey

FIRMA(S) RESPONSABLE(S)

2024-03-14

284.948,00 284.948,00

NINGUNO

Firmado digitalmente

“porLadyLeoneta
Ortiz Viviescas
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SENA

:A: FORMATO INFORME LEGALIZACION DESPLAZAMIENTO - CONTRATISTA

CIUDAD Y FECHA San Gil, 13 de marzo de 2024

PRESENTADO A:

CELIA PATRICIA RODRIGUEZ MARTINEZ. - subdirector E - Centro Agroturistico

ORDEN DE VIAJE No: FECHA DE INICIO: FECHA DE FINALIZACION:
9224 12 de marzo de 2024 12 de marzo de 2024

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

DESPLAZAMIENTO

Onzaga Santander/ Centro Agroturistico Vereda Siachia

OBJETIVO DEL DESPLAZAMIENTO: IMPARTIR FORMACION EN EL PROGRAMA DE FORMACION
PRODUCCION AGROPECARIA ECOLOGICA PARA LA SOBERANIA ALIMENTARIA EN LA FICHA: 2920549

ACTIVIDADES DESARROLLADAS:

1. Disefiar programa de alimentacion alternativa, se explicé a los apéndices la diferencia entre alimentacién y
nutricién, donde se encuentra cada componente en los forrajes y cuales se van a seleccionar de acuerdo con su
valor nutricional para la elaboracidn del concentrado seco casero.

2. Se dejoé como actividad el alistamiento de los diferentes forrajes para realizar el alimento casero, para ello deben
recolectar picar, secar al sol y moler los forrajes seleccionados para la actividad.

RESULTADOS:
1. los apéndices identificaron los forrajes proteicos, energéticos y vitaminas, asi como identificar las fuentes de
minerales que tienen en sus predios y que pueden ser utilizados en la elaboracién de alimentos concentrados
Caseros.

EVIDENCIAS O SOPORTES: evidencia fotografica jornada de capacitacion del programa de formacion de produccién
agropecuaria ecoldgica para la soberania alimentaria, en el municipio de Onzaga, ficha: 2920549

GTH-F-087 V.01




COMPROMISOS

Los aprendices se comprometen a poner en practica las actividades vistas en la jornada de formacion, y enviar

evidencia
ACTIVIDAD RESPONSABLE FECHA
Disefiar programa de alimentacion
alternativa, se explicd a los apéndices la
diferencia entre alimentacién y nutricion,
donde se encuentra cada componente en Aprendices del programa 12 de marzo de 2024

los forrajes y cuales se van a seleccionar
de acuerdo con su valor nutricional para
la elaboracion del concentrado seco
casero.

CONCLUSIONES:

Se realizé la actividad de formacion de manera satisfactoria, los aprendices analizaron y entendieron la diferencia entre
alimentacion y nutricion, donde se encuentra cada componente en los forrajes y cuales se van a seleccionar de acuerdo
con su valor nutricional para la elaboracién del concentrado seco casero y su importancia en mejorar las caracteristicas
organolépticas de los animales alimentados de esta manera.

DATOS DEL CONTRATISTA
NOMBRE Y APELLIDO FIRMA
MVZ Maria del Pilar Hernandez Rodriguez — Instructor SER ?é@
VISTO BUENO SUPERVISOR
CARGO DEL SUPERVISOR NOMBRE Y APELLIDO SUPERVISOR FIRMA

Coordinador Programas Especiales

OSCAR WILLIAM VERGARA ROMERO

%'/9‘“"/\

GTH-F-087 V.01




SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAIJE

f 3q Q %,..:E:* COMPROBANTE DE LEGALIZACION DE GASTOS TRANSPORTE INFORMAL
.......... L. M EN DESPLAZAMIENTO COMISION DE CONTRATISTAS
Codigo Regional : 68
CIUDAD / MUNICIPIO - FECHA: SAN GIL 12 DE MARZO DE 2024 Codigo Centro: 9541
NOMBRE DEL CONTRATISTA: MARIA DEL PILAR HERNANDEZ RODRIGUEZ Fecha de elaboracién: 1/02/2018
No. DOCUMENTO IDENTIDAD: 63459594 D Proceso:
En desarrollo de la comision No. ¢ 9224 durante los dias 12 del mes de MARZO de 2024 se informa que en los tramos detallados a

continuacion, fue necesario utilizar transporte informal sin generacion de documento soporte de pago por parte del prestador del servicio:

MEDIO DE
FECHA TRAYECTO GENERADOR DEL PAGO TRANSPORTE VALOR PAGADO
12/03/2024 ONZAGA - VEREDA SIACHIA CARRO S 30.000,00
12/03/2024 VEREDA SIACHIA - ONZAGA CARRO S 30.000,00
RAZON POR LA CUAL, SE AUTORIZA EL GASTO INCURRIDO CUYO VALOR PAGADO EQUIVALE A: $ 60.000

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
Nombre completo: MARIA DEL PILAR HERNANDEZ RODRIGUEZ Nombre completo:  OSCAR WILLIAM VERGARA ROMERO Nombre completo: CELIA PATRICIA RODRIGUEZ MARTINEZ
Cargo: COORDINADOR PROGRAMAS ESPECIALES Cargo: SUBDIRECTOR DE CENTRO - E

Firmado digitalmente por Celia

e &> Patricia Rodriguez Martinez
7 7 ~ Fecha: 2024.04.05 09:21:53
Firma: W N Firma: -05'00'

Firma:

GRF-F-076 V.01
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Somos la empresa de mayor
CONCORDE cubrimiento nacional

NIT. 800.174.156-9 COOTRANSBOL LTDA. Boyacé - Cundinamarca - Casanare
DUITAMA: Calle 15 No. 16 - 25 Piso 6° C. Comercial la Calleja santanderes - Bolivar - Cesar
Tels: (098) 761 0716 - 761 0717 - 761 07 43 Magdalena - Atlantico y Guajira

www.cootransbol.com

BOGOTA: Terminal de Transportes N
Mbdulo Rojo - Taquilla 429 714 0. 6 2 O 6 4 5

(1 z :
NOMBREHqﬁd del @(\c«( Hernadndez 2

FECHA HORA BUS No. PUESTO
12 mac 24 5".00am ASO 3
%.| ORIGEN o
3 3Sane) | Rl 2 1.00C
8' SEGURO
* [DESTINO

Onzaaqa

ORIGINAL USUARIO - COPIA EMPRESA

—_SINESTE TIQUETE LA EMPRESA Y LA COMPANIA DE SEGUROS NO ASUMIRA RIESGO ALGUNO.
FAVOR LEER LAS CONDICIONES DE TRANSPORTE AL RESPALDO DEL TIQUETE

YI[WRazones
*a Viajar

CONCORDE . emo mcomat
cubrimiento nacional
NIT. 800.174.156-9 COOTRANSSBOL LTDA. - CUNdINaMores - Cosanare

DUITAMA: Cotla 15 No. 16 - 25 Pito 6° C.Comeraci la Calen Santanderes - Bolivar - Cesor

Tei s (098) 7610716 - 761 0717 - 761 07 43 Mogdalena - Atiéntico y Guajra
www codtronsbol com

S sao mom-toaue sa.  NO. 621985
Y MD, Ly Horres ndez E
FEC?@Z/Zy HORA 3'Dﬂfm BUS No L’bSB

?Ii ORIGEN

./70;//7&7/
5/1/7 Gil-

1E NOUETE LA EMPRE COMIPARA RESGO
o SAYLA TE A RESPALO DEL TIQUENE

ESIE SEQUROS ND .
R FAVORLEER — B
baa watas Razones  — — gy
| para Viajar NiB
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SE.NA Versién: 03
7AV Cédigo:
: GEE-F-009
DCESO D » E » 3 " El U
FOK (e N -\ Y ENUY P AR PROGRA RS U FUN LU - ACMPH U
CIUDAD Y LUGAR EXACTQ DE FORMACION ONZAGA - CASA DE LA CULTURA
CENTRO DE FORMACION: l CENTRO AGROTURISTICO SAN GIL
COMPETENCIA: [Manejar especies pecuarias conforme con criterios técnicos y normativa de produccién agropecuaria ecoldgica.
RESULTADC DE APRENDIZAJE: [FICHA: l 2920549
AMBIENTE: proeovo DEL APRENDIZ PROGRAMA DE FORMACION: FECHA DE ATENCIGN Y MEDIQ UTILIZADO
PRODUCCION AGROPECUARIA ECOLOGICA
HORARIO:  7:00 AM - 15:00 PM PARA LA SOBERANIA ALIMENTARIA VIRTUAL | A TRAvES | conFerena VIRTUAL | A TRAVES | conFeRenc
/ e |~ ESENCIAL
DOCUMENTO DE Nl DI:Q/I(:M (Ml‘:i}ll TELEF‘ONI(A . e Dl;:hl EMI‘;ORL mnl;vuu oy
N° NOMBRE APELLIDOS IDENTIHCACION CORREOQ ELECTRONICO | TELEFONO/CELULAR
1 [Morio Pelens o Caremes |2800¢0d D220 = ‘5 e
2 Moo Scnckiia LOOSUBES3 |anome 122201yl | 2145680 £2 = = I =
s [ZneS Sang by 23277 03s BIOZeR G Y, 3‘ I N
s |Cades prncdco |Sonabre |S693335” Co(cadi"m@j"‘ B33R5EGR O bmoned et
s | BANFor 10 |Sclbra/f 5697086 Py | T =1 = |
d |Gotlas Domel  [Sonabito [li0dB)2204 C§‘3~°’ér e 313ss8An | V| | — | — V.
ssweldo  [saadouol 5699393 pplawlexd QL — | — | — v
8 1 £0p Qpsy |Gome 2 [ 5698069 kialsomalpted 2 sei7z00 M| —| — | — Ll
9 | Macicka Yeryted [ irocazs I I00RBU| zopsped Q1 — 1 — — =
10 ()EV\)OD mm Manas e 16t é = = =
1 Me\m)w)pc ‘\%xxcm ¥ kei30132 34283626 A ot e — <
2 [ Sl 4 [Ohnennes [(ooizozz azgzxstAl L = [ — ] = ‘&; }
13 20\\u \qu\\q Ak 0 %1214 24994839 poe e “
I ZAEN Slano  [Rozoaxs e e A
5 CaataVO [ Chrwe N2122826 31383 f59 - § = Yo
i | N PR oo = - = —1-1=
MARIA DEL PILAR HERNANDEZ RODRIGUEZ
Nombfe el instructora o instructor
** Ley 1581 de 2012°La presente informacién es confidencial, y todos los derechos a la misma que han sido o serin divulgados al ptor, per in como propiedad del Divulgad .llh(eplwmoM!ndvldcrecMII‘ul;o,denluc'ml'pe.wbnla
informacién, ni tampoco ningln derecho de utilizarla, excepto para el objeta del presente acuerdo. La divulgacién de La Informacién confidencial no implica el lice nciami de derecho de p. o derecho de autor o ningiin otro derecho por parte del
Divuigador, que no estén estableddos previamente en un acuerdo contractual”
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7AV Cédigo:
GEE-F-009

PROCESOQ GESTION DE EMPRENDIMIENTO Y EMPRESARISMO

FORMATO LISTADE ASISTENCIAPARA PROGRAMAS DE FORMACION SENAEMPRENDE RURAL™

CIUDAD Y LUGAR EXACTO DE FORMACION ONZAGA - CASA DE LA CULTURA
CENTRO DE FORMACION: l CENTRO AGROTURISTICO SAN GIL
COMPETENCIA: ]Manejar especies pecuarias conforme con criterios técnicos y normativa de produccién agropecuaria ecolégica.
RESULTADO DE APRENDIZAJE: [pcna: | 2920549
AMBIENTE:  preoio DEL APRENDIZ PROGRAMA DE FORMACION: FECHA DE ATENCION Y MEDIO UTILIZADO
PRODUCCION AGROPECUARIA ECOLOGICA
HORARIO:  7:00 AM - 15:00 PM PARA LA SOBERANIA ALIMENTARIA VIRTUAL | A TRAVES | CONFERENGI VIRTUAL | A TRAVES | CONFERENC
FECHA Y/0 DE A PRESENCIAL FECHA Y/C DE 1A PRESENCIAL
DIGITAL | EMISORA | TELEFONICA CIGITAL | EMISORA | TELEFONICA
N° NOMBRE APELLIDOS SERRNAENTR CORREQ ELECTRONICO | TELEFONO/CELULAR
IDENTIFICACION
- Tovesgehen \ 2L\ R

1 90 RS ET o |3 zovil 3 =% ESE &
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MARIA DEL PILAR HERNANDEZ RODRIGUEZ
Nombfe el instructora o instructor
** Ley 1581 de 2012°La presente hlcm:acisn es confidenclal, y todos los derechos a la misma que han sido o serdn divul al p dn como propledad del Divulgador. El Receptor no dré derecho alguno, de ningun tipo, sobre la
informacidn, ni tampoco ningun derecho de utilizarla, excepto para el objeto del presente acuerdo. La divulgacidn de la Informacién confidenclal na implica el i | de derecho de p. o derecho de autor o ningun otro derecho por parte del
ivulgador, que no estén estableddos previ enun d " <
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Documento de Autorizacién, Reconocimiento y

Ordenacién de Pago Comision al Interior del Pais

Unidad 6 Subunidad que Genera

Reporte:

Fecha y Hora Generacién Reporte:

Usuario que Genera Reporte:

MHcprodrig CELIA PATRICIA RODRIGUEZ
MARTINEZ

36-02-00-068- CENTRO AGROTURISTICO -

954110 SANTANDER

martes, 12 de marzo de 2024

Comision Servicio al Interior del Pais - Tramite - Inicial

Solicitud de Comisién No. 10524 Fecha Solicitud 2024-03-11 Estado de la Comision Autorizada Unidad Ejecutora o Subunidad - 36-02-00-068-954110 CENTRO AGROTURISTICO - SANTANDER
Tipo de Comision Servicio Fecha Aut./ Rech. 2024-03-12 Genera Viaticos Sl Genera gastos de viaje Si Requiere Pasajes Aéreos NO
Transporte por Via Terrestre Area u Oficina EMPRENDE RURAL Tipo de tramite Inicial Comisioén Inicial
CDP de viaticos
Consecutivo CDP 2324 Dependencia Solicitante 954138 CENTRO AGROTURISTICO - SANTANDER-EMPRENDE RURAL
C-3602-1300-10-20308E-3602035-02 - ADQUIS. DE BYS - SERVICIO DE FORMACION C-3602-1300-10-20308E-3602035-02 - ADQUIS. DE BYS - SERVICIO DE
Rubro Presupuestal de Viaticos PARA EL TRABAJO EN EMPRENDIMIENTO - DESARROLLO DE CAPACIDADES Rubro Presupuestal de Gastos de Viaje FORMACION PARA EL TRABAJO EN EMPRENDIMIENTO - DESARROLLO DE
P EMPRENDEDORAS Y EMPRESARIALES PARA LA GENERACION DE INGRESOS A p / CAPACIDADES EMPRENDEDORAS Y EMPRESARIALES PARA LA
NIVEL NACIONAL GENERACION DE INGRESOS A NIVEL NACIONAL
. . . : . Arefietl o Pernocta |Porcentaje e
Tipo y Numero de Fecha Inicial Fecha final Dpto. / Municipio | Dpto./ Municipio Ne°. i = ] Base de Valor Viatico Valor Total Valor Gastos Valor total a . A
flombis Documento Cae ety Comisiéon Comision Origen Destino Dias Lg::?s%: PEmEEE || izl CiEs Liquidacion Diario Viaticos de Viaje pagar GblatolcelialGami=loniporilsicaic
VIATICOS FORMACION: 14 DE
MARZO A SAN JOAQUIN (VEREDA
SANTA ANA) IMPARTIR FORMACION
05 4.465.545,00 252.390,00 126.195,00 141.753,00 267.04800 BN Sl RO R o nnia N
MARIA DEL PILAR )
HERNANDEZ CC: 63459594 gfg;g:‘sml'” Autorizada iﬁﬁ'ﬁﬁfg : ém_';\/?:lscai%RAN'A
RODRIGUEZ 2024-03-14 2024-03-14 SANTANDER / SAN SANE%NA'%EE,{‘SAN 05 No 50 2920549.
Totales Solicitud de Comision 126.195,00 141.753,00 267.948,00

OBJETO DE LA COMISION

VIATICOS FORMACION: 14 DE MARZO A SAN JOAQUIN (VEREDA SANTA ANA) IMPARTIR FORMACION EN EL PROGRAMA DE FORMACION PRODUCCION AGROPECARIA ECOLOGICA PARA LA SOBERANIA ALIMENTARIA EN LA FICHA: 2920549.

ORDENADOR DEL GASTO

Identificacion: 41786707 Nombre: CELIA PATRICIA RODRIGUEZ MARTINEZ Cargo: SUBDIRECTOR CENTRO AGROTURISTICO -
SANTANDER
VISTO BUENO JEFE INMEDIATO
Nombre: Cargo:

MINISTERIO DE HACIENDA

Y CREDITO PUR
T TN T T U

1CO
IS

|
LI "4 =4 "]

Firmado digitalmente por: MINISTERIO DE HACIENDA Y
CREDITO PUBLICO

Serial del certificado: 520824264339496578729996

Unidad Qrganizacional: SUBDIRECCION DE QPERACIQONES.

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

Localizacion: BOGOTA D.C.
Hora de firma: 2024/03/12 10:15:36 -05:00

certificados digitales de firma del presente documento se han emitido por una entidad de certificacién digital Abierta de confianza.
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L_JFJ Docume_r]to de Autorizacilép', Reconoc_:imiento y’ Usuario que Genera Reporte: MHcprodrig CELIA PATRICIA RODRIGUEZ

‘. Ordenacion de Pago Comision al Interior del Pais MARTINEZ

HHI} n“ Unidad 6 Subunidad que Genera  36-02-00-068- CENTRO AGROTURISTICO -
Reporte: 954110 SANTANDER

Fecha y Hora Generacion Reporte:  martes, 12 de marzo de 2024

Firma Responsable

Verificado Por: ZAIDA LENY MELGAREJO BALLESTEROS Fecha Verificacion: 11/03/2024 18:07:03

r Firmado digitalmente por:
d) Nombre: CELIA PATRICIA RODRIGUEZ
MART EZ
Cedula de ciudadania: 41786707
Usuario SIIF: MHcprodrig
Nﬂl}]ﬂ 12/03/2024 10:15:56 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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L J Compromiso Presupuestal de Gasto — Comprobante. Usuario Solicitante:
A Y 4

A
Nacion

Unidad 6 Subunidad
Ejecutora Solicitante:

Fecha y Hora Sistema:

YINI ALEXANDRA CALDERON DIAZ
CENTRO AGROTURISTICO - SANTAN

MHyacalder
36-02-00-068-

12/03/2024 12:00:00 p. m.

DER

REGISTRO PRESUPUESTAL DEL COMPROMISO

Con base en el CDP No: 2324 de fecha 2024-01-17. Se hizo el registro presupuestal con el siguiente detalle

Nimero: 46724 Fecha Registro:  [2024-03-12 Unidad / Subunidad Ejecutora: 36-02-00-068-954110 CENTRO AGROTURISTICO - SANTANDER
Vigencia Presupuestal Actual Estado: Generado Tipo de Moneda: COP-Pesos Tasa de Cambio: 0,00}
Valor Inicial: 267.948,00|Valor Total Operaciones: 0,00 Valor Actual: 267.948,00|Saldo x Obligar: 267.948,00

TERCERO ORIGINAL
(‘aiizt;luﬁi?:n: Cequrade | 63459594|Razén Social: |MARIA DEL PILAR HERNANDEZ RODRIGUEZ |Medio de Pago: |Abono en cuenta

CUENTA BANCARIA
Namero: | 168051324|Banc0: |BANCO DE BOGOTAS. A. |Tip0: |Ahorro |Estado: |Activa

ORDENADOR DEL GASTO
Identificacion: | 41786707|N0mbre: CELIA PATRICIA RODRIGUEZ MARTINEZ |Cargo: |5UBD|RECT0R CENTRO AGROTURISTICO -SANTANDER
CAJA MENOR VIATICOS DOCUMENTO SOPORTE
Identificacion: |Fecha de Registro: | Genera Viéticos: Si ZEEI big:.cnua ae 10524 Namero: |COM 10524 |Tip0: |SOLICITUD |Fecha: |2024-03-12
ITEM PARA AFECTACION DE GASTO
DEPENDENCIA POSICION CATALOGO DE GASTO FUENTE RECURSO SITUAC.
25;_\1,381_5521:1% R 2538?23;2égg??:sﬁi?gogzoz Nacion 10 CSF FECHA OPERACION VALOR INICIAL OP\I/EARLAOCTON VALOR ACTUAL SALDO X OBLIGAR
267.948,00 0,00
Total: 267.948,00; 0,00 267.948,00; 267.948,00|

Objeto:

VIATICOS FORMACION: COM 10524. 14 DE MARZO A SAN JOAQUIN (VEREDA SANTA ANA) IMPARTIR FORMACION EN EL PROGRAMA DE FORMACION PRODUCCION AGROPECARIA ECOLOGICA PARA LA SOBERANIA
ALIMENTARIA EN LA FICHA: 2920549. S/G COMUNICACION CPE No. 68-9-2024-00881

PLAN DE PAGOS

DEPENDENCIA DE AFECTACION DE PAC POSICION DEL CATALOGO DE PAC FECHA VALOR A PAGAR SALDO POR OBLIGAR LINEA DE PAGO
36-02—00-068—9541%0{ ~ |CENTRO AGROTURISTICO -SANTANDER 3-8 CNC - INVERSION ORDINARIA NACION CSF [2024-03-14 267.948,00; 267.948,00|NINGUNO
i l |- \ - Firmado digitalmente
. @l . ittt s porLady Leonel
MISY(S| (AT or Lady Leonela
- FIRMA(S) RESPONSABLE(S) Jﬁ P -y
- —_ Ortiz Viviescas
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SENA

:A: FORMATO INFORME LEGALIZACION DESPLAZAMIENTO - CONTRATISTA

CIUDAD Y FECHA San Gil, 17 de marzo de 2024

PRESENTADO A:

CELIA PATRICIA RODRIGUEZ MARTINEZ. - subdirector E - Centro Agroturistico

ORDEN DE VIAJE No: FECHA DE INICIO: FECHA DE FINALIZACION:
10524 14 de marzo de 2024 14 de marzo de 2024

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

DESPLAZAMIENTO

San Joaquin Santander/ Centro Agroturistico Vereda Santa Ana

OBJETIVO DEL DESPLAZAMIENTO: IMPARTIR FORMACION EN EL PROGRAMA DE FORMACION PRODUCCION
AGROPECARIA ECOLOGICA PARA LA SOBERANIA ALIMENTARIA EN LA FICHA: 2928792

ACTIVIDADES DESARROLLADAS:

1. ldentificar los sistemas productivos pecuarios, Calcular areas para alistamiento de instalaciones, Alistar maquinaria,
equipos y herramientas. La actividad de esta sesion fue reconocer los parametros requeridos para poder construir
un galpén, piara, aprisco, etc. tales parametros son clima, terreno, materiales, tipos de equipos requeridos.

RESULTADOS:
1. los apéndices identificaron los diferentes tipos de instalaciones y los respectivos equipos utilizados de acuerdo con
la especie productiva de interés zootécnico.

EVIDENCIAS O SOPORTES: evidencia fotografica jornada de capacitacion del programa de formacién de produccién
agropecuaria ecolégica para la soberania alimentaria, en el municipio de Onzaga, ficha: 2928792

GTH-F-087 V.01




COMPROMISOS
Los aprendices se comprometen a poner en practica las actividades vistas en la jornada de formacion, y enviar
evidencia

ACTIVIDAD | RESPONSABLE FECHA

Identificar los sistemas productivos pecuarios, Calcular areas
para alistamiento de instalaciones, Alistar maquinaria,
equipos y herramientas. La actividad de esta sesion fue
reconocer los parametros requeridos para poder construir un
galpdn, piara, aprisco, etc. tales parametros son clima,
terreno, materiales, tipos de equipos requeridos.

Aprendices del programa 14 de marzo de 2024

CONCLUSIONES:

Se realizé la actividad de formacion de manera satisfactoria, los aprendices analizaron y entendieron los diferentes parametros
requeridos para la construccidén de una instalacion para animales, como ovino-caprinos, gallinas, pollos, cerdos, etc., la
importancia de utilizar materiales adecuados que aseguren la integridad y bienestar de los animales que alli se alojaran.

DATOS DEL CONTRATISTA
NOMBRE Y APELLIDO FIRMA
MVZ Maria del Pilar Hernandez Rodriguez — Instructor SER @
VISTO BUENO SUPERVISOR
CARGO DEL SUPERVISOR NOMBRE Y APELLIDO SUPERVISOR FIRMA

Coordinador Programas
Especiales OSCAR WILLIAM VERGARA ROMERO ‘ | , /9‘,‘, /\

GTH-F-087 V.01



SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAIJE

E -
f 3c] Q %:ET COMPROBANTE DE LEGALIZACION DE GASTOS TRANSPORTE INFORMAL
.......... L. M EN DESPLAZAMIENTO COMISION DE CONTRATISTAS
Codigo Regional : 68
CIUDAD / MUNICIPIO - FECHA: SAN GIL 14 DE MARZO DE 2024 Codigo Centro: 9541
NOMBRE DEL CONTRATISTA: MARIA DEL PILAR HERNANDEZ RODRIGUEZ Fecha de elaboracién: 1/02/2018
No. DOCUMENTO IDENTIDAD: 63459594
ID Proceso:
En desarrollo de la comisién No. 10524 durante los dias 14 del mes de MARZO de 2024 se informa que en los tramos detallados a
continuacion, fue necesario utilizar transporte informal sin generacion de documento soporte de pago por parte del prestador del servicio:
MEDIO DE
FECHA TRAYECTO GENERADOR DEL PAGO TRANSPORTE VALOR PAGADO
14/03/2024 SAN JOAQUIN - VEREDA SANTA ANA CARRO S 30.000,00
14/03/2024 VEREDA SANTA ANA - SAN JOAQUIN CARRO S 30.000,00
RAZON POR LA CUAL, SE AUTORIZA EL GASTO INCURRIDO CUYO VALOR PAGADO EQUIVALE A: $ 60.000

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
Nombre completo: MARIA DEL PILAR HERNANDEZ RODRIGUEZ Nombre completo:  OSCAR WILLIAM VERGARA ROMERO Nombre completo: CELIA PATRICIA RODRIGUEZ MARTINEZ
Cargo: COORDINADOR PROGRAMAS ESPECIALES Cargo: SUBDIRECTOR DE CENTRO - E

Firmado digitalmente por

e = ~ Celia Patricia Rodriguez
Firma: % / N Firma: ? /77 E - Martinez
- Fechai2024.04.0509:24:51
-05'00'

Firma:
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c..OOFEBAT’-ADc IMMIA&U“&:WMML PSS;‘,“_’S Termina! de Transporte Teléfono 7243434
\‘Q .f*,f., A~ ._._Q:-,";gﬁ SAN GIL Remesas Taiglono 7242611
Cdre 31 N -55
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TIQUETE DE VIAJE [No sG 41 3453 ]
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PROCESO GESTION DE EIERENDPIIENTO Y EMPRESARISMO

. FORMATO LISTADEASISTENCIAPARA PROGRAMAS DE FORMACION SENAEMPRENDE RURAL

SAN JOAQUIN - VEREDA SANTA ANA

ICENTRO DE FORMACION: | CENTRO AGROTURISTICO SAN GIL

|COMPETENCIA: lManejar especies pecuarias conforme con criterios técnicos y normativa de produccion agropecuaria ecoldgica.
RESULTADO DE APRENDIZAJE: [nowa: | 2928792
P S —— PROGRAMA DE FORMACION: FECHA DE ATENCION Y MEDIO UTILIZADO
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i MARIA DEL PILAR HERNANDEZ RODRIGUEZ
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Documento de Autorizacién, Reconocimiento y

Ordenacién de Pago Comision al Interior del Pais

Unidad 6 Subunidad que Genera

Reporte:

Fecha y Hora Generacién Reporte:

Usuario que Genera Reporte:

MHcprodrig CELIA PATRICIA RODRIGUEZ
MARTINEZ

36-02-00-068- CENTRO AGROTURISTICO -

954110 SANTANDER

miércoles, 13 de marzo de 2024

Comision Servicio al Interior del Pais - Tramite - Inicial

Solicitud de Comisién No. 12024 Fecha Solicitud 2024-03-13 Estado de la Comision Autorizada Unidad Ejecutora o Subunidad - 36-02-00-068-954110 CENTRO AGROTURISTICO - SANTANDER

Tipo de Comision Servicio Fecha Aut./ Rech. 2024-03-13 Genera Viaticos Sl Genera gastos de viaje Si Requiere Pasajes Aéreos NO

Transporte por Via Terrestre Area u Oficina EMPRENDE RURAL Tipo de tramite Inicial Comisioén Inicial

CDP de viaticos
Consecutivo CDP 2324 Dependencia Solicitante 954138 CENTRO AGROTURISTICO - SANTANDER-EMPRENDE RURAL
C-3602-1300-10-20308E-3602035-02 - ADQUIS. DE BYS - SERVICIO DE FORMACION C-3602-1300-10-20308E-3602035-02 - ADQUIS. DE BYS - SERVICIO DE
Rubro Presupuestal de Viaticos PARA EL TRABAJO EN EMPRENDIMIENTO - DESARROLLO DE CAPACIDADES Rubro Presupuestal de Gastos de Viaje FORMACION PARA EL TRABAJO EN EMPRENDIMIENTO - DESARROLLO DE
P EMPRENDEDORAS Y EMPRESARIALES PARA LA GENERACION DE INGRESOS A p / CAPACIDADES EMPRENDEDORAS Y EMPRESARIALES PARA LA
NIVEL NACIONAL GENERACION DE INGRESOS A NIVEL NACIONAL
. . . : . Arefietl o Pernocta |Porcentaje e
Tipo y Numero de Fecha Inicial Fecha final Dpto. / Municipio | Dpto./ Municipio Ne°. i = ] Base de Valor Viatico Valor Total Valor Gastos Valor total a . A
flombis Documento Cae ety Comisiéon Comision Origen Destino Dias Lg::?s%: PEmEEE || izl CiEs Liquidacion Diario Viaticos de Viaje pagar GblatolcelialGami=loniporileicaic
VIATICOS FORMACION: 19 DE
MARZO A ONZAGA - VEREDA
SIACHIA. IMPARTIR FORMACION EN
05 4.465.545,00 252.390,00 126.195,00 158.753,00 2804800 [ 5L oR R D R i
MARIA DEL PILAR )
HERNANDEZ CC: 63459594 gfg;g:‘sml'” Autorizada R Vs ém_';\/?:lscai%RAN'A
RODRIGUEZ 2024-03-19 2024-03-19 SANTANDER / SAN SANTANDER 05 No 50 2920549.
Totales Solicitud de Comision 126.195,00 158.753,00 284.948,00

OBJETO DE LA COMISION

VIATICOS FORMACION: 19 DE MARZO A ONZAGA - VEREDA SIACHIA. IMPARTIR FORMACION EN EL PROGRAMA DE FORMACION PRODUCCION AGROPECARIA ECOLOGICA PARA LA SOBERANIA ALIMENTARIA EN LA FICHA: 2920549.

ORDENADOR DEL GASTO

Identificacion: 41786707 Nombre: CELIA PATRICIA RODRIGUEZ MARTINEZ Cargo: SUBDIRECTOR CENTRO AGROTURISTICO -
SANTANDER
VISTO BUENO JEFE INMEDIATO
Nombre: Cargo:

MINISTERIO DE HACIENDA

Y CREDITO PUR
T TN T T U

1CO
IS

|
LI "4 =4 "]

Firmado digitalmente por: MINISTERIO DE HACIENDA Y
CREDITO PUBLICO

Serial del certificado: 520824264339496578729996

Unidad Qrganizacional: SUBDIRECCION DE QPERACIQONES.

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

Localizacion: BOGOTA D.C.
Hora de firma: 2024/03/13 16:24:48 -05:00

certificados digitales de firma del presente documento se han emitido por una entidad de certificacién digital Abierta de confianza.

Pagina 1 de 2




L_JFJ Docume_r]to de Autorizacilép', Reconoc_:imiento y’ Usuario que Genera Reporte: MHcprodrig CELIA PATRICIA RODRIGUEZ

‘. Ordenacion de Pago Comision al Interior del Pais MARTINEZ

HHI} n“ Unidad 6 Subunidad que Genera  36-02-00-068- CENTRO AGROTURISTICO -
Reporte: 954110 SANTANDER

Fecha y Hora Generacion Reporte:  miércoles, 13 de marzo de 2024

Firma Responsable

Verificado Por: ZAIDA LENY MELGAREJO BALLESTEROS Fecha Verificacion: 13/03/2024 14:43:59

r Firmado digitalmente por:
d) Nombre: CELIA PATRICIA RODRIGUEZ
MART EZ
Cedula de ciudadania: 41786707
Usuario SIIF: MHcprodrig
Nﬂl}]ﬂﬂ 13/03/2024 4:25:02 p. 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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L ‘ J Compromiso Presupuestal de Gasto — Comprobant
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Fecha y Hora Sistema:

e. Usuario Solicitante:

Unidad 6 Subunidad
Ejecutora Solicitante:

YINI ALEXANDRA CALDERON DIAZ
CENTRO AGROTURISTICO - SANTAN

MHyacalder
36-02-00-068-

14/03/2024 12:00:00 p. m.

DER

REGISTRO PRESUPUESTAL DEL COMPROMISO

Con base en el CDP No: 2324 de fecha 2024-01-17. Se hizo el registro presupuestal con el siguiente detalle

Nimero: 48324 Fecha Registro:  [2024-03-14 Unidad / Subunidad Ejecutora: 36-02-00-068-954110 CENTRO AGROTURISTICO - SANTANDER
Vigencia Presupuestal Actual Estado: Generado Tipo de Moneda: COP-Pesos Tasa de Cambio: 0,00}
Valor Inicial: 284.948,00|Valor Total Operaciones: 0,00 Valor Actual: 284.948,00|Saldo x Obligar: 284.948,00

TERCERO ORIGINAL
(‘aiizt;luﬁi?:n: Cequrade | 63459594|Razén Social: |MARIA DEL PILAR HERNANDEZ RODRIGUEZ |Medio de Pago: |Abono en cuenta

CUENTA BANCARIA
Namero: | 168051324|Banc0: |BANCO DE BOGOTAS. A. |Tip0: |Ahorro |Estado: |Activa

ORDENADOR DEL GASTO
Identificacion: | 41786707|N0mbre: CELIA PATRICIA RODRIGUEZ MARTINEZ |Cargo: |5UBD|RECT0R CENTRO AGROTURISTICO -SANTANDER
CAJA MENOR VIATICOS DOCUMENTO SOPORTE
Identificacion: |Fecha de Registro: | Genera Viéticos: Si ZEEI big:.cnua ae 12024 Namero: |COM 12024 |Tip0: |SOLICITUD |Fecha: |2024-03-14
ITEM PARA AFECTACION DE GASTO
DEPENDENCIA POSICION CATALOGO DE GASTO FUENTE RECURSO SITUAC.
25;_\1,381_5521:1% R 2538?23;2égg??:sﬁi?gogzoz Nacion 10 CSF FECHA OPERACION VALOR INICIAL OP\I/EARLAOCTON VALOR ACTUAL SALDO X OBLIGAR
284.948,00 0,00
Total: 284.948,00; 0,00 284.948,00; 284.948,00

Objeto:

ALIMENTARIA EN LA FICHA: 2920549. S/G COMUNICACION CPE No. 68-9-2024-009209 DE 1

VIATICOS FORMACION: COM 12024. 19 DE MARZO A ONZAGA - VEREDA SIACHIA. IMPARTIR FORMACION EN EL PROGRAMA DE FORMACION PRODUCCION AGROPECARIA ECOLOGICA PARA LA SOBERANIA

PLAN DE PAGOS

DEPENDENCIA DE AFECTACION DE PAC

POSICION DEL CATALOGO DE PAC

FECHA VALOR A PAGAR SALDO POR OBLIGAR

LINEA DE PAGO

36-02-00-068-954110

|CENTRO AGROTURISTICO -SANTANDER

CNC - INVERSION ORDINARIA NACION CSF

2024-03-15

284.948,00 284.948,00

NINGUNO

FIRMA(S) RESPONSABLE(S)

Firmado digitalmente

“por Lady Leonela
Ortiz Viviescas
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SENA

:A: FORMATO INFORME LEGALIZACION DESPLAZAMIENTO - CONTRATISTA

CIUDAD Y FECHA San Gil, 20 de marzo de 2024

PRESENTADO A:

CELIA PATRICIA RODRIGUEZ MARTINEZ. - subdirector E - Centro Agroturistico

ORDEN DE VIAJE No: FECHA DE INICIO: FECHA DE FINALIZACION:
12024 19 de marzo de 2024 19 de marzo de 2024

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

DESPLAZAMIENTO

Onzaga Santander/ Centro Agroturistico Vereda Siachia

OBJETIVO DEL DESPLAZAMIENTO: REALIZAR FORMACION EN LA FICHA 2920549 LINEA DE AUTOCONSUMO

ACTIVIDADES DESARROLLADAS:

1. Disefiar programa de alimentacion alternativa utilizando los forrajes de la regién: se les presento a los aprendices
las diferentes fuentes nutricionales que pueden encontrar en sus predios, asi pues, en el caso de las proteinas
plantas como el Aro, botdn de oro, matarratdn, bledo, hoja de yuca, etc., energéticos como la Yuca, el Bore, Maiz,
platano, millo, etc. Minerales, cascara de huevo como fuente de calcio, ceniza, etc. Vitaminas, en frutas como
ahuyama, guayaba, mango, etc. Todos estos forrajes se encuentras en la regién, de ahi la importancia de
conocerlos y saberlos aprovechar.

2. Se les explico el procedimiento para obtener las harinas necesarias para elaborar el alimento para las aves. Este
procedimiento es muy sencillo, consiste en cortar, secar al sol y moler los productos, hasta convertirlos en harinas

RESULTADOS:
1. los apéndices identificaron los forrajes proteicos, energéticos y vitaminas, asi como identificar las fuentes de
minerales que tienen en sus predios y que pueden ser utilizados en la elaboracién de alimentos concentrados
Caseros.

EVIDENCIAS O SOPORTES: evidencia fotografica jornada de capacitacion del programa de formacion de produccién
agropecuaria ecolégica para la soberania alimentaria, en el municipio de Onzaga, ficha: 2920549

GTH-F-087 V.01




Los aprendices se comprometen a poner en practica las actividades vistas en la jornada de formacion, y enviar

COMPROMISOS

evidencia
ACTIVIDAD RESPONSABLE FECHA
Disefiar programa de alimentacion
alternativa utilizando los forrajes de la
region: se les presentd a los aprendices Aprendices del programa 19 de marzo de 2024

las diferentes fuentes nutricionales que
pueden encontrar en sus predios

CONCLUSIONES:

Se realizé la actividad de formacion de manera satisfactoria, los aprendices analizaron y aprendieron a reconocer los
diferentes forrajes y su importancia en la alimentacién y a que grupo nutricional pertenece.

DATOS DEL CONTRATISTA
NOMBRE Y APELLIDO FIRMA
MVZ Maria del Pilar Hernandez Rodriguez — Instructor SER @
VISTO BUENO SUPERVISOR
CARGO DEL SUPERVISOR NOMBRE Y APELLIDO SUPERVISOR FIRMA

Coordinador Programas Especiales

OSCAR WILLIAM VERGARA ROMERO

~

GTH-F-087 V.01



SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAIJE

f 3c] Q %:ET COMPROBANTE DE LEGALIZACION DE GASTOS TRANSPORTE INFORMAL
.......... L. M EN DESPLAZAMIENTO COMISION DE CONTRATISTAS
Codigo Regional : 68
CIUDAD / MUNICIPIO - FECHA: SAN GIL 19 DE MARZO DE 2024 Codigo Centro: 9541
NOMBRE DEL CONTRATISTA: MARIA DEL PILAR HERNANDEZ RODRIGUEZ Fecha de elaboracién: 1/02/2018
No. DOCUMENTO IDENTIDAD: 63459594
ID Proceso:
En desarrollo de la comisién No. 12024 durante los dias 9. del mes de MARZO de 2024 se informa que en los tramos detallados a
continuacion, fue necesario utilizar transporte informal sin generacion de documento soporte de pago por parte del prestador del servicio:
MEDIO DE
FECHA TRAYECTO GENERADOR DEL PAGO TRANSPORTE VALOR PAGADO
19/03/2024 ONZAGA - VEREDA SIACHIA CARRO S 30.000,00
19/03/2024 VEREDA SIACHIA - ONZAGA CARRO S 30.000,00
RAZON POR LA CUAL, SE AUTORIZA EL GASTO INCURRIDO CUYO VALOR PAGADO EQUIVALE A: $ 60.000

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
Nombre completo: MARIA DEL PILAR HERNANDEZ RODRIGUEZ Nombre completo:  OSCAR WILLIAM VERGARA ROMERO Nombre completo: CELIA PATRICIA RODRIGUEZ MARTINEZ
Cargo: COORDINADOR PROGRAMAS ESPECIALES Cargo: SUBDIRECTOR DE CENTRO - E

— = Firmado digitalmente por

7” /’7 < - PATRICIA RODRIGUEZ MARTINEZ

/ /\ Fecha: 2024.04.02 11:13:27 -05'00'
Firma: Firma: \Firma:

GRF-F-076 V.01




c N CORDE Somos la empresa de mayor
o cubrimiento nacional
NIY. 8001741569 COOTRANSBOL LTDA w-m-m
DUNTAMA: Cotie 19 No. 10 - 26 Mo 0* C. Cormernciol la Collejo santondores - Bollvar - Cesor
Tely (0OR) 7810718 - 7810717 - 76107 A2 Magdatena - Atidntico y Guajira
WwWw Cootrantbol com

oo Toameine  No. 621532
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Somos la empresa de mayor
CONCORD E cubrimiento nacional

NIT. 800.174.156-9 COOTRANSBOL LTDA. Boyocs - Cundinamarca - Casanare
DUITAMA: Colle 15 No. 16 - 26 Plso 67 C, Comarcial i Catlejo Santanderes - Solivar - Cesar
Tols (098) 781 07 16 - 7610717 - 761 07 43 Mogdalena - Atlantico y Guajira
www.cootransbol.com
BOGOTA: Terminal do Transportes
ol Rojo - Toquika 425 714 No. 621 91 5
(
NOMBRE
Nqno. Jel Pilar Hemandes
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1o Marzo- Py 2500pm 45D 9
i ooe 23,000
sl Onzaqa
DESTINO !
L San 67 23000
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PROCESO GESTION DE EMPRENDIMIENTO Y EMPRESARISMO

Version: 03

Codigo:
GEE-F-009

FORMATO LISTADE ASISTENCIAPARAPROGRAMAS DE FORMACION SENA EMPRENDE RURAL

Drwwigador, que no estén estableddos previamente en un acuerdo contractual®

CIUDAD Y LUGAR EXACTO DE FORMACION ONZAGA - CASA DE LA CULTURA
CENTRO DE FORMACION: l CENTRO AGROTURISTICO SAN GIL
COMPETENCIA: lManejar especies pecuarias conforme con criterios técnicos y normativa de produccién agropecuaria ecoldgica.
RESULTADO DE APRENDIZAJE: |noa: | 2920549
AMBIENTE: pecoio DEL APRENDZ PROGRAMA DE FORMACION: FECHA DE ATENCION Y MEDIO UTILIZADO
HORARIO:  7:00 AM - 15:00 PM gﬁ%&%@ggﬁﬁﬂp}fﬁﬁéﬁlﬂﬁf B VIRTUAL | A TRAVES | CONFEREN ViRTuAL | ATRAVES | CONFERENC
FECHA Y/O OF A PRESENCIAL | FECHA Y/o DE ~ A PRESENCIAL
DIGITAL | EMISORA | TELEFONICA DIGITAL | EMISORA | TELEFONICA
N NOMBRE APELLIDOS ?:cmh::cﬂ?:: CORREO ELECTRONICO | TELEFONO/CELULAR
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" Nombre el instructora o Instructor
** Ley 1581 de 201212 presente Informacién es confidendial, y todos los derechos a la misma que han sido o serdn divuigados al A dn como propiedad del Divuigador. El R no obtendrd derecho alguno, de ningin tipe, sobre 12
{indormacién, nl tampoco ningin derecho de utilizarta, excepto para el objeta del presente acuerdo. La divulgacién de La Informacidn confidenclal no implica el fi de derecho de 0 derecho de autor 0 ningiin otro derecho por parte del
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PROCESO GESTION DE EMPRENDIMIENTO Y EMPRESARISMO
FORMATO LISTADE ASISTENCIAPARA PROGRAMAS DE FORMACION SENA EMPRENDE RURAL

CIUDAD Y LUGAR EXACTO DE FORMACION ONZAGA - CASA DE LA CULTURA
CENTRO DE FORMACION: I CENTRO AGROTURISTICO SAN GIL
ICOMPETENCIA: lManejar especies pecuarias conforme con criterios técnicos y normativa de produccion agropecuaria ecolégica.
RESULTADO DE APRENDUZAJE: [rowa: | 2920549
JAMBIENTE: peevo DEL APRENDZ PROGRAMA DE FORMACION: FECHA DE ATENCIGN Y MEDIO UTIUZADO
PRODUCCION AGROPECUARIA ECOLOGICA
HORARIO:  7:00 AM - 15:00 PM PARA LA SOBERANIA ALIMENTARIA VIRTUAL | A TRAVES [conFerena VIATUAL | A TRavEs | conFerenc
FECHA Y/o DE A PRESENCAL FEQHA v/C 13 1A PRESENCIAL
DIGITAL | EMISORA | TELEFONICA CIGITAL | EMISORA | TELEFONICA
BRE APELLIDOS DOCUMENTODE | . coeo ELECTRONICO | TELEF ULAR
i —_— IDENTIFICACION ONO/cEl put
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ek (17704 MARIA DEL PILAR HERNANDEZ RODRIGUEZ 2
— |\ Nomble el Instructora o Instructor
e Loy 1581 de 204272 presente Informacidn es confidendia, y 10dos los derechos a1a mlsma que han sido o serén divulgados al receptor, p in como propledad del Divulgador. €] Rece ptor no obtendré derecho alguno, de ningin tipo, sobre a
d dén, nl tampoco ningin derecho de utlizarla, excepto para el abjeto del presente acuerdo. La divulgacién de La Informackin confidenclal na implica el licenclami de derecho de p o derecho de autor o ningin otro derecho por parte del
, que no estén estableddos previamente en un acy rd ) h -
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