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

N

REGIONAL VALLE
SERVICIO NACIONAL CENTRO AGROPECUARIO DE BUGA-VALLE Version MARZO 2024 - 2,24

76

912410

Fecha Elaboracion

Agosto de 2024

DE APRENDIZAJE Adguiriente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA Nit adquiriente: 899.999.034-1 ID de Proceso 71430-595022
DATOS DEL CONTRATISTA

Nombres y apellidos: DANIEL FERNANDO BURBANO RINCON Banco a consignar: BANCO DE BOGOTA
Cédula de Ciudadania 98.397.152 Tipo de cuenta: AHORROS

Correo electrénico: dfburbano@sena.edu.co Numero de Cuenta: 113502157

IP/N° de contacto: 3012750536 Presta Servicios Excluidos de IVA: Sl
Induccién SST: Sl Pertenece al régimen simple de tributacion: NO
Régimen del IVA: NO RESPONSABLE Es declarante de renta por el afio gravable 2023 NO
¢ Es pensionado o tiene otra situacion sustentada normativamente para no estar obligado a cotizar pension? 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

Ne° del contrato: 5793970/2024 N° Compromiso SIIF

24024 | Numero de pagos durante la vigencia del contrato

8

OBJETO CONTRACTUAL:
(Descripcion del servicio prestado)

INSTRUCTOR: PRESTACION SERVICIOS DE CARACTER TEMPORAL PARA ORIENTAR FORMACION PROFESIONAL
INTEGRAL COMO INSTRUCTOR SENA DEL PROGRAMA DE SER Y ACOMPANAMIENTO A PROYECTOS PRODUCTIVOS
COMO PARTE DE LA ATENCION A POBLACION CAMPESINA-CAMPESENA DEL CAB.

DATOS PERIODO DEL PAGO

Del 01/08/2024 Al 31/08/2024 Saldo Anterior del Contrato: $8.931.090
Numero de pago 7 Valor Total del Contrato: $ 35.724.360
Valor Bruto Pago: $ 4.465.545,00 Nuevo Saldo del Contrato: $ 4.465.545
RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO
Ingresos por honorarios $ 4.465.545 Ninguno 0,00%
Ingresos por comisiones $ 1.009.085 Retencion en la Fuente del Periodo $0
Ingresos de otros meses cobrados en el mes $0
TOTAL INGRESOS DEL PERIODO $5.474.630 Menos, Retefuente Otros Ingresos $0
BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE $ 3.299.367 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[  3.299.367,00 | TARIFA
N° Planilla PILA, o, N° Radicacion pagoSS [ ceeeeeeel 1064748404 Base retencion en la fuente a titulo de ICA[  5.474.630,00
Ingreso Base de Cotizacion - IBC $ 1.786.218|$ 1.786.218 Valor base IVA 0,00
Aporte obligatorio a seguridad social salud $ 223.300 ($ 223.300 IVA (Si es RESPONSABLE) 0,00 19%
Aporte obligatorio a seguridad social Pension $ 285.800 [$ 285.800 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 $ 18.700| Reteica - 8523 - GUADALAJARA D 16.424,00 | 0,300%
Aportes pensién de ingresos de otros meses cobrados en el mes $ - - 0,00 0%
Aportes salud de ingresos de otros meses cobrados en el mes $ - - 0,00 0%
Aportes ARL de ingresos de otros meses cobrados en el mes $ - - 0,00 0%
Aportes voluntarios a Fondo de pensiones Obligatorias $ - - 0,00 0%
Aportes voluntarios a cuentas AFC Y AVC $ - Pro-UCEVA 27.373,00 | 0,500%
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 $ 547.463 Otras Retenciones 0,00 | 0,000%
Salud hasta $ 753.040|$ - Otras Retenciones 0,00 | 0,000%
Renta Exenta 25% $24.787.566 | $ 1.100.000 0,00
Renta Exenta 25% liquidada en los meses anteriores |$ 6.201.872
al periodo objeto de cobro. Descuentos de embargo (Si tiene) 0,00
Retencion en la Fuente Contingente $ VALOR A PAGAR $4.421.748,00

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

ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO

Informe contractual del mes de agosto 2024

Informe de evidencias

Pago de seguridad social del mes de julio

Informe de legalizacion agenda 135124

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

DANIEL FERNANDO BURBANO RIN

la informacién aqui suministra es veridica; 5. He leido y entendido la descripciéon de cada uno de los campos aqui EL CONTRATISTA

CON

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,

OLGA BEATRIZ LADINO SOTO
COORDINADOR ACADEMICO

Teniendo en cuenta las certificaciones suscritas por el contratista y por el supervisor del contrato arriba relacionado, autorizo el presente pago:
EL ORDENADOR DEL PAGO
ALBETH MARTINEZ VALENCIA
SUBDIRECTOR DE CENTRO GO02(E)

13/08/24 08:11:26 USUARIO: SIC - C.C. 98397152




PAG OS | M P L E | AUTOLIQUIDACION

S L I CONSOLIDADA
I m p eB Fecha creacion reporte: 2024-08-01, 02:34:03 PM Tipo Planilla: I: PLANILLA INDEPENDIENTES Numéro Planilla: 1064748404

Periodo Cotizacion: julio de 2024 Periodo Servicio: julio de 2024

PAGADO 01/08/2024

|. DATOS DEL APORTANTE

Razo6n Social DANIEL FERNANDO BURBANO RINCON

Documento CC98397152 Direccion CL 7A SUR #13 - 92

Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 1111111

Tipo Persona NATURAL Forma Presentacion |UNICO

Ciudad CALI 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
alolafw
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
o|58|Bla
ccogzorasa | PANIEL FERNANDO BURBANO | 5 00 0 0 |(25-14) COLPENSIONES | $1.786.218| §285.800|(EPS037) NUEVA EPS S.A. $1.786.218| $223.300 1,044 $1.786.218|  $18.700|(NIN-CC) NINGUNA CCF 50 50 50 s0 $0 $0 $527.800
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 Educacién
a Favor) EPS MORA DE MORA
$1.786.218 $1.786.218 $1.786.218 $0 $ 285.800 $ 223.300 $18.700 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $527.800 $0 $527.800
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.




Transaccién Aprobada

Su planilla ha sido enviada y pagada con éxito. Por favor imprima este comprobante como
soporte del envio y pago de su planilla.

Informacién de la Planilla Pagada

Nit de comercio Operador de Informacién
Razén Social del Operador de Informacion
Descripcién

Fecha

Periodo de Cotizacion Otros Riesgos
Periodo de Cotizacion Para Salud
Empresa

CEDULA CIUDADANIA

Codigo Sucursal (Nombre)

Referencia de Pago/ Numero Planilla
Tipo de Planilla

Numero Transaccion Bancaria/ CUS
Banco

Valor

Estado de la Transaccién

Direccién IP de Origen

900097333-9
SIMPLE S.A.

Pago de SuAporte
2024-08-01, 10:45:53 AM
julio de 2024

julio de 2024

DANIEL FERNANDO BURBANO RINCON
CC 98397152

(@]

1064748404

|

815106110

(1007) - BANCOLOMBIA
$527.800

Aprobada
www.simple.co

Nit Cédigo Administradora Namero Afiliados Valor sin Mora Total Intéreses Mora
N900336004 25-14  COLPENSIONES 1 $ 285.800 $0
N900156264 EPS037 NUEVA EPS 1 $223.300 $0
N860011153 14-23 ARP - POSITIVA COMPANIA DE SEG 1 $18.700 $0

SubTotales: $527.800 $0
Total a Pagar: $527.800
. - . . - . . . . _Pﬁégina ldel
Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogota 601 4446634 - Cali: 602 5540577 - Medellin: 604 5146669 - Bucaramanga: 607 6438000 - Cartagena: 605 6945444 - Pereira:

3402582 - Barranquilla: 605 3618850 - Resto del Pais: 018000 971 971 - jMas que Fécil, SIMPLE!

SIMPLE S.A. no se hace responsable de las planillas y pagos realizados a través de otros operadores de informacién dado que no tiene medios para corroborar la
veracidad de la misma, su alcance se limita a replicar la informacién suministrada directamente por el cliente.

iEl Poder

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




L & _J Documento de Autorizacién, Reconocimiento y
“ﬂ Ordenacién de Pago Comision al Interior del Pais

Reporte:

Usuario que Genera Reporte: MHamartinv ALBETH MARTINEZ VALENCIA
Unidad 6 Subunidad que Genera 36-02-00-076- CENTRO AGROPECUARIO DE BUGA-

912410 VALLE

Fecha y Hora Generacion Reporte:  viernes, 5 de julio de 2024

Comision Servicio al Interior del Pais - Tramite - Inicial

Solicitud de Comisién No. 135124 Fecha Solicitud 2024-07-04 Estado de la Comision Autorizada Unidad Ejecutora o Subunidad - 36-02-00-076-912410 CENTRO AGROPECUARIO DE BUGA-VALLE
Tipo de Comision Servicio Fecha Aut./ Rech. 2024-07-05 Genera Viaticos Sl Genera gastos de viaje Si Requiere Pasajes Aéreos NO
Transporte por Via Terrestre Area u Oficina INSTRUCTOR SER Tipo de tramite Inicial Comisioén Inicial

CDP de viaticos
Consecutivo CDP 2924 Dependencia Solicitante 912438 CENTRO AGROPECUARIO DE BUGA-VALLE - EMPRENDE RURAL

Rubro Presupuestal de Viaticos

C-3602-1300-10-20308E-3602035-02 - ADQUIS. DE BYS - SERVICIO DE FORMACION
PARA EL TRABAJO EN EMPRENDIMIENTO - DESARROLLO DE CAPACIDADES
EMPRENDEDORAS Y EMPRESARIALES PARA LA GENERACION DE INGRESOS A

NIVEL NACIONAL

Rubro Presupuestal de Gastos de Viaje

C-3602-1300-10-20308E-3602035-02 - ADQUIS. DE BYS - SERVICIO DE
FORMACION PARA EL TRABAJO EN EMPRENDIMIENTO - DESARROLLO DE
CAPACIDADES EMPRENDEDORAS Y EMPRESARIALES PARA LA
GENERACION DE INGRESOS A NIVEL  NACIONAL

Tipo y Nimero de

flombis Documento

Cargo Estado

Fecha Inicial Fecha final
Comision Comisién

Dpto. / Municipio

Dpto. / Municipio N°.
Origen Destino

Pernocta | Porcentaj
Ultimo dia e

Di;
35 | comisién | Pernocta

Total dias

Base de Valor Viatico Valor Total Valor Gastos Valor total a

Liquidacion Diario Viaticos de Viaje pagar OhietolalialCani=SnlpogiEiceTo

M I N ISTERIO DE HACI EN D (F:Iéanggﬁglggénﬂ%g por: MINISTERIO DE HACIENDA Y

Serial del certificado: 5540827336374662968

Y CREDITO PUBLICO Entidad: Persona Juridica

Unidad Organizacional: SUBDIRECCION DE OPERACIONES

Hora de firma: 2024/07/05 11:23:17 -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.

Pagina 1 de 3




Documento de Autorizacion, Reconocimiento y Usuario que Genera Reporte: MHamartinv ALBETH MARTINEZ VALENCIA
F L4 - . r - rd
“- Ordenacion de Pago Comision al Interior del Pais Unidad 6 Subunidad que Genera  36-02-00-076-  CENTRO AGROPECUARIO DE BUGA-

Reporte:
HE[II[I]I 912410 VALLE

Fecha y Hora Generacion Reporte:  viernes, 5 de julio de 2024

2024-07-10 2024-07-10 VALLE / BUGA VALLE / RESTREPO 05 No 50
2024-07-12 2024-07-12 VALLE / BUGA VALLE / RESTREPO 05 No 50
DANIEL CONTRATIS VIATICOS FORMACION Impartir FPI
FERNANDO CC: 98397152 |TA-Instructor | Autorizada 2,5 4.465.545,00 252.390,00 630.975,00 378.110,00 1.009.085,00 |en los programas de Emprendimiento
BURBANO RINCON SER en las fichas 2981643
2024-07-17 2024-07-17 VALLE / BUGA VALLE / RESTREPO 05 No 50
2024-07-19 2024-07-19 VALLE / BUGA VALLE / RESTREPO 05 No 50
2024-07-22 2024-07-22 VALLE / BUGA VALLE / RESTREPO 05 No 50
Totales Solicitud de Comision 630.975,00 378.110,00 | 1.009.085,00
OBJETO DE LA COMISION
VIATICOS FORMACION Impartir FPI en los programas de Emprendimiento en las fichas 2981643
ORDENADOR DEL GASTO
Identificacion: 14897229 Nombre: ALBETH MARTINEZ VALENCIA Cargo: SUBDIRECTOR CENTRO AGROPECUARIO DE
BUGA - VALLE

Pagina 2 de 3

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 certificacion digital Abierta de confianza.



L_Aa Documento de Autorizacion, Reconocimiento y Usuario que Genera Reporte: MHamartinv ALBETH MARTINEZ VALENCIA
n. Ordenacion de Pago Comision al Interior del Pais Unidad 6 Subunidad que Genera  36-02-00-076-  CENTRO AGROPECUARIO DE BUGA-

R te:
HHEI[III eporte 912410 VALLE

Fecha y Hora Generacion Reporte:  viernes, 5 de julio de 2024

VISTO BUENO JEFE INMEDIATO

Nombre: Cargo:

Firma Responsable

Verificado Por: ELIZBETH SANCHEZ CEBALLOS Fecha Verificacion: 05/07/2024 9:05:39

Firmado digitalmente por:
d.h Nombre: ALBETH MARTINEZ VALENCIA
Cédula de ciudadania: 14897229
Usuario SIIF: MHamartinv
Na[:ln“ 5/07/2024 11:23:32 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.

Pagina 3 de 3



o FORMATO INFORME LEGALIZACION DESPLAZAMIENTO - CONTRATISTA
SENA

N

CIUDAD Y FECHA Guadalajara de Buga, 26 de julio de 2024

PRESENTADO A: ALBETH MARTINEZ VALENCIA

ORDEN DE VIAJE No: FECHA DE INICIO: FECHA DE FINALIZACION:
135124 10 de julio de 2024 22 de julio de 2024

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

DESPLAZAMIENTO REGIONAL VALLE - CENTRO No Aplica

Buga - Restrepo. AGROPECUARIO DE BUGA

OBJETIVO DEL DESPLAZAMIENTO:
Impartir Formacién Profesional Integral en la ficha: 2981643

ACTIVIDADES DESARROLLADAS:

1. Impartir Formacion Profesional Integral en la ficha 2981643 de Restrepo el dia 10 de julio de 2024
2. Impartir Formacién Profesional Integral en la ficha 2981643 de Restrepo el dia 12 de julio de 2024
3. Impartir Formacion Profesional Integral en la ficha 2981643 de Restrepo el dia 17 de julio de 2024
4. Impartir Formacion Profesional Integral en la ficha 2981643 de Restrepo el dia 19 de julio de 2024
5. Impartir Formacion Profesional Integral en la ficha 2981643 de Restrepo el dia 22 de julio de 2024

RESULTADOS:

1. Se Imparte Formacién Profesional Integral en la ficha 2981643 de Restrepo el dia 10 de julio de 2024
2. Seimparte Formacién Profesional Integral en la ficha 2981643 de Restrepo el dia 12 de julio de 2024
3. Se Imparte Formacion Profesional Integral en la ficha 2981643 de Restrepo el dia 17 de julio de 2024
4. Seimparte Formacion Profesional Integral en la ficha 2981643 de Restrepo el dia 19 de julio de 2024
5. Se imparte Formacidn Profesional Integral en la ficha 2981643 de Restrepo el dia 22 de julio de 2024

EVIDENCIAS O SOPORTES:

1. Listado de Asistencia (GEE-F-009) ficha 2981643 de Restrepo el dia 10 de julio de 2024
2. Listado de Asistencia (GEE-F-009) ficha 2981643 de Restrepo el dia 12 de julio de 2024
3. Listado de Asistencia (GEE-F-009) ficha 2981643 de Restrepo el dia 17 de julio de 2024
4. Listado de Asistencia (GEE-F-009) ficha 2981643 de Restrepo el dia 19 de julio de 2024
5. Listado de Asistencia (GEE-F-009) ficha 2981643 de Restrepo el dia 22 de julio de 2024

COMPROMISOS
ACTIVIDAD RESPONSABLE FECHA
1.
2.
CONCLUSIONES:
Fichas Gestionadas segun Programacion.
DATOS DEL CONTRATISTA
NOMBRE Y APELLIDO FIRMA
DANIEL FERNANDO BURBANO RINCON , -""W*‘i/P/ e
VISTO BUENO SUPERVISOR
CARGO DEL SUPERVISOR NOMBRE Y APELLIDO SUPERVISOR FIRMA- . .
[17]]
I
Coordinador Académico HECTOR HERNAN LOPEZ MENDEZ J;\’L _%_y LTA A
a4 |

GTH-F-087 V.01




REGISTRO FOTOGRAFICO 10/ JULIO /2024

1. ACTIVIDAD: Impartir Formacion Profesional Integral en la ficha 2981643

GTH-F-087 V.01



TIQUETE IDA Y REGRESO FICHA 2981643 -RESTREPO

RUANA AZUL

NLEEE fgm
L TIOUETE DE VIME Sig ="

@9 6203)

GTH-F-087 V.01



LISTADO DE ASISTENCIA FICHA 2981643

PROCESO GESTION DE EMPRENDIMIENTO Y EMPRESARISHO

FORMATO LISTA DE ASISTENCIA PARA PROGRAMAS DE FORMACION SENA EMPRENDE RURAL

Iera IR
| _Coc
> A
P} FORMACION: FECHA DE ATENCION Y Mi ILIZADC —
§- 5 on Cesvr y nence by .l il
R b o 2 ezl

W| vewm | e T S5 _Jo-0t-24 7 10-03-2¢

s [uieia BEDOYA ESCOBAR CC 1114340140 5

, |[MARTHAADIELA  |cARDONA MARQUEZ ©C 40729117 Madla fldels badda
s |YAQUELINE OSORIO MARIN cC 25708274 kBB X ya@rene o2t

. |MariaNUBIA ESCOBAR GUEVARA cC 38715074 [ 2

s |CARMEN YORAMA [BOLVAR DE FERNANDEZ  |PPT 4287659 ioyptay tawet, < oolece
s [LUZMARINA SALAZAR CASTRILLON CC 24837262 2 R L A [c2tlor)/ o |
, |OCAMIRA ASTUDILLO SANCHEZ CC 25431837

s [MARALUZMILA — [MARIN MARIN ccasest00r |0, [F7906 29908 X W MLA_MARW
, [HiLary PALACIOS CABRERA ccraasstes  [Hilkn 82{/alFBH- 7G4 X a8 Y%C

10 | GEOVANNA ANDREA [CASTILLO ROSERO cc11asea190 [ = 4 L ZF—

., |LuzsTELLA PAJACHAVACO o 65365931

42 |LUIS EDUARDO NORERA GONZALEZ CC 1114388819

» |MELDA PAIA CHAVACO cc 29741870

.. |YErELOY CHAVACO ESCOBAR oC 1114300414 A

45 |ALEXANDER BURGOS BURGOS CC 1112879460 U161 291 > Nw»._(b B%‘ﬂ
+« | MARIA SONIA URREA DE MONTERO cc 25417652 3121 Y2 < ey Soaca

., |Lucio cHavACO cc 94265028

o |LUZ DARY (CHAVACO ESCOBAR CC 1006333037

19 MARIA LEONILDA BEDOYA ESCOBAR CC 1112880816

1 |ZULEMA OSORIO MARIN cc 25712467 Z0e 2?5'{41‘ % 20Ciup o210,
. |LUISEMIRO TORRES MICOLTA cC 16472569 ~

1> |OMARA CORDOBA CASTILLO cC 29584687 = . 2 ; *}M;m_amd_aﬂg_
» [NUBASTELLA  [sARRIARENGIFO cC 31367113 N

. |ALBa MONT MURILO  |cc29739648

1+ |MELVA BERMEO ORDOREZ cC 20740548

 |FLOR MARIA PEREZ VELASQUEZ cC 34672040 ST X Flor Mana eged .

Al
Nombre. o lnsructor

”ﬂl‘. L

GTH-F-087 V.01



REGISTRO FOTOGRAFICO 12/ JULIO /2024

2. ACTIVIDAD: Impartir Formacién Profesional Integral en la ficha 2981643

GTH-F-087 V.01



TIQUETE IDA Y REGRESO FICHA 2981643 — RESTREPO

RUANA AZUL

ESD. TRI

5% TIQUETE DE VINJE <&z
Ne ~ 7502 )

GTH-F-087 V.01



LISTADO DE ASISTENCIA FICHA 2981643

PROCESO GESTION DE EMPRENDIMIENTO Y EMPRESARISMO

FORMATO LISTA DE ASISTENCIA PARA PROGRAMAS DE FORMACION SENA EMPRENDE RURAL
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