SENA

N

SERVICIO NACIONAL
DE APRENDIZAJE

REGIONAL CESAR

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 AGOREMPRESARIAL-CESAR
Adquiriente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA Nit adquiriente: 899.999.034-1

Cédigo Regional

20

Cédigo Centro

952010

Fecha Elaboracion

Agosto de 2024

Version

MARZO 2024 - 2,24

ID de Proceso

13863-903536

DATOS DEL CONTRATISTA

Nombres y apellidos:
Cédulade Ciudadania
Correo electrénico:

1.065.898.257

JEANCARLOS RAMIREZ GALLARDO

jcramirez752@misena.edu.co

Banco a consignar:
Tipo de cuenta:
Numero de Cuenta:

DAVIVIENDA
AHORROS
0550067300067757

IP/N° de contacto: 0 Presta Servicios Excluidos de IVA: NO
Induccion 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 situacién 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: 6225602/2024

N° Compromiso SIIF

90024 | Numero de pagos durante lavigenciadel contrato 7

OBJETO CONTRACTUAL:
(Descripcion del servicio prestado)

INSTRUCTOR: EN EL AREA DE CULTURA FiSICA PARA IMPARTIR FORMACION PROFESIONAL INTEGRAL PRESENCIAL Y/O
VIRTUAL EN LOS PROGRAMAS DE FORMACION CAMPESENA TITULADA Y/O COMPLEMENTARIA DEL CENTRO
AGROEMPRESARIAL CPE NO. 20-9-2024-004212

DATOS PERIODO DEL PAGO

Del 01/08/2024 Al 31/08/2024 Saldo Anterior del Contrato: $ 12.205.823
Nimero de pago 5 Valor Total del Contrato: $ 26.793.270
Valor Bruto Pago: $ 4.465.545,00 Nuevo Saldo del Contrato: $7.740.278
RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO
Ingresos por honorarios $ 4.465.545 Ninguno 0,00%
Ingresos por comisiones $ 715.105 Retencion en la Fuente del Periodo $0
Ingresos de otros meses cobrados en el mes $0
TOTAL INGRESOS DEL PERIODO $5.180.650 Menos, Retefuente Otros Ingresos $0
BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE $3.108.085 TOTAL RETEFUENTE PRESENTE PAGO $0
LIQUIDACION DE PAGO A SEGURIDAD SOCIAL Y LIQUIDACION DEL NETO A PAGAR

Agosto Julio Base retencion en la fuente a titulo de RENTA|  3.108.085,00 | TARIFA
N° Planilla PILA, o , N° Radicacion pagoSS | ===-mmmem- 8631432682 Base retencion en la fuente a titulo de ICA 0,00
Ingreso Base de Cotizacién - 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 I $ 9.400($ 9.400 Reteica - 8299 0,00 | 0,000%
Aportes pension de ingresos de otros meses cobrados en el mes $ - E 0,00 | 0,000%
Aportes salud de ingresos de otros meses cobrados en el mes $ - E 0,00 | 0,000%
Aportes ARL de ingresos de otros meses cobrados en el mes $ - E 0,00 | 0,000%
Aportes voluntarios a Fondo de pensiones Obligatorias $ - E 0,00 | 0,000%
Aportes voluntarios a cuentas AFC Y AVC $ - Pro-Universidad 25.903,00 | 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 $ 518.065 Otras Retenciones| 0,00 | 0,000%
Salud hasta $ 753.040( $ - Otras Retenciones| 0,00 | 0,000%
Renta Exenta 25% $21.689.120 | $ 1.036.000 0,00
Renta Exenta 25% liquidada en los meses anteriores | $ 4.422.000
al periodo objeto de cobro. Descuentos de embargo (Si tiene) 0,00
Retencion en la Fuente Contingente $ VALOR A PAGAR $4.439.642,00

SON: CUATRO MILLONES CUATROCIENTOS TREINTA Y NUEVE MIL SEISCIENTOS CUARENTA Y DOS PESOS M/CTE

ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO

Orientar la Formacién de aprendices en las areas, en las competencias, los resultados de aprendizaje y las actividades de los proyectd

Planear y ejecutar el desarrollo curricular del programa (s) que se le asignen durante la ejecucién de su contrato (Proyecto de formadg

Identificar los aprendizajes previos, estilos y ritmos de aprendizaje del aprendiz que ingresa al proceso formativo de acuerdo con 1lin

Llevar control de las inasistencias de los aprendices a la formacidén, registrar en el aplicativo institucional las inasistencias

Desplazarse a otras ciudades o municipios diferentes al domicilio contractual para el cumplimiento del contrato, en caso de que se req

Presentar el reporte de eventos en SOFIA PLUS (Programacién con visto bueno del coordinador académico o misional) en los dias establed

Llevar y mantener actualizado el portafolio de evidencias del instructor segin lo indica la guia para desarrollar procesos formativos.|

Responder por la custodia y buen uso de equipos, bienes e inventario asignado a su cargo o puestos bajo su cuidado, que el centro o 1y

Rendir oportunamente los informes requeridos sobre las acciones encomendadas y los productos resultantes de procesos de formacién prof

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 Pensién, 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 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
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JEANCARLOS RAMIREZ GALLARDO
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 cumpli6 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,

JOSE ALEJANDRO OROZCO OCHOA
INSTRUCTOR GO08

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
SADY TORCOROMA CASELLES OSORIO

SUBDIRECTOR DE CENTRO GO02(E)

21/08/24 16:02:19 USUARIO: SIC - C.C. 1065898257


mailto:jcramirez752@misena.edu.co
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Facturas Nacionales y Servicios Iumlas

Su transaccién ha sido realizada exitosamente.

§

Firma / W

Observaciones: Operador de Recaudo: Banco de Occidente'y Davivienda, Pagos 'realizadus después de 3:00 p.m. vy fines
de semana son certificados en corte del dia habil siguiente. Para aclarar pagos ante la EPS, descargue
el certificado de Aportes de la pagina www.asopagos.com = Certificado de Aportes

Fecha 270712024 10:22:44 AM
Forma de pago Efectivo / Recaudo Electrénico PSE
Caja #/ Sucursal 02 | Aguachica
Perlodo Cotizacion Julio de 2024
Numero Transaccién 43
Estado RECIBIDO
La Autoliquidacién Integrada contiene los siguientes datos:
Cotizante JEANCARLOS RAMIREZ GALLARDO
Doc. ldentificacion CC - 1065898257
Numera Control Interno 2024- 00285098
Mumero Planilla Asopagos BE31432662
Tipo Cotizante Independients
TIPO CODIGOD EMPRESA BASE INTERES | SUBTOTAL
EPS EPS005 ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD SANITAS SA §223300 § 223.300
ARP 14-23 ARP - POSITIVA COMPANIA DE SEGURDS $9.500 5 9.500
AFP 230301 PORVENIR § 285900 $ 285.800
Costos de Recavdo % 9,500
Total @ pagar $528.200
NOVEDADES
NG | ReT [ o | TAE | TOR | TAR | VSR | vTE | VST | SLN | IGE |LMA| VAC | AV | VET | IRP

Recuerde: Debe realizar la respectiva afiliacidn ante la EPS, pensién y ARL; el pago de la planilla no
exime del respectivo proceso de afiliacian,

Direccion: Carrera 18 # 4-63 -

(O 3114163836

www.pagos-online.net — e-mail: soporte@pagos-online.net

Aguachica, Cesar
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SENA

N

FORMATO CERTIFICACION DEPENDIENTES PARA CONTRATISTAS

VALLEDUPAR, 23 de Abril del 2024
Sefiores

SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE (SENA)
VALLEDUPAR

Asunto: Informacion 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 prestacion 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:

RC 1065923175 ISABELLA RAMIREZ CHAVEZ Hijo(a)

Toda vez que cumple con el siguiente requisito:

o Los hijos del contribuyente que tengan hasta 18 afios.

Solicito se tome nota de la situacidon de dependencia que informo en la presente comunicacidn, 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,

JEANCARLOS RAMIREZ GALLARDO
C.C. 1065898257

GRF-F-063 V03
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[ _J Documento de Autorizac

ion, Reconocimiento y Usuario que Genera Reporte: MHscaselle SADY TORCOROMA CASELLES
n. Ordenacién de Pago Comisién al Interior del Pais OSORIO
Nacion Unidad 6 Subunidad que Genera  36-02-00-020- ~ CENTRO AGROEMPRESARIAL-
Reporte: 952010 CESAR

Fecha y Hora Generacion Reporte:  miércoles, 17 de julio de 2024

Comisién Servicio al Interior del Pais - Tramite - Inicial

Solicitud de Comision No. 90924 Fecha Solicitud 2024-07-16 Estado de la Comisién Autorizada Unidad Ejecutora o Subunidad - 36-02-00-020-952010 CENTRO AGROEMPRESARIAL-CESAR
Tipo de Comisién Servicio Fecha Aut./ Rech. 2024-07-17 Genera Viaticos s Genera gastos de viaje No Requiere Pasajes Aéreos NO
Transporte por Via Terrestre Area u Oficina CAMPESENA Tipo de tramite Inicial Comision Inicial

CDP de viaticos

Consecutivo CDP 3624 Dependencia Solicitante 952045 CENTRO AGROEMPRESARIAL-CESAR - SERVICIOS PRESTADOS A LA FORMACION

C-3603-1300-19-708020-3603025-02 - ADQUIS. DE BYS - SERVICIO DE FORMACION
Rubro Presupuestal de Viaticos PROFESIONAL INTEGRAL - FORTALECIMIENTO DE LOS SERVICIOS PARA LA

ATENCION INTEGRAL DE LA POBLACION DE LA ECONOMIA CAMPESINA Y DE LA
ECONOMIA POPULAR NACIONAL

Rubro Presupuestal de Gastos de Viaje -

. . |Pernocta | Porcentaj
Tipo y Numero de Fecha nicial | Fecha final | Dpto./Municipio | Dpto. /Municipio [ N°. [f Base de Valor Vigtico | ValorTotal | Valor Gastos | Valor total a
Wit Documento (B Eintite Comision | Comision Origen Destino Dias [Jtimodia| =~ e |Totaldias| ;. igacion Diario Vidticos de Viaje pagar (Ol Eii L e
Comisién | Pernocta
Firmado digitalmente por: MINISTERIO DE HACIENDA Y
MINISTERIO DE HACIENDA grebitoPustico
Serial del certificado: 5540827336374662968
Y CREDITO PUBLICO Entidad: Persona Juridica
Unidad Organizacional: SUBDIRECCION DE OPERACIONES
Hora de firma: 2024/07/17 08:50:31 -06:00
Pagina 1 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 énico y goza de integridad y no 6n. Los

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



Documento de Autorizacién, Reconocimiento y Usuario que Genera Reporte: MHscaselle SADY TORCOROMA CASELLES

n. Ordenacién de Pago Comisién al Interior del Pais OSORIO
Haﬂlﬂﬂ Unidad 6 Subunidad que Genera  36-02-00-020- ~ CENTRO AGROEMPRESARIAL-
Reporte: 952010 CESAR

Fecha y Hora Generacion Reporte:  miércoles, 17 de julio de 2024

20260722 20240722 | cesar/acuacHicA | cesar/paLas | 05 No 50
2020723 20240723 | cEsar/aGuAcHICA | cesariacLori | 05 No 50
VIATICOS FORMACION 22 23 24 25
26 JUL PAILITAS LA GLORIA RIO DE
ORO TAMALAMEQUE - IMPARTIR
JEAN CARLOS
RAMIREZ cc: 1085898257 |SONTRATIS | Atorizada 25 4.465.545,00 286.042,00 715.105,00 0,00 71510500 | FORMACIO FICHAS 3029360
e TA 3023700 MANTENIMIENTO DE
2024.07-24 20240724 | cESAR/AGUACHICA | cESAR/RI0-ORO | 05 No 50 SISTEMAS FOTOVOLTAICOS
3017748 2999017 3029355
PRODUCCION AGROPECUARIA
2024.07-25 20240725 | cESAR/AGUACHICA | cEsaR/LAGLORI | 05 No 50
CESAR /
202407-26 20200726 | cesar/acuachica | [ CESRL [ o5 No 50
Totales Solicitud de Comision 715.105,00 0,00 715.105,00

OBJETO DE LA COMISION

VIATICOS FORMACION 22 23 24 25 26 JUL PAILITAS LA GLORIA RIO DE ORO TAMALAMEQUE - IMPARTIR FORMACIO FICHAS 3029360 3023700 MANTENIMIENTO DE SISTEMAS FOTOVOLTAICOS 3017748 2999017 3029355 PRODUCCION AGROPECUARIA.

ORDENADOR DEL GASTO
Identificacion: 49655633 Nombre: SADY CASELLES OSORIO Cargo: SUBDIRECTOR CENTRO AGROEMPRESARIAL -
CESAR
) ) 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 y goza de integridad y no Los

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



[ da Documento de Autorizacién, Reconocimiento y Usuario que Genera Reporte: MHscaselle SADY TORCOROMA CASELLES

Ordenaciéon de Pago Comision al Interior del Pais OSORIO
Unidad 6 Subunidad que Genera  36-02-00-020- CENTRO AGROEMPRESARIAL-
Reporte: 952010 CESAR

Fecha y Hora Generacion Reporte:  miércoles, 17 de julio de 2024

VISTO BUENO JEFE INMEDIATO

Nombre: | |Cargo:

Firma Responsable

Verificado Por: |MARIBEL ANGARITA VEGA Fecha Verificacion: 16/07/2024 18:24:50

Firmado digitalmente por:
.\ | Nombre: SADY TORCOROMA CASELLES
v OSORIO
Cédula de ciudadania: 49655633
== Usuario SIIF: MHscaselle
NACION 77075024 s:50:46 2. 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 o tanto, el original de este documento se encuentra en formato electronico y goza de idad, integridad y no
certificados diaitales de firma del presente documento se han emitido por una entidad de certificacion diaital Abierta de confianza.
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SE?\IA Versién: 04

7AV Codigo:

GTH-F-090

GESTION DE TALENTO HUMANO

FORMATO AGENDA DESPLAZAMIENTO CONTRATISTA

DATOS DEL CONTRATISTA QUE SE DESPLAZA

FECHA DE ELABORACION DE AGENDA 04/07/2024
NOMBRES Y APELLIDOS IDENTIFICACION:
JEANCARLOS RAMIREZ GALLARDO Tipo: cc No. 1065898257
FECHA
CONTRATO No. ARO 2024 VENCIMIENTO DEL 23 10 2024
CO1. PCCNTR.6225602 CONTRATO
Prestar los servicios personales de carécter temporal, como instructor en el drea de CULTURA FISICA para impartir formacién profesional
OBJETO CONTRACTUAL: integral presencial y/o virtual en los programas de Formacion CampeSENA titulada y/o complementaria del Centro Agroempresarial del SENA en
el Departamento del Cesar.
DIRECCION GENERAL,
CCION G / Cesar DEPENDENCIA/ Centro Agroempresarial
REGIONAL CENTRO
NOMBRE DEL ORDENADOR DEL
D ELLE! B DIRE E
GASTO (de la Movilizacion) SADY TORCOROMA CASELLES CARGO SUB DIRECTORA
NOMBRE DEL SUPERVISOR(A)
DEL CONTRATO JOSE ALEJANDRO OROZCO CARGO COORDINADOR ACADEMICO
INFORMACION DEL DESPLAZAMIENTO
RUTA AGUACHICA - PAILITAS - AGUACHICA
RUTA AGUACHICA - LA GLORIA (ASOCADAR)- AGUACHICA
RUTA AAGUACHICA - RIO DE ORO (MONTESITO) - AGUACHICA
RUTA AGUACHICA - LA GLORIA (SIMARA) - AGUACHICA
RUTA AGUACHICA - TAMALAMEQUE - AGUACHICA
DIRECCION GENERAL,
REGIONAL / Cesar zsziﬁgmc“v Centro Agroempresarial
CIUDAD/DEPARTAMENTO O ENTIDAD O
MUNICIPIO/DEPARTAMENTO O EMPRESA: CONTACTO
CIUDAD/PAIS Cesar iy 3158247437
FECHA INICIO DEL
FECHA FIN DESPLAZAMIENTO
DESPLAZAMIENTO 22 7 2024 22 7 2024
FECHA INICIO DEL
FECHA FIN DESPLAZAMIENTO
DESPLAZAMIENTO 23 7 2024 23 7 2024
FECHA INICIO DEL
FECHA FIN DESPLAZAMIENTO
DESPLAZAMIENTO 24 7 2024 24 7 2024
FECHA INICIO DEL
FECHA FIN DESPLAZAMIENTO
DESPLAZAMIENTO 25 7 2024 25 7 2024
FECHA INICIO DEL
FECHA FIN DESPLAZAMIENTO
DESPLAZAMIENTO 2 7 2024 26 7 2024
Impartir formacion de aprendices en las areas, en las competencias, los resultados de aprendizaje y las actividades de los proyectos de
OBJETIVO DEL DESPLAZAMIENTO | formacin de las fichas 3029360 imiento de sistemas icos, 3017748 produccién agropecuaria, 3023700 mantenimiento de
sistemas fotovoltaicos, 2999017 produccion agropecuaria, 3029355 produccion agropecuaria.

OBLIGACIONES DEL CONTRATO

i Orientar la Formacién de aprendices en las areas, en las competencias, los resultados de aprendizaje y las actividades de los proyectos de formacion programados
dentro de los tiempos que cada accién se determine por parte del centro de formacién.
2 N . o i
D a otras ciudades o diferentes al domicilio contractual para el del contrato, en caso de que se requiera.
3 . . . " "
Planear y ejecutar el desarrollo curricular del programa (s) que se le asignen durante la ejecucién de su contrato.
AGENDA
ACTIVIDADES ( (Debera contener informacion detallada de las tareas a realizar dia a dia)
Dia 1:22/07/24 i ruta de ida: Aguachica-Pailit:
Impartir formacién de aprendices en las 4reas, en las competencias, los resultados de aprendizaje y las actividades de los proyectos de formacién de la ficha 3029360
imi de sistemas ico:

Desplazamientos de ruta de regreso: Pailitas - Aguachica

Dia 2 : 23/07/24 Desplazamientos ruta de ida: Aguachica-La Gloria (Asocadar)

Impartir formacién de aprendices en las dreas, en las competencias, los resultados de aprendizaje y las actividades de los proyectos de formacion de la ficha 3017748
produccion

Desplazamientos de ruta de regreso:La Gloria (Asocadar) - Aguachica

Dia 3 : 24/07/24 D ruta de ida: Rio de Oro
impartir formacion de aprendices en las dreas, en las competencias, los resultados de aprendizaje y las actividades de los proyectos de formacion de la ficha 3023700
i de sistemas

Desplazamientos de ruta de regreso: Rio de Oro (Montesito) - Aguachica

Dia 4:25/07/24 i ruta de ida: Aguachica-La Gloria (Simafia)

Impartir formacion de aprendices en las dreas, en las competencias, los resultados de aprendizaje y las actividades de los proyectos de formacién de la ficha 2999017
producciénagropecuaria.

Desplazamientos de ruta de regreso: La Gloria (Simafia) - Aguachica

Dia 5 : 26/07/24 D i ruta de ida: Ag

Impartir formacion de aprendices en las areas, en las c los de ap i y las actividades de los proyectos de formacion de la ficha 3029355 produccion
agropecuaria.

Desplazamientos de ruta de regreso: Tamalameque - Aguachica

FIRMAS
FIRMA ORDENADOR DE GASTO: FIRMA SUPERVISOR DEL CONTRATO : e xtamens |FIRMA DEL CONTRATISTA:
Firmado digitalmente por SADY. st ErOSD OHON
Sy Gt TORCOROMA CASELLES OSORIO Fecha 20240705
Fecha: 2024.07.1110:08:27 -0500° 163027 0500 1 ~
Nombres y Apellidos: SADY TORCOROMA Nombres y Apellidos: JOSE ALEJANDRO OROZCO P ozl )}l}um.mr\lwu_l‘
CASELLES ¢
Cargo: Subdirectora Cargo: COORDINADOR ACADEMICO Nombres y Apellidos: JEANCARLOS RAMIREZ
GALLARDO

GTH-F-090 V.04



SENA

:A: FORMATO INFORME LEGALIZACION DESPLAZAMIENTO - CONTRATISTA

CIUDAD Y FECHA Aguachica — Cesar 29/07/2024

PRESENTADO A: Sady Torcoroma Caselles Osorio

FECHA DE INICIO: FECHA DE FINALIZACION:
22/07/2024 22/07/2024
90924 23/07/2024 23/07/2024
24/07/2024 24/07/2024
25/07/2024 25/07/2024
26/07/2024 26/07/2024
LUGAR A DONDE REGIONAL / CENTRO DE OTRA : ( ciudad)
REALIZO EL FORMACION
DESPLAZAMIENTO Cesar/Centro Agroempresarial PAILITAS
LA GLORIA
RIO DE ORO (MONTECITOS)
LA GLORIAN (SIMANA)
TAMALAMEQUE

OBJETIVO DEL DESPLAZAMIENTO:

ORIENTAR LA FORMACION DE APRENDICES EN LA AEREA, EN LAS COMPETENCIAS, LOS RESULTADOS
DE APRENDIZAJE Y LAS ACTIVIDADES DE LOS PROYECTOS DE FORMACION PROGRAMADOS DENTRO
DE LOS TIEMPOS QUE CADA ACCION SE DETERMINE POR EL CENTRO DEFORMACION.

ACTIVIDADES DESARROLLADAS:

1. Se orientd la Formacion de aprendices en la aérea, en las competencias, los resultados de
aprendizaje y las actividades de los proyectos de formacion programados dentro de los tiempos
que cada accién se determine por el centro de formacion.

2. Se planed la ejecucion el desarrollo curricular del programa que se le asigné durante la
ejecucion de su contrato (Proyecto de formacion, Planeacion pedagdgica y los recursos
didacticos que incluyen guia de aprendizaje, material de apoyo a la formacién e instrumentos
de evaluacion).

3. Sellevo el control de las inasistencias de los aprendices a la formacion, registrar en el
aplicativo institucional las inasistencias y reportar a la coordinaciéon académica las novedades
para aplicacion del reglamento del aprendiz.

4. Se solicitdé oportunamente los elementos necesarios para desarrollar eficazmente su labor
técnico pedagdgico.

RESULTADOS:

Aplicar técnicas de cultura fisica para el mejoramiento de su expresién corporal, desempefio laboral
segun la naturaleza y complejidad del area ocupacional.
Identificar los elementos tedricos de las cualidades fisicas segun el desarrollo de la disciplina deportiva.

EVIDENCIAS O SOPORTES:

1. Registro Fotografico.
2. Registro de asistencia.

COMPROMISOS

ACTIVIDAD RESPONSABLE FECHA
1. Seguir ejecutando la formacioén de acuerdo | Jeancarlos Proceso del resultado
al plan de trabajo y a los resultados de Ramirez Gallardo | orientado.
aprendizaje.

GTH-F-087 V.01




2. Entrega de Evidencias de formacion.

Aprendices de la
Ficha,
2999017,3029355
produccion
agropecuaria,
mantenimiento de
sistemas
fotovoltaicos
3029360,
3023700 y
cualidades fisicas
en el
entrenamiento
deportivo La
Sabana-Norean.

30 de Julio del 2024

CONCLUSIONES:

1. Se logré identificar el compromiso por parte de los aprendices en las competencias, los resultados de
aprendizaje y las actividades del proyecto de formacién de cada programa.

DATOS DEL CONTRATISTA

NOMBRE Y APELLIDO FIRMA
JEANCARLOS RAMIREZ Contratista '<')J;”"““74’1'“’ e
GALLARDO

VISTO BUENO SUPERVISOR
CARGO DEL SUPERVISOR NOMBRE Y APELLIDO FIRMA

SUPERVISOR

COORDINADOR ACADEMICO

JOSE ALEJANDRO OROZCO
OCHOA

Firmado digitalmg

OROZCO OCHOA

nte
RO

Fecha: 2024.07.30

T02t43=0500

GTH-F-087 V.01



EVIDENCIAS.

MANTENIMIENTO DE SISTEMAS FOTOVOLTAICOS, FICHA 3029360. 22 DE JULIO
DE 2024 (PAILITAS)

Registro fotografico:




Registro de asistencia:

CUALIDADES FISICAS EN EL ENTRENAMIENTO DEPORTIVO, FICHA La Sabana-
Norean. 23 DE JULIO DE 2024 (GAMARRA)

Registro fotografico:
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MANTENIMIENTO DE SISTEMAS FOTOVOLTAICOS, FICHA 3023700. 24 DE JULIO
DE 2024 (RIO DE ORO - MONTECITOS)

Registro fotografico:




Registro de asistencia:
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25 DE JULIO DE 2024. (LA

PRODUCCION AGROPECUARIA, FICHA 2999017.
GLORIA - SIMANA)

Registro fotografico:




Registro de asistencia:

i H 9 & > LISTA DE ASISTENCIA A FORMACION - Excel ? ® - X
U] NCIO INSERTAR  DISENODEPAGINA  FORMULAS — DATOS  REVISAR  VISTA Iniciar sesin
o L. o= [y .

BE G a s SEe 9 S B 9 D FxE Iy H

- Rellenar ~

Pegar NKS- S+ Mo = ombinary centrar ~ S g ow 4y 1 Formato Darformsto Estilosde Insertar Eliminar Formato Ordenary  Buscary

- Sl L y § ® 0 condicionsl - comotabla~ celdar v - & Borrar~ fltrar~ seleccionar+
Portapapeles & Fuente ] Alineacion ] Nimero ] Estilos Celdas Modificar A~

uz7 M f ~

A B C D E F G H I J K L M N 1) P =) R E T U v W i A 2 AA AB AC AD AE AF AG AH Al AJ  AK AL Ah o
, ° LISTA DE ASISTENCIA A FORMACION TITULADA
SENA COPIANO NOMBRE DEL PROGRAMA DE FORMACION: Procuccion
2 7AV CONTROLADA i
. CODIGO DE FICHA: 2999017
4

No NOMBRE CELULAR | 13/06/2024 | 20/06/2024 | 27/06/2024 | 11/07/2024 | 18/07/2024 | 25/07/2024

EMITHHERRERA ARMENTA I1874591H

‘YERLY'S DEL CARMEN VASUUEZ JMENEZ | 3132487554

SHOUNKY MOLINA OE LA CRUZ SZTFPES00

4 JURIS CUDRIS HERRERA 3156247437

Y ASMIN MARIA WASOLUEZ JIMENEZ FM6406742

EDITH JOHANA JACOME CHIGUILLO 3225360230

IMARIA DEL CARMEN HERMANDEZ MARTINEZ | 3223234&17

ACIREMA MUROZ BADILLO 3136332932

[AMGELA DANIELA ACURA BARRIDSHUEVOS| 3044470275

=}

JOSE MANUEL ARMENTA JARABA FTrEEES

n LINEY QUINTERD CHRULLD FNIETHMES

b WERDHY MOLIMA RSO

Lista de Asistencia ®

P Escribe aqui para buscar



PRODUCCION AGROPECUARIA, FICHA 3029355. 26 DE JULIO DE 2024.
(TAMALAMEQUE)

Registro fotografico:




Registro de asistencia:

- LISTA DE ASISTENCIA A FORMACION - Excel 7 @
INSERTAR DISERIO DE PAGINA FORMULAS DATOS REVISAR VISTA
T e . L= - - Ton By [ X Auouma - A, H
u [K - B ajustarterto Fecha E 5‘4 Q & ;x 1] o r
Pegar v N K S - @).A. Combinary centrar = § -0 om0 %398 Formato  Darformato Estilosde  Insertar Eliminar Formato F— Ordenary  Buscary
- condicional - comotabla~ celda~ M M - = filtrar = seleccionar =
Portapapeles & Fuente 1] Alineacion ] Nimero 1] Estilos Celdas Modificar
£ - S | 2sr07/204
] c 0 E F G/H/1]J kK L MmN P O R & T U ¥ W K Y Z AA AB AC AD AE AF ARG AH A A AK
1 ° LISTA DE ASISTENCIA A FORMACION TITULADA
SENA COPIA NO NOMBRE DEL PROGRAMA DE FORMACION: Procuccion
5 7AV CONTROLADA agropecusria
s CODIGO DE FICHA: 3029355
s
5 No NOMBRE CELULAR 26/07/2024
g 1 MARIAISABEL MORA ARIAS 302743565
7 2z BELLARINA MIFAMNDA GALWAN 3153455010
g 3 MAILETHMARCELA GOMEZ ROBLES 3218310643
g 4 HERNAN CARRASCAL OSPINO 3108805023
n 5 MARIA DELIA RIOS MONSALYO 316TE43861
W & YINETHLOPEZ LOZANO 3122255475
i 7 DWLISYULIETH PEREZ HAVARRO 103577569
" 8 JOSE DANILD GOMEZ FLOREZ 3246570636
1 3 | SILFREDOEMRIOUE MRANDAGORDILLD | 3205103078
" o ANAPAGLEL YEGA PAYARES 3107551325
& " MILDRETH CAROLINAPADILLAFLOREZ | 3163333883
- 12 BRAYAN ANDFRES CASTRO BARRIOS 3147858504
Lista de Asistencia ® 1

— 4 %

: ) ‘ . 310p. m.
O Escribe aqui para buscar BP f ™




T -'"_%‘*-i " Funcion Publica

Verificados los resultados del participante en el curso virtual
Funcion Publica certifica que:

JEANCARLOS RAMIREZ GALLARDO

C.C 1.065.898.257

Participd vy completd el curso virtual:
Integridad, transparencia y lucha contra la corrupcion.

Con una duracion de 20 horas.
Bogota D.C., 17 de agosto 2024

Cabdigo: 765799908000
Aura Isabel Mora

Directora de Participacion, Transparencia y Servicio al Ciudadano



