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SERVICIO NACIONAL
DE APRENDIZAJE

REGIONAL VALLE
CENTRO DE LA CONSRTUCION-VALLE

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

Adguiriente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA Nit adquiriente: 899.999.034-1

ICadigo Regional

76

ICodigo Centro

922810

Fecha Elaboracion

Octubre de 2024

Version

MARZO 2024 - 2,24

ID de Proceso

86766-314262

DATOS DEL CONTRATISTA

Nombres y apellidos:
Cédula de Ciudadania
Correo electrénico:

66.825.483

NUBIA FLOREZ ARIAS

nflorez38@misena.edu.co

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

BANCO CAJA SOCIAL
AHORROS
24519294956

IP/N° de contacto: 23501 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: 5857447/2024 N° Compromiso SIIF 9524 | Numero de pagos durante la vigencia del contrato 11

OBJETO CONTRACTUAL:
(Descripcion del servicio prestado)

INSTRUCTOR: PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES DE CARACTER TEMPORAL DE INSTRUCTORES PARA
IMPARTIR FORMACION PROFESIONAL INTEGRAL EN EL AREA DE INSTITUCIONAL DE PEDAGOGIA - COMUNICACION EN
LOS DIFERENTES PROGRAMAS DE FORMACION TITULADA Y COMPLEMENT

DATOS PERIODO DEL PAGO

Del 01/10/2024 Al 31/10/2024 Saldo Anterior del Contrato: $ 10.866.160
Numero de pago 9 Valor Total del Contrato: $ 46.590.520
Valor Bruto Pago: $ 4.465.545,00 Nuevo Saldo del Contrato: $ 6.400.615
RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO
Ingresos por honorarios $ 4.465.545 Retencion en la fuente a practicar Articulo 383 rentas  1,77%
Ingresos por comisiones $2.626.718 Retencion en la Fuente del Periodo $87.322
Ingresos de otros meses cobrados en el mes $0
TOTAL INGRESOS DEL PERIODO $7.092.263 Menos, Retefuente Otros Ingresos $0
BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE $ 4.930.763 TOTAL RETEFUENTE PRESENTE PAGO $ 87.322
LIQUIDACION DE PAGO A SEGURIDAD SOCIAL Y LIQUIDACION DEL NETO A PAGAR

Octubre Setiembre Base retencién en la fuente a titulo de RENTA[  4,930.763,00 | TARIFA
N° Planilla PILA, o, N° RadicacionpagoSS | commmeee 4567715616 Base retencion en la fuente a titulo de ICA 0,00
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| 87.322,00 | 1,77%
Aporte obligatorio a Fondo de solidaridad Pensional $ -1$ 0 Menos Retencion IVA 0,00 15%
ARL | $ 9.400 |$ 9.400 Reteica - 8299 0,00 | 0,000%
Aportes pensién de ingresos de otros meses cobrados en el mes $ - - 0,00 | 0,000%
Aportes salud de ingresos de otros meses cobrados en el mes $ - - 0,00 | 0,000%
Aportes ARL de ingresos de otros meses cobrados en el mes $ - - 0,00 | 0,000%
Aportes voluntarios a Fondo de pensiones Obligatorias $ - - 0,00 | 0,000%
Aportes voluntarios a cuentas AFC Y AVC $ - Pro-UCEVA 35.461,00 | 0,500%
Aporte voluntario a Fondos de pensiones voluntarias $ - Universidad del Pacifico 0,00 | 0,500%
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 | $ 1.643.000 0,00
Renta Exenta 25% liquidada en los meses anteriores |$ 8.216.087
al periodo objeto de cobro. Descuentos de embargo (Si tiene) 0,00
Retencion en la Fuente Contingente $ VALOR A PAGAR $4.342.762,00

SON: CUATRO MILLONES TRESCIENTOS CUARENTA Y DOS MIL SETECIENTOS SESENTA Y DOS PESOS M/CTE

ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO

Impartir formacion a nueve fichas: 2977422,2977421 de ADSO, 2927312,3093689 Construccion en Edificaciones,

3070477 Coordinacién de Procesos Logisticos, 2977828 NUBE,2655824, 2855856 Construccion de Vias y 2854979 de Mantenimiento

y Reparacion de Edificaciones. Participacion en cuatro desarrollos curriculares con el equipo de Construccion.

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

NUBIA FLOREZ ARIAS
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,

NELSON ALCALDE OSPINA
PROFESIONAL G02

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

BEATRIZ EUGENIA COBO GARCIA
SUBDIRECTORA DE CENTRO GO02(E)

15/10/24 10:51:01 USUARIO: SIC - C.C. 66825483




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: 66825483 | | NUMERO PLANILLA: 4567715616  TIPO DE PLANILLA: LINDEPENDIENTES
NOMBRE O RAZON SOCIAL: NUBIAFLOREZ ARIAS || pER|ODO COTIZACION OTROS MES septiembre ANO 2024  PERIODO COTIZACION SALUD: MES septiembre ARNO 2024
CIUDAD/MUNICIPIO: CALI DEPARTAMENTO: VALLE || DiAS DE MORA. 0
DIRECCION: CRA41E #38-42  TELEFONO: 4028335 || FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2024/10/02 NUMERO AUTORIZACION: 9990185961
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE ~ CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Otras actividades de servicios personales n.c.p.
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 o, ENEERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
. COTIZANTES NUMERO NUMERO . VALOR . VALOR
cODIGO NOMBRE AUTORIZACION VALOR AUTORIZACION VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPS018 EPS018-S.0.S. 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 N 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 COMPARNIA DE SEGUROS S.A. g $0 $0 $0 $9.400 $ 9.400 $0 $0 $9.400
SUBTOTALES: $9.400 $0 $0 $9.400

LIQUIDACION DETALLADA APORTES

DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
% 8 << 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 5 S CENTRO é
No " 56N INOMBRES(COTIZANTECOTIZANTE| i & S5 o an0lS|Z2| 05| 2 |Wagg<gl 4|2 218 o0 |=| & 29 & O COTIZACION VIOLUNTARIOS TOTAL 3] .| VALOR| TOTAL O TOTAL || IBC TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
Slsleal £ FEFFO > | > | @ 0|23 > |5 >| %] ADMIN | IBC TARIFA ADMIN || IBC  |COTIZACION ADMIN |5 IBC DE 2 ADMIN
Qg uZ 2 APORTE @ ADRES| APORTE @ APORTEZ APORTE/APORTE/APORTE/APORTEAPORTE
Sl ®F = SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD | EMPLEADOR| EMPLEADO | ESPECIAL S = TRABAJO
1 cC FLOREZ INDEPENDIE $1.786.218 NO 25-14 30 $ $285.800 $0 $0 $0 $0 Normal $ 285.800EPS018- |30 $ $223.300 $0 $223.30014-23- 30 $ 66825483 | $9.400 $0 $0 $0 $0 $0 $0
66825483 RS N ONTRATO COLPENSI| | 1.786.218 S.0.S. 1.786.218 POSITIVA 1.786.218
PRESTACION ONES COMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGUROS
S.A.
PAGINA 1 DE 1

2024/10/02 9:09 AM USUARIO: SOl CNJIMENEZ
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Documento de Autorizacién, Reconocimiento y
Ordenacién de Pago Comision al Interior del Pais

Usuario que Genera Reporte:

Unidad 6 Subunidad que Genera

Reporte:

Fecha y Hora Generacion Reporte:

MHbcobo
36-02-00-076-

922810

BEATRIZ EUGENIA COBO GARCIA

CENTRO DE LA CONSTRUCCION-
VALLE

viernes, 30 de agosto de 2024

Comision Servicio al Interior del Pais - Tramite - Inicial

Solicitud de Comisién No. 211424 Fecha Solicitud 2024-08-29 Estado de la Comision Autorizada Unidad Ejecutora o Subunidad - 36-02-00-076-922810 CENTRO DE LA CONSTRUCCION-VALLE
Tipo de Comisién Servicio Fecha Aut./ Rech. 2024-08-30 Genera Viaticos Sl Genera gastos de viaje Si Requiere Pasajes Aéreos NO
Transporte por Via Terrestre Area u Oficina FORMACION Tipo de tramite Inicial Comisioén Inicial
CDP de viaticos
Consecutivo CDP 2224 Dependencia Solicitante 922845 CENTRO DE LA CONSTRUCCION-VALLE - SERVICIOS PRESTADOS A LA FORMACION
C-3603-1300-15-20305C-3603025-02 - ADQUIS. DE BYS - SERVICIO DE FORMAQION C-3603-1300-15-20305C-3603025-02 - ADQUIS. DE BYS - SERVICIO DE
Rubro Presupuestal de Viaticos PROFESIONAL INTEGRAL - FORTALECIMIENTO DEL SERVICIO DE FORMACION Rubro Presupuestal de Gastos de Viaje FORMACION PROFESIONAL INTEGRAL - FORTALECIMIENTO DEL
PROFESIONAL DEL SENA NACIONAL SERVICIO DE FORMACION PROFESIONAL DEL SENA NACIONAL
5 a - . L Fmfiefi o Pernocta |Porcentaje a0
Tipo y Nimero de Fecha Inicial Fecha final Dpto. / Municipio | Dpto./ Municipio Ne°. o = q Base de Valor Viatico Valor Total Valor Gastos Valor total a . A
Eembie Documento Calg Esiizlo Comisiéon Comision Origen Destino Dias lg:m;;:;: Benociaglctallias Liquidacion Diario Viaticos de Viaje pagar @izt 3 Gl S (27 WEEETE
VIATICOS DE FORMACION
SEPTIEMBRE 2 AL 3 DEL 2024
GUACARI T.1 22,000. SEPTIEMBRE 6
DEL 2024 YUMBO T.I 12,000. Impartir
15 4.465.545,00 252.390,00 378.585,00 133.244,00 511.829,00 formacion profesional en e area de
Comunicacién a los Programas
Técnicos en Pintura Arquitectonica
VALLE / GUACARI - i i
2024-09-02 2024-09-03 VALLE / CALI DEL CAUCA) 15 No 50 Ficha 3029295 en Guacari y Man
NUBIRIAOREZ | cc: ooszs483 |TONTRATIS | autorizada
2024-09-06 2024-09-06 VALLE / CALI VALLE / YUMBO 0 No 0
Totales Solicitud de Comision 378.585,00 133.244,00 511.829,00

OBJETO DE LA COMISION

VIATICOS DE FORMACION SEPTIEMBRE 2 AL 3 DEL 2024 GUACARI T.1 22,000. SEPTIEMBRE 6 DEL 2024 YUMBO T.I 12,000. Impartir formacion profesional en el area de Comunicacioén a los Programas Técnicos en Pintura Arquitectonica Ficha 3029295 en Guacari y Man

ORDENADOR DEL GASTO

'WTFSTERIO DE

FRETENDA

Firmado digitalmente por: MINISTERIO DE |[HMGIRRPA: Y
CREDITO PUBLICO
Serial-del certifi f

Y CREDITO PUB

L ICO

BEATRIZ EUGENIA COBO GARCIA

Cargo:

SUBDIRECTOR CENTRO DE LA CONSTRUCCION -
VALLE

Entidad: Persona Juridica
Unidad Organizacional: SUBDIRECCION DE OPERACIONES
Hora de firma: 2024/08/30 12:48:10 -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 2




L_Aa Documento de Autorizacion, Reconocimiento y Usuario que Genera Reporte: MHbcobo BEATRIZ EUGENIA COBO GARCIA
n. Ordenacion de Pago Comision al Interior del Pais Unidad 6 Subunidad que Genera  36-02-00-076-  CENTRO DE LA CONSTRUCCION.-

Reporte:
HHEI[III 922810 VALLE

Fecha y Hora Generacion Reporte:  viernes, 30 de agosto de 2024

VISTO BUENO JEFE INMEDIATO

Nombre: Cargo:

Firma Responsable

Verificado Por: MARIA DE LOS ANGELES MENDEZ QUEJADA Fecha Verificacion: 30/08/2024 10:37:57

r Firmado digitalmente por:
L Nombre: BEATRIZ EUGENIA COBO GARCIA
Cédula de ciudadania: 66933423
Usuario SIIF: MHbcobo
Nﬂ[:l[ll] 30/08/2024 12:48:32 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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FORMATO INFORME LEGALIZACION DESPLAZAMIENTO - CONTRATISTA

CIUDAD Y FECHA: Santiago de Cali, septiembre 9 de 2024

PRESENTADO A: Beatriz Eugenia Cobo Garcia

ORDEN DE VIAJE FECHA DE INICIO: FECHA DE FINALIZACION:
No:211424 2/09/2024 6/09/2024

LUGAR A DONDE REALIZO | REGIONAL / CENTRO DE OTRA: Guacari

EL DESPLAZAMIENTO FORMACION Yumbo

OBJETIVO DEL DESPLAZAMIENTO: Impartir formacion profesional en el area de Comunicacion a los
Programas Técnicos en: Pintura Arquitecténica Ficha 3029295 en Guacari, Mantenimiento e Instalacion
de Sistemas Solares Fotovoltaicos Fichas: 3014246, 3014248 en Yumbo

ACTIVIDADES DESARROLLADAS:

Dia 2/09/2024
1. 1.Desplazamiento ruta de ida: Cali (Valle) a Guacari (Valle)para impartir formacion de
Comunicacion- Técnico en Pintura Arquitectonica Ficha 3029295.
2. 2.Resultado de aprendizaje: Aplicar acciones de mejoramiento en el desarrollo de procesos
comunicativos segun requerimientos del contexto. (entre las 5:00pm a
9:00pm).
3. 3. Mapa conceptual / mental
4. Socializar por grupos los mapas conceptuales realizados la formacién
pasada.
5.Resolver un ejercicio de lectura critica en linea
Dia 6/09/2024
1.Desplazamiento de Cali a Yumbo (Valle) para impartir formacion en Comunicacion- Técnico
en Mantenimiento e Instalacidon de Sistemas Solares Fotovoltaicos fichas : 3014246, 3014248
hora: 2:00 pm a 9:00 pm
4. 2. Mapa conceptual / mental
3. Socializar por grupos los mapas conceptuales realizados la formacion
pasada.
4.Resolver un ejercicio de lectura critica en linea

RESULTADOS:

1. El grupo es asertivo, participa de las actividades propuestas, se cumple con el objetivo, queda pendiente
la socializacién de los mapas para el proximo encuentro.

EVIDENCIAS O SOPORTES: Enuncie los archivos que soportan estos resultados y anexe lo correspondiente en este Informe

1. Listando de asistencia
2. Foto del ambiente con los aprendices

COMPROMISOS

ACTIVIDAD ‘ RESPONSABLE FECHA

GTH-F-087 V.02
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1. Socializacion de
tipologia textual

Instructora

13 de septiembre

CONCLUSIONES:

1. La actividad se lleva a cabo con éxito, la participacidn del grupo es muy activa, realizaron los mapas
conceptuales siguiendo las instrucciones dadas y resuelven con éxito en taller en linea de lectura critica. Se
empieza a trabajar la temética de tipologia textual.

DATOS DEL CONTRATISTA

NOMBRE Y APELLIDO

FIRMA

Nubia Florez Arias

VISTO BUENO SUPERVISOR

FIRMA

CARGO DEL SUPERVISOR NOMBRE Y APELLIDO
SUPERVISOR
Supervisor Contrato - Profesional | NELSON ALCALDE OSPINA

G02

B Nelson Alcalde Ospina
2024.09.09 10:28:57
-05'00'

GTH-F-087 V.02
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Asistencia fichas: 3014246-3014248 Sistemas Solares Fotovoltaicos
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Asistencia Ficha 3029295 Pintura Arquitectdnica
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Fichas de Sistemas Solares Fotovoltaicos
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SE?\IA Version: 02

N Codigo

GRF-F-076

GASTOS DE DESPLAZAMIENTO

COMPROBANTE LEGALIZACION GASTOS TRANSPORTE
INFORMAL - CONTRATISTAS

CIUDAD / MUNICIPIO - FECHA: Santiago de Cali, 9 de septiembre de 2024 Cédigo Regional : 76
NOMBRE DEL CONTRATISTA: Nubia Florez Arias Cédigo Centro: 9228
No. DOCUMENTO IDENTIDAD: 66825483 Fecha de elaboracién: 9/09/2024

En desarrollo de la comision No.211424 durante los dias 2 y 6 del mes de septiembre 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:

FECHA TRAYECTO GENERADOR DEL PAGO MEDIO DE TRANSPORTE EMPLEADO VALOR PAGADO
2/09/2024 Cali-Guacari-Cali Transporte terrrestre 22.000
6/09/2024 Cali-Yumbo-Cali Transporte terrrestre 12.000

RAZON POR LA CUAL, SE AUTORIZA EL GASTO INCURRIDO CUYO VALOR PAGADO EQUIVALE A: 34000

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 tnicamente para justificar gastos de transporte en aquellos sitios donde no se cuenta con transporte formal.

Teniendo en cuenta las certificaciones suscritas por el comisi lo y su jefe inmedi se autoriza el presente gasto.
COMISIONADO CONTRATISTA SUPER[@OI%JE CONTRATO ORDENADOR DEL GASTO
Nombre pl NUBIA FLOREZ ARIAS Nombre compl NkLSONﬁ@ALDE OSPINA Nombre pl BEATRIZ COBO GARCIA
Numero de Contrato: CO1.PCCNTR.5857447 Cargo: Profesi&nal G2 Forr‘r}acio’n Profesional [Cargo: SUBDIRECTORA CENTRO CONSTRUCCION
Firma: - e Firma: //\/\/ Firma: %d 2 =, C-Lo
%




L Al _J Documento de Autorizacién, Reconocimiento y Usuario que Genera Reporte: MHbcobo BEATRIZ EUGENIA COBO GARCIA
Lr .. . e . .
ﬂ Ordenacién de Pago Comision al Interior del Pais Unidad 6 Subunidad que Genera  36-02-00-076-  CENTRO DE LA CONSTRUCCION-
Hal}]nn Reporte: 922810 VALLE
Fecha y Hora Generacion Reporte:  viernes, 6 de septiembre de 2024
Comision Servicio al Interior del Pais - Tramite - Inicial
Solicitud de Comisién No. 220224 Fecha Solicitud 2024-09-06 Estado de la Comision Autorizada Unidad Ejecutora o Subunidad - 36-02-00-076-922810 CENTRO DE LA CONSTRUCCION-VALLE
Tipo de Comisién Servicio Fecha Aut./ Rech. 2024-09-06 Genera Viaticos Sl Genera gastos de viaje Si Requiere Pasajes Aéreos NO
Transporte por Via Terrestre Area u Oficina FORMACION Tipo de tramite Inicial Comisioén Inicial
CDP de viaticos
Consecutivo CDP 2224 Dependencia Solicitante 922845 CENTRO DE LA CONSTRUCCION-VALLE - SERVICIOS PRESTADOS A LA FORMACION
C-3603-1300-15-20305C-3603025-02 - ADQUIS. DE BYS - SERVICIO DE FORMAQION C-3603-1300-15-20305C-3603025-02 - ADQUIS. DE BYS - SERVICIO DE
Rubro Presupuestal de Viaticos PROFESIONAL INTEGRAL - FORTALECIMIENTO DEL SERVICIO DE FORMACION Rubro Presupuestal de Gastos de Viaje FORMACION PROFESIONAL INTEGRAL - FORTALECIMIENTO DEL
PROFESIONAL DEL SENA NACIONAL SERVICIO DE FORMACION PROFESIONAL DEL SENA NACIONAL
5 a - . L Fmfiefi o Pernocta |Porcentaje a0
Tipo y Nimero de Fecha Inicial Fecha final Dpto. / Municipio | Dpto./ Municipio Ne°. o = q Base de Valor Viatico Valor Total Valor Gastos Valor total a . A
Eembie Documento Calg Esiizlo Comisiéon Comision Origen Destino Dias Lg:m;;:;: Benociaglctallias Liquidacion Diario Viaticos de Viaje pagar @izt 3 Gl S (27 WEEETE
VIATICOS DE FORMACION
SEPTIEMBRE 9 AL 10 Y 11 AL 12
DEL 2024 GUACARI T. 44,000.
SEPTIEMBRE 13 DEL 2024 YUMBO
3 4.465.545,00 252.390,00 757.170,00 204.866,00 962.036,00 | T.I 12,000. Impartir formacion
profesional en el area de
Comunicacién a los Programas
09 09 VALLE / GUACARI - Técnicos en Pintura Arquitectonica
2024-09-09 2024-09-10 VALLE / CALI DEL CAUCA) 1,5 No 50 Ficha 3029295 en
NUBIATRaREZ [ ce: eesasags |SONTRATIS | autorizada
VALLE / GUACARI -
2024-09-11 2024-09-12 VALLE / CALI DEL CAUCA) 15 No 50
2024-09-13 2024-09-13 VALLE / CALI VALLE / YUMBO 0 No 0
Totales Solicitud de Comision 757.170,00 204.866,00 962.036,00

8 ISTERIO DE HACIENDA'Y

MINISTERIO DE HACIENDA CGreorroroeico -

Entidad: Persona Juridica
Unidad Organizacional: SUBDIRECCION DE OPERACIONES

OBJETO DE LA COMISION

Hora de firma: 2024/09/06 11:10:28 -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 2




Documento de Autorizacion, Reconocimiento y Usuario que Genera Reporte:
Ordenacion de Pago Comision al Interior del Pais Unidad 6 Subunidad que Genera
Reporte:

Fecha y Hora Generacion Reporte:

MHbcobo
36-02-00-076-

922810

BEATRIZ EUGENIA COBO GARCIA

CENTRO DE LA CONSTRUCCION-
VALLE

viernes, 6 de septiembre de 2024

VIATICOS DE FORMACION SEPTIEMBRE 9 AL 10 Y 11 AL 12 DEL 2024 GUACARI T.1 44,000. SEPTIEMBRE 13 DEL 2024 YUMBO T.I 12,000. Impartir formacion profesional en el area de Comunicacion a los Programas Técnicos en Pintura Arquitectonica Ficha 3029295 en

ORDENADOR DEL GASTO

Identificacion:

66933423

Nombre:

BEATRIZ EUGENIA COBO GARCIA

Cargo:

SUBDIRECTOR CENTRO DE LA CONSTRUCCION -
VALLE

VISTO BUENO JEFE INMEDIATO

Nombre:

Cargo:

Firma Responsable

Verificado Por:

MARIA DE LOS ANGELES MENDEZ QUEJADA

Fecha Verificacion: 06/09/2024 11:01:32

Usuano SIIF: MHbcobo

Firmado digitalmente por:
“, Nombre: BEATRIZ EUGENIA COBO GARCIA
Cédula de ciudadania: 66933423
NEI[:I[]II 6/09/2024 11:10:45 a. m.
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N

FORMATO INFORME LEGALIZACION DESPLAZAMIENTO - CONTRATISTA

CIUDAD Y FECHA: Santiago de Cali, septiembre 17 de 2024

PRESENTADO A: Beatriz Eugenia Cobo Garcia

ORDEN DE VIAJE No: FECHA DE INICIO: FECHA DE FINALIZACION:
220224 9/09/2024 13/09/2024

LUGAR A DONDE REALIZO | REGIONAL / CENTRO DE OTRA: Guacari

EL DESPLAZAMIENTO FORMACION Yumbo

OBJETIVO DEL DESPLAZAMIENTO: Impartir formacion profesional en el area de Comunicacion a los
Programas Técnicos en: Pintura Arquitecténica Ficha 3029295 en Guacari, Mantenimiento e Instalacion
de Sistemas Solares Fotovoltaicos Fichas: 3014246, 3014248 en Yumbo

ACTIVIDADES DESARROLLADAS:

Dia 9/09/2024

1.Desplazamiento ruta de ida: Cali (Valle) a Guacari (Valle)para impartir formacion de
Comunicacidn- Técnico en Pintura Arquitectdnica Ficha 3029295.

2.Resultado de aprendizaje: Aplicar acciones de mejoramiento en el desarrollo de procesos
comunicativos segun requerimientos del contexto. (entre las 5:00pm a

9:00pm).

3. Tipologia textual

4. Taller de identificacion de

textos.

Dia 11/09/2024

1.Desplazamiento ruta de ida: Cali (Valle) a Guacari (Valle)para impartir formacion de
Comunicacién- Técnico en Pintura Arquitectdnica Ficha 3029295.

2.Resultado de aprendizaje: Aplicar acciones de mejoramiento en el desarrollo de procesos
comunicativos seguin requerimientos del contexto. (entre las 5:00pm a

9:00pm).

Redaccidn de textos- taller de aplicacidn. Revisidn de avances de la evidencia final.

Dia 13/09/2024

1.Desplazamiento de Cali a Yumbo (Valle) para impartir formacion en Comunicacion- Técnico
en Mantenimiento e Instalacion de Sistemas Solares Fotovoltaicos fichas: 3014246, 3014248
hora: 2:00 pm a 9:00 pm.

2.Resultado de aprendizaje: Desarrollar procesos comunicativos eficaces y asertivos dentro
de criterios de racionalidad que posibiliten la convivencia, el establecimiento de acuerdos, la
construccion colectiva de resolucion de problemas.

3.Tipologia

textual

4. Taller de identificacion de textos

RESULTADOS:

1. El grupo es asertivo, participa de las actividades propuestas, se cumple con el objetivo, se continuara con
el taller de tipologia la proxima formacion y se socializara la primera parte.

GTH-F-087 V.02
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EVIDENCIAS O SOPORTES: Enuncie los archivos que soportan estos resultados y anexe lo correspondiente en este Informe

1. Listando de asistencia

2. Foto del ambiente con los aprendices

COMPROMISOS

ACTIVIDAD

RESPONSABLE

FECHA

1. Finalizar el taller de
tipologia textual

Aprendices

16 de septiembre

CONCLUSIONES:

1. La actividad se lleva a cabo con éxito, la participacion del grupo es muy activa, se continta trabajando la
tematica de tipologia textual y se empieza el taller correspondiente.

DATOS DEL CONTRATISTA
NOMBRE Y APELLIDO FIRMA
Nubia Florez Arias , //// - > f—;: —
VISTO BUENO SUPERVISOR
CARGO DEL SUPERVISOR NOMBRE Y APELLIDO FIRMA
SUPERVISOR __ Nelson Alcalde
Supervisor Contrato - Profesional | NELSON ALCALDE OSPINA Ospina
G02 2024.09.19 13:08:16
-05'00"

GTH-F-087 V.02
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Asistencia fichas: 3014246-3014248 Sistemas Solares Fotovoltaicos
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Registro fotografico

Fichas de Sistemas Solares Fotovoltaicos

Ficha de Pintura Arquitectdnica
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COMPROBANTE LEGALIZACION GASTOS TRANSPORTE
INFORMAL - CONTRATISTAS

[ ]
SENA

N

GASTOS DE DESPLAZAMIENTO

Version: 02

Codigo:
GRF-F-076

CIUDAD / MUNICIPIO - FECHA: Santiago de Cali, 17 de septiembre de 2024 Cédigo Regional : 76
NOMBRE DEL CONTRATISTA: Nubia Florez Arias Cédigo Centro: 9228
No. DOCUMENTO IDENTIDAD: 66825483 Fecha de elaboracién: 17/09/2024

En desarrollo de la comision No.220224 durante los dias 9,10, 11, 12 y 13 del mes de septiembre de 2024 se informa que en los tramos detallados a continuacion, fue necesario utilizar transporte
informal sin generacién de documento soporte de pago por parte del prestador del servicio:

FECHA TRAYECTO GENERADOR DEL PAGO MEDIO DE TRANSPORTE EMPLEADO VALOR PAGADO
9/09/2024 Cali-Guacari-Cali Transporte terrrestre 22.000
11/09/2024 Cali-Guacari-Cali Transporte terrrestre 22.000
13/09/2024 Cali-Yumbo-Cali Transporte terrrestre 12.000
RAZON POR LA CUAL, SE AUTORIZA EL GASTO INCURRIDO CUYO VALOR PAGADO EQUIVALE A: 56000

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 tnicamente para justificar gastos de transporte en aquellos sitios donde no se cuenta con transporte formal.

Teniendo en cuenta las certifi es sugCritas gor el c lo y su jefe inmedi se autoriza el presente gasto.
COMISIONADO CONTRATISTA SUPE&/ISOR LE CONTRAT! ORDENADOR DEL GASTO
Nombre pl NUBIA FLOREZ ARIAS Nombre compl NELSON ALCALDE OSPINA Nombre pl BEATRIZ COBO GARCIA
Numero de Contrato: CO1.PCCNTR.5857447 Cargo: Profesi,énal G2 Formacjlﬁn Profesional [Cargo: SUBDIRECTORA CENTRO CONSTRUCCION
Firma: o = Firma: Firma: ’EXAQA:‘. 2 =, Cadeo




F i ., . e . ,
ua Ordenacién de Pago Comision al Interior del Pais Unidad 6 Subunidad que Genera  36-02-00-076-  CENTRO DE LA CONSTRUCCION-

: Reporte:
Nacion 922810 VALLE

Fecha y Hora Generacion Reporte:  viernes, 13 de septiembre de 2024

s n L Al _I Documento de Autorizacién, Reconocimiento y Usuario que Genera Reporte: MHbcobo BEATRIZ EUGENIA COBO GARCIA
|

Comision Servicio al Interior del Pais - Tramite - Inicial

Solicitud de Comisién No. 230324 Fecha Solicitud 2024-09-12 Estado de la Comision Autorizada Unidad Ejecutora o Subunidad - 36-02-00-076-922810 CENTRO DE LA CONSTRUCCION-VALLE

Tipo de Comision Servicio Fecha Aut./ Rech. 2024-09-13 Genera Viaticos Sl Genera gastos de viaje Si Requiere Pasajes Aéreos NO

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

CDP de viaticos
Consecutivo CDP 2224 Dependencia Solicitante 922845 CENTRO DE LA CONSTRUCCION-VALLE - SERVICIOS PRESTADOS A LA FORMACION
C-3603-1300-15-20305C-3603025-02 - ADQUIS. DE BYS - SERVICIO DE FORMAQION C-3603-1300-15-20305C-3603025-02 - ADQUIS. DE BYS - SERVICIO DE
Rubro Presupuestal de Viaticos PROFESIONAL INTEGRAL - FORTALECIMIENTO DEL SERVICIO DE FORMACION Rubro Presupuestal de Gastos de Viaje FORMACION PROFESIONAL INTEGRAL - FORTALECIMIENTO DEL
PROFESIONAL DEL SENA NACIONAL SERVICIO DE FORMACION PROFESIONAL DEL SENA NACIONAL
5 a - . L Fmfiefi o Pernocta |Porcentaje a0
Tipo y Nimero de Fecha Inicial Fecha final Dpto. / Municipio | Dpto./ Municipio Ne°. o = q Base de Valor Viatico Valor Total Valor Gastos Valor total a . A
Eembie Documento Calg Esiizlo Comisiéon Comision Origen Destino Dias lg:m;;:;: Benociaglctallias Liquidacion Diario Viaticos de Viaje pagar @izt 3 Gl S (27 WEEETE
VIATICOS DE FORMACION
SEPTIEMBRE 16 AL 17 T.l 22,000.
SEPTIEMBRE 20 DEL 2024 YUMBO
T.1 12,000. Impartir formacion
15 4.465.545,00 252.390,00 378.585,00 133.244,00 511.829,00 profesional en el area de
Comunicacién a los Programas
Técnicos en Pintura Arquitectonica
09 09 VALLE / GUACARI - Ficha 3029295 en Guacari y
2024-09-16 2024-09-17 VALLE / CALI DEL CAUCA) 15 No 50 Mantenimento o
NUBIRIAOREZ | cc: ooszsas3 |TONTRATTS | autorizada
2024-09-20 2024-09-20 VALLE / CALI VALLE / YUMBO 0 No 0
Totales Solicitud de Comision 378.585,00 133.244,00 511.829,00

OBJETO DE LA COMISION

VIATICOS DE FORMACION SEPTIEMBRE 16 AL 17 T.l 22,000. SEPTIEMBRE 20 DEL 2024 YUMBO T.I 12,000. Impartir formacién profesional en el area de Comunicacion a los Programas Técnicos en Pintura Arquitectonica Ficha 3029295 en Guacari y Mantenimiento e

ORDENADOR DEL GASTO

il iGR} 3, i igi : : BEATRIZ EUGENIA COBO GARCIA : SUBDIRECTOR CENTRO DE LA CONSTRUCCION -
'WRFSTERIO DE FACTENDA Gresiobisrics P MNSTERO DE|*”@'ﬁ“W cargo: VALLE

Serial del cer

Y CREDITO PU B _ICO Entidad: Persona Juridica

Unidad Organizacional: SUBDIRECCION DE OPERACIONES
Hora de firma: 2024/09/13 09:40:17 -05:00

Pagina 1 de 2

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.



L_Aa Documento de Autorizacion, Reconocimiento y Usuario que Genera Reporte: MHbcobo BEATRIZ EUGENIA COBO GARCIA
n. Ordenacion de Pago Comision al Interior del Pais Unidad 6 Subunidad que Genera  36-02-00-076-  CENTRO DE LA CONSTRUCCION.-

Reporte:
HHEI[III 922810 VALLE

Fecha y Hora Generacion Reporte:  viernes, 13 de septiembre de 2024

VISTO BUENO JEFE INMEDIATO

Nombre: Cargo:

Firma Responsable

Verificado Por: MARIA DE LOS ANGELES MENDEZ QUEJADA Fecha Verificacion: 13/09/2024 8:16:59

r Firmado digitalmente por:
L Nombre: BEATRIZ EUGENIA COBO GARCIA
Cédula de ciudadania: 66933423
Usuario SIIF: MHbcobo
Nﬂ[:l[ll] 13/09/2024 9:40:35 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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SENA

N

FORMATO INFORME LEGALIZACION DESPLAZAMIENTO - CONTRATISTA

CIUDAD Y FECHA: Santiago de Cali, septiembre 24 de 2024

PRESENTADO A: Beatriz Eugenia Cobo Garcia

ORDEN DE VIAJE No: FECHA DE INICIO: FECHA DE FINALIZACION:
230324 16/09/2024 20/09/2024

LUGAR A DONDE REALIZO | REGIONAL / CENTRO DE OTRA: Guacari

EL DESPLAZAMIENTO FORMACION Yumbo

OBJETIVO DEL DESPLAZAMIENTO: Impartir formacion profesional en el area de Comunicacion a los
Programas Técnicos en: Pintura Arquitecténica Ficha 3029295 en Guacari, Mantenimiento e Instalacion
de Sistemas Solares Fotovoltaicos Fichas: 3014246, 3014248 en Yumbo

ACTIVIDADES DESARROLLADAS:

Dia 16/09/2024

1.Desplazamiento ruta de ida: Cali (Valle) a Guacari (Valle)para impartir formacion de
Comunicacidn- Técnico en Pintura Arquitectdnica Ficha 3029295.

2.Resultado de aprendizaje: Aplicar acciones de mejoramiento en el desarrollo de procesos
comunicativos segun requerimientos del contexto. (entre las 5:00pm a

9:00pm).

3. Socializacidn del taller C6mo construir oraciones y

parrafos.

4.Bitacora

Dia 17/09/2024

Desplazamientos ruta de regreso: Guacari-Cali

Medio de transporte: Terrestre -Transporte publico

Dia 20/09/2024

1.Desplazamiento de Cali a Yumbo (Valle) para impartir formacion en Comunicacion- Técnico
en Mantenimiento e Instalacion de Sistemas Solares Fotovoltaicos fichas: 3014246, 3014248
hora: 2:00 pm a 9:00 pm.

2.Resultado de aprendizaje: Desarrollar procesos comunicativos eficaces y asertivos dentro
de criterios de racionalidad que posibiliten la convivencia, el establecimiento de acuerdos, la
construccion colectiva de resolucion de problemas.

3. Taller Cdmo construir oraciones y

parrafos-

4. Bitacora

5. Cierre de evidencias

RESULTADOS:

1. Elgrupo es asertivo, participa de las actividades propuestas, se cumple con el objetivo, se hacen
actividades complementarias y con el grupo de Sistemas Solares Fotovoltaicos de hace el cierre de la
formacion.

GTH-F-087 V.02
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EVIDENCIAS O SOPORTES: Enuncie los archivos que soportan estos resultados y anexe lo correspondiente en este Informe

1. Listando de asistencia

2. Foto del ambiente con los aprendices

COMPROMISOS

ACTIVIDAD

RESPONSABLE

FECHA

CONCLUSIONES:

1. La actividad se lleva a cabo con éxito, la participacion del grupo es muy activa, se socializa el estado final de
evidencias, se hacen actividades complementarias y finalmente se evalua el proceso de la formacién.

DATOS DEL CONTRATISTA

NOMBRE Y APELLIDO

FIRMA

Nubia Florez Arias

VISTO BUENO SUPERVISOR

CARGO DEL SUPERVISOR NOMBRE Y APELLIDO FIRMA
SUPERVISOR ___Nelson Alcalde

Supervisor Contrato - Profesional | NELSON ALCALDE OSPINA Ospina

G02 2024.09.25

17:22:31 -05'00'

GTH-F-087 V.02
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Registro: 3014246-3014248 Sistemas Solares Fotovoltaicos
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Asistencia Ficha 3029295 Pintura Arquitectdnica
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Fichas de Sistemas Solares Fotovoltaicos
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SE?\IA Version: 02

N Codigo

GRF-F-076

GASTOS DE DESPLAZAMIENTO

COMPROBANTE LEGALIZACION GASTOS TRANSPORTE
INFORMAL - CONTRATISTAS

CIUDAD / MUNICIPIO - FECHA: Santiago de Cali, 24 de septiembre de 2024 Cédigo Regional : 76
NOMBRE DEL CONTRATISTA: Nubia Florez Arias Cédigo Centro: 9228
No. DOCUMENTO IDENTIDAD: 66825483 Fecha de elaboracién: 24/09/2024

En desarrollo de la comisién No.230324 durante los dias 16 y 20 del mes de septiembre 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:

FECHA TRAYECTO GENERADOR DEL PAGO MEDIO DE TRANSPORTE EMPLEADO VALOR PAGADO
16/09/2024 Cali-Guacari-Cali Transporte terrrestre 22.000
20/09/2024 Cali-Yumbo-Cali Transporte terrrestre 12.000

RAZON POR LA CUAL, SE AUTORIZA EL GASTO INCURRIDO CUYO VALOR PAGADO EQUIVALE A: 34000

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 tnicamente para justificar gastos de transporte en aquellos sitios donde no se cuenta con transporte formal.

Teniendo en cuenta las certificaciones suscritas por el comisi lo y su jefe inmedi se autoriza el presente gasto.
COMISIONADO CONTRATISTA SUPERVISOR DE CONTRATO . ORDENADOR DEL GASTO
Nombre pl NUBIA FLOREZ ARIAS Nombre compl NEESQI AjLCALDéSEINA Nombre pl BEATRIZ COBO GARCIA
Numero de Contrato: CO1.PCCNTR.5857447 Cargo: Profesional G2 formacién Prafesional Cargo: SUBDIRECTORA CENTRO CONSTRUCCION
Firma: - e Firma: //\ /\_/ Firma: TPt =. .
v




r |_ AW, J Documento de Autorizacion, Reconocimiento y Usuario que Genera Reporte: MHbcobo BEATRIZ EUGENIA COBO GARCIA
i 3 I [ 4 - . r - ”
L..iﬂ Ordenacion de Pago Comision al Interior del Pais Unidad 6 Subunidad que Genera  36-02-00-076-  CENTRO DE LA CONSTRUCCION-
yUNE Nacion Reporte 922810 VALLE

Fecha y Hora Generacion Reporte:  viernes, 20 de septiembre de 2024

Comision Servicio al Interior del Pais - Tramite - Inicial

Solicitud de Comisién No. 239424 Fecha Solicitud 2024-09-20 Estado de la Comision Autorizada Unidad Ejecutora o Subunidad - 36-02-00-076-922810 CENTRO DE LA CONSTRUCCION-VALLE
Tipo de Comisién Servicio Fecha Aut./ Rech. 2024-09-20 Genera Viaticos Sl Genera gastos de viaje Si Requiere Pasajes Aéreos NO
Transporte por Via Terrestre Area u Oficina FORMACION Tipo de tramite Inicial Comisioén Inicial
CDP de viaticos
Consecutivo CDP 2224 Dependencia Solicitante 922845 CENTRO DE LA CONSTRUCCION-VALLE - SERVICIOS PRESTADOS A LA FORMACION
C-3603-1300-15-20305C-3603025-02 - ADQUIS. DE BYS - SERVICIO DE FORMAQION C-3603-1300-15-20305C-3603025-02 - ADQUIS. DE BYS - SERVICIO DE
Rubro Presupuestal de Viaticos PROFESIONAL INTEGRAL - FORTALECIMIENTO DEL SERVICIO DE FORMACION Rubro Presupuestal de Gastos de Viaje FORMACION PROFESIONAL INTEGRAL - FORTALECIMIENTO DEL
PROFESIONAL DEL SENA NACIONAL SERVICIO DE FORMACION PROFESIONAL DEL SENA NACIONAL
5 a - . L Fmfiefi o Pernocta |Porcentaje a0
Tipo y Nimero de Fecha Inicial Fecha final Dpto. / Municipio | Dpto./ Municipio Ne°. o = q Base de Valor Viatico Valor Total Valor Gastos Valor total a . A
Eembie Documento Calg Esiizlo Comisiéon Comision Origen Destino Dias lg:m?s:;: Benociaglctallias Liquidacion Diario Viaticos de Viaje pagar @izt 3 Gl S (27 WEEETE
VIATICOS DE FORMACION
SEPTIEMBRE 23 AL 24 GUACARIT.I
22,000. Impartir formacién profesional
en el area de Comunicacion a los
4.465.545,00 252.390,00 378.585,00 71.622,00 450.207,00 Programas Técnicos en Pintura
NUBIA FLOREZ . CONTRATIS . Arquitecténica Ficha 3029295 en
ARIAS CC: 66825483 [ Autorizada Guacari y Mantenimiento e Instalacion
2024-09-23 2024-09-24 VALLE / CALI VAL'[;EL/ g:ﬁgﬁf' - 15 No 50 de Sistemas Solares F
Totales Solicitud de Comisiéon 378.585,00 71.622,00 450.207,00

OBJETO DE LA COMISION

VIATICOS DE FORMACION SEPTIEMBRE 23 AL 24 GUACARI T.1 22,000. Impartir formacién profesional en el area de Comunicacién a los Programas Técnicos en Pintura Arquitecténica Ficha 3029295 en Guacari y Mantenimiento e Instalacion de Sistemas Solares F

ORDENADOR DEL GASTO

66933423 BEATRIZ EUGENIA COBO GARCIA SUBDIRECTOR CENTRO DE LA CONSTRUCCION -

VALLE

Identificacion: Nombre: Cargo:

VISTO BUENO JEFE INMEDIATO

Nombre: Cargo:

Firmado digitalmente por: MINISTERIO DE HACIENDA Y
CREDITO PUBLICO

MINISTERIO DE HACIENDA

2966

Enllila:'-,la: IPerlsona Juridica o
Unidad Organizacional: SUBDIRECCION DE OPERACIONES
Hora de firma: 2024/09/20 14:54:52 -05:00

Y CREDITO PUBLICO

Firma Responsable
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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 9
certificados digitales de firma del presente documento se han emitido por una entidad de certificacién digital Abierta de confianza.



,L"“‘J."‘J Documento de Autorizacién, Reconocimiento y Usuario que Genera Reporte: MHbcobo BEATRIZ EUGENIA COBO GARCIA
.- Ordenacion de Pago Comision al Interior del Pais Unidad ¢ Subunidad que Genera  36-02-00-076-  CENTRO DE LA CONSTRUCCION-
Reporte: 922810 VALLE

H ’

Fecha y Hora Generacion Reporte:  viernes, 20 de septiembre de 2024

Verificado Por: |MARIA DE LOS ANGELES MENDEZ QUEJADA Fecha Verificacion: 20/09/2024 14:48:05

r Firmado digitalmente por:
.. | Nombre: BEATRIZ EUGENIA COBO GARCIA
r W/ Cédula de ciudadania: 66933423
Usuario SIIF: MHbcobo
Nan“'l" 20/09/2024 2:55:06 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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FORMATO INFORME LEGALIZACION DESPLAZAMIENTO - CONTRATISTA

CIUDAD Y FECHA: Santiago de Cali, septiembre 24 de 2024

PRESENTADO A: Beatriz Eugenia Cobo Garcia

ORDEN DE VIAJE No: FECHA DE INICIO: FECHA DE FINALIZACION:
239424 23/09/2024 24/09/2024

LUGAR A DONDE REALIZO | REGIONAL / CENTRO DE OTRA: Guacari

EL DESPLAZAMIENTO FORMACION

OBJETIVO DEL DESPLAZAMIENTO: Impartir formacion profesional en el area de Comunicacion a los
Programas Técnicos en: Pintura Arquitectonica Ficha 3029295 en Guacari.

ACTIVIDADES DESARROLLADAS:

Dia 23/09/2024

1.Desplazamiento ruta de ida: Cali (Valle) a Guacari (Valle)para impartir formacion de
Comunicacidén- Técnico en Pintura Arquitectdnica Ficha 3029295.

2.Resultado de aprendizaje: Aplicar acciones de mejoramiento en el desarrollo de procesos
comunicativos seguin requerimientos del contexto. (entre las 5:00pm a

9:00pm).

3.Bitacora

4. Cuestionario en linea y cierre de

evidencias.

Dia 24/09/2024

Desplazamientos ruta de regreso: Guacari-Cali

Medio de transporte: Terrestre -Transporte publico

RESULTADOS:

1. El grupo es asertivo, participa de las actividades propuestas, se cumple con el objetivo, se hace el cierre
del trimestre.

EVIDENCIAS O SOPORTES: Enuncie los archivos que soportan estos resultados y anexe lo correspondiente en este Informe

1. Listando de asistencia
2. Foto del ambiente con los aprendices

COMPROMISOS

ACTIVIDAD RESPONSABLE FECHA

CONCLUSIONES:

1. La actividad se lleva a cabo con éxito, la participacion del grupo es muy activa, se hacen actividades
complementarias y el cierre del trimestre. Se felicita al grupo por su compromiso y responsabilidad en el proceso
formativo.
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DATOS DEL CONTRATISTA

NOMBRE Y APELLIDO FIRMA
Nubia Florez Arias _ //// /34_://'?
VISTO BUENO SUPERVISOR
CARGO DEL SUPERVISOR NOMBRE Y APELLIDO FIRMA
SUPERVISOR ____ _Nelson Alcalde Ospina
gttj)gervisor Contrato - Profesional NELSON ALCALDE OSPINA %‘ 2(?523(?925 17:15:39

Asistencia Ficha 3029295 Pintura Arquitectdnica
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SE?\IA Version: 02

N Codigo

GRF-F-076

GASTOS DE DESPLAZAMIENTO

COMPROBANTE LEGALIZACION GASTOS TRANSPORTE
INFORMAL - CONTRATISTAS

CIUDAD / MUNICIPIO - FECHA: Santiago de Cali, 24 de septiembre de 2024 Cédigo Regional : 76
NOMBRE DEL CONTRATISTA: Nubia Florez Arias Cédigo Centro: 9228
No. DOCUMENTO IDENTIDAD: 66825483 Fecha de elaboracién: 24/09/2024

En desarrollo de la comision No.239424 durante el dia 23 del mes de septiembre 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:

FECHA TRAYECTO GENERADOR DEL PAGO MEDIO DE TRANSPORTE EMPLEADO VALOR PAGADO
23-24/09/2024 Cali-Guacari-Cali Transporte terrrestre 22.000
RAZON POR LA CUAL, SE AUTORIZA EL GASTO INCURRIDO CUYO VALOR PAGADO EQUIVALE A: 22000

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_dnicamente para justificar gastos de transporte en aquellos sitios donde no se cuenta con transporte formal.

Teniendo en cuenta las certificaciones suscritds por &l comisi lo y su jefe inmedi se autoriza el presente gasto.
COMISIONADO CONTRATISTA SUPERVI&R DE 40NTRM ORDENADOR DEL GASTO
Nombre pl NUBIA FLOREZ ARIAS Nombre compl NELSibN ALCALDE OSPINA Nombre pl BEATRIZ COBO GARCIA
Numero de Contrato: CO1.PCCNTR.5857447 Cargo: Profesiona/GZ Forp@aciénﬂrofesional Cargo: SUBDIRECTORA CENTRO CONSTRUCCION
Firma: - e Firma: //\/ N Firma: ’Exuvi = &=. C.-Lo
1%




F N ., . e . ,
ua Ordenacién de Pago Comision al Interior del Pais Unidad 6 Subunidad que Genera  36-02-00-076-  CENTRO DE LA CONSTRUCCION-

: Reporte:
Nacion 922810 VALLE

Fecha y Hora Generacion Reporte:  jueves, 26 de septiembre de 2024

S r |_ AV J Documento de Autorizacién, Reconocimiento y Usuario que Genera Reporte: MHbcobo BEATRIZ EUGENIA COBO GARCIA

Comision Servicio al Interior del Pais - Tramite - Inicial

Solicitud de Comisién No. 242024 Fecha Solicitud 2024-09-26 Estado de la Comision Autorizada Unidad Ejecutora o Subunidad - 36-02-00-076-922810 CENTRO DE LA CONSTRUCCION-VALLE
Tipo de Comisién Servicio Fecha Aut./ Rech. 2024-09-26 Genera Viaticos Sl Genera gastos de viaje Si Requiere Pasajes Aéreos NO
Transporte por Via Terrestre Area u Oficina FORMACION Tipo de tramite Inicial Comisioén Inicial
CDP de viaticos
Consecutivo CDP 2224 Dependencia Solicitante 922845 CENTRO DE LA CONSTRUCCION-VALLE - SERVICIOS PRESTADOS A LA FORMACION
C-3603-1300-15-20305C-3603025-02 - ADQUIS. DE BYS - SERVICIO DE FORMAQION C-3603-1300-15-20305C-3603025-02 - ADQUIS. DE BYS - SERVICIO DE
Rubro Presupuestal de Viaticos PROFESIONAL INTEGRAL - FORTALECIMIENTO DEL SERVICIO DE FORMACION Rubro Presupuestal de Gastos de Viaje FORMACION PROFESIONAL INTEGRAL - FORTALECIMIENTO DEL
PROFESIONAL DEL SENA NACIONAL SERVICIO DE FORMACION PROFESIONAL DEL SENA NACIONAL
5 a - . L Fmfiefi o Pernocta |Porcentaje a0
Tipo y Nimero de Fecha Inicial Fecha final Dpto. / Municipio | Dpto./ Municipio Ne°. o = q Base de Valor Viatico Valor Total Valor Gastos Valor total a . A
Eembie Documento Calg Esiizlo Comisiéon Comision Origen Destino Dias lg:m?s:;: Benociaglctallias Liquidacion Diario Viaticos de Viaje pagar @izt 3 Gl S (27 WEEETE
VIATICOS FORMACION
SEPTIEMBRE 27 DEL 2024 PUERTO
TEJADA T.I 15,000. Realizar visita
técnica a la planta de produccion de
0,5 4.465.545,00 252.390,00 126.195,00 64.622,00 190.817,00 materiales de construccion de la
NUBIA FLOREZ . CONTRATIS . empresa C.M. LADRILLERA SAN
ARIAS CC: 66825483 [ Autorizada BENITO S. A. S. Puerto Tejada, con el
2024-09-27 2024-09-27 VALLE / CALI CAU%’ESKgﬁRTO 05 No 50 fin de apropiar conocimientos

Totales Solicitud de Comisiéon 126.195,00 64.622,00 190.817,00

OBJETO DE LA COMISION

VIATICOS FORMACION SEPTIEMBRE 27 DEL 2024 PUERTO TEJADA T.1 15,000. Realizar visita técnica a la planta de produccién de materiales de construccion de la empresa C.M. LADRILLERA SAN BENITO S. A. S. Puerto Tejada, con el fin de apropiar conocimientos

ORDENADOR DEL GASTO

Identificacion: 66933423 Nombre: BEATRIZ EUGENIA COBO GARCIA Cargo: SUBDIRECTOR CENTRO DE LA CONSTRUCCION -
VALLE

VISTO BUENO JEFE INMEDIATO

Nombre: Cargo:

M I N ISTERIO DE HACI EN DA El';néag:_?_glgtjaéTFgg por: MINISTERIO DE HACIENDA Y
=D 'F'

4562966

Y CREDITO PUBLICO Entidad: Persona Juridica i Firma Responsable

Unidad Organizacional: SUBDIRECCION DE OPERACIONES
Hora de firma: 2024/09/26 10:55:18 -05:00
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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.



,L"“‘J."‘J Documento de Autorizacién, Reconocimiento y Usuario que Genera Reporte: MHbcobo BEATRIZ EUGENIA COBO GARCIA
.- Ordenacion de Pago Comision al Interior del Pais Unidad ¢ Subunidad que Genera  36-02-00-076-  CENTRO DE LA CONSTRUCCION-
Reporte: 922810 VALLE

H ’

Fecha y Hora Generacion Reporte:  jueves, 26 de septiembre de 2024

Verificado Por: |MARIA DE LOS ANGELES MENDEZ QUEJADA Fecha Verificacion: 26/09/2024 10:47:40

r Firmado digitalmente por:
.. | Nombre: BEATRIZ EUGENIA COBO GARCIA
r W/ Cédula de ciudadania: 66933423
Usuario SIIF: MHbcobo
Nan“'l" 26/09/2024 10:55:42 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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FORMATO INFORME LEGALIZACION DESPLAZAMIENTO - CONTRATISTA

CIUDAD Y FECHA: Santiago de Cali, septiembre 30 de 2024

PRESENTADO A: Beatriz Eugenia Cobo Garcia

ORDEN DE VIAJE No: FECHA DE INICIO: FECHA DE FINALIZACION:
242024 27/09/2024 27/09/2024

LUGAR A DONDE REALIZO | REGIONAL / CENTRO DE OTRA:

EL DESPLAZAMIENTO FORMACION Puerto Tejada

OBJETIVO DEL DESPLAZAMIENTO: Realizar visita técnica a la planta de produccién de materiales de
construccion de la empresa C.M. LADRILLERA SAN BENITO S.A.S. Puerto Tejada, con el fin de apropiar
conocimientos sobre productos y servicios, sistemas y procesos productivos e implementacién de
requerimientos normativos de fabricacién y producto, SST y medio ambiente.

ACTIVIDADES DESARROLLADAS:

Se realiza recorrido por la planta de produccion de la ladrillera San Benito, observando el proceso
desde la extraccion de la materia prima hasta obtener el producto terminado.

En un segundo momento asistimos a socializacion sobre el proceso que observamos en la planta, al
final hubo espacio para preguntas.

RESULTADOS: N/A

EVIDENCIAS O SOPORTES: Enuncie los archivos que soportan estos resultados y anexe lo correspondiente en este Informe

1. Listando de asistencia
2. Foto del grupal en ladrillera San Benito.

COMPROMISOS

ACTIVIDAD RESPONSABLE FECHA

CONCLUSIONES:

DATOS DEL CONTRATISTA
NOMBRE Y APELLIDO FIRMA
Nubia Florez Arias = S
VISTO BUENO SUPERVISOR
CARGO DEL SUPERVISOR NOMBRE Y APELLIDO FIRMA
SUPERVISOR | NealdeOsni
gtagervisor Contrato - Profesional NELSON ALCALDE OSPINA QT zé)szg(:ooz 09:15:00
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SE?\IA Version: 02

N Codigo

GRF-F-076

GASTOS DE DESPLAZAMIENTO

COMPROBANTE LEGALIZACION GASTOS TRANSPORTE
INFORMAL - CONTRATISTAS

CIUDAD / MUNICIPIO - FECHA: Santiago de Cali, 30 de septiembre de 2024 Cédigo Regional : 76
NOMBRE DEL CONTRATISTA: Nubia Florez Arias Cédigo Centro: 9228
No. DOCUMENTO IDENTIDAD: 66825483 Fecha de elaboracién: 30/09/2024

En desarrollo de la comision No.242024 durante el dia 27 del mes de septiembre de 2024 se informa que en los tramos detallados a continuacidn, fue necesario utilizar transporte informal sin generacién
de documento soporte de pago por parte del prestador del servicio:

FECHA TRAYECTO GENERADOR DEL PAGO MEDIO DE TRANSPORTE EMPLEADO VALOR PAGADO
27/09/2024 Cali-Puerto Tejada-Cali Transporte terrrestre 15.000
RAZON POR LA CUAL, SE AUTORIZA EL GASTO INCURRIDO CUYO VALOR PAGADO EQUIVALE A: 15.000

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 tnicamente para justificar gastos de transporte en aquellos sitios donde no se cuenta con transporte formal.

Teniendo en cuenta las certificaciones suscrifds por &l comisi lo y su jefe inmedi se autoriza el presente gasto.
COMISIONADO CONTRATISTA SUPERVISOR DE (ONTRATO ORDENADOR DEL GASTO
Nombre pl NUBIA FLOREZ ARIAS Nombre compl m‘ELS N ALCALDE OSPINA Nombre pl BEATRIZ COBO GARCIA
Numero de Contrato: CO1.PCCNTR.5857447 Cargo: Profesiona/GZ Formacién drofesional Cargo: SUBDIRECTORA CENTRO CONSTRUCCION
Firma: ,"’/ == Firma: //\/\/ Firma: 3 £, C.Lo B
%4
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