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SERVICIO NACIONAL
DE APRENDIZAJE

REGIONAL 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)

CENTRO AGROPECUARIO DE BUGA-VALLE
Adguiriente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA Nit adquiriente: 899.999.034-1

ICadigo Regional

76

ICodigo Centro

912410

Fecha Elaboracion

Noviembre de 2024

Version

MARZO 2024 - 2,24

ID de Proceso

39909-369598

DATOS DEL CONTRATISTA

Nombres y apellidos:
Cédula de Ciudadania
Correo electrénico:

1.094.927.977
jmmejia@sena.edu.co

JULIETH MARITZA MEJIA MARIN

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

BANCO CAJA SOCIAL
AHORROS
24108822876

IP/N° de contacto: 3165395599 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: 5860372/2024 N° Compromiso SIIF 34024 | Namero de pagos durante la vigencia del contrato 10

OBJETO CONTRACTUAL:
(Descripcion del servicio prestado)

INSTRUCTOR: PRESTACION SERVICIOS DE CARACTER TEMPORAL ORIENTANDO FPI COMO INSTRUCTOR SENA A
TRAVES DE ACCIONES REGULARES EN LAS MODALIDADES PRESENCIAL, A DISTANCIA Y/O VIRTUAL EN CUALQUIER
PROGRAMA DE LOS DIFERENTES NIVELES DE FORMACION DEL CAB.

DATOS PERIODO DEL PAGO

Del 01/11/2024 Al 30/11/2024 Saldo Anterior del Contrato: $ 4.465.545
Numero de pago 10 Valor Total del Contrato: $43.018.084
Valor Bruto Pago: $ 4.465.545,00 Nuevo Saldo del Contrato: $0
RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO
Ingresos por honorarios $ 4.465.545 Ninguno 0,00%
Ingresos por comisiones $ 1.005.085 Retencion en la Fuente del Periodo $0
Ingresos de otros meses cobrados en el mes $0
TOTAL INGRESOS DEL PERIODO $5.470.630 Menos, Retefuente Otros Ingresos $0
BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE $ 3.706.830 TOTAL RETEFUENTE PRESENTE PAGO $0
LIQUIDACION DE PAGO A SEGURIDAD SOCIAL Y LIQUIDACION DEL NETO A PAGAR

Noviembre Octubre Base retencién en la fuente a titulo de RENTA[  3.706.830,00 | TARIFA
N° Planilla PILA, o, N° Radicacion pagoSS [ ceeeeeeel 1067262269 Base retencion en la fuente a titulo de ICA[  5.470.630,00
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 16.412,00 | 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 27.353,00 | 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 $ - Otras Retenciones 0,00 | 0,000%
Salud hasta $ 753.040|$ - Otras Retenciones 0,00 | 0,000%
Renta Exenta 25% $30.984.458 | $ 1.236.000 0,00
Renta Exenta 25% liquidada en los meses anteriores |$ 9.860.631
al periodo objeto de cobro. Descuentos de embargo (Si tiene) 0,00
Retencion en la Fuente Contingente $ VALOR A PAGAR $4.421.780,00

SON: CUATRO MILLONES CUATROCIENTOS VEINTIUNO MIL SETECIENTOS OCHENTA PESOS M/CTE

ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO

Adjunto informe correspondiente del mes de Noviembre

Se adjunta informe de evidencias adjunta informe de legalizacion de desplazamiento del mes de octubre

Se adjunta planilla en estado pagada de seguridad social mes de octubre

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

JULIETH MARITZA MEJIA MARIN

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,

GERMAN SUAREZ GARCIA
INSTRUCTOR G20

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)

10/11/24 10:13:20 USUARIO: SIC - C.C. 1094927977




COMFANDI
NIT 890.303.208-5

Carrera 23 No 26b-46 El Prado
SANTIAGO DE CALI - VALLE DEL CRUCA

CANT PRECIO UM TOTAL
1 X ] UD 6527 .800
VALOR : 6527.800
FECHAR DOC.: 20241108
NIT . 1067262269
PIN . 8810477438
PLANILLA : 1067262269
PERIODO : 202410
)01 999919 recaudo s-202410
% % % % T0T 627.800
Efectivo 540.000
CAMBIO 12.200

11/08/24 08:27 0556 01 0013 28874

PREGUNTA EN RECEPCION POR NUESTRO
PROGRAMA DE VECINO FIEL Y GANE BONOS


https://v3.camscanner.com/user/download
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S m P ' e TS pertss SRETOLOKITAAM  Tipo Plana: 1 PLANLLA INDEPENDIENTES PEKIODD : 202410
Periodo Cotizacién: octubre de 2024 Perlodo Serviclo: octubre de 2024 Refersncla pago (PIN): BB10477438 ~~  ~ ~F ==~~~

k‘*_\_\___\__ Fecha limite de pago: 2024-11-21
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— “““Wﬂr‘q‘ué' =R Forma Presentacién (UNICO Total Afillados |1 ]

S Ry e ™ i Departamento VALLE DEL CAUCA :

Representante Legal ¥ +L = mm |
IMPORTANTE: SENOR APORTANTE, POR FAVOR VERIFIQUE LA LIQUIDACION ANTES DE REAL

ZAR EL PAGO, Simple S.A., da por entendido que, de realizar el con esta planilla, usted esta de acuerdo con la
consignada, en consecuencia, la atencién de cualquier inconsistencia con las administradoras es S .

su responsabilidad. Recuerde realizar el pago de sus aportes al Sistema General de Seguridad Social dentro de las
fechas establecidas y evite posibles inconvenientes en la prestacién de los servicios con sus administradoras. Por favor tenga en cuenta que los pagos realizados después de las 3.00 p.m., se haran efectivos el siguiente dia

L__________________ﬁ____ﬁ habil. s 3 SN ] s,
II. DETALLE DEL ANTE 2 _

Salud Riesgos Cajas Parafiscales | Total |
A B ..3.3ka-€;‘ $170218)  §223.300[FONTIVA DR SEGUROS | § 17062981  § 10.790 NINGUNA CCF e ' n[ ' L 1o § 827 a0
i sttt Bt sl Wi i o pinnde L o o WP | WTEREBESDE | wiengses | TOTALFWAL
$ 18.700 80| 50 50 $0 $0 sa sa $ 527 800 50 $ 527 800
Periodo cotizacién salud
Marzo Abril Mayo Junio Julio Agosto  Septiembre Octubre Noviembre Diciembre
]

Mibanco - Corresponsables AKI - Supermercados Comfandi - Aimacenes Grupo Exito

me&mddun-wcamwb

B88688104774380000000991231 (415)77099984856884(8020)8810477438(3900)0000000(96)20991231

MEDIOS DE PAGO PRESENCIALES Corresponsales: Punto de pa.go - Punto Eod - AKI (;alsa;co) - MOVIIRED / Centro de Serviclos: Cafam Suba / Supermercados: Tiendas Cencosud (Jumbo, Metro y Spid) -
Colsubsidio - Comfandl / App: MOVII - ClaroPAY / Bancos: Mibanco - Banco de Occidente. Consulta otros medios de pago en: hitps:/pagosimple.com/puntos-de-recaudo/

. =L Pégina 1 de 1

801 4440034 - Call: 602 5540577 - Medellin: 604 5146669 - Bucaramanga: 607 6438000 - Cartagena: 605 6945444 - Pereira: 606 3402582 - Barranquilla: 605 3618850 - Resto del
Pals: 018000 971 971 - Més que Ficll, SIMPLE!

Antes de Imprimir, aseglrese que sea reaimente necesarlo. Proteger ol medio amblente esta en nuestras manos,
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OMFANDII
NITNR90.303.208-5
Carrera 23 No 2tk-46 El Prado

SANTIAGO DE CALI - VALLE DEL CAUCH

CANT PRECIO UM TOTAL
NEEX 1 UD 527 .800
VALOR : 527.800
FECHA DOC.: 20241119
NIT . 1067920032
PIN . 8810477438
PLANILLA : 1067920032
PERIODO 202497
001 999919 recaudo s-202411
=>> SUBTOTAL/TOTAL ' $ h27.800
Efectivo 550.000
CAMBIO 22 200

11/19/24..08:31.0556 01 0009 527 (3

PREGUNTA EN RECEPCION POR NUESTRO
PROGRAMA DE VECINO FIEL Y GANE BONOS

! Scanned with |
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t RECAUDD SeRYICIOS PUBLICOS

CONCEFPTO : recaudo simrle
RECIBD : 8810477438
vat-OR 527800 .
FELHN 1 20241119

PAGOSIMPLE | e

Fecha creacién reporte: 2024-11-19, 08:20.18 AM Tipo Planilla: |: PLANILLA INDEPENDIENTES
Periodo Cotizacién:  noviembre de 2024 Periodo Servicio: noviembre de 2024

PERIODOD : 20241

24711719 08:31 556 001 9009 97
Referencia pago (PIN): 8810477438

L R R R o - -

Fecha limite de pago: 2024-12-18

[DieccigaT et s1p #1530
| Teléfono 3165395599
Forma Presentacién |UNICO
Departamento |VALLE DEL CAUCA
Identificacion

IMPORTANTE: SENOR APORTANTE, POR FAVOR VERIFIQUE LA LIQUIDACION ANTES DE REALIZAR EL PAGO, Simple S.A., da por entendido que, de realizar el pago con esta planilla, usted esta de acuerdo con la
informacién consignada, en consecuencia, la atencion de cualquier inconsistencia con las administradoras es su . Recuerde realizar el pago de sus aportes al Sistema General de Social dentro de las
fechas establecidas y evile posibles inconvenientes en la prestacion de los servicios con sus administradoras, Por favor tenga en cuenta que los pagos realizados después de las 3.00 p.m., se haran efectivos el siguiente dla

habil,
iI. DETALLE DEL APORTANTE :
Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas _Parafiscales Total
— e e L = s e zJezleJ-'.:zu
| » | » 7 | } . b P en | Wil e elers sma | $omae on:gbu-m--m §UTRI] 8 ounA Cor ' ' ' ' " vl " 827 o
NLTOTALES
WO Poritn | I St I-u-.- -:.-T-a-q mmlmmf]mm%m Aportes Cujan | Aportes Sona | Aporien iCOP ﬂﬁwm_& TOTAL FINAL
$ 17820 LR 51 TM2W ) § 208 000 ) ] $ 223300 $ 18 700 ' 50| 50 50 50 ] L) § 527 000 sd § 527 800
IV.INFORMACION
{‘ Dia habil de pago sin mora i S Ane 7 _ Perlodo cotizacién salud Py
Enero Febrero Marzo Abril Mayo Junio Julio Agosto  Septiembre  Octubre  Noviembre Diciembre

[t o O 0

Centro de Servicios Cafam - Supermercados Colsubsidio

A O

86888104774380000000991231

O O O
Mibanco - Corresponsables AKI - Supermercados Comfandi - Aimacenes Grupo Exito

(415)7709998485884(8020)8810477438(3900)0000000(96)20991 231

MEDIOS DE PAGO PRESENCIALES Corresponsales: Punto de pago - Punto Red - AKI (MiBanco) - MOVIIRED / Centro de Servicios: Cafam Suba / Supermercados: Tiendas Cencosud (Jumbo, Metro y Spid) -
Colsubsidio - Comfand! / App: MOVII ~ ClaroPAY / Bancos: Mibanco - Banco de Occidente. Consulta otros medios de pago en: https:/pagosimple.com/puntos-de-recaudo/

Pégna 1 de 1
Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogotd 601 4446634 - Call: 602 5540577 - Medellin: 604 5146669 - Bucaramanga: 607 6438000 - Cartagena: 605 6945444 - Pereira: 606 3402582 - Barranquilla: 605 3618850 - Resto del
Pals: 018000 971 971 - |Més que Ficll, SIMPLE!

Antes de Imprimir, aseglrese que sea realmente necesario. Proteger el medio amblente esta en nuestras manos.
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FORMATO INFORME LEGALIZACION DESPLAZAMIENTO - CONTRATISTA

CIUDAD Y FECHA: Guadalajara de Buga 30 de octubre del 2024

PRESENTADO A: Albeth Martinez Valencia subdirector Centro Agropecuario de Buga

ORDEN DE VIAJE No: FECHA DE INICIO: FECHA DE FINALIZACION:
230524 18 de octubre del 2024 28 de octubre del 2024
LUGAR A DONDE REALIZO | REGIONAL / CENTRO DE OTRA: (ciudad)
EL DESPLAZAMIENTO FORMACION
Buga- Vijes — Trujillo - Buga Valle del cauca, Centro Agropecuario de

Buga.

OBIJETIVO DEL DESPLAZAMIENTO:
Impartir formacion Técnico elaboracién de productos alimenticios del municipio de Truijillo, Ficha:
3011261 competencia de Proteccidn para la salud y el medio ambiente.

Impartir formacion Técnico elaboracién de productos alimenticios del municipio de Truijillo, Ficha:
3016567 competencia de Proteccidn para la salud y el medio ambiente.

Impartir formacidn Técnico elaboracion de productos alimenticios del municipio de Vijes, Ficha:
2991534 competencia de Proteccién para la salud y el medio ambiente.

ACTIVIDADES DESARROLLADAS:

1. Dia1:18/10/2024
Desplazamientos ruta de ida: Buga- Vijes
Medio de transporte: terrestre

Actividades a ejecutar: 08:00 am a 05:00 pm —Impartir FPI en el Programa Técnico Elaboracién

de productos alimenticios ficha: 2991534 -Casa Comunal.
Competencia: Proteccién para la salud y el medio ambiente.

RA: interpretar los problemas ambientales y de SST teniendo en cuenta los planes y programas

establecidos por la organizacion y el entorno social.
Desplazamientos Internos: N/A
Desplazamientos Ruta de regreso: Vijes -Buga.

2. Dia2:21/10/2024
Desplazamientos ruta de ida: Buga- Trujillo
Medio de transporte: terrestre

Actividades a ejecutar: 08:00 am a 05:00 pm —Impartir FPI en el Programa Técnico Elaboracién

de productos alimenticios ficha: 3016567 -Casa Comunal.
Competencia: Proteccidn para la salud y el medio ambiente.

RA: interpretar los problemas ambientales y de SST teniendo en cuenta los planes y programas

establecidos por la organizacion y el entorno social.
Desplazamientos Internos: N/A
Desplazamientos Ruta de regreso: Trujillo - Buga

GTH-F-087 V.02
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Dia 3: 24/10/2024

Desplazamientos ruta de ida: Buga- Trujillo

Medio de transporte: terrestre

Actividades a ejecutar: 08:00 am a 05:00 pm —Impartir FPI en el Programa Técnico Elaboracién
de productos alimenticios ficha: 3011261 — Mega colegio.

Competencia: Proteccion para la salud y el medio ambiente.

RA: interpretar los problemas ambientales y de sst teniendo en cuenta los planes y programas
establecidos por la organizacion y el entorno social.

Desplazamientos Internos: N/A

Desplazamientos Ruta de regreso: Trujillo -Buga.

Dia 4: 25/10/2024

Desplazamientos ruta de ida: Buga- Vijes

Medio de transporte: terrestre

Actividades a ejecutar: 08:00 am a 05:00 pm —Impartir FPI en el Programa Técnico Elaboracién
de productos alimenticios ficha: 2991534 -Casa Comunal.

Competencia: Proteccién para la salud y el medio ambiente.

RA: interpretar los problemas ambientales y de SST teniendo en cuenta los planes y programas
establecidos por la organizacion y el entorno social.

Desplazamientos Internos: N/A

Desplazamientos Ruta de regreso: Vijes -Buga.

Dia 5: 28/10/2024

Desplazamientos ruta de ida: Buga- Trujillo

Medio de transporte: terrestre

Actividades a ejecutar: 08:00 am a 05:00 pm —Impartir FPI en el Programa Técnico Elaboracién
de productos alimenticios ficha: 3011261 -Casa Comunal.

Competencia: Proteccidn para la salud y el medio ambiente.

RA: interpretar los problemas ambientales y de sst teniendo en cuenta los planes y programas
establecidos por la organizacion y el entorno social.

Desplazamientos Internos: N/A

Desplazamientos Ruta de regreso: Trujillo -Buga.

RESULTADOS:

1.
2.

Se desarrolla los resultados de aprendizaje propuestos durante la jornada de formacidn.
Los aprendices participan durante la jornada de formacidn de las actividades propuesta para el
cumplimiento de los resultados.

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

1. Registro fotografico Casa comunal — Vijes (ocache) — Dia 18 de octubre del 2024.
2. Registro fotografico casa comunal — Trujillo — Dia 21 de octubre del 2024.

3. Registro fotografico Mega Colegio — Trujillo — Dia 24 de octubre del 2024.

4. Registro fotografico Casa comunal — Vijes (ocache) — Dia 25 de octubre del 2024.
5. Registro fotografico Mega Colegio — Trujillo — Dia 28 de octubre del 2024.

COMPROMISOS
ACTIVIDAD RESPONSABLE FECHA

1. Ejecuciondela

formacién profesional
integral Técnico

GTH-F-087 V.02
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elaboracion de productos
alimenticios enfocados a
la competencia de
Proteccién parala saludy
el medio ambiente,
actual de las
agremiaciones
CampeSENA.

Aprendices de la ficha:
2991534

18 - 25 de octubre del 2024

2. Ejecucidn dela
formacién profesional
integral Técnico
elaboracion de productos
alimenticios enfocados a
la competencia de
Proteccién parala saludy
el medio ambiente,
actual de las
agremiaciones
CampeSENA.

Aprendices de la ficha:
3016567

21 de octubre del 2024

3. Ejecuciéndela
formacién profesional
integral Técnico
elaboracion de productos
alimenticios enfocados a
la competencia de
Proteccion parala saludy
el medio ambiente,
actual de las
agremiaciones
CampeSENA.

Aprendices de la ficha:
3011261

24 - 28 de octubre del 2024

CONCLUSIONES:

1. Se cumplid con el objetivo de imparto formacidn profesional integral a aprendices en el programa de
CampeSENA de forma presencial, mediante la ejecucién de las diferentes actividades propuestas para

el desarrollo de los resultados.

DATOS DEL CONTRATISTA

NOMBRE Y APELLIDO

FIRMA

Julieth Maritza Mejia Marin

j)\‘@“" W‘eJ,a

VISTO BUENO SUPERVISOR

CARGO DEL SUPERVISOR

NOMBRE Y APELLIDO
SUPERVISOR

FIRMA

Coordinador Académico

German Suarez

GTH-F-087 V.02
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1. Registro fotogrdfico Casa comunal - Vijes (ocache) — Dia 18 de octubre del 2024:

e 0000
. | NSNS

SR

A LALLMy

Tiquetes:

——
COOPERATIVA DE TRANSPORTA

D —
NIT.891.900.254.5 ORES UE TULUA
Oficina Principal Tulua: Calle 21 # T

Teléfonos 224 2374 - 224 gaey Tha 228 g oo

Terminal Tulua: Teléfonos 224 2331 . 204 422;39

Oficina Terminal Cali: 667 3409 - 668 5470 <
Sevilla: 219 7627 - Buenaventura; 2423449 . Terminal Buga: 236298,
4

RUTA: Dobn -\ ey

5 30 Lol el

CCNIT

Oficina Termi
Sevilla: 219 7627 - Buenaven

al Call: 667

3409 -
ntura: 242 '8 668 8470

3449 - Terminal Buga: 2362084

RUTA: \J.\des - BDUGE .
mmjme’\ru e e,

TIQUETE DE VIAJE

No. 3361

1 CCNIT
COMPANIA ASEGURADORA|  POLIZA No. VALORPASAJE |% COMPANIA ASEGURADORA|  POLIZA No. VALOR PASAJE
£, EQUDAD 3314158 S/\LQQQ N EQUIDAD AA017188 $11.000Q
PLACA No. FECHA HORA

SORES Tel

1®110114 TﬁMfﬁ“?‘&

No. INTERNO SILLA No.

PLACA No. ‘BF\E:SA"LJ HORA TCM oopetrans

gL UIGILADO : No. INTERNO | SILLA No. 7
CORRIENTE 2) IPRTRATPORTE % CORRIENTE @ ”!gu_ AD?e
‘, NUESTRA EFICIENCIA ES CALIDAD CON SEGURIDAD 3 [RARK

MONTES IMPRESORES. Tel. 2254144 Tulud

NUESTRA EFICIENCIA ES CALIDAD CON SEGURIDAD

GTH-F-087 V.02
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Tiquetes:
: COOPERATIVA DE TRANSPORTADORES DE TULUA
IT.891,900.264-9 =
fcoopERATIVA DE TRﬁgifwouliTADOREs DE TULUA P “""‘,;?:""g} W 17 T it
i aesaed Teléfonos 224 2374 - - Fax:
Oficina Principal Tulus: Calle 21 # 1w - 176 via Tulu Riofrio - Terminal Tulua: Teléfonos 224 233-16.“224 “27'%32 =
Tormina T o o e 25 4248 | Seviia 219 7cIna Tormical Cal 067 14006605470 0

Oficina Terminal Call: 667 3409 - 668 547 7

0
Sevilla: 219 7627 - Buenaventura: 2423449 - Terminal Buga: 2362984

RUTA: : = RUTA: ‘Qg_,),"o—- Routa
. BUQL& —th\lo NOMBRE:_\U\.%MQ‘,\b‘ ; No’ = 3366 4
NOMBRE: S 13432 .
vl Ho e e, (1) s C.CINIT 104 - 3
C.CINIT J %QQ- NEEEES N ¢ 3300 i COMPANIA ASEGURADORA|  POLIZA No. SVAﬁL?)R PABMOE ¥
COMPANIA ASEGURADORA|,  POLIZANo. _ | VALOR PASAJE 2 EQUIDAD ASOIE S 0 2
EQUIDAD AA 017188 $ 43 000 ] v ==C HORA . g
PLACA No, FECHA HORA E 'm‘ 161 15 2
Uhshe ULL Sefies
2 No. INTERNO e :
No.INTERNO |  SILLA No, g g £ EXPRESC) r——_ g
EXPRESO | NIGILADS E CORRIENTE 3
CORNENE SRATRACRORTE i\ NUESTRA EFICIENCIA ES CALIDAD CON SEGURIDAD
| NUESTRA EFICIENCIA ES CALIDAD CON SEGURIDAD = L ; e SR ST T T
‘¥ 7

GTH-F-087 V.02
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3. Registro fotogrdfico Mega Colegio — Trujillo — Dia 24 de octubre del 2024:

Tiquetes:

Oficina Principal Tulud: Calle 21 # 1W - 176 via Tulua Riofrio
Teléfonos 224 2374 - 224 6469 - Fax: 225 4249
Terminal Tulua: Teléfonos 224 2331 - 224 2332

Oficina Terminal Cali: 887 3409 - 668 5470

Sevilla: 219 7627 - 2423449 -

NIT.891.900.264.9

( COOPERATIVA DE TRANSPORTADORES DE TULUA

RUTA: Byuta— T xto

NIT.891.900.264-9

COOPERATIVA DE TRANSPORTADORES DE TULUA

Oficina Principal Tulué: Calle 21 # 1W - 178 via Tulué Riofrio
Teléfonos 224 2374 - 224 6469 - Fax: 2254249
Terminal Tulua: Teléfonos 224 2331 - 224 2332

X Oﬂclna Terminal Cali: 667 3409 - 668 547
Sevilla: 219 7627 - %

0
Buga: 2362984

RUTA: Ty ) o~ Buba

—

GTH-F-087 V.02

NOMBRE: .]0\. e n R NOMBRE: JUl Py N’QJ‘ 2% NO g -332‘8
C.CINIT N 3 3 1 7 3 C.CINIT 3 Ty ®
COMPANIA ASEGURADORA|  POLIZA No. ASAJE % COMPANIA ASEGURADORA|  POLIZA No. VA %R PASAJE
AA017188 000 : EQUIDAD AA017188 QoD
PLACA No. 2,415:6“[14 HORA m % PLACA No. 4ﬁcm\ I * HORA U
¢ 100 : —%
eprgso, (104 N0/ [ 3 mjoo § Expreen L [1bo,INTERNO {ISESILEANDS b :Tglc.:bo
EARCOEOR [ SPRTRASPORTE
CORRIENTE 3 CORRIENTE
| i : | NUESTRA EFICIENCIA ES CALIDAD CON SEGURIDAD

MONTES IMPRESORES. Tel, 2254144 Tulua

J



4
SENA

N

ij - Di tubre del 2024:
4. Registro fotogrdfico Casa comunal — Vijes (ocache) — Dia 25 de oc

COOPERATIVA DE TRANSPOR

RUTA: Pxotn — \). 19
~'mRE:ju\.Q_}ln e,

| CCNIT

NIT891,800 254 5 ORES DE TULUA
Oficina Principal Tulys: Calle 21 % 1y .
Jeletonos 224 2374 . 224 g4gy - 11¢ 220 dgep Mo
Terminal Tulua: Teléfonos 224 2331 . 224 2337
Oficina Termina| Call: 667 3409 . 668 8470
Sevilla: 219 7627 - Buenaventura: 2423449 .

Terminal Buga; 2362984

ey,

i

[comPARIA ASEGURADORA|  POLIZA No. VALOR PASAJE |3
OOMPAMEA'QMD AA 017188 L. Q00 %

| PLACA No. FECHA: HORA Tcmm = a
lohg IuLus, |

No. INTERNO SILLA No. Yo g, b o) 5

§

NIGILADG
b smctmom

¥ [comm .

| COMPANIA ASEGURADORA
EQUIDAD

NSp A

176 via 4

5 ax: 225 440 Rlofrio
1-224 233,

- 868 5470

Termina| Buga; 2362984

de -Boba,

TIQUETE DE VIAJE

| PLACA No.

POLIZA No,
AA 017188

FECHA

5110}

GTH-F-087 V.02

NUESTRA EFICIENCIA ES CA

No. INTERNO

SILLA No.
NIGILADS
2 SPRTRAPORTE

LIDAD CON SEGURIDAD

MONTES IMPRESORES. Tel. 2254144 Tulud




4
SENA

N

5. Registro fotogrdfico Mega Colegio — Trujillo — Dia 28 de octubre del 2024:

Tiquetes:
— —
((COOPERATIVA DE TRANSPORTADORES DE TULUA |8 ( cOOPERATIVA DE TR{‘\TNSPORTADORES DE TULUA M
Oﬂclm Principal Tulua: Cllhh'lw 175%!1\!1“‘”0”‘0 5 Oficina Pdnclpnl‘ml a: Clll' -2-
Sevilla: mnn- g 2423443 - | Buga: 2362984 Sevilla: 2197627 . 5 Ina Terminal °‘" $e73409° mwoaul a
RUTA: Pyuba — T’\)—u3 V(o RUTA:Tpo ) 1o - Ryba =
=
wowere: foleth med (e No T 333913 noueRE: BV O B Erad ) Teu o N° 2 3350
CCINIT 8 3 COINIT ! 3
COMPANIA ASEGURADORA| ~ POLIZANo. | VAL grsar | COMPANIA ASEGURADORA| _ POLIZANG, | VALORPASAJE |
EQUIDAD ARCHHIES 15000 | EQUIDAD | aoi7ies | $43.000 |}
PLACA No. FECHA 1L HORA g PLACA No. i HORA £
T aone™ | A, |
e No. INTERNO | SILLANo. : EXPRESO No. INTERNO | SILLA No. . ; *rm's--:D = g
CORRIENTE oy § CORRIENTE 6&!&%?0”( é
NUESTRA EFICIENCIA ES CALIDAD CON SECUE NUESTRA EFICIENCIA ES CALIDAD CON SEGURIDAD 3
- B

GTH-F-087 V.02



L ™! __I Documento de Autorizacion, Reconocimiento y Usuario que Genera Reporte: MHamartinv ALBETH MARTINEZ VALENCIA
uﬂ Ordenacion de Pago Comision al Interior del Pais Unidad 6 Subunidad que Genera  36-02-00-076- ~ CENTRO AGROPECUARIO DE BUGA-

: Reporte:
Nacion 912410 VALLE

Fecha y Hora Generacion Reporte:  miércoles, 25 de septiembre de 2024

Comision Servicio al Interior del Pais - Tramite - Inicial

Solicitud de Comisién No. 230524 Fecha Solicitud 2024-09-25 Estado de la Comision Autorizada Unidad Ejecutora o Subunidad - 36-02-00-076-912410 CENTRO AGROPECUARIO DE BUGA-VALLE
Tipo de Comisién Servicio Fecha Aut./ Rech. 2024-09-25 Genera Viaticos Sl Genera gastos de viaje Si Requiere Pasajes Aéreos NO
Transporte por Via Terrestre Area u Oficina INSTRUCTOR ECONOMIA CAMPESINA Tipo de tramite Inicial Comisioén Inicial

CDP de viaticos

Consecutivo CDP 3224 Dependencia Solicitante 912445 CENTRO AGROPECUARIO DE BUGA-VALLE - SERVICIOS PRESTADOS A LA FORMACION
C-3603-1300-19-708020-3603025-02 - ADQUIS. DE BYS - SERVICIO DE FORMACION C-3603-1300-19-708020-3603025-02 - ADQUIS. DE BYS - SERVICIO DE
Rubro Presupuestal de Viaticos PROFESIONAL INTEGRAL - FORTALECIMIENTO DE LOS SERVICIOS PARA LA Rubro Presupuestal de Gastos de Viaie FORMACION PROFESIONAL INTEGRAL - FORTALECIMIENTO DE LOS
p ATENCION INTEGRAL DE LA POBLACION DE LA ECONOMIA CAMPESINA Y DE LA P / SERVICIOS PARA LA ATENCION INTEGRAL DE LA POBLACION DE LA

ECONOMIA POPULAR NACIONAL ECONOMIA CAMPESINA Y DE LA ECONOMIA POPULAR NACIONAL

Tipo y Nimero de

Cargo Esianle Fecha Inicial Fecha final Dpto. / Municipio | Dpto./Municipio N°. PETIEEE || (PO Base de Valor Viatico Valor Total Valor Gastos Valor total a
Documento

Ay Ry A ; " Ultimo dia e Total dias i Ao A s Objeto de la Comision por Tercero
Comision Comisién Origen Destino Dias Comision | Pernocta Liquidacién Diario Viaticos de Viaje pagar

Nombre

MINISTERIO DE HACIENDA crebirgfiatics P " oT ™o o FACEBAY
i ifi : 5544 73 746629
Y CREDITO PUBLICO Entigad: Persona Juriica

Unidad Organizacional: SUBDIRECCION DE OPERACIONES
Hora de firma: 2024/09/25 10:28:04 -05:00

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 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 445 __I Documento de Autorizacion, Reconocimiento y Usuario que Genera Reporte: MHamartinv ALBETH MARTINEZ VALENCIA
F - . r - . r - r
@U@l  ordenacion de Pago Comision al Interior del Pais Unidad 6 Subunidad que Genera  36-02-00-076-  CENTRO AGROPECUARIO DE BUGA-
Haninn Reporte: 912410 VALLE
Fecha y Hora Generacion Reporte:  miércoles, 25 de septiembre de 2024
2024-10-18 2024-10-18 VALLE / BUGA VALLE / VIJES 0,5 No 50
2024-10-21 2024-10-21 VALLE / BUGA VALLE / TRUJILLO 05 No 50
CONTRATIS VIATICOS FORMACION Impartir FPI
JULIETH MARITZA . TA-Instructor . Programa Tecnico elaboracion de
MEJIAMARIN .| CC: 1084927077 [ZnS (L8 Autorizada 2,5 4.465.545,00 252.390,00 630.975,00 374.110,00 1.005.085,00 | o e alimenticios fichas 3011261,
Campesina 2024-10-24 2024-10-24 VALLE / BUGA VALLE / TRUJILLO 05 No 50 2991534, 3016567
2024-10-25 2024-10-25 VALLE / BUGA VALLE / VIJES 0,5 No 50
2024-10-28 2024-10-28 VALLE / BUGA VALLE / TRUJILLO 05 No 50
Totales Solicitud de Comision 630.975,00 374.110,00 | 1.005.085,00
OBJETO DE LA COMISION
VIATICOS FORMACION Impartir FPI Programa Tecnico elaboracion de productos alimenticios fichas 3011261, 2991534, 3016567
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 certificacién digital Abierta de confianza.



L_Aa Documento de Autorizacion, Reconocimiento y Usuario que Genera Reporte: MHamartinv ALBETH MARTINEZ VALENCIA
. Ordenacién 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:  miércoles, 25 de septiembre de 2024

VISTO BUENO JEFE INMEDIATO

Nombre: Cargo:

Firma Responsable

Verificado Por: ELIZBETH SANCHEZ CEBALLOS Fecha Verificacion: 25/09/2024 10:13:54

Firmado digitalmente por:
d.h Nombre: ALBETH MARTINEZ VALENCIA
Cédula de ciudadania: 14897229
Usuario SIIF: MHamartinv
Na[:ln“ 25/09/2024 10:28:20 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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Reporte Compromiso Presupuestal de Gasto

Usuario Solicitante:

Comprobante Unidad 6 Subunidad

Ejecutora Solicitante:

Fechay Hora Sistema:

MHsgonzale
36-02-00-076-
912410

2024-09-26-8:23 a. m.

SULDERY GONZALEZ AGUIRRE
CENTRO AGROPECUARIO DE BUGA-VALLE

REGISTRO PRESUPUESTAL DEL COMPROMISO

Con base en el CDP No: 3224 de fecha 2024-01-25. Se hizo el registro presupuestal con el siguiente detalle

Nimero: 329124 Fecha Registro:  |2024-09-25 Unidad / Subunidad Ejecutora: 36-02-00-076-912410 CENTRO AGROPECUARIO DE BUGA-VALLE

Vigencia Presupuestal Actual Estado: Generado Tipo de Moneda: COP-Pesos Tasa de Cambio: 0,00

Valor Inicial: 1.005.085,00|Valor Total Operaciones: 0,00 Valor Actual: 1.005.085,00|Saldo x Obligar: 1.005.085,00
TERCERO ORIGINAL

Caii:[;r'iz:‘;:n: Cedqurade | 1094927977|Razén Social: |JULIETH MARITZA MEJIA MARIN |Medio de Pago: IAbono en cuenta
CUENTA BANCARIA

Namero: | 24108822876|Banco: |BANCO CAJA SOCIAL SA. |Tipo: |Ahorro IEsIado: IActiva

ORDENADOR DEL GASTO
Identificacion: | 14897229|N0mbre: ALBETH MARTINEZ VALENCIA |Cargo: |5UBD'RECT0R CENTRO AGROPECUARIO DE BUGA - VALLE

CAJA MENOR VIATICOS DOCUMENTO SOPORTE
e ; . " Num. Solicitud de - N
Identificacion: |Fecha de Registro: | Genera Viaticos: Si Comision: 230524 Namero: |0V NO. 230524 |T|po: |SOLICITUD IFecha: |2024-09-25
ITEM PARA AFECTACION DE GASTO
DEPENDENCIA POSICION CATALOGO DE GASTO FUENTE RECURSO SITUAC.

C-3603-1300-19-708020-3603025-02

ADQUIS. DE BYS - SERVICIO DE
912445 CENTRO FORMACION PROFESIONAL INTEGRAL
AGROPECUARIO DE BUGA- - FORTALECIMIENTO DE LOS VALOR
\F{S;L;:ASEZVAIC:(A)S SERVICIOS PARA LA ATENCION Nacién 10 CSF FECHA OPERACION VALOR INICIAL OPERACION VALOR ACTUAL SALDO X OBLIGAR
FORMACION INTEGRAL DE LA POBLACION DE LA

ECONOMIA CAMPESINA Y DE LA

ECONOMIA POPULAR NACIONAL

1.005.085,00 0,00
Total: 1.005.085,00 0,00 1.005.085,00 1.005.085,00

Obieto: VIATICOS FORMACION: OV N0.230524 VIJES Y TRUJILLO 18-21-24-25-28 OCTUBRE /2024, Impartir FPI Programa Tecnico elaboracion de productos alimenticios fichas 3011261, 2991534, 3016567

PLAN DE PAGOS

DEPENDENCIA DE AFECTACION DE PAC

POSICION DEL CATALOGO DE PAC

FECHA VALOR A PAGAR

SALDO POR OBLIGAR

LINEA DE PAGO

36-02-00-076-912410

CENTRO AGROPECUARIO DE BUGA-VALLE

3-8

CNC - INVERSION ORDINARIA NACION CSF

2024-09-25

1.005.085,00

1.005.085,00

NINGUNO

FIRMA(S) RESPONSABLE(S)

Abdul Shekt Garcia
Coordinador Administrativo CAB
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