FORMATO PARA LIQUIDACION PAGO DE CONTRATOS POR CONCEPTO DE HONORARIOS Y/O PRESTACION DE Codigo Regional 76
SENA SERVICIOS PERSONAS NATURALES (RENTAS DE TRABAJO ARTICULO 103 ESTATUTO TRIBUTARIO) ICédigo Centro 054410
7AV REGIONAL VALLE Fecha Elaboracion Noviembre de 2024
SERVICIO NACIONAL CENTRO DE BIOTECNOLOGIA INDUSTRIAL-VALLE Version MARZO 2024 - 2,24
DE APRENDIZAJE Adguiriente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA Nit adquiriente: 899.999.034-1 ID de Proceso 03401-900567
DATOS DEL CONTRATISTA
Nombres y apellidos: SANDRA MILENA PAVA LOZANO Banco a consignar: BANCO BBVA
Cédula de Ciudadania 65.704.652 Tipo de cuenta: AHORROS
Correo electrénico: spava@sena.edu.co Numero de Cuenta: 571248582
IP/N° de contacto: 23133 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: 5914569/2024 N° Compromiso SIIF 18224 | Numero de pagos durante la vigencia del contrato 11
PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES O DE APOYO LA GESTION DE CARACTER TEMPORAL PARA IMPARTIR
OBJETO CONTRACTUAL: FORMACION PROFESIONAL INTEGRAL DE ACUERDO CON LA RED DE CONOCIMIENTO Y AREA TEMATICA EN EL
(Descripcion del servicio prestado) PROGRAMA DE ARTICULACION DEL SENA CON LA EDUCACION MEDIA DEL CENTRO DE BIOTECNOLOGIA INDUSTRIAL -

DATOS PERIODO DEL PAGO

Del 01/11/2024 Al 30/11/2024 Saldo Anterior del Contrato: $ 6.400.621
Numero de pago 10 Valor Total del Contrato: $ 45.548.566
Valor Bruto Pago: $ 4.465.545,00 Nuevo Saldo del Contrato: $ 1.935.076
RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO
Ingresos por honorarios $ 4.465.545 Ninguno 0,00%
Ingresos por comisiones $1.118.742 Retencion en la Fuente del Periodo $0
Ingresos de otros meses cobrados en el mes $0
TOTAL INGRESOS DEL PERIODO $5.584.287 Menos, Retefuente Otros Ingresos $0
BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE $ 3.380.358 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[  3.380.358,00 | TARIFA
N° Planilla PILA, o, N° RadicacionpagoSS | commmeee 1066974651 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

Aporte obligatorio a Fondo de solidaridad Pensional - 0 Menos Retencion IVA| 0,00 15%

$
$
285.800 | $ 285.800 Menos Retencién en la Fuente| 0,00 | 0,00%
$
$

ARL [ 9.400 9.400 Reteica - 8299 - CALI 0,00 | 0,000%

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 voluntarios a Fondo de pensiones Obligatorias - - 0,00 0%

Aportes voluntarios a cuentas AFC Y AVC - Pro-UCEVA 27.921,00 | 0,500%

Aporte voluntario a Fondos de pensiones voluntarias - Universidad del Pacifico 0,00 | 0,500%

$
$
$
$
$
$
$
Aportes ARL de ingresos de otros meses cobrados en el mes $ - - 0,00 0%
$
$
$
$
$
$
$

Intereses Prestamo de Vivienda - Otras Retenciones 0,00 | 0,000%
Dependientes hasta 558.429 Otras Retenciones 0,00 | 0,000%
Salud hasta $  753.040 - Otras Retenciones 0,00 | 0,000%
Renta Exenta 25% $34.082.904 1.127.000 0,00

Renta Exenta 25% liquidada en los meses anteriores |$ 8.409.907

al periodo objeto de cobro. Descuentos de embargo (Si tiene) 0,00
Retencion en la Fuente Contingente $ VALOR A PAGAR $4.437.624,00

SON: CUATRO MILLONES CUATROCIENTOS TREINTA Y SIETE MIL SEISCIENTOS VEINTICUATRO PESOS M/CTE

ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO

Acompafiar y asesorar en forma permanente e integral a las instituciones educativas y a los aprendices en todo el proceso del proceso.

Participar oportunamente segun la programacién en las jornadas de desarrollo curricular del Centro de Formacién.

Acompafiar y asesorar en forma permanente e integral a las Instituciones educativas y a los aprendices en el proceso de formacion.

Ejecutar la Formacion Profesional Integral, de acuerdo con la programacion de las fichas y la planeacion pedagégica conforme los lined

Realizar la Planeacion, seguimiento y la evaluacion en la etapa productiva de los aprendices que le sean asignados por el Coordinadon

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 SANDRA MILENA PAVA LOZANO

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

En mi calidad de Supervisor del contrato de prestacién de servicios personales aqui relacionado, CERTIFICO: Autorizo el presente pago.

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

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. PEDRO JESUS MIRANDA VILLAMIZAR

INSTRUCTOR G13

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
SANDRA VIVIANA GARCIA LOPEZ
SUBDIRECTORA DE CENTRO G02

20/11/24 07:58:28 USUARIO: SIC - C.C. 65704652



PAG OS | M P L E | AUTOLIQUIDACION

S L I CONSOLIDADA
I m p eB Fecha creacion reporte: 2024-11-17, 10:24:21 PM Tipo Planilla: I: PLANILLA INDEPENDIENTES Numéro Planilla: 1066974651

Periodo Cotizacion: octubre de 2024 Periodo Servicio: octubre de 2024 Referencia pago (PIN): 8810651998

PAGADO 01/11/2024 EN HORARIO EXTENDIDO

|. DATOS DEL APORTANTE

Razo6n Social SANDRA MILENA PAVA LOZANO

Documento CC65704652 Direccion CR 36D #15 - 89

Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 3187664662

Tipo Persona NATURAL Forma Presentacion |UNICO

Ciudad CALI Departamento VALLE DEL CAUCA
Representante Legal Identificacion

Total Afiliados 1 ARP POSITIVA DE SEGUROS

Il. DETALLE DEL APORTANTE

Datos del Afiliado Novedades Pensiones Salud Riesgos Cajas Parafiscales Total
aflonfalw
a Liolxo
- Apellidos y Nombres Tipo subtipo | o|f5| | Wlwlele|al |5l z|w <9 el5| e <| W] <O : IBC Aporte . IBC Aporte : 1BC Aporte - IBC Aporte | Aporte Aporte ESAP Aporte
liatifiteg 9 Cotizante| Cotizante | Z| & E EREENHEHEEER B ER R AemITEEER Pension | Pension CEINEELE salud Salud T Riesgos | Riesgos GChil=taccls Caja Caja SENA ICBF Ministerio el
o|58|Bla
ceestosssz | abona MILENAPAVA 59 00 0 230301) PORVENIR $1.787.000|  $286.000|(EPS037) NUEVA EPS SA. $1.787.000| $223.400 0,522 $1.787.000(  $9.400|(CCF57) COMFANDI $1.787.000  $35.800 50 s0 $0 $0 $554.600
IILTOTALES
ERES NTEES (Incapacidades, Incapacidades | SUBTOTAL SIN TOTAL
IBC Pension IBC Salud IBC Riesgos IBC Cajas Aportes Pension Aportes Salud |Aportes Riesgos| Aportes Cajas Aportes Sena Aportes ICBF p AP e Licencias, Saldos ARP INTERESES DE INTERESES TOTAL FINAL
ESAP Min Educacién
a Favor) EPS MORA DE MORA
$1.787.000 $1.787.000 $1.787.000 $1.787.000 $ 286.000 $ 223.400 $9.400 $ 35.800 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 554.600 $0 $ 554.600
Paginaldel
Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogotéa 601 4446634 - Cali: 602 5540577 - Medellin: 604 5146669 - Bucaramanga: 607 6438000 - Cartagena: 605 6945444 - Pereira: 606 3402582 - Barranquilla: 605 3618850 - Resto del Pais: 018000 971 971 - jMas que Facil, SIMPLE! iEl Poder

de lo SIMPLE!

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




Simple

Informacién de la Planilla Pagada

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

Fecha

Periodo de Cotizacion Otros Riesgos
Periodo de Cotizacion Para Salud

900097333-9

SIMPLE S.A.

Pago de SuAporte

2024-11-01, 04:08:08 PM en horario extendido
octubre de 2024

octubre de 2024

Empresa SANDRA MILENA PAVA LOZANO
CEDULA CIUDADANIA CC 65704652
Codigo Sucursal (Nombre) ()

Referencia de Pago/ Numero Planilla 8810651998 / 1066974651
Tipo de Planilla |
Namero Transaccién Bancaria/ CUS

Banco (1052) - BANCO AV VILLAS
Valor $554.600
Estado de la Transaccién Aprobada

Direccién IP de Origen 10.0.19.58

Nit Cédigo Administradora Namero Afiliados Valor sin Mora Total Intéreses Mora
N800224808 230301 PORVENIR 1 $ 286.000 $0
N900156264 EPS037 NUEVA EPS 1 $223.400 $0
N860011153 14-23 ARP - POSITIVA COMPANIA DE SEG 1 $9.400 $0
N890303208 CCF57 COMFANDI 1 $ 35.800 $0

SubTotales: $ 554.600 $0
Total a Pagar: $ 554.600
. - . . - . . . . _Pﬁégina ldel
Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogota 601 4446634 - Cali: 602 5540577 - Medellin: 604 5146669 - Bucaramanga: 607 6438000 - Cartagena: 605 6945444 - Pereira:

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

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

de lo SIMPLE!

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




Documento de Autorizacion, Reconocimiento y Usuario que Genera Reporte: MHsvgarcia SANDRA VIVIANA GARCIA LOPEZ

Ordenacion de Pago Comision al Interior del Pais Unidad 6 Subunidad que Genera  36-02-00-076-  CENTRO DE BIOTECNOLOGIA
Reporte: 954410 INDUSTRIAL-VALLE

Fechay Hora Generacion Reporte:  jueves, 10 de octubre de 2024

Comisién Servicio al Interior del Pais - Tramite - Inicial

Solicitud de Comisién No. 126724 Fecha Solicitud 2024-10-10 Estado de la Comisién Autorizada 32\[1'_3&1 Ejecutora o Subunidad - 36-02-00-076-954410 CENTRO DE BIOTECNOLOGIA INDUSTRIAL-
Tipo de Comisién Servicio Fecha Aut./ Rech. 2024-10-10 Genera Viaticos SI Genera gastos de viaje Si Requiere Pasajes Aéreos NO
Transporte por Via Terrestre Area u Oficina FORMACION PROFESIONAL INTEGRAL Tipo de tramite Inicial Comisién Inicial

CDP de viaticos

954411 CENTRO DE BIOTECNOLOGIA INDUSTRIAL - INTEGRACION CON LA MEDIS-VALLE

Consecutivo CDP 3124 Dependencia Solicitante
C-3603-1300-15-20305C-3603025-02 - ADQUIS. DE BYS - SERVICIO DE FORMApION 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
Nombre Tipo y Nimero de Fecha Inicial Fecha final Dpto. / Municipio | Dpto./Municipio Ne°. L’imgcé?a Porceentaj Total dias Base de Valor Viatico Valor Total Valor Gastos Valor total a Objeto de la Comisién por Tercero

Cargo Estado A - . SO e o
Documento Comision Comision Origen Destino Dias Ceniiisien || Ramesa Liquidacién Diario Viaticos de Viaje pagar

Firmado digitalmente por: MINISTERIO DE HACIENDA Y

MINISTERIO DE HACIENDA crepiropugLico

Serial del certificado: 5540827336374662968
Y CRED'TO PUBL'CO Entidad: Persona Juridica
Unidad Organizacional: SUBDIRECCION DE OPERACIONES
Hora de firma: 2024/10/10 15:25:54 -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.
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Nacion

Documento de Autorizacion, Reconocimiento y
Ordenacion de Pago Comision al Interior del Pais

Usuario que Genera Reporte:

Unidad 6 Subunidad que Genera
Reporte:

Fecha y Hora Generacion Reporte:

MHsvgarcia

36-02-00-076-

954410

SANDRA VIVIANA GARCIA LOPEZ

CENTRO DE BIOTECNOLOGIA
INDUSTRIAL-VALLE

jueves, 10 de octubre de 2024

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.

2024-10-21 2024-10-21 VALLE / PALMIRA | VALLE / CANDELARIA 05 No 50
2024-10-22 2024-10-22 VALLE / PALMIRA | VALLE / CANDELARIA 05 No 50
2024-10-23 2024-10-23 VALLE / PALMIRA | VALLE / CANDELARIA 05 No 50 . » »
CONTRATIS Impartir Formacion Rrof§5|0nal Integral
SANDRA MILENA TA . en el programa de Técnico en
PAVA LOZANO CC: 65704652 INSTRUCTO Autorizada 4.465.545,00 252.390,00 757.170,00 361.572,00 1.118.742,00 |Asistencia Administrativa, en la I.E
R Nuestra Sefiora de la Candelaria
municipio de Candelaria Valle.
2024-10-24 2024-10-24 VALLE / PALMIRA | VALLE / CANDELARIA 05 No 50
2024-10-25 2024-10-25 VALLE / PALMIRA | VALLE / CANDELARIA 05 No 50
2024-10-26 2024-10-26 VALLE / PALMIRA | VALLE / CANDELARIA 05 No 50
Totales Solicitud de Comision 757.170,00 361.572,00 | 1.118.742,00

Pagina 2 de 3




Documento de Autorizacion, Reconocimiento y Usuario que Genera Reporte: MHsvgarcia
Ordenacion de Pago Comisidn al Interior del Pais Unidad 6 Subunidad que Genera  36-02-00-076-
Reporte: 954410

SANDRA VIVIANA GARCIA LOPEZ

CENTRO DE BIOTECNOLOGIA
INDUSTRIAL-VALLE

Fechay Hora Generacion Reporte:  jueves, 10 de octubre de 2024

OBJETO DE LA COMISION

Impartir Formacion Profesional Integral en el programa de Técnico en Asistencia Administrativa, en la |I.E Nuestra Sefiora de la Candelaria municipio de Candelaria Valle.

ORDENADOR DEL GASTO

Identificacion: 29672624 Nombre: SANDRA VIVIANA GARCIA LOPEZ Cargo:

SUBDIRECTOR CENTRO DE BIOTECNOLOGIA
INDUSTRIAL - VALLE

VISTO BUENO JEFE INMEDIATO

Nombre: Cargo:

Firma Responsable

Verificado Por: ANDRES ARTURO GONZALEZ HERNANDEZ Fecha Verificacion: 10/10/2024 11:51:00

] Firmado digitalmente por:
A ' Nombre: SANDRA VIVIANA GARCIA
LOPEZ
Cédula de ciudadania: 29672624
Usuario SIIF: MHsvgarcia
NH[}I[]II 10/10/2024 3:26:12 p. m.

Pagina 3 de

Este documento se encuentra firmado digitalmente de acuerdo a los lineamientos legales definidos en la ley 527 de 1.999 y sus decretos reglamentarios. Por lo tanto, el original de este documento se encuentra en formato electrénico y goza de autenticidad, integridad y no repudiacién. Los

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




SENA

7AV FORMATO INFORME LEGALIZACION DESPLAZAMIENTO -
CONTRATISTA

CIUDAD Y FECHA: Palmira, octubre 29 de 2024

PRESENTADO A: Sandra Viviana Garcia Lopez
Subdirectora (E) de Centro

ORDEN DE VIAJE No: | FECHA DE INICIO: FECHA DE

126724 FINALIZACION:
21/10/2024 26/10/2024

LUGAR A DONDE REGIONAL / CENTRO DE OTRA: (ciudad)

REALIZO EL FORMACION

DESPLAZAMIENTO Valle _ Centro de Biotecnologia | Candelaria
Industrial

OBJETIVO DEL DESPLAZAMIENTO: Impartir Formacion Profesional Integral en el
programa de Técnico en Asistencia Administrativa, en la I.E Nuestra Sefiora de la
Candelaria municipio de Candelaria Valle.

ACTIVIDADES DESARROLLADAS:

1. 21,22 Y 23 de octubre de 2024 - Formacion profesional integral en las fichas

Se imparte formacion el Programa Técnico de Asistencia Administrativa, para las
fichas 2921779 y 2921780 de la Institucion Educativa Nuestra Sefiora de la
Candelaria. en la fase de Andlisis organizacion de eventos y reuniones empresariales.

2. 24,25y 26 de agosto- Formacion profesional integral en las fichas
Se imparte formacion el Programa Técnico de Asistencia Administrativa, para las
fichas 2710852 y 2710863 de la Institucion Educativa Nuestra Sefiora de la
Candelaria, en la etapa productiva, trabajando en la alternativa del proyecto
productivo empresarial.

RESULTADOS:

1. Los aprendices de las fichas 2921779 y 2921780 en realizando documentos de la
GTC 185 gue se encuentra en competencia de Elaboracion de los documentos de
acuerdo con las normas técnicas. Debido a que aln no se cuenta con acceso a la
plataforma Zajuna, se deja evidencia de los resultados obtenidos en el en Drive y
cuaderno.

2. Se orienta el grado 11° del Técnico en Asistencia Administrativa, en el municipio
de Candelaria -Valle en la I.E Nuestra Sefiora de la Candelaria, la etapa de
proyecto productivo, con un plan de apoyo para las actividades y tareas de las
areas funcionales de la organizacion, asi como en sus procedimientos

GTH-F-087 V.01




administrativos como soporte a las microempresas y PYMES. Debido a que ain no
Se cuenta con acceso a la plataforma Zajuna, se deja evidencia de los resultados
obtenidos creando una carpeta en drive y en fisico.

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

1. Comprobante de legalizacion de gastos de transporte informal
2. Lista de asistencia del equipo ejecutor

3. Fotos
COMPROMISOS
ACTIVIDAD RESPONSABLE FECHA
1. Impartir formacion en | Sandra Milena Pava Mes de noviembre de 2024

la fase de Planeacion | Lozano
a la ficha 2921779y
2921780 y en la fase
de evaluacion para
las fichas 2710852 y
2710863 de la
Institucién Educativa
Nuestra Sefiora de la
Candelaria.

CONCLUSIONES:

1. 1. Se realizo la sesion formativa cumpliendo con los lineamientos de la formacion
profesional integral, permitiendo avanzar en las actividades formativas propias del
programa.

DATOS DEL CONTRATISTA

NOMBRE Y APELLIDO FIRMA
Sandra Milena Pava Lozano anda YL t2ua .

VISTO BUENO SUPERVISOR

CARGO DEL SUPERVISOR | NOMBRE Y APELLIDO FIRMA
SUPERVISOR
COOI’dlnadOI’ AcadémICO PEDRO JESUS MlRANDA Firmadodigitalrneqtepor
VILLAMIZAR T
(Dlei)lzr;g:??_rfzg_nj’\?;;s - 3 F: f';f'

0=SENA , ou=Coordinacién AF
académica,
email=pjmiranda@sena.edu
.co, c=CO
Fecha: 2024.11.14 09:07:56
'-05'00

GTH-F-087 V.01




FICHAS 2921779 Y 2921780 EN LA FASE DE PLANEACION

v B MeoownDl X @R ComexSan X @ DESFIAZAN X | @ @wnasdn X | @ Micoskv, X | g Fansldecc: X | 4 Login x| o« avNpERTL X | 4 - =] X
% c 2% outlock.effice365.com)mailfinkox/id GICWMWIM2ISLWNMZEINDNIN TINDASLWNKMDVINME 1 Myg0Z AAQAHUSTASENdlin3 SULGLE Yeobrandid=a. (S - b e ¢
Outlook Buscar
I = Inicio Vista Ayuda
b {0 8 ¢ B8 @ ¢ > 4 * Pasos rapidos [ No leido < L s (= & =
s Favoritos Bandejade entrada & O = 7 Se compartieron 3 carpetas contigo
c Padro Jesus Miranda Vilizmizar =
& arpetas > Reeoviamos ulosizac.  Mar0s/H1 Samuel Ortiz Google Drive) tiz2 om>
&4 Bandejade entrada- 112 Bena tardle compafierns Instruct | Para: @ Sandra Milena Pava Le —— -
v
B0 ACOMPARAMIENTO S.., Este mes @ Retencion: Exchange Online (10 aftos) Expira: Mié 01/11/2034 18:19
- B3 ALMACEN r Eterno  Samuel Ortiz (mediant... A Este ramitente samueloriz2320@gmail.com es de fuera de su organizacion
w® - o —« Secompartiecon 3. Dom 03/t Bloquear remitente | Mostrac contenids bloquesdo
& 1 Guentas de Cobro No susls recibif cofren electronic.,
7] DOCUMENTOS SENA C... T No suele teohir corea sladiranico de samuslotz2380@gmad com. Par Uk e esta ingodante
£ FORMACIGN 4 ; 5 5
g Comunicacione tucion =
B HUG 2 Recomendadones par.. Jue 31/10
1 HUGO LATORRE 6 . .
municacinnes (ristitticio.. 491 Samuel Ortiz compartié 3 carpetas
£ MESA DE SERVICIO 73
N Comunicaciones Institucio...
"] PERMISOS Lineamientos Transiel..  Jue 31710 G Haanm \ -
P > 0% ik Samuel Orfiz (samuelortiz2380@gmail com) le olorga permiso de
Comun pstitucio.. 4813
0 HESERVA AUDITORIOS visualizacién Verifica tu coreo electrénico para ver astas carpetas
e Oficina de Sistemas compartidas de manera segura. Deberas verificarlo cada 7 dias
VISION DE DRIVE ‘
Aytudanos a mejorar; Jue 3110 Mas informaci o
SRR RIS Mirina da Clrtamac - af Al 17
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SENA Versién: 02

7Av Codigo:

GRF-F-076

GASTOS DE DESPLAZAMIENTO

COMPROBANTE LEGALIZACION GASTOS TRANSPORTE
INFORMAL - CONTRATISTAS

CIUDAD / MUNICIPIO - FECHA: Palmira, 28 octubre 2024 Cédigo Regional : 7600
NOMBRE DEL CONTRATISTA: SANDRA MILENA PAVA LOZANO Cadigo Centro: 9544
No. DOCUMENTO IDENTIDAD: 65704652 Fecha de elaboracién: 28 de octubre 2024

En desarrollo de la comisién No. 126724 durante los dias 21 al 26 del mes de octubre 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

21 de octubre 2024 Palmira-Candelaria - Palmira Bus intermunicipal 10.600
22 de octubre 2024 Palmira-Candelaria - Palmira Bus intermunicipal 10.600
23 de octubre 2024 Palmira-Candelaria - Palmira Bus intermunicipal 10.600
24 de octubre 2024 Palmira-Candelaria - Palmira Bus intermunicipal 10.600
25 de octubre 2024 Palmira-Candelaria - Palmira Bus intermunicipal 10.600
26 de octubre 2024 Palmira-Candelaria - Palmira Bus intermunicipal 10.600

RAZON POR LA CUAL, SE AUTORIZA EL GASTO INCURRIDO CUYO VALOR PAGADO EQUIVALE A: 63.600

Para efectos legales el contratista certifica bajo la gravedad del juramento, que las actividades objeto del desplazamiento se cumplieron a cabalidad y el valor cobrado corresponde al valor
efectivamente pagado al prestador del servicio de transporte informal.

Este formato aplica Unicamente para justificar gastos de transporte en aquellos sitios donde no se cuenta con transporte formal.

Teniendo en cuenta las certificaciones suscritas por el comisionado y su jefe inmediato, se autoriza el presente gasto.
COMISIONADO CONTRATISTA SUPERVISOR DE CONTRATO ORDENADOR DEL GASTO
Nombre completo: SANDRA MILENA PAVA LOZANO Nombre compl Pedro Jesus Miranda Villamizar Nombre completo: Sandra Viviana Garcia Lopez
Numero de Contrato: CO1.PCCNTR.5914569 DEL 2024 Cargo: Supervisor de contrato Cargo: Subdirectora del Centro
~ [/
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De acuerdo con La Ley 1581 de 2012, Proteccién de Datos Personales, el Servicio Nacional de Aprendizaje SENA, se compromete a garantizar la seguridad y proteccion de los
datos personales que se encuentran almacenados en este documento, y les dar el tratamiento correspondiente en cumplimiento de lo establecido legalmente.
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De acuerdo con La Ley 1581 de 2012, proteccion de Datos Personales,
datos personales que se encuentran almacenados en este documento, y
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De acuerdo con La Ley 1581 de 2012, Proteccidn de Datos Personales, el Servicio Nacional de Aprendizaje SENA, se compromete a garantizar la seguridad y proteccién de los datos
pervsonales gue se encuentran almacenados en este documento, y las dard el tratamiento correspondiente en cumplimiento de o establecido legalmente.
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De acuerdo con La Ley 1581 de 2012, Proteccion de Datos Personales, el Sepvicio Macional de Aprendizaje SENA, se compromete a garantizar la seguridad y proteccidn de los datos
personales que se encuentran almacenados en este documento, y les dard el tratamiento correspondiente en cumplimiento de lo establecido legalmente.
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De acuerdo con La Ley 1581 de 2012, Proteccién de Datos Personales, el Servicio Nacional de Aprendizaje SENA, se compromete a garantizar laseguridad y proteccién de los datos
personales que se encuentran almacenados en este documento, y les dara el tratamiento correspondiente en cumplimiento de lo establecido legalmente.
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De acuerdo con La Ley 1581 de 2012, Proteccién de Datos Personales, el Servicio Nacional de Aprendizaje SENA, se comprometea garantizar la seguridad y proteccién de los datos
personales que se encuentran almacenados en este documento, y les dara el tratamiento correspondiente en cumplimiento dé lo establecido legaimente.
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De acuerdo con La Ley 1581 de 2012, Proteccién de Datos Personales, el Servicio Nacional de Aprendlzaje SENA, se compromete a garantizar la seguridad y proteccion de los datos
personales que se encuentran almacenados en este documento, y les dar4 el tratamiento correspondiente en cumplimiento de lo establecido legalmente.
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De acuerdo con La Ley 1581 de 2012, Proteccién de Datos Personales, el Servicio Nacional de Aprendizaje SENA, se compromete a garantizar la seguridad y proteccion de los datos
personales que se encuentran almacenados en este documento, y les dard el tratamiento correspondiente en cumplimiento de lo establecido legalmente.
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OCTUBRE
Actividad Se realiza las actividades de la fase de planeacién elaboracion de los
documentos aprendices de la ficha 2921779 y 2921780 estan realizando
documentos de la GTC 185 que se encuentra en competencia de Elaboracién
de los documentos de acuerdo con las normas técnicas.

OCTUBRE
Revisando los avances del proyecto productivo en desarrollo de la mipymes

simulada, se realizd el formato de 023 y se realiza los avances del proyecto con
los aprendices de las fichas 2710852 y 2710853
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N

FORMATO CERTIFICACION DEPENDIENTES PARA CONTRATISTAS

CALI, 17 de noviembre del 2024
Senores

SERVICIO NACIONAL DE APREDIZAJE (SENA)
CALI

Asunto: Informacién 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 prestaciéon 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 continuacién, tiene(n) la
calidad de dependiente a mi cargo:

Tl 1104835712 DANNA SOFIA DUSSAN PAVA 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 comunicacién, para efecto
del beneficio de deducible de la base gravable sujeta a retencién 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 disminucion de su base gravable
por concepto de dependientes, por las mismas personas arriba relacionadas.

Cordialmente,

)mﬁr&‘(ﬁ\ M.?@\)Q .

SANDRA MILENA PAVA LOZANO
C.C. 65704652

GRF-F-063 V03



Notaria 8a. . Cali

- VALIDO PARA
PRDBAR PARENTESCO 3

ORGANIZACION ELECTORALY
REGISTRADURIA NACIONAL DEL ESTAD!
DIRECCION NACIONAL DE REGISTRO O

- REGISTRO CIVIL
"DE NACIMIENTO

TNUIP'| 1104835712

REPUBLICA DE COLOMBIA

FI77 AN\

Es Igual al Original

Nofgli‘az Cer’ gim%g;’

Notaria 8a. de Cali Encargada

AN\ W 7772

Indicativo -
Serial

55339365

Datos de la oficina de registro - Clase de oficina
Registraduria r__ll Nourh [E] Nimero DE Consulad I:] Correg D ién de Policia E] Cédigo [T | 1| Z
Pais = Dopartaumonto - ¥ do Pollcia
COLOMBIA - VALI E DEL CAUCA CALI
Datos del inscrito I E—
DUSSAN PAVA
Nombras)
DANNA. SOFIA
Facha da nacimio: Scxo (on letras) Grupo sanguineo Factor RH
o (2011 [4 ] olclTl ba  [3 (0 FEMENINO A POSITIVO

do nacimionto (Pals =

= Corregimionto o/o Inspoccién)

COLOMBIA VALLE DEL CAUCA CALI

Tipo do documonto antecodonte o Declaracién do tostigos

Numoro cortificado do nacido vivo

CERTIFICADO NACIDO VIVO.

129502233

(Datos de Ta madre

Apollidos y nombros complatos

PAVA L.OZANO SANDRA MILENA

Bocumento dao | aclén (Clasae y nimoroe)

CEDULA DE CIUDADANIA NO. 65.704.652

Naclonatidad

COLOMBIANA

(Datos del padre

Apailidos y nambros complotos

DUSSAN TULANDE RICARDO

Docsumonto do idondificacién ‘Clun Y. numaro)

Naclonalldad

CEDULA DE CIUDADANIA NO. 16.770.734

Datos def declaram

Apollidos ¥y nombras completos.

DUSSAN TULANDE RICARDO N

Documeonto do identificacién (Clase y numors)

CEDULA DE ciUDADANiA NO. 16.770.734

ol

Datos primer testlgo’ i

Agpailidos y nombros complatos

*’?**#!ﬂ***t#************ £ *#*************#*****

Deocumonto de ldontiflcacién (Claso y aimoro)

Firmo

MAW* e

(Datos segundo testigo
Apollidos ¥ nombras complotos

FEFEXERERERBEFFRRRRERF R FEEEFF SRR EREREE T RRE R

do idantifi

150 (Ciaze y nGnerc)

CEDULA DE CIUDADANIA NO. * ##% ##% #xx

(

Fecha de inscripcién

4 N G

1

V.

Afo Mes

V

/ Reconocimiento paterno

= 1877273 Y

>/57f%

Firma '

" :

(

LIBRO DE REGISTRO DE VARIOS TOMO 10 FOLIO 7

NNEII0E

I

- ORIGINAL PARA LA OFICINA DE REGISTRO -

ORLG POR CERRISERTERAS FORMAS £ IMPACSOS 50, NIT MO /SASPS YEL &020

J

*55330365*



SESUROO POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRDO 8.4

DECRETO 1082 DE 2015

HIT. 860.009.576-6
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL coD.sUC NO.POLIZA ANEXO
CALI CALI 45 4544101154406 | 1
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS " VIGENCIA HASTA ALAS
DA MES  ANO | DIA  MES ANO | HORAS | DIA° MES  ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
1 | 202 o8 |02 | 202 00:00 | 31 | 03 | 2025 23:59 | ANEXO CAUSA PRIMA

PANA ARG ANEIRA MLENA ‘lDENTIFICACION CC: 65.704.652
MWREGCION CL52 NRO.2BIS- 15 |ciubaD:  cALIL VALLE |TELEFONO: 4315800
Sseeumanor SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAIE - SENA - CENTRO DE BIOTECNOLOGIA INDUSTRIAL - SEDE TomTHOAIN NI sesse0u

IRECCION: CL 40 NRO. 30 -44 ) tCIUDAD: PALMIRA, VALLE TELEFONO 2750968

DICIONAL.

~ GBJETO DEL SEGURU

5 CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECU010B, QUE FORMAN FPARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL
TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LiMITE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

’ SE GARANTIZL EI PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTENTDAS EN EL CONTRATO No. COL.PCCNTR.5914569 CUYO OBJETO ES
0% PRESTACION DE SERVICIOS PROFESTONALES O DE APOYO LA GESTION DE CARACTER TEMPORAL PARA TMPARTIR FORMACTON PROFESIONAL INTEGRAL DE ACUERDO CON LA RED DE

CONOCIMIENTO Y AREA TEMATICA EN EL PROGRAMA DE ARTICULACION DEL SENA CON 1A EDUCACION MEDIA DEL CENTRO DE BIOTECNOLOGIA INDUSTRIAL - REGIONAL VALLE,
PARA LA VIGENCIA 2024

AMPAROS

i RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS
# AMPAROS VIGENCIZ DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL  SUMA ASEG/ANTERIOR
' .l CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 08/02/2024 31/03/2025 $4,554,856.60 $4,361,349.00

ACLARACIONES
MEDIANTE EL PRESENTE CERTIFICADO Y SEGUN ADICION Y PRORROGA Wo. 1 SE AUMENTA EL VALOR DEL CONTRATO QUEDANDO EN $45.548.566 Y SE PRORROGA HASTA EL

13/12/2024.
0S DEMAS TERMINOS NO MODIFICADOS CONTINUAN VIGENTES.

| GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VAL OR ASEGURADQ TOTAL PLAN DE PAGO

5 *4,000.00 $ ****4,000.00 $ *+++1,520.00 g reerenerng 52000 | $*4,554,856.60 CONTADO
R » BAVE T moEsRE. | NOMBRE COMPANIA e % PART  VALCR ASSGURADT
] PROFESIONALES EN SEGUROS INTEGRALES 103159 100.00

QUEDA EXPRESAMENTE GONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVAGIONES DE LA(S)
GARANTIA(S) QUE SE ESPEGIFICAN EN ESTE CUADRO.

| NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 7N NO. 1N-15/1N-45 - TELEFONO: 6672954 - CALI

[ Juw RE

Bl VIGILAD O SUreRmTENDENCi Fiacesa

45-44-101 406 . éc Y\tt\m w %UQ

ADA: Jose Luis Ojeda =) idente de Fi : - T FRmATOMADOR

lUSTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM OFICINA PRINCIPAL: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 TELEFONO: 601-2186977, 601-6019330 DLF10315%A

4



VIGILAD Q_' SUPERINTEXDENSIA FvanTiRA

6 CRL UM

POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

DECRETO 1082 DE 2015
NIT. 860.009.578-6 ) , i -
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
CALI CALI 45 45-44-101154406 1
i FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS VIGENCIA HASTA ALAS
IDiA MES ANO | DIA MES ANO | HORAS | DIA MES  ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
15 | 11 | 2024 06 |02 | 2024 00:00 | 03 | 2025 | 2359 | ANEXO CAUSAPRIMA
DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO
; CC: 65.704.652
. = KoeCh PAVA LOZANO, SANDRA MILENA EFDENT‘F‘CAC'ON
DIRECCION: CL 52 NRO. 2 BIS - 15 [cluDAD:  CALI, VALLE [TELEFONO:  4315800|
— DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARID — I
~AASEGURADO | 'S’Elsmtélf\) NACIONAL DE APRENDIZAJE - SENA - CENTRO DE BIOTECNOLOGIA INDUSTRIAL - SEDE | penTIFICACION NIT: 899.999.034-1
DIRECCION: CL 40 NRO. 30 - 44 ”' ' [CIUDAD:  PALMIRA, VALLE [TELEFONO 2750988
ADICIONAL:
P GUESTADO
# . L TR L6 MG

PAGINA WEBRB

'HF \P

INSALES BANCAR

Papos con convenio "No aplica para transferencias

Banco de Bogota Q Seguros det Cstado $.A Cuenta Corrlente 08465445

Baﬁﬁaiambla " Seguros de! Estado S A Cuenta Convenlo 47189

3()*\

% VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO
o $ *+*+++4,000.00 $ *+==**<4,000.00 § *xixixrq 520.00 § *eoaiistng 520.00 § x+xariig 554,856.60 CONTADO
NLAERE SAE % D PART NOAESE CIRABAL A L PART VALDR ASECLRASD
PROFESIONALES EN SEGUROS INTEGRALES 103159 100.00

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONE?VS DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE SE
“FSPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

ARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 7N NO. 1N-15/1N-45 - TELEFONO: 6672954 ~ CALI
FORMA DE PAGO %
e T ] 0
(415)7709998021167 (8020) 11011640245547 (’900) 000000009520 (96) 20251115
EFECTIVO
CHEQUE
JlroTaL s

OTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

REFERENCIA
PAGO:

1101164024554-7

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE




SEGUROS
¢ L E CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL
ESTRDO 8.8 POLIZA DE SEGURO DE CU
NIT. 850.009.576-6 DECRETO 1082 DE 2015
[CIUDAD DE EXPEDICION ) ~SUCURSAL ~—_cOD.SUC 'NO.POLIZA — ANEXO |
CALI CALI 45 45-44-101154406 ‘ 1
~FECHAEXPEDICION | VIGENCIA DESDE ATAS VIGENCIAHASTA ATAS
DIA MES ANO DiA  MES Rﬂo HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
15 l 1 l 2024 08 i 02 l 2024 00:00 31 03 2025 23:59 | ANEXO CAUSA PRIMA
) DATOS DEL TOMADOR ! GARANTIZADO
OCIAL PAVA LOZANO, SANDRA MILENA IDENTIFICACION CC: 65.704.652

DIREGCION: CL 52 NRO. 2 BIS - 15 CIUDAD: CALI, VALLE ) ]TELE'"FONO: 4315800

DATOS EJEL ASEGURADG B E? EF!CEARIO

ASEGURADOT — RVICIO
BENEFICIARIO: PALMIRA
DIRECCION: CL40 NRO.30 -44 7' T " T ECIUDAD: PALMIRA, VALLE i '}'TELEFUNU:-_Z"FJUQHEA

IDUSTRIAL-SEDE  |JENTIFICACION  NIT: 899.999.034-1

ADICIONAL:

TEXTO ACLARATORIO

P

‘
ﬂﬂﬂﬂﬂﬂﬂﬂﬂ&ﬂﬂﬂﬂﬂﬂ&ﬂﬂ. nunnnnun-n

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE
SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 7N NO. 1N-15/1N-45 - TELEFONO: 6672954 - CALI
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FIRMA AUTORIZADA: Jose Luis Qjeda - Vicepresidente de Fianzas FIRMA TOMADOR

.---.----.--------.-.----iﬂh-.

S IA T Be TE TaRe o Ta HaTa Qe Ta Mo o fa HS Hals



POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

pove U DECRETO 1082 DE 2015
CIUDAD DE EXPEDICION ‘ SUCURSAL CcoD.SUC NO.POLIZA ANEXO
CALI CALI 7 45 4544101154406 | 2
8 FECHA EXPEDICION _ VIGENCIA DESDE ALAS _ VIGENCIA HASTA ALAS
§DIA MES ANO | DIA MES G ANO | HORAS | DA MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
15 | 11 | 20 08 |02 | 2024 | o000 13 | oa | 2025 23:50 | ANEXO DE PRORROGA
, , DATGS DEI TOMADOR | GARANTIZADO _
HNOMBRE O RAZON PAVA LOZANO. SANDRA MILENA ‘IDENTIFICACION CC: 65.704.652
’

MIRECCK’)N: CL 52 NRO.2BIS - 15 [CIUDAD: CALI, VALLE ITELéFONO: 4315800

0 DO { BEN ARIC

gERl\\lnll(éI}\) NACIONAL DE APRENDIZAJE - SENA - CENTRO DE BIOTECNOLOGIA INDUSTRIAL - SEDE ’ T ——— T A0 0058
LM i

IRECCION: CL 40 NRO. 30 -44 ) ) (CIUDAD:  PALMIRA, VALLE TELEFONO 2750968

SADICIONAL:

OBJETO DEL SEGURC

i CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN ECU010B, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL
“*¥ TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

SE GARANTIZA EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTENIDAS EN EL CONTRATO No. COl.PCCNTR.5914568 CUYO OBJETO ES
% PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES O DE APOYO LA GESTION DE CARACTER TEMPORAL PARA IMPARTIR FORMACION PROFESIONAL INTEGRAL DE ACUERDO CON LA RED DE
@ CONCCIMIENTO ¥ AREA TEMATICA EN EL PROGRAMA DE ARTICULACION DEL SENA CON LA EDUCACION MEDIA DEL CENTRO DE BIOTECNOLOGIA INDUSTRIAL - REGIONAL VALLE,
i PARA LA VIGENCIA 2024

~ AMPAROS
P RTESGO: PRESTACION DE SERVICIOS
AMPAROS VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA SUMA ASEG/ACTUAL  SUMA ASEG/ANTERIOR
¥ CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO 08/02/2024 13/04/2025 $4,554,856.60 $4,554,856.60

ACLARACIONES

. 4E?IAI}1TE EL PRESENTE CERTIFICADO Y SEGUN ADICION Y PRORROGA Wo. 1 SE AUMENTA EL VALOR DEL CONTRATO QUEDANDO EN $45.548.566 Y SE PRORROGA HASTA EL
213/12/2024.
OS DEMAS TERMINOS NO MODIFICADOS CONTINUAN VIGENTES.

AN Al __GASTOS EXEE”DV V]QIQN‘ N — HlVAV A T T;)TALA EA_(VEAB,, - V;\l VQB A_SEQ“RA[}Q MHA”]V : e PLAN.DE EAV_G"Q” 7,
§ ©4,000.00 § *+4,000.00 § Fxeeq,520.00 § Froeeer+9,520.00 § *x4,554,856.60 CONTADO
INTERMEDIARID - | GIETRIBUCION COASESURD
NOUERE CWAVE W IEmART ] WIOMBRE SOMPARIA ] W BART VALOR ASECURRDD
PROFESIONALES EN SEGUROS INTEGRALES 103159 100.00

'QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)
GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 7N NO. 1N-15/1N-45 - TELEFONO: 6672954 - CALI
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POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

DECRETO 1082 DE 2015
NIT. 860.009.576-6
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA
CALI cALI 45 45.44-101154406
EDICION VIGENCIADESDE | ALAS VIGENCIAHASTA | ALAS
o A ee “ANo | DiA" MES ANO | HORAS | DIA' MES = ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
¥ 15 | 11 | 2024 08 |02 | 2024 | oooo | 13 | 04 | 2025 | 2359 | ANEXODEPRORROGA

DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADO

AC GC: 65.704.652
PAVA LOZANO, SANDRA MILENA {}DENTIFIC ION

[ClUDAD:  CALL, VALLE [TELEFONO: 4315800

_ —— DATOS DEL ASEGURADO / BENEFICIARID ___ — , S
#ASEGURADO / SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA - CENTRO DE BIOTECNOLOGIA INDUSTRIAL SEDE DENTIFICACION NIT: 899.999.034-1
WBENEFICIARIO: PALMIRA B 3 - ) B S ) il
DIRECCION: CL 40 NRO. 30 - 44 [CIUDAD:  PALMIRA, VALLE [TELEFONO 2750968

SADICIONAL:

w Y

UESTADO
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s CON Convenio No aplica para U.\n h TEA IS

Bancode ﬁ;uqutﬂ ( . Seguros dei Estado $.A Cuenta Corrlente O0B465445

G o P
Bancaiambga Seguros del Estado 5 A Cuenta Convanio 47189

@ VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO

- § +*4,000.00 $ **++*+*4,000.00 § *xxxxq 520.00 § PrenrkEvesing 520.00 § *werwexg 554,856.60 CONTADO
) ) - IHTERMETHARIO SETRIBUCKON COABESUSD
NMESE SAE ) 08 PART NOVERE COMPARIA — % PART VALOR ASECLRASD
PROFESTONALES EN SEGUROS INTEGRALES 103159 100.00

UEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE SE
S-SPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

OTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 7N NO. 1N-15/1N-45 - TELEFONO: 6672954 - CALI

FORMA DE PAGO

. 5 : : REFERENCIA
BANCO CHEGUE No. VALOR PAGO:
1101164024556-1

(415) 7709998021167 (8020) 11011640245561(3900) 000000009520 (96) 20250207

MDENCIL FINANCERS [
L DN

&

EFECTIVO
CHEQUE
TOTAL §

VIGILADD *PEE

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE
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POLIZA DE SEGURO DE CUMPLIMIENTO ENTIDAD ESTATAL

HIT. 860.000.578-6 DECRETO 1082 DE 2015
| (CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
CALI CALI 45 45-44-101154406 2
“FECHA EXPEDICION T VIGENCIA DESDE ATAS VIGENCIA HASTA ALAS
DIA MES ANO DIA  MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
15 ‘ 1 [ 2024 08 { 02 ! 2024 00:00 13 04 { 2025 23:50 | ANEXO DE PRORROGA
DRSS ' DATOS DEL TOMADOR | GARAIIT
e ke PAVA LOZANO, SANDRA MILENA IDENTIFICACION ___ GC: 65.704.652

DIRECCION: CL 52 NRO. 2 BIS - 15 CIUDAD:  CALI, VALLE iTELfFONO: 4315800
___DATOS DEL ASEGURADO / BEHEFICIARIO

DUSTRIAC-SEDE | JENTIFICACION  NIT: 899.999.034-1

ENEFICIARIO: PALMIRA )
DIRECCION: CL40 NRO.30 -44 " ICIUDAD: PALMIRA, VALLE ) ilELEFLmUT“‘“‘ZTsm

« ADICIONAL:

TEXTO ACLARATORIO

AR

& &
i - ﬂ -
E a a i i o

QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE
SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CALLE 7N NO. 1N-15/1N-45 - TELEFONO: 6672954 - CALI

FIERA TOMAD DR
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7709998021167005798453

III
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Nit: 860009578-6
i SEGUROS DEL ESTADO GENERALES RECIBO DE PAGO Ne: 1000057984532
CERTIFICAMOS QUE:
~
FECHA
15/11/2024 01:02p.m.
PAVA LOZANO SANDRA MILENA
RECIBIMOS DE: CC. 65.704.652
LA SUMA DE: Diecinueve mil cuarenta pesos .******* A G
POR CONCEPTO DE: PAGO BOLETA RECAUDO REF. NRO.: 10000057984532
SUC - RAMO - POLIZA - ENDOSO - CUOTA PRIMA GASTO IVA VALOR
CALI-44-101154406-1-1 $8,000.00 $1,520.00 $9,520.00
CALI-44-101154406-2-1 $8,000.00 $1,520.00 $9,520.00
FORMA DE PAGO
Pse - $ 19,040.00 EFECTIVO:
CHEQUE:
TARJETA:
BD: 19,040.00
OTROS: $19,040.00
TRANSACCION: 0005798453 TOTAL: $19,040.00
\_ CAJERO: PAGUESTADO Y,

11/15/2024 1:02:45PM

172.16.10.23
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