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CONTRATO No. ___CO1.PCCNTR.5907121 - DE 08 DE FEBRERO DE 2024___  

 

NOMBRE DEL CONTRATISTA: FLOR YANNETH LÓPEZ CHAPARRO 

 

IDENTIFICACION DEL CONTRATISTA: CÉDULA DE CIUDADANÍA 46374852 Sogamoso 

 

OBJETO DEL CONTRATO:  Prestar los servicios personales para planear, orientar y evaluar 

actividades de Formación Profesional Integral que imparte el Centro Minero en la red de 

conocimiento ambiental, área temática ambiental en los programas de articulación con la media 

de conformidad con los Lineamientos institucionales y la normatividad vigente. 

 

OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA:  

1. Reportar los juicios evaluativos y asociar ruta de aprendizaje del proceso de 

formación en los aplicativos de la entidad de acuerdo con los tiempos establecidos 

en el procedimiento Ejecución de la Formación Profesional Integral GFPI-P-006 y el 

Reglamento del aprendiz. 

2. Reportar novedades (académicas y disciplinarias) del proceso de formación en los 

aplicativos de la entidad de acuerdo con los tiempos establecidos en el 

procedimiento Ejecución de la Formación Profesional Integral GFPI-P-006 y el 

Reglamento del aprendiz. 

3. Realizar seguimiento a los aprendices asignados por la coordinación académica en 

las diferentes modalidades de etapa productiva según lo establecido en la Guía de 

desarrollo de etapa productiva en el proceso formativo GFPI-G-040 y el 

Reglamento del aprendiz. 

4. Entregar al Supervisor del Contrato la información que le sea solicitada en relación 

con el proceso de ejecución de la formación: proyecto formativo, guías de 

aprendizaje, planeación pedagógica del proyecto formativo, Portafolio de 

evidencias, verificación de condiciones del ambiente de aprendizaje, planeación, 

seguimiento y evaluación de la etapa productiva y en general los informes que la 

formación por competencias exija. 

5. Participar en los comités de evaluación y seguimiento ordinario y extraordinarios, 

que se programen para los aprendices, garantizando en todo momento el debido 

proceso definido en el Reglamento de Aprendices. 
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6. Participar en las jornadas de diseño y desarrollo curricular requerida, elaboración 

de proyectos de investigación aplicada, innovación pedagógica y desarrollo 

tecnológico, estudios de vigilancia y prospectiva tecnológica de interés 

institucional. 

7. Brindar apoyo técnico a los procesos de compras de bienes y servicios, acorde a su 

especialidad técnica, según la necesidad del Centro de Formación. 

 

LUGAR DE EJECUCIÓN:    KILÓMETRO 7 - VEREDA MORCA SECTOR BATA - SENA - CENTRO MINERO 

– SOGAMOSO - BOYACÁ 

 

PLAZO DE EJECUCIÓN:    292  DÍAS  desde  el 08 de febrero hasta el 06 de Diciembre de 2024  

PRÓRROGA 1: 07 DÍAS desde el 07 al 13 de diciembre de 2024 

 

FECHA DE INICIACIÓN CONTRATO:                         ___08__ DE _FEBRERO_ DE __2024______ 

                                                                                         (Día)                          (Mes)                              (Año) 

FECHA DE TERMINACIÓN DEL CONTRATO:            ___13__ DE _DICIEMBRE_ DE __2024____ 

                                                                                         (Día)                           (Mes)                              (Año) 

VIGENCIA DEL CONTRATO:  

Desde el  08 de febrero de 2024 hasta el 21 de abril de 2025  

                                                     

VALOR DEL CONTRATO:  

El valor total del contrato fue de  CUARENTA Y DOS MILLONES SEISCIENTOS OCHENTA Y 

OCHO MIL DOSCIENTOS TREINTA PESOS Mcte. ($42.688.230) incluido IVA. Esta suma será 

pagada por el SENA al contratista de la siguiente manera: a) Un primer pago 

correspondiente a la fracción del mes de febrero de 2024 por valor de TRES MILLONES 

DOSCIENTOS OCHENTA Y TRES MIL SETECIENTOS DIEZ PESOS Mcte ($ 3.283.710) incluido 

IVA, b) NUEVE pagos iguales por los meses de (marzo) a (noviembre) de 2024, por valor de 

CUATRO MILLONES DOSCIENTOS OCHENTA Y TRES MIL CIEN PESOS Mcte. ($ 4.283.100) 

cada uno incluido IVA, c) Un pago correspondiente a la fracción del mes de diciembre de 

2024 por valor de OCHOCIENTOS CINCUENTA Y SEIS MIL SEISCIENTOS VEINTE PESOS Mcte 

($ 856.620) incluido IVA. d)  El SENA pagará al contratista por concepto de Adición la suma 

de NOVESCIENTOS NOVENTA Y NUEVE MIL TRESCIENTOS NOVENTA  PESOS MCTE 

($999.390) valor correspondiente a 07 días   



 

PROCESO GESTIÓN DE TALENTO HUMANO 

FORMATO INFORME FINAL DE SUPERVISIÓN 

CONTRATACIÓN PRESTACIÓN DE SERVICIOS PERSONALES 

3 

GTH-F-073 V03 

 

SUPERVISOR:  

____________PEDRO JESÚS CORREA DAZA__________________ 

IDENTIFICACION DEL SUPERVISOR:   CÉDULA DE CIUDADANÍA      4060801______ 

                                                                            

 

SUSPENSIONES Y AMPLIACIONES DE SUSPENSIÓN: SI____ NO___ 

     ACTAS No. TIEMPO  CAUSALES 

   

   

 

BALANCE FINANCIERO: 

 

PRODUCTOS O ACTIVIDADES EJECUTADAS  

Asociar aprendices a la ruta de aprendizaje para las Fichas: 2937605, 2937584, 2949880 y 29249873 En 
el Programa de Monitoreo Ambiental y 2949884 del Programa manejo integral de residuos  sólidos 

Ejecutar la formación integral de acuerdo con el currículo, desarrollo curricular y proyecto formativo de 
los programas del área Ambiental, a las Fichas: 2701181, 2937605, 2937584, 2949880 y 29249873  en el 
Programa  Técnico de Monitoreo Ambiental y 2949884 del Programa Técnico en Manejo integral de 
residuos  sólidos 

Desarrollo de las guías de aprendizaje según los lineamientos establecidos por las Instituciones 
educativas y horarios concertados, utilizando las herramientas para obtener resultados de aprendizaje 
por parte de los aprendices 

Elaboración de guías de aprendizaje para los diferentes Programas de Articulación con la Educación 
Media en los grados decimo y once, Se impartió formación a las Fichas: 2701181, 2937605, 2937584, 
2949880 y 29249873  en el Programa  Técnico de Monitoreo Ambiental y 2949884 del Programa Técnico 

Valor total del contrato  $ 43.687.620 

Valor Ejecutado $ 43.687.620 

Saldo de pendiente de cancelar al contratista $  0.00 

Saldo a liberar                              $ 0.00 
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en Manejo integral de residuos  sólido. En los Municipios de Combita, Tibasosa, Tunja y Tota. 

Elaboración de Instrumentos de evaluación para los diferentes Programas de Articulación con la 
Educación Media en los grados decimo y once, para las Fichas: 2701181, 2937605, 2937584, 2949880 y 
29249873  en el Programa  Técnico de Monitoreo Ambiental y 2949884 del Programa Técnico en 
Manejo integral de residuos  sólidos 

Emitir juicios evaluativos según el nivel de cumplimiento de los resultados de aprendizajes de las 
competencias de los programas, adquiridos por los aprendices en el desarrollo de su formación, 
aplicando los procedimientos, plazos y herramientas tecnológicas que la entidad defina y según Planes 
Concertados a las Fichas: 2701181, 2937605, 2937584, 2949880 y 29249873  en el Programa  Técnico de 
Monitoreo Ambiental y 2949884 del Programa Técnico en Manejo integral de residuos  sólidos 

Participación de las reuniones de articulación con la Educación Media para la planeación de los procesos 
formativos de acuerdo con los lineamientos Institucionales. 

Registrar y verificar y hacer seguimiento oportuno para la gestión de la formación integral mediante el 
seguimiento de actividades propuestas en las guías de aprendizaje, talleres evaluativos en los diferentes 
Programas de Articulación con la Educación Media 

Participación como Jurado en la parte Técnica de los Proyectos Productivos, en las diferentes 
Instituciones Educativas que atiende el Centro Minero. 

Participar en el proceso de certificación de los aprendices de las fichas: 2701181 en el Programa  Técnico 
de Monitoreo Ambiental en la IE Roberto franco Isaza de Tibasosa 

Relación de fichas en formación 2024: 

PROGRAMA DE 
FORMACIÓN 

# DE FICHA # TOTAL APRENDICES # APRENDICES 
CERTIFICADOS 

MONITOREO AMBIENTAL 2701181 06 06 

MONITOREO AMBIENTAL 2937605 21 N.A. 

MONITOREO AMBIENTAL 2937584 31 N.A. 

MONITOREO AMBIENTAL 2949873 24 N.A. 

MONITOREO AMBIENTAL 2949880 22 N.A. 

MANEJO INTEGRAL DE 
RESIDUOS SÓLIDOS 

2949884 24 N.A. 

 

Certificación en la NCL Orientar formación presencial de acuerdo con procedimientos técnicos y 
normativa – NIVEL AVANZADO - Código: 240201056 - Versión: 2 

Participación en los CURSOS DE FORMACIÓN COMPLEMENTARIA  PRESENCIAL CON LA ING. CLAUDIA 
SANABRIA EN: 

✓ PLANEACION DE ESTRATEGIAS PEDAGOGICAS Y TECNICAS DIDACTICAS PARA LA FORMACION 
PROFESIONAL INTEGRAL con una duración de 48 horas 

✓ PLANEACION PEDAGOGICA DE LA FORMACION PROFESIONAL con una duración de 60 horas 
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OBSERVACIONES DE LA SUPERVISIÓN SOBRE LOS PRODUCTOS O ACTIVIDADES EJECUTADAS 

En mi calidad de supervisor del contrato CO1.PCCNTR.5907121 de prestación de servicios 

personales, certifico el cumplimiento a cabalidad de las obligaciones contractuales del 

contratista, según objeto de contrato de acuerdo a la planeación y programación establecida 

en el programa de articulación con la media,  por coordinación académica, dentro de los 

lineamientos y parámetros definidos en los procedimientos internos para tal fin.

SANCIONES: NO X

CUMPLIMIENTO FRENTE A LA OBLIGACIÓN A LA SEGURIDAD SOCIAL:   SI X

 GRADO DE SATISFACCIÓN:   EXCELENTE X    

Atentamente, 

 PEDRO JESUS CORREA DAZA 

Supervisor Contrato 

Coordinador Académico Programas Especiales 





PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACIÓN APORTES
 SOPORTE DE PAGO PARA EL COTIZANTE CC 46374852

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

TIPO IDENTIFICACIÓN: NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN:
NOMBRE Ó RAZÓN SOCIAL:
CIUDAD/MUNICIPIO: DEPARTAMENTO:
DIRECCIÓN: TELÉFONO:
TIPO APORTANTE: CLASE APORTANTE:
TIPO EMPRESA: ACTIVIDAD ECONOMICA:

CÉDULA DE CIUDADANÍA 46374852
FLOR YANNETH

SOGAMOSO BOYACA
CLL 2 A 17-79 7716710

02-INDEPENDIENTE I-INDEPENDIENTE
PRIVADA Actividades reguladoras y facilitadoras de la act

APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO

DATOS DEL COTIZANTE

TIPO IDENTIFICACIÓN: NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN:
APELLLIDOS: NOMBRES:
CIUDAD/MUNICIPIO: DEPARTAMENTO:
TIPO COTIZANTE: SUBTIPO COTIZANTE:
COLOMBIANO RESIDENTE EN EL EXTERIOR: EXTRANJERO NO OBLIGADO A COTIZAR PENSIÓN:

TIPO DE SALARIO:

CÉDULA DE CIUDADANÍA 46374852
LOPEZ CHAPARRO FLOR YANNETH

SOGAMOSO BOYACA
INDEPENDIENTE CONTRATO PRESTACIÓN DE SERVICIOS

NO NO

COTIZANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO

DESDE ENERO 2024 HASTA DICIEMBRE 2024

PLANILLA No: 4582789278 TIPO DE PLANILLA: I PERIODO COTIZACION OTROS SUBSISTEMAS: diciembre - 2024 PERIODO COTIZACIÓN SALUD: diciembre - 2024 FECHA DE PAGO: 10/12/2024 FORMA DE PRESENTACIÓN APORTANTE: ÚNICO
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APORTE

MINEDU

TOTAL
APORTEC

O
M INDICADOR

TARIFA
ESPECIAL

$ 1.714.000 25-14
COLPENSIO
NES

30 $ 1.714.000 $ 274.300 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 274.300EPS017-
FAMISANAR

30 $ 1.714.000 $ 214.300 $ 214.30014-23-
POSITIVA
COMPAÑIA
DE
SEGUROS

30 $ 1.714.000 46374852 $ 17.900 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0$ 0Normal

TOTAL PAGADO: $ 506.500

PLANILLA No: 4581858500 TIPO DE PLANILLA: I PERIODO COTIZACION OTROS SUBSISTEMAS: noviembre - 2024 PERIODO COTIZACIÓN SALUD: noviembre - 2024 FECHA DE PAGO: 10/12/2024 FORMA DE PRESENTACIÓN APORTANTE: ÚNICO
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APORTEC

O
M INDICADOR

TARIFA
ESPECIAL

$ 1.714.000 25-14
COLPENSIO
NES

30 $ 1.714.000 $ 274.300 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 274.300EPS017-
FAMISANAR

30 $ 1.714.000 $ 214.300 $ 214.30014-23-
POSITIVA
COMPAÑIA
DE
SEGUROS

30 $ 1.714.000 46374852 $ 17.900 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0$ 0Normal

TOTAL PAGADO: $ 506.500

PLANILLA No: 4577664718 TIPO DE PLANILLA: I PERIODO COTIZACION OTROS SUBSISTEMAS: octubre - 2024 PERIODO COTIZACIÓN SALUD: octubre - 2024 FECHA DE PAGO: 07/11/2024 FORMA DE PRESENTACIÓN APORTANTE: ÚNICO
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$ 1.714.000 25-14
COLPENSIO
NES

30 $ 1.714.000 $ 274.300 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 274.300EPS017-
FAMISANAR

30 $ 1.714.000 $ 214.300 $ 214.30014-23-
POSITIVA
COMPAÑIA
DE
SEGUROS

30 $ 1.714.000 46374852 $ 17.900 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0$ 0Normal

TOTAL PAGADO: $ 506.500

PLANILLA No: 4572206681 TIPO DE PLANILLA: I PERIODO COTIZACION OTROS SUBSISTEMAS: septiembre - 2024 PERIODO COTIZACIÓN SALUD: septiembre - 2024 FECHA DE PAGO: 02/10/2024 FORMA DE PRESENTACIÓN APORTANTE: ÚNICO
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$ 1.714.000 25-14
COLPENSIO
NES

30 $ 1.714.000 $ 274.300 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 274.300EPS017-
FAMISANAR

30 $ 1.714.000 $ 214.300 $ 214.30014-23-
POSITIVA
COMPAÑIA
DE
SEGUROS

30 $ 1.714.000 46374852 $ 17.900 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0$ 0Normal

TOTAL PAGADO: $ 506.500

PLANILLA No: 4568490871 TIPO DE PLANILLA: I PERIODO COTIZACION OTROS SUBSISTEMAS: agosto - 2024 PERIODO COTIZACIÓN SALUD: agosto - 2024 FECHA DE PAGO: 06/09/2024 FORMA DE PRESENTACIÓN APORTANTE: ÚNICO
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$ 1.714.000 25-14
COLPENSIO
NES

30 $ 1.714.000 $ 274.300 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 274.300EPS017-
FAMISANAR

30 $ 1.714.000 $ 214.300 $ 214.30014-23-
POSITIVA
COMPAÑIA
DE
SEGUROS

30 $ 1.714.000 46374852 $ 17.900 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0$ 0Normal

TOTAL PAGADO: $ 506.500
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACIÓN APORTES
 SOPORTE DE PAGO PARA EL COTIZANTE CC 46374852

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

TIPO IDENTIFICACIÓN: NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN:
NOMBRE Ó RAZÓN SOCIAL:
CIUDAD/MUNICIPIO: DEPARTAMENTO:
DIRECCIÓN: TELÉFONO:
TIPO APORTANTE: CLASE APORTANTE:
TIPO EMPRESA: ACTIVIDAD ECONOMICA:

CÉDULA DE CIUDADANÍA 46374852
FLOR YANNETH

SOGAMOSO BOYACA
CLL 2 A 17-79 7716710

02-INDEPENDIENTE I-INDEPENDIENTE
PRIVADA Actividades reguladoras y facilitadoras de la act

APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO

DATOS DEL COTIZANTE

TIPO IDENTIFICACIÓN: NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN:
APELLLIDOS: NOMBRES:
CIUDAD/MUNICIPIO: DEPARTAMENTO:
TIPO COTIZANTE: SUBTIPO COTIZANTE:
COLOMBIANO RESIDENTE EN EL EXTERIOR: EXTRANJERO NO OBLIGADO A COTIZAR PENSIÓN:

TIPO DE SALARIO:

CÉDULA DE CIUDADANÍA 46374852
LOPEZ CHAPARRO FLOR YANNETH

SOGAMOSO BOYACA
INDEPENDIENTE CONTRATO PRESTACIÓN DE SERVICIOS

NO NO

COTIZANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO

DESDE ENERO 2024 HASTA DICIEMBRE 2024

PLANILLA No: 4564008242 TIPO DE PLANILLA: I PERIODO COTIZACION OTROS SUBSISTEMAS: julio - 2024 PERIODO COTIZACIÓN SALUD: julio - 2024 FECHA DE PAGO: 06/08/2024 FORMA DE PRESENTACIÓN APORTANTE: ÚNICO
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SUBSISTENCI SOLIDARIDAD

APORTES VOLUNTARIOS

EMPLEADOR EMPLEADO

TOTAL
APORTE
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IBC COTIZACIÓN
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ADRES
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ADMIN
TOTAL
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SENA

TOTAL
APORTE

ICBF

TOTAL
APORTE

ESAP

TOTAL
APORTE

MINEDU

TOTAL
APORTEC

O
M INDICADOR

TARIFA
ESPECIAL

$ 1.714.000 25-14
COLPENSIO
NES

30 $ 1.714.000 $ 274.300 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 274.300EPS017-
FAMISANAR

30 $ 1.714.000 $ 214.300 $ 214.30014-23-
POSITIVA
COMPAÑIA
DE
SEGUROS

30 $ 1.714.000 46374852 $ 17.900 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0$ 0Normal

TOTAL PAGADO: $ 506.500

PLANILLA No: 4559298704 TIPO DE PLANILLA: I PERIODO COTIZACION OTROS SUBSISTEMAS: junio - 2024 PERIODO COTIZACIÓN SALUD: junio - 2024 FECHA DE PAGO: 04/07/2024 FORMA DE PRESENTACIÓN APORTANTE: ÚNICO
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TOTAL
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ICBF

TOTAL
APORTE

ESAP

TOTAL
APORTE

MINEDU

TOTAL
APORTEC

O
M INDICADOR

TARIFA
ESPECIAL

$ 1.714.000 25-14
COLPENSIO
NES

30 $ 1.714.000 $ 274.300 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 274.300EPS017-
FAMISANAR

30 $ 1.714.000 $ 214.300 $ 214.30014-23-
POSITIVA
COMPAÑIA
DE
SEGUROS

30 $ 1.714.000 46374852 $ 17.900 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0$ 0Normal

TOTAL PAGADO: $ 506.500

PLANILLA No: 4556079203 TIPO DE PLANILLA: I PERIODO COTIZACION OTROS SUBSISTEMAS: mayo - 2024 PERIODO COTIZACIÓN SALUD: mayo - 2024 FECHA DE PAGO: 12/06/2024 FORMA DE PRESENTACIÓN APORTANTE: ÚNICO
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TOTAL
APORTE

ICBF

TOTAL
APORTE

ESAP

TOTAL
APORTE

MINEDU

TOTAL
APORTEC

O
M INDICADOR

TARIFA
ESPECIAL

$ 1.714.000 25-14
COLPENSIO
NES

30 $ 1.714.000 $ 274.300 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 274.300EPS017-
FAMISANAR

30 $ 1.714.000 $ 214.300 $ 214.30014-23-
POSITIVA
COMPAÑIA
DE
SEGUROS

30 $ 1.714.000 46374852 $ 17.900 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0$ 0Normal

TOTAL PAGADO: $ 506.500

PLANILLA No: 4551305973 TIPO DE PLANILLA: I PERIODO COTIZACION OTROS SUBSISTEMAS: abril - 2024 PERIODO COTIZACIÓN SALUD: abril - 2024 FECHA DE PAGO: 09/05/2024 FORMA DE PRESENTACIÓN APORTANTE: ÚNICO
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TOTAL
APORTE

ICBF

TOTAL
APORTE

ESAP

TOTAL
APORTE

MINEDU

TOTAL
APORTEC

O
M INDICADOR

TARIFA
ESPECIAL

$ 1.714.000 25-14
COLPENSIO
NES

30 $ 1.714.000 $ 274.300 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 274.300EPS017-
FAMISANAR

30 $ 1.714.000 $ 214.300 $ 214.30014-23-
POSITIVA
COMPAÑIA
DE
SEGUROS

30 $ 1.714.000 46374852 $ 17.900 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0$ 0Normal

TOTAL PAGADO: $ 506.500

PLANILLA No: 4546717491 TIPO DE PLANILLA: I PERIODO COTIZACION OTROS SUBSISTEMAS: marzo - 2024 PERIODO COTIZACIÓN SALUD: marzo - 2024 FECHA DE PAGO: 12/04/2024 FORMA DE PRESENTACIÓN APORTANTE: ÚNICO
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BÁSICO
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ICBF

TOTAL
APORTE

ESAP

TOTAL
APORTE

MINEDU

TOTAL
APORTEC

O
M INDICADOR

TARIFA
ESPECIAL

$ 1.580.000 01-30 25-14
COLPENSIO
NES

30 $ 1.714.000 $ 274.300 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 274.300EPS017-
FAMISANAR

30 $ 1.714.000 $ 214.300 $ 214.30014-23-
POSITIVA
COMPAÑIA
DE
SEGUROS

30 $ 1.714.000 46374852 $ 17.900 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0$ 0Normal

TOTAL PAGADO: $ 506.500
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACIÓN APORTES
 SOPORTE DE PAGO PARA EL COTIZANTE CC 46374852

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

TIPO IDENTIFICACIÓN: NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN:
NOMBRE Ó RAZÓN SOCIAL:
CIUDAD/MUNICIPIO: DEPARTAMENTO:
DIRECCIÓN: TELÉFONO:
TIPO APORTANTE: CLASE APORTANTE:
TIPO EMPRESA: ACTIVIDAD ECONOMICA:

CÉDULA DE CIUDADANÍA 46374852
FLOR YANNETH

SOGAMOSO BOYACA
CLL 2 A 17-79 7716710

02-INDEPENDIENTE I-INDEPENDIENTE
PRIVADA Actividades reguladoras y facilitadoras de la act

APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO

DATOS DEL COTIZANTE

TIPO IDENTIFICACIÓN: NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN:
APELLLIDOS: NOMBRES:
CIUDAD/MUNICIPIO: DEPARTAMENTO:
TIPO COTIZANTE: SUBTIPO COTIZANTE:
COLOMBIANO RESIDENTE EN EL EXTERIOR: EXTRANJERO NO OBLIGADO A COTIZAR PENSIÓN:

TIPO DE SALARIO:

CÉDULA DE CIUDADANÍA 46374852
LOPEZ CHAPARRO FLOR YANNETH

SOGAMOSO BOYACA
INDEPENDIENTE CONTRATO PRESTACIÓN DE SERVICIOS

NO NO

COTIZANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO

DESDE ENERO 2024 HASTA DICIEMBRE 2024

PLANILLA No: 4542884261 TIPO DE PLANILLA: I PERIODO COTIZACION OTROS SUBSISTEMAS: febrero - 2024 PERIODO COTIZACIÓN SALUD: febrero - 2024 FECHA DE PAGO: 11/03/2024 FORMA DE PRESENTACIÓN APORTANTE: ÚNICO
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ICBF

TOTAL
APORTE

ESAP

TOTAL
APORTE

MINEDU

TOTAL
APORTEC

O
M INDICADOR

TARIFA
ESPECIAL

$ 1.580.000 01-30 25-14
COLPENSIO
NES

30 $ 1.350.000 $ 216.000 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 216.000EPS017-
FAMISANAR

30 $ 1.350.000 $ 168.800 $ 168.80014-23-
POSITIVA
COMPAÑIA
DE
SEGUROS

30 $ 1.350.000 46374852 $ 14.100 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0$ 0Normal

TOTAL PAGADO: $ 398.900

PLANILLA No: 4538403583 TIPO DE PLANILLA: I PERIODO COTIZACION OTROS SUBSISTEMAS: enero - 2024 PERIODO COTIZACIÓN SALUD: enero - 2024 FECHA DE PAGO: 05/02/2024 FORMA DE PRESENTACIÓN APORTANTE: ÚNICO
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TOTAL
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TOTAL
APORTE

MINEDU

TOTAL
APORTEC

O
M INDICADOR

TARIFA
ESPECIAL

$ 1.580.000 01-30 25-14
COLPENSIO
NES

30 $ 1.300.000 $ 208.000 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 208.000EPS017-
FAMISANAR

30 $ 1.300.000 $ 162.500 $ 162.500 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0$ 0Normal

TOTAL PAGADO: $ 370.500

Entregado por: Recibido por:
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Versión: 1.01

Fecha: 15.10.2020

SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA

PROCESO DE GESTIÓN DE INFRAESTRUCTURA Y LOGÍSTICA

RELACION DE BIENES A CARGO DEL CUENTADANTE

De acuerdo con los registros del Sistema para la Administración y Control de Bienes SACB el Sr(a)  identificado(a) con
CC. 46374852 tiene los siguientes bienes a cargo:

Regional Centro Modulo Placa Valor

Listado de inventarios:

CANTIDAD DE BIENES A CARGO: ................0
VALOR TOTAL: ..........................................              $0,00

El cuentadante adicionalmente se encuentra asociado a los siguientes Nits múltiples:

91110000021-

91110000041-

CANTIDAD DE BIENES COMO CUENTADANTE MÚLTIPLE: ........... 0
VALOR TOTAL: ..............................................................................               $0,00

Fecha de emisión del reporte: 10 de Diciembre de 2024 a las 18:55:52

El cuentadante responde administrativa y fiscalmente por los bienes aquí relacionados y rendirá cuentas de su utilización.
Todo ello según lo dispuesto sobre este particular en la Constitución Política Nacional Art. 124 y en especial lo
establecido en los numerales 21 y 22 del Art. 34 de la Ley 734 de 2002; Resolución 1378 de 2018 y en las obligaciones
generales de los Contratos de Prestación de Servicios.

1 1Página de

Documento informativo. Para consultas diríjase a la página https://miinventario.sena.edu.co ingresando el número de documento del cuentadante.

Grupo de Almacenes e Inventarios.
SENA - Dirección General


