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Proceso Gestion de Talento Humano

Formato Entrega de Bienes e Informacién de Ejecucion Contractual por el Contratista

Nomm Y APELLIDOS DEL CONTRATISTA:  CARLOS ANDRES TORRES OVIEDO IDENTIFICACION
= et -1 = = L. |

S | MALAGA FECHA 10/12/2024 | REGIONAL [ SANTANDER 1,096,947,905

_DﬂEcnm U OFICINA DONDE SE EJECUTO EL CONTRATO: CENTRO AGROEMPRESARIAL ¥ TURISTICO DE LOS ANDES

NUMERD Y FECHA DE CONTRATD: | CO1.PCCNTR.6158463 - 1/04/2024

CAUSAL DE TERMINACION DEL CONTRATO

LIQUIDACION POR MUTUO LIQUIDACION ANTICIPADA POR MUTUD
TERMIMACION *
ACUERDD KR ACUERDO
DEPENDENCIA SENA Marcar RESPONSABLES
onx

NOMBRES Y APELLIDOS

GESTION DETIC | x| |YEISON FERNEY ZAMBRANO GALEANO [ /’bm‘%ﬁmﬁ
ADMINISTRACION DE DOCUMENTOS x ERIXA PATRICIA SANDOVAL JEREZ Um{'

ENTREGA CARNE (A Supervisor del

Contrato en ks Aagionales y Centros

de F sén) X CAROLINA MESA BARRERA
SECRETARIA GENERAL

ALMACEN E INVENTARIOS Generar reporte de https://miinventario.sena.edu.cofInicio.aspk y anexar al . , garantizando que no tiene elementos a su
cargo. b

SERVICIOS GEMERALES, | L_; :

ADCUISIOONES (Administracidn de x ANA MILENA GALVIS GOMEZ —C ===

edificie; Contratacién) "&/

CONTABILIDAD X LEIDY YAMILE BAEZ GARCLA l/ %&O—e

r . —ur

TESORERLL X CARMEN SOFIA BEAZ MARTINEZ
Fd L —
COORDINACION DE: AREA/GRUPO/ || | epia BARRERA MONTAREZ
ACADEMICA
p— i /.f | - JI -
= F
BIBLIOTECA X MARIA MEJIA VILLABONA 7 \
F.. \:_ -
ALMACEN ¥ ANA MILENA GALVIS GOMEZ ‘. —
frm—
SUPERVISOR DE CONTRATO x CAROLINA MESA BARRERA i/%gé é; : i é é! o
. - -
[
ELEMENTOS FALTANTES U OBUGACIONES PENDIENTES (Relacionar con su respectivo valor) /
OTROS: _
=
—




‘ Version: 1.01

SENLA SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA

PROCESO DE GESTION DE INFRAESTRUCTURA Y LOGISTICA Fecha: 15.10.2020
A RELACION DE BIENES A CARGO DEL CUENTADANTE

De acuerdo con los registros del Sistema para la Administraciéon y Control de Bienes SACB, el Sr(a) CARLOS ANDRES
TORRES OVIEDO identificado(a) con CC. 1096947905 NO registra bienes a cargo.

Fecha de emision del reporte: 9 de Diciembre de 2024 a las 15:33:29

El cuentadante responde administrativa y fiscalmente por los bienes aqui relacionados y rendira cuentas de su utilizacién.
Todo ello segun lo dispuesto sobre este particular en la Constitucién Politica Nacional Art. 124 y en especial lo
establecido en los numerales 21y 22 del Art. 34 de la Ley 734 de 2002; Resolucién 1378 de 2018 y en las obligaciones
generales de los Contratos de Prestacién de Servicios.

Documento informativo. Para consultas dirijase a la pagina https://miinventario.sena.edu.co ingresando el nimero de documento del cuentadante.

Grupo de Almacenes e Inventarios.
SENA - Direccién General Pagina 1 de 1
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

COMPROBANTE DE PAGO

= Bancolo

mbia

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

DIRECCION:

TIPO IDENTIFICACION:
NOMBRE O RAZON SOCIAL:
CIUDAD/MUNICIPIO:

TIPO APORTANTE:
TIPO EMPRESA:
FORMA DE PRESENTACION:

APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA):

CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION:

BUCARAMANGA DEPARTAMENTO:
CARRERA 6 N 15 74 TELEFONO:
02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE:

PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA:
UNICO

CARLOS ANDRES TORRES

1096947905

OVIEDO

SANTANDER

6617676

I-INDEPENDIENTE
Comercio al por mayor de

NO

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

NUMERO PLANILLA:

PERIODO COTIZACION
OTROS SUBSISTEMAS:

DIAS DE MORA:
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd):

7952092876 TIPO DE PLANILLA:

MES:
ANO:

diciembre PERIODO COTIZACION
2024 SALUD:

0

2024/12/06 NUMERO AUTORIZACION:

I-INDEPENDIENTES

MES: diciembre
ANO: 2024
1104268610

NOVEDADES
ING | RET | TDE | TAE | TDP | TAP |COR | VSP'!| VST |.SLN |COM | IGE | LMA | VAC | AVP | VCT | IRP
LIQUIDACION GENERAL
TOTALES
COTIZANTES TOTAL
PENSION
ADMINISTRADORA
NIT cODIGO NOMBRE
800229739 | 230201 230201- PROTECCION 1 $ 208.000
SUBTOTAL: 1 $ 208.000
SALUD
ADMINISTRADORA
NIT cODIGO NOMBRE
900226715 | EPS042 EPS042 - COOSALUD 1 $ 162.500
SUBTOTAL: 1 $162.500
VALOR SIN MORA: $ 370.500
VALOR MORA: $0
TOTAL PAGADO: $ 370.500
2024/12/05 6:41 PM USUARIO: SOI - CC1096947905 PAGINA 1 DE 1




PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
SOPORTE DE PAGO GENERAL

= Bancolombia

DATOS GENERALES DEL APORTANTE DATOS GENERALES DE LA PLANILLA
L'Sﬁé%?g'rffz’éﬁi’écm GEDULA DE CIUDADANIA - NUMERO DE IDENTIFICAGION: CARLOS ANDRES TORRS oty || NUMERO PLANILLA: 7952092876  TIPO DE PLANILLA: IINDEPENDIENTES
: . < . ’ < "
D AOMUCIID: BUCARAMANGA  DEPARTAMENTO: SANTANDER EE\RSIODDEOM%ORRZACION OTROS MES diciembre ANO 2023 PERIODO COTIZACION SALUD:! MES  diciembre ANO 202
DIRECCION: CARRERA 6N 1574  TELEFONO: 6617676 || FECHA PAGO (aaaa/mmidd): 2024/12/06  NUMERO AUTORIZACION: 1104268610
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE ~ CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA  ACTIVIDAD ECONOMICA: Comercio al por mayor de computadores, equipo per
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
TOTAL APORTES A PENSION |
[ ADMINISTRADORA | I APORTES VOLUNTARIOS | FSP | MOR TOTALES |
CODIGO NOMBRE | No. COTIZANTES COTIZACION EMPLEADOR | COTIZANTE | SOLIDARIDAD | SUBSISTENCIA [ COTIZACION I FSP. APORTES MORA T VALOR PAGADO
30201 30201- PROTECCION [ 1 [ $ 208,000 X S0 $ $q X $ 20 $q 0f
UBTOTALES: $q
TOTAL APORTES A SALUD
INCAPACIDAD POR
ADMINISTRADORA No. ENFERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
COTIZANTES [ NOMERO NUMERO VALOR VALOR
CoODIGO NOMBRE AUTORIZAGION|  VALOR | suTorizacion|  VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPS042 PS042 - COOSALUD 1 | $ | 5 | $ $ 162.50 5 | 5 $162.50 5 5 § 162,501
$ 162.50 B s $76:
QUIDACION DETALLADA APOR
DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
ofol_ < PENSION SALUD ARP. | CCF. SENA | ICBF_| ESAP |MINEDU|
TPo | sueriPo £|g|sz APORTES - 5
o [IDENTIFICA SALARIO |TIPODE|B| 2 Z =) o | 17 [wlulalelsl & | 5 | 2[5 |w|S| & |85 FSP INDICADOR) S CENTRO O
N NOMBRES|COTIZANTE[COTIZANTE| z[Z[o5(z | ¥ 2RIERI8 2 | 2 Slel=z] £ |zle e (COTIZACION VOLUNTARIOS TOTAL VALOR| TOTAL O TOTAL [of 1BC TOTAL [ TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
cion BASICO ISAARIOI 65| 58| = | = 170l =1 TARIFA | ApORTE | APMIN IBC  |COTIZAGION| spis| apoRTE | APMIN |gf  1BC PE _laporTE ADMIN |1 pORTEIAPORTEJAPORTEAPORTEJAPORTE|
3 5 423 SUBSISTENCIA[SOLIDARIDAD| EMPLEADOR| EMPLEADO | ESPECIAL = TRABAJO ol
i C ORRES— JNDEPEND $1:300.0¢ NO $208.00( $ $ $ $ Normal § 208.000EPS042 - g $162.50 $q $162.50 $ $ $ $ $ $ $ $
o ARLOS . ® 1.300.00
JANDRES

2024/12/05 6:42 PM USUARIO: SOI CC1096947905
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Reporte Relacion de Pagos

Usuario Solicitante: MHcsbaez
Unidad ¢ Subunidad Ejecutora Solicitante: ~ 36-02-00-068-
954510

Fecha y Hora Sistema:

CARMEN SOFIA BAEZ MARTINEZ

CENTRO AGROEMPRESARIAL Y TURISTICO
DE LOS ANDES-SANTANDER

2024-12-23-11:07 a. m.

RELACION DE PAGOS

36-02-00-068-954510 CENTRO
AGROEMPRESARIAL Y

Unidad / Sub-Unidad: TURISTICO DE LOS ANDES- Numero de Compromiso: 35524 Valor Total: 37.510.578,00 | Saldo por pagar: 0,00
SANTANDER
Tipo Doc. Identidad: CEDULA_DE_CIUDADANIA Numero Doc. Identidad: 1096947905 Tercero: CARLOS ANDRES TORRES OVIEDO

DOCUMENTO SOPORTE
Tipo: O O PRES T\ ONDE | Ntmero: CO1.PCCNTR 6158463 Fecha: 02/04/2024 0:00:00
OBJETO
Objeto: INSTRUCTOR: PRESTAR LOS SERVICIOS PROFESIONALES DE CARACTER TEMPORAL COMO INSTRUCTOR DE FORMACION FIC AREA TEMATICA CONSTRUCCION DE INFRAESTRUCTURA VIAL Y DEMAS DE SU COMPETENCIA,

PROGRAMA REGULAR EN EL CATA VIGENCIA 2024 PL 8M 12D VM 4465545

EL SUSCRITO RESPONSABLE DEL AREA DE TESORERIA CERTIFICA QUE AL CONTRATISTA ANTERIORMENTE MENCIONADO SE LE REALIZARON LOS SIGUIENTES PAGOS:

NUM ENTIDAD
CUENTA POR PAGAR OBLIGACION ANTICIPOS ORDEN DE PAGO MEDIO DE PAGO REINTEGRO DOCUMENTO SOPORTE | o\~ noRA CONCEPTO DE PAGO
YA FECHADE | VALOR CTAICHEQU
FECHA NUMERO VALOR IVA AMORTIZADO NUMERO PAGO BRUTO | PEDUCCION [ VALOR NETO £ BANCO NUMERO VALOR TIPO NUMERO CODIGO
ES
86924 13296612 | 2024-05-07 |4.316.693,00 0,00|  4.316.693,00| 0900000051 | BANCOLOMBIA S.A. CONTRATO CO1.PCCN |13-01-01-DT 1D.PROCESO.69450-
4 2 TR.6158463 240444, PAGO.HONORARIOS ABRIL.2024
132324 17887712 | 2024-06-07 |4.465.545,00 0,00|  4.465.545,00| 0900000051 | BANCOLOMBIA S.A. CONTRATO CO1.PCCN |13-01-01-DT ID.PROCESO.77538-
4 2 TR.6158463 920197.PAGO.HONORARIOS.MAY0.2024
182224 21961322 | 2024-07-08 |4.465.545,00 0,00|  4.465.545,00| 0900000051 | BANCOLOMBIA S.A. CONTRATO CO1.PCCN |13-01-01-DT ID.PROCESO.14075-
4 2 TR.6158463 204272.PAGO.HONORARIOS.JUNIO.2024
220724 26259402 | 2024-08-08 [4.465.545,00 0,00|  4.465.545,00| 0900000051 | BANCOLOMBIA S.A. CONTRATO CO1.PCCN |13-01-01-DT ID.PROCESO.58696-
4 2 TR.6158463 277417 PAGO.HONORARIOS.JULIO.2024
299624 29862362 | 2024-08-30 |4.465.545,00| 278.106,00|  4.187.439,00 [ 0900000051 | BANCOLOMBIA S.A. CONTRATO CO1.PCCN |13-01-01-DT ID.PROCESO.75267-
4 2 TR.6158463 519774.PAGO.HONORARIOS.AGOSTO.2024
345624 33525692 | 2024-09-25 |4.465.545,00 0,00|  4.465.545,00| 0900000051 | BANCOLOMBIA S.A. CONTRATO CO1.PCCN |13-01-01-DT ID.PROCESO.43690-
4 2 TR.6158463 033788.PAGO.HONORARIOS.SEPTIEMBRE.20
24
428924 39789802 | 2024-10-30 |4.465.545,00 0,00|  4.465.545,00| 0900000051 | BANCOLOMBIA S.A. CONTRATO CO1.PCCN [13-01-01-DT ID.PROCESO.78641-
4 2 TR.6158463 638301.PAGO.HONORARIOS.OCTUBRE.2024
499124 44645322 | 2024-11-26 |4.465.545,00 0,00|  4.465.545,00| 0900000051 | BANCOLOMBIA S.A. CONTRATO CO1.PCCN |13-01-01-DT ID.PROCESO.07048-
4 2 TR.6158463 592186.PAGO.HONORARIOS.
NOVIEMBRE.2024
570024 49651242 | 2024-12-19 [1.935.070,00 0,00|  1.935.070,00| 0900000051 | BANCOLOMBIA S.A. CONTRATO CO1.PCCN |13-01-01-DT ID.PROCESO.20342-
4 2 TR.6158463 872091.PAGO.HONORARIOS.
DICIEMBRE.2024
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Reporte Relacion de Pagos Usuario Solicitante: MHcsbaez CARMEN SOFIA BAEZ MARTINEZ
Unidad 6 Subunidad Ejecutora Solicitante:  36-02-00-068- CENTRO AGROEMPRESARIAL Y TURISTICO
.. 954510 DE LOS ANDES-SANTANDER
Ha[:“]“ Fecha y Hora Sistema: 2024-12-23-11:07 a. m.
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Fecha y Hora Sistema: 2024-12-23-11:07 a. m.

| Reporte Relacién de Pagos Usuario Solicitante: MHcsbaez CARMEN SOFIA BAEZ MARTINEZ
Unidad 6 Subunidad Ejecutora Solicitante:  36-02-00-068- CENTRO AGROEMPRESARIAL Y TURISTICO
954510 DE LOS ANDES-SANTANDER

CONCEDIDO: Ordenes de pago en estado pagadas, con atributo linea de pago, o atributo contable diferente a NINGUNO.
AMORTIZADO: Con valor negativo, los valores de legalizaciones con cargo a la ODP pagadas con los atributos anteriormente menciondas
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