
Código Regional
Código Centro
Fecha Elaboración

Versión

47
101047

Agosto de 2025REGIONAL MAGDALENA
DESPACHO DIRECCION ENERO - 2.25SERVICIO NACIONAL

DE APRENDIZAJE 62291-791734ID de ProcesoAdquiriente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA Nit adquiriente: 899.999.034-1

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

DATOS DEL CONTRATISTA
JORGE ELIECER ESPELETA OROZCONombres y apellidos: BANCOLOMBIABanco a consignar:
8.568.592Cédula de Ciudadanía AHORROSTipo de cuenta:
jeespeleta@sena.edu.coCorreo electrónico: Número de Cuenta: 95714181859
000IP/Nº de contacto: Presta Servicios Excluidos de IVA: NO
SIInducción SST: Pertenece al régimen simple de tributación: NO

Régimen del IVA: NO RESPONSABLE Es declarante de renta por el año gravable 2024 NO

Sus ingresos del contrato suscrito con la Entidad en el 2025 es igual o superior a $164.336.700 (debe registrarse como responsable del IVA)

¿Es pensionado o tiene otra situación sustentada normativamente para no estar obligado a cotizar pensión?
Sus ingresos en el 2024 fueron iguales o superiores a $65.891.000

NO
NO
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 RETENCIÓN ARTICULO 392 E.T. 0,00%

DATOS DEL CONTRATO
Nº del contrato: 7355587/2025 Nº Compromiso SIIF 5625 Número de pagos durante la vigencia del contrato 12

OBJETO CONTRACTUAL:
(Descripciòn del servicio prestado)

SERVICIOS PERSONALES: PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES DE CARÁCTER TEMPORAL PARA CONTRIBUIR CON LA
IMPLEMENTACIÓN DEL SERVICIO DE EMPRENDIMIENTO CON ENFOQUE DIFERENCIAL A POBLACIÓN VÍCTIMA DE LA
VIOLENCIA, A TRAVÉS DE LA ASESORÍA EN LA FORMULACIÓN DE

DATOS PERIODO DEL PAGO
$ 21.482.667Saldo Anterior del Contrato:31/08/2025Al01/08/2025Del

Número de pago 8 Valor Total del Contrato: $ 47.205.333
Nuevo Saldo del Contrato: $ 17.242.667Valor Bruto Pago: $ 4.240.000,00

RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO
Ingresos por honorarios $ 4.240.000 0,00%Ninguno
Ingresos por comisiones $ 190.685 Retencion en la Fuente del Periodo $ 0
Ingresos de otros meses cobrados en el mes $ 0

Menos, Retefuente Otros Ingresos $ 0TOTAL INGRESOS DEL PERIODO $ 4.430.685
BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE $ 2.621.316 TOTAL RETEFUENTE PRESENTE PAGO $ 0

LIQUIDACIÓN DE PAGO A SEGURIDAD SOCIAL Y LIQUIDACIÓN DEL NETO A PAGAR
JulioAgosto 2.621.316,00 TARIFABase retención en la fuente a titulo de RENTA

Nº Planilla PILA, o , Nº Radicación pago SS ----------  9489920505 Base retención en la fuente a titulo de  ICA 3.947.285,00
Ingreso Base de Cotización - IBC 1.696.000$1.696.000$ 0,00Valor base IVA

$ $ 212.000212.000 19%0,00IVA (Si es RESPONSABLE)Aporte obligatorio a seguridad social salud
$ $Aporte obligatorio a seguridad social Pensión 271.400 0,00%0,00271.400 Menos Retención en la Fuente

Aporte obligatorio a Fondo de solidaridad Pensional $$ - 0 Menos Retencion IVA 0,00 15%
$ $ARL I 8.900 8.900 Reteica - 8299 - SANTA MARTA 27.631,00 0,700%
$Aportes pensión de ingresos de otros meses cobrados en el mes - - 0,00 0%
$ 0,00 0%Aportes salud de ingresos de otros meses cobrados en el mes - -

- 0%0,00$Aportes ARL de ingresos de otros meses cobrados en el mes -
- 0,00 0%Aportes voluntarios a Fondo de pensiones Obligatorias -$

2,000%88.614,00Pro-HospitalAportes voluntarios a cuentas AFC Y AVC -$
Otras Retenciones 0,00 0,000%Aporte voluntario a Fondos de pensiones voluntarias -$
Otras Retenciones 0,00 0,000%Intereses Prestamo de Vivienda -$

0,000%0,00Otras RetencionesDependientes hasta 443.069$
Otras Retenciones 0,00 0,000%Salud hasta -$$ 796.784

0,00874.000$39.341.210$Renta Exenta 25%
Renta Exenta 25% liquidada en los meses anteriores 5.029.000$
al periodo objeto de cobro. Descuentos de embargo (Si tiene) 0,00

$Retención en la Fuente Contingente VALOR A PAGAR $4.123.755,00
SON: CUATRO MILLONES CIENTO VEINTITRES MIL SETECIENTOS CINCUENTA Y CINCO PESOS M/CTE

ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO
Se realizó acompañamiento para la formulación de plan de negocio de la señora Julieth Escobar, agosto -2025
Se realizó acompañamiento para la formulación de plan de negocio de la señora Luz Ballena, agosto -2025
Se realizó acompañamiento para la formulación de plan de negocio de la señora Yisle Jiménez, agosto -2025
Se realizó acompañamiento para la formulación de plan de negocio de la señora Yoladys Acuña, agosto -2025
Orientación en emprendimiento a la señora Roció Modesta Daconte con ocasión de la sentencia parcial transicional proferida el día 24 d
Se envío plan de negocio y formato financiero a la señora Roció Modesta Daconte, en cumplimiento a lo acordado según visita realizada
Se realizó seguimiento a unidad productiva de Rosmira Bahena. Agosto -2025
Se realizó seguimiento a unidad productiva de Alyson Montoya. Agosto -2025
Se realizó seguimiento a unidad productiva de Elsa Orozco. Agosto -2025

PARA LOS EFECTOS LEGALES CERTIFICO, BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO, QUE:
1. Cumplí a cabalidad las actividades del objeto contractual arriba descritas; 2. Los documentos soporte suministrados
contienen el pago de Seguridad Social en Salud y Pensión, 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 disminución de la Base de Retención en la Fuente en ningún otro contrato; 3. El número de trabajadores
contratados para cumplir con el desarrollo del objeto contractual corresponden a lo indicado en esta planilla; 4. Toda
la información aquí suministra es verídica; 5. He leído y entendido la descripción de cada uno de los campos aquí

JORGE ELIECER ESPELETA OROZCO
EL  CONTRATISTA

CERTIFICACION DEL SUPERVISOR DEL CONTRATO

CARMEN TERESA SERRANO CASTRO
PROFESIONAL G02

En mi calidad de Supervisor del contrato de prestación de servicios personales aqui relacionado, CERTIFICO:

2.-  Que El Contratista desarrolló las actividades descritas en el presente informe, dentro del período 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.

1.- Que El Contratista cumplió a cabalidad las obligaciones contractuales pactadas; El Supervisor,
Autorizo el presente pago.

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

RAFAEL ALFONSO YEPES CONDE
DIRECTOR REGIONAL  C G05

18/08/25 13:12:41 USUARIO: SIC - C.C. 8568592



Resumen General de Pago

LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. Identificación Nombres Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Días IBC Aporte

Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) $1,696,000 $271,400 $1,696,000 $212,000 $0 $0 $1,696,000 $8,900 $0 $0

Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $1,696,000 $271,400 $1,696,000 $212,000 $0 $0 $1,696,000 $8,900 $0 $0

Ciudad: SOLEDAD Depto: ATLANTICO ( 1 Afiliados) $1,696,000 $271,400 $1,696,000 $212,000 $0 $0 $1,696,000 $8,900 $0 $0

1 CC 8568592 ESPELETA JORGE 230301 30 $1,696,000 $271,400 EPS010 30 $1,696,000 $212,000 0 $0 $0 14-23 30 $1,696,000 $8,900 0 $0 $0

Total         Afiliados( 1) $1,696,000 $271,400 $1,696,000 $212,000 $0 $0 $1,696,000 $8,900 $0 $0

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

CC 8568592 ESPELETA OROZCO JORGE ELIECER INDEPENDIENTE PRINCIPAL CALLE 33 C # 15 - 04 SOLEDAD-ATLANTICO 5555555 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-07 2025-07 1703320434 9489920505 I 2025/08/25 2025/08/15 NEQUI 0 $492,300
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Resumen General de Pago

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

CC 8568592 ESPELETA OROZCO JORGE ELIECER INDEPENDIENTE PRINCIPAL CALLE 33 C # 15 - 04 SOLEDAD-ATLANTICO 5555555 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-07 2025-07 1703320434 9489920505 I 2025/08/25 2025/08/15 NEQUI 0 $492,300

RESUMEN DE PAGO
RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E 

INCAPACIDADES
VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $271,400 $0 $0 $271,400

     PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $271,400 $0 $0 $271,400

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $8,900 $0 $0 $8,900

     POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $8,900 $0 $0 $8,900

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $212,000 $0 $0 $212,000

     EPS SURA (ANTES SUSALUD) EPS010 800,088,702 2 1 $212,000 $0 $0 $212,000

TOTAL 1 $492,300 $0 $0 $492,300

Página 2 de 2 2025/08/15 11:50 AM



PROCESO GESTIÓN DE RECURSOS FINANCIEROS 

FORMATO COMUNICACIÓN INTERNA PARA REGISTRO DE OBLIGACIONES 

PARA: ÁREA DE CONTABILIDAD 
DE: Rafael Alfonso Yepes Conde 

ASUNTO: Pago N Orden de viaje COM 19625 

Como ordenador del Gasto Autorizo el registro presupuestal del gasto, el registro de la obligación y el pago, de la Orden de 
viaje COM 19625, así: 

NOMBRE DE LA PERSONA JURIDICA O NATURAL: JORGE ELIECER ESPELETA OROZCO  

CEDULA O NIT:     8568592  
TIPO DE DOCUMENTO CONTRACTUAL: Contrato No. CO1.PCCNTR.7355587 
CONCEPTO DEL PAGO: Orden de viaje COM 19625 
Valor total Pago $ 190.685,00 

El pago debe realizarse teniendo en cuenta los datos en la siguiente tabla: 

TABLA No. 1 Registro Presupuestal número 34225 de 2025 

Dependencia Posición del Gasto Fuente Recurso Situación PAC 

101039 

C-3602-1300-11-20305C-3602031-02 - ADQUIS. DE BYS
- SERVICIO DE FORMACIÓN PARA EL TRABAJO EN
COMPETENCIAS PARA LA INSERCIÓN LABORAL -
MEJORAMIENTO DE LAS COMPETENCIAS PARA LA
EMPLEABILIDAD DE LA POBLACIÓN VÍCTIMA DEL
DESPLAZAMIENTO FORZADO POR EL CONFLICTO
ARMADO A NIVEL NACIONAL

NACIÓN 10 CSF 190.685,00 

DESPACHO 
DIRECCION 

Total $ 190.685,00 

1 
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Registra USO PRESUPUESTAL a aplicar: Gastos de Transporte 

El giro de los recursos debe realizarse a la cuenta N.º 957-141818-59 del banco BANCOLOMBIA a nombre de JORGE ELIECER 
ESPELETA OROZCO, C.C. N.º 8.568.592  

Por lo anterior, autorizo el registro presupuestal del gasto, el registro de la obligación y el pago a favor de Jorge Eliécer Espeleta 
Orozco.  

RELACIÓN DE DOCUMENTOS ANEXOS GENERALES 
Orden de viaje 
Registro presupuestal 

Atentamente, 

Rafael Alfonso Yepes Conde 
Director Regional 
Calle 29 No. 13-127 
Tel (605) 4201881 IP 53908 
Santa Marta - Magdalena 
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RAFAEL 
ALFONSO 
YEPES CONDE 
2025.08.06 
16:15:48 -05'00'



Versión: 04

Código: 

GTH-F-090

Tipo: C.C. No. 8568592

No. 
CO1.PCCNTR.

7355587 
AÑO 2025

FECHA 

VENCIMIENTO 

DEL CONTRATO

31 12 2025

DEPENDENCIA/

CENTRO 

CARGO

CARGO

DEPENDENCIA/

CENTRO 

ENTIDAD O 

EMPRESA:
CONTACTO

17 7 2025 17 7 2025

1.

2.

3.

GTH-F-090 V.04

FIRMA ORDENADOR DE GASTO: FIRMA SUPERVISOR DEL CONTRATO : 

Director Coordinadora Agencia Pública de Empleo y Emprendimiento Jorge Eliécer Espeleta Orozco 

Rafael Alfonso Yepes Conde Carmen Teresa Serrano Castro

FIRMA DEL CONTRATISTA:

Día 1 : 17/07/2025

Ruta de ida: Santa Marta - Ciénega 

Medio de transporte: terrestre

Desplazamientos Internos:  N/A

Participación Solicitud Ruta de Emprendimiento  para las unidades productivas focalizadas en Ciénaga Magdalena 

Desplazamiento ruta de regreso: Ciénega - Santa Marta

Observaciones:

Se liquidan gastos de transporte intermunicipal por valor de $ 20.000

ACTIVIDADES  ( (Deberá contener información detallada de las tareas a realizar día a día)

FIRMAS 

AGENDA 

Liderar y apoyar, tanto interna como externamente, la organización de ruedas de negocio, encuentros empresariales y ferias de emprendimiento para población

víctima de la violencia, con el fin de visibilizar y maximizar las oportunidades comerciales de los emprendimientos creados por esta población afectada por el

conflicto armado. 

Brindar asesoría y acompañamiento integral a la población víctima de la violencia en ideación, formulación de planes de negocio y puesta en marcha de iniciativas

productivas, utilizando formatos y herramientas digitales proporcionadas por la Coordinación Nacional de la APE, con el propósito de fortalecer el desarrollo

económico y social en las regiones.

NOMBRE DEL SUPERVISOR(A) 

DEL CONTRATO

OBJETIVO DEL DESPLAZAMIENTO Solicitud Ruta de Emprendimiento  para las unidades productivas focalizadas en Ciénaga Magdalena 

Carmen Teresa Serrano Castro
Coordinadora Agencia Pública de Empleo y 

Emprendimiento

INFORMACIÓN DEL DESPLAZAMIENTO 

DIRECCIÓN GENERAL/

REGIONAL

CIUDAD/DEPARTAMENTO O 

MUNICIPIO/DEPARTAMENTO O 

CIUDAD/PAIS

FECHA INICIO DEL 

DESPLAZAMIENTO

OBLIGACIONES DEL CONTRATO 

Desarrollar talleres o jornadas de formación dirigidas a emprendedores víctimas de la violencia, enfocadas fortalecer competencias empresariales claves, adaptadas a las dinámicas sectoriales de la región y sobre todo a las necesidades y expectativas de la población atendida.

FECHA FIN  DESPLAZAMIENTO 

RUTA Santa Marta  -  Ciénega - Santa Marta

NOMBRES Y APELLIDOS

JORGE ELIÉCER ESPELETA OROZCO 

IDENTIFICACIÓN:

CONTRATO

FECHA DE ELABORACIÓN DE AGENDA 14/07/2025

Rafael Alfonso Yepes Conde Director

Despacho Dirección

OBJETO CONTRACTUAL:
Participar activamente en los espacios convocados por la Unidad para las Víctimas y demás entidades que conforman el SNARIV, con el fin de

articular estrategias interinstitucionales de acceso a recursos técnicos, financieros y comerciales que contribuyan al cumplimiento de los

objetivos de reparación integral de las víctimas a través del mejoramiento de oportunidades para la generación de ingresos. . 

DIRECCIÓN GENERAL/

REGIONAL
Magdalena

NOMBRE DEL ORDENADOR DEL 

GASTO (de la Movilización)

GESTIÓN DE TALENTO HUMANO

FORMATO AGENDA DESPLAZAMIENTO CONTRATISTA

DATOS DEL CONTRATISTA QUE SE DESPLAZA

RAFAEL ALFONSO 
YEPES CONDE 
2025.07.17 08:02:40 
-05'00'



GTH-F-087 V.01 

FORMATO INFORME LEGALIZACION DESPLAZAMIENTO - CONTRATISTA 

CIUDAD Y FECHA 
Santa Marta, julio 17 de 2025 

PRESENTADO A: 
Rafael Alfonso Yepes Conde – director regional 

ORDEN DE VIAJE No: 19625 FECHA DE INICIO: FECHA DE FINALIZACION: 

17/07/2025 17/07/2025 

LUGAR A DONDE REALIZÓ EL 
DESPLAZAMIENTO: 
Santa Marta – Ciénaga 

REGIONAL / CENTRO DE FORMACION OTRA: (ciudad) 

Magdalena 

OBJETIVO DEL DESPLAZAMIENTO: Solicitud Ruta de Emprendimiento para las unidades 
productivas focalizadas en Ciénaga Magdalena. 
ACTIVIDADES DESARROLLADAS: 

El día 17 de julio del 2025 (Ciénaga - Magdalena) a las 8:00 a.m. Se presentaron mujeres 
emprendedoras convocadas por la Alcaldía municipal y la Unidad de Víctimas.  

A las 9:00 am con participación de la secretaría de la mujer de la Alcaldía de Ciénaga Magdalena y la 
Unidad de Victima, hicieron su participación de acuerdo a sus roles en la atención de población mujer y 
vulnerable.  

A las 10:00 am se cedió la palabra al Sena, donde se explicó los lineamientos para articulación 
interinistitucional con las entidades territoriales y el Sena desde su misionalidad. De la misma forma se 
explicó normatividad y lineamientos de los programas de fondo emprender y “Economía Popular”.  

 A las 12:30 pm hora de almuerzo 

A las 2:30 pm se dio inicio para dar explicación a otro grupo de mujeres emprendedoras donde se les 
dio toda la información pertinente, explicando todos los temas tratados en la jornada de la mañana.  

A las 5:00 pm se dio por terminado el asunto 

RESULTADOS: 

• Se cumple con el propósito del SENA en la atención integral a la población víctima del
conflicto armado en articulación con otras entidades. De esta manera en articulación
con la Alcaldía Municipal de Ciénaga Magdalena y la Unidad de Victimas se consolida
la articulación con ruta de atención desde la misionalidad del Sena.



            GTH-F-087 V.01 
 

 
EVIDENCIAS O SOPORTES:  

 
Fotografías, listado de asistencia y tiquetes transporte 

COMPROMISOS 
ACTIVIDAD RESPONSABLE FECHA 

 
Socialización ruta de atención en 
emprendimiento con enfoque 
diferencial desde la misionalidad del 
Sena en articulación con la Alcaldía 
de Ciénaga y la Unidad de Victimas  
 

 
Dinamizador de 
Emprendimiento  

 
Julio de 2025 

 
CONCLUSIONES: 

 
El desplazamiento realizado al municipio de Ciénaga, se da sin contratiempos y en los tiempos 
establecidos. 
 
Este evento permitió entender las necesidades y expectativas que se dan en la atención 
privilegiada a las víctimas del conflicto armado y entendiendo la importancia de las articulaciones 
interinstitucionales para la atención de la población objetivo. 
 

DATOS DEL CONTRATISTA 

NOMBRE Y APELLIDO FIRMA 

JORGE ELIECER ESPELETA OROZCO   

VISTO BUENO SUPERVISOR 
CARGO DEL SUPERVISOR NOMBRE Y APELLIDO 

SUPERVISOR 
FIRMA 

Coordinadora APE y Emprendimiento CARMEN TERESA SERRANO 
CASTRO 

 
  

 
 



Usuario que Genera Reporte:

Unidad ó Subunidad  que Genera 
Reporte:

SENA REGIONAL MAGDALENA-
DIRECCION REGIONAL

Fecha y Hora Generación Reporte: 2025-07-17-7:57 a. m.

36-02-00-047-
000000

MHryepes RAFAEL ALFONSO YEPES CONDEDocumento de Autorización, Reconocimiento y 
Ordenación de Pago Comisión al Interior del País

Comisión Servicio al Interior del País - Tramite - Inicial

Solicitud de Comisión No. 19625 Fecha Solicitud 2025-07-17 Estado de la Comisión Autorizada Unidad Ejecutora o Subunidad  - 36-02-00-047-000000  SENA REGIONAL MAGDALENA-DIRECCION 
REGIONAL

Tipo de Comisión Servicio Fecha Aut./ Rech.  2025-07-17 Genera Viáticos SI Genera gastos de viaje Si Requiere Pasajes Aéreos NO

Transporte por Vía Terrestre Área u Oficina VICTIMA Tipo de trámite Inicial Comisión Inicial

CDP de viáticos

Consecutivo CDP 6925 Dependencia Solicitante 101000 DESPACHO DIRECCION

Rubro Presupuestal de Viaticos

C-3602-1300-11-20305C-3602031-02 - ADQUIS. DE BYS - SERVICIO DE FORMACIÓN 
PARA EL TRABAJO EN COMPETENCIAS PARA LA INSERCIÓN LABORAL - 
MEJORAMIENTO DE LAS COMPETENCIAS PARA LA EMPLEABILIDAD DE LA 
POBLACIÓN VÍCTIMA DEL DESPLAZAMIENTO FORZADO POR EL CONFLICTO 
ARMADO A NIVEL  NACIONAL

Rubro Presupuestal de Gastos de Viaje

C-3602-1300-11-20305C-3602031-02 - ADQUIS. DE BYS - SERVICIO DE 
FORMACIÓN PARA EL TRABAJO EN COMPETENCIAS PARA LA INSERCIÓN 
LABORAL - MEJORAMIENTO DE LAS COMPETENCIAS PARA LA 
EMPLEABILIDAD DE LA POBLACIÓN VÍCTIMA DEL DESPLAZAMIENTO 
FORZADO POR EL CONFLICTO ARMADO A NIVEL  NACIONAL

Nombre Tipo y Número de 
Documento Cargo Estado Fecha Inicial 

Comisión
Fecha final 
Comisión  

Dpto. / Municipio 
Origen 

Dpto. / Municipio 
Destino 

N°. 
Días

Pernocta 
Último día 
Comisión

Porcentaje 
Pernocta Total dias Base de 

Liquidación
Valor Viático 

Diario
Valor Total 

Viáticos
Valor Gastos 

de Viaje
Valor total a 

pagar Objeto de la Comisión por Tercero

JORGE ELIECER 
ESPELETA 
OROZCO

CC:  8568592 CONTRATIS
TA Autorizada

Fecha Inicial 
Comisión

Fecha final 
Comisión  

Región o Depto 
Origen

Ciudad o Muni 
Destino N°. Días

Pernocta 
Último día 
Comisión

Porcentaj
e 

Pernocta

2025-07-17 2025-07-17 MAGDALENA / SANTA 
MARTA

MAGDALENA / 
CIENAGA 0,5 No 50

0,5 4.240.000,00 235.178,00 117.589,00 73.096,00 190.685,00

17 07  2025 SANTA MARTA CIENAGA 
SANTA MARTA Solicitud Ruta de 
Emprendimiento  para las unidades 
productivas focalizadas en Ciénaga 
Magdalena

Totales Solicitud de Comisión 117.589,00 73.096,00 190.685,00

OBJETO DE LA COMISIÓN
17 07  2025 SANTA MARTA CIENAGA SANTA MARTA Solicitud Ruta de Emprendimiento  para las unidades productivas focalizadas en Ciénaga Magdalena

ORDENADOR DEL GASTO

Identificacion: 7144802 Nombre: RAFAEL ALFONSO YEPES CONDE Cargo: DIRECTOR REGIONAL MAGDALENA

Firma Responsable

Verificado Por: NELSON ENRIQUE RIBON GARCIA Fecha Verificación: 17/07/2025 7:33:52

1 de 1Página
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Fecha Registro:

Estado:

Razón Social:

Banco: Ahorro

Nombre:

19625 SOLICITUD 

190.685,00 190.685,00 NINGUNO

____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

FIRMA(S) RESPONSABLE(S)

36-02-00-047-000000 SENA REGIONAL MAGDALENA-DIRECCION 

REGIONAL

3-8 CNC - INVERSION ORDINARIA NACIÓN CSF 2025-07-31

Objeto:
VIATICOS ADMINISTRATIVOS: COM-19625 RUTA SANTA MARTA CIENAGA SANTA MARTA EL DIA 17 07 2025 PARA SOLICITUD RUTA DE EMPRENDIMIENTO PARA LAS UNIDADES PRODUCTIVAS FOCALIZADAS EN 

CIÉNAGA MAGDALENA.

PLAN DE PAGOS

DEPENDENCIA DE AFECTACION DE PAC POSICION DEL CATALOGO DE PAC FECHA VALOR A PAGAR SALDO POR OBLIGAR LINEA DE PAGO

Total: 190.685,00 0,00 190.685,00 190.685,00

190.685,00 0,00

FECHA OPERACIÓN VALOR INICIAL
VALOR 

OPERACIÓN
VALOR ACTUAL SALDO X OBLIGAR

101000  DESPACHO 

DIRECCION

C-3602-1300-11-20305C-3602031-02 

ADQUIS. DE BYS - SERVICIO DE 

FORMACIÓN PARA EL TRABAJO EN 

COMPETENCIAS PARA LA INSERCIÓN 

LABORAL - MEJORAMIENTO DE LAS 

COMPETENCIAS PARA LA 

EMPLEABILIDAD DE LA POBLACIÓN 

VÍCTIMA DEL DESPLAZAMIENTO 

FORZADO POR EL CONFLICTO 

ARMADO A NIVEL  NACIONAL

Nación 10 CSF

ÍTEM PARA AFECTACIÓN DE GASTO

DEPENDENCIA POSICIÓN CATÁLOGO DE GASTO FUENTE RECURSO SITUAC.

CAJA MENOR VIÁTICOS DOCUMENTO SOPORTE

Identificación: Fecha de Registro: Genera Viáticos: Si
Num. Solicitud de 

Comisión:
Número: COM-19625 Tipo: Fecha: 2025-07-17

ORDENADOR DEL GASTO

Identificación: 7144802 RAFAEL ALFONSO YEPES CONDE Cargo: DIRECTOR REGIONAL MAGDALENA

CUENTA BANCARIA

Número: 95714181859 BANCOLOMBIA S.A. Tipo: Estado: Activa

TERCERO ORIGINAL

Identificación: Cédula de 

Ciudadanía
8568592 JORGE ELIECER ESPELETA OROZCO Medio de Pago: Abono en cuenta

COP-Pesos Tasa de Cambio: 0,00

Valor Inicial: 190.685,00 Valor Total Operaciones: 0,00 Valor Actual: 190.685,00 Saldo x Obligar: 190.685,00

Vigencia Presupuestal Actual Generado Tipo de Moneda:

REGISTRO PRESUPUESTAL DEL COMPROMISO

Con base en el CDP No: 6925  de fecha 2025-01-10. Se hizo el registro presupuestal con el siguiente detalle

Número: 34225 2025-07-17 Unidad / Subunidad Ejecutora: 36-02-00-047-000000  SENA REGIONAL MAGDALENA-DIRECCION REGIONAL

Compromiso Presupuestal de Gasto – Comprobante. Usuario Solicitante: MHnribon NELSON ENRIQUE RIBON GARCIA

Unidad ó Subunidad 

Ejecutora Solicitante:

36-02-00-047-

000000

SENA REGIONAL MAGDALENA-DIRECCION 

REGIONAL

Fecha y Hora Sistema: 17/07/2025 12:00:00 a. m.
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