FORMATO PARA LIQUIDACION PAGO DE CONTRATOS POR CONCEPTO DE HONORARIOS Y/O PRESTACION DE Codigo Regional
SENA SERVICIOS PERSONAS NATURALES (RENTAS DE TRABAJO ARTICULO 103 ESTATUTO TRIBUTARIO) Cédigo Centro

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

N

SERVICIO NACIONAL

76

912410

Fecha Elaboracion

Setiembre de 2025

Version

ENERO - 2.25

37877-776463

DATOS DEL CONTRATISTA

Nombres y apellidos: WENDY TASCON CALDERON

Cédula de Ciudadania 67.011.628
Correo electrénico:

wtasconc@sena.edu.co

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

DAVIVIENDA
AHORROS
016970187411

IP/N° de contacto: 3136607740 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 2024 Sl
¢ Es pensionado o tiene otra situacion sustentada normativamente para no estar obligado a cotizar pension? NO
Sus ingresos en el 2024 fueron iguales o superiores a $65.891.000 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) 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: 7468796/2025 N° Compromiso SIIF 16125 | Numero de pagos durante la vigencia del contrato 11

INSTRUCTOR: PRESTACION DE SERVICIOS COMO INSTRUCTOR SENA DE ARTICULACION CON LA MEDIA TECNICA EN
OBJETO CONTRACTUAL: CAB
(Descripcion del servicio prestado)

DATOS PERIODO DEL PAGO
Del 01/09/2025 Al 30/09/2025 Saldo Anterior del Contrato: $14.718.435
Numero de pago 8 Valor Total del Contrato: $44.461.939
Valor Bruto Pago: $4.599.511,00 Nuevo Saldo del Contrato: $10.118.924
RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO
Ingresos por honorarios $4.599.511 Ninguno 0,00%
Ingresos por comisiones $922.328 Retencion en la Fuente del Periodo $0
Ingresos de otros meses cobrados en el mes $0
TOTAL INGRESOS DEL PERIODO $5.521.839 Menos, Retefuente Otros Ingresos $0
BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE $3.733.139 TOTAL RETEFUENTE PRESENTE PAGO $0
LIQUIDACION DE PAGO A SEGURIDAD SOCIAL Y LIQUIDACION DEL NETO A PAGAR
Setiembre Agosto Base retencion en la fuente a titulo de RENTAl  3.733.139,00 | TARIFA

N° Planilla PILA, o, N° Radicacion pagoSS [ ceeeeeeel 9489277348 Base retencion en la fuente atitulo de ICA[  5.521.839,00
Ingreso Base de Cotizacion - IBC $ 1.839.804|$ 1.839.804 Valor base IVA 0,00
Aporte obligatorio a seguridad social salud $ 230.000 [$ 230.000 IVA (Si es RESPONSABLE) 0,00 19%
Aporte obligatorio a seguridad social Pension $ 294.400 [$ 294.400 Menos Retencién en la Fuente| 0,00 [ 0,00%
Aporte obligatorio a Fondo de solidaridad Pensional $ -1$ 0 Menos Retencion IVA 0,00 15%
ARL 1] $ 19.300 [$ 19.300| Reteica - 8523 - GUADALAJARA D 16.566,00 | 0,300%
Aportes pensién de ingresos de otros meses cobrados en el mes $ - - 0,00 0%
Aportes salud de ingresos de otros meses cobrados en el mes $ - - 0,00 0%
Aportes ARL de ingresos de otros meses cobrados en el mes $ - - 0,00 0%
Aportes voluntarios a Fondo de pensiones Obligatorias $ - - 0,00 0%
Aportes voluntarios a cuentas AFC Y AVC $ - Pro-UCEVA 27.609,00 | 0,500%
Aporte voluntario a Fondos de pensiones voluntarias $ - Otras Retenciones 0,00 | 0,000%
Intereses Prestamo de Vivienda $ - Otras Retenciones 0,00 | 0,000%
Dependientes hasta $ - Otras Retenciones 0,00 | 0,000%
Salud hasta $ 796.784| % - Otras Retenciones 0,00 | 0,000%
Renta Exenta 25% $36.062.775|$ 1.245.000 0,00
Renta Exenta 25% liquidada en los meses anteriores |$ 7.543.000
al periodo objeto de cobro. Descuentos de embargo (Si tiene) 0,00
Retencion en la Fuente Contingente $ VALOR A PAGAR $4.555.336,00

SON: CUATRO MILLONES QUINIENTOS CINCUENTA Y CINCO MIL TRESCIENTOS TREINTA Y SEIS PESOS M/CTE

ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO

Se anexa planilla de seguridad social y soportes de pago

Se anexa informe contractual con

anexo de evidencias

Se anexa informa de legalizacion desplazamiento - contratista

PARA LOS EFECTOS LEGALES CERTIFICO, BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO, QUE:

1. Cumpli a cabalidad las actividades del objeto contractual arriba descritas; 2. Los documentos soporte suministrados
contienen el pago de Seguridad Social en Salud y Pensidn, los aportes voluntarios a cuentas AFC y FVP, por los
ingresos recibidos en el mes anterior del contrato objeto de cobro en esta planilla y certifico que no han sido utilizados
en la disminucién de la Base de Retencion en la Fuente en ningun otro contrato; 3. El nimero de trabajadores
contratados para cumplir con el desarrollo del objeto contractual corresponden a lo indicado en esta planilla; 4. Toda
la informacién aqui suministra es veridica; 5. He leido y entendido la descripciéon de cada uno de los campos aqui

WENDY TASCON CALDERON
EL CONTRATISTA

CERTIFICACION DEL SUPERVISOR DEL CONTRATO

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

1.- Que El Contratista cumplié a cabalidad las obligaciones contractuales pactadas;
2.- Que El Contratista desarroll6 las actividades descritas en el presente informe, dentro del periodo de cobro;

3.- Que he verificado el pago de los aportes obligatorios al Sistema General de Seguridad Social realizados por el
contratista por los ingresos recibidos en el mes anterior por medio de la planilla PILA relacionada en el presente
informe y que los mismos han sido liquidados de conformidad con las normas vigentes.

Autorizo el presente pago.
El Supervisor,

LUDWIG MAURICIO ROJAS DELGADO
INSTRUCTOR G10

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

EDGAR ORLANDO HERRERA PRIETO
SUBDIRECTOR DE CENTRO GO02(E)

20/09/25 10:04:32 USUARIO: SIC - C.

C. 67011628




aportes
enlinea

Planilla Integrada

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
CC 67011628 TASCON CALDERON WENDY INDEPENDIENTE PRINCIPAL Calle 51 Norte 8B-40 CALI-VALLE 6645590 Si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-08 2025-08 1660234847 9489277348 | 2025/09/05 2025/07/29 | BANCO DAVIVIENDA 0 $543,700
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO NOVEDADES
No. |Tipo id No id Nombre Tipo Cotizante Horas Extran|Temp. Fecha’
seboradashipicfol JRL Rade‘;‘"‘ecl“’” 1 Fecha o Fechalielinle Fecha Inicio | stn| Fechanicio | FechaFin |, | Fecha Inicio | FechaFin | | FechaInicio | Fecha Fin . | Fechanicio | Fecha Fin
Ao | ing ing ref o e|tae|tdp|tap |vsp vsp cor| vst|sln ige ige ige ma i (iR vac-lr Ve ey avp|vc
1 CC 67011628[TASCON CALDERON Independiente con 0| No No
WENDY contrato de
prestacion de
servicios superior a
1 mes
Total Afiliados(1)

Pagina 1 de 4

2025/08/25 11:00 a.m.



aportes Planilla Integrada

SALARIO PENSION SALUD
Valor Integ| Tipo de Administradora  |Dias 1BC Tarifa | Tarifa Valor Cotizacion Cotizacion Fondo Fondo Valor No Total AFP Destino |Administradora|Dias IBC Tarifa Valor Valor UPC
Fecha Inici Fecha Fi Feehainie Fecha Fi ral Salario Alto Cotizacion | Voluntaria Voluntaria Solidaridad | Subsistencia | retenido Cotizacion
ecnagnicio |prechati. - (fyy | Fecha Iniclo | FTecha Fin .., Riesgo Empleador Afiliado Pensional
vet vet irl irl w2
Pension
$1.840.000 No PPORVENIR 30| $1.840.000| 16%|SIN $294.400) $0 $ 0| $0| S0 S0 $294.400 SANITAS 30] $1.840.000| 12,5% $ 230.000)
RIESGO
$294.400 $ 230.000|

Pagina 2 de 4 2025/08/25 11:00 a.m.



aportes
enlinea

Planilla Integrada

CCF RIESGOS PARAFISCALES
Total EPS Destino | Administradora | Dias IBC Tarifa Valor Administradora | Dias IBC Tarifa | Clase Valor Dias 1BC Tarifa Valor Tarifa Valor Tarifa Valor Tarifa Valor Exonerado
Cotizacion Riesgo | Cotizacion SENA | Cotizacion | ICBF | Cotizacion | ESAP | Cotizacion | MEN | Cotizacion | SENA e
SENA ICBF ESAP MEN ICBF
0 $230.000] S0 0%| $ O|POSITIVA 30| S| 1,044% 2] $19.300| 0) $0 0%) $0 0%| $0| 0%| 0| 0% $0| No
ICOMPANIA DE 1.840.00|
ISEGUROS 0
$ 230.000| $ 0| $ 19.300| $0 $0| $ 0| $0|

Pagina 3 de 4
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aportes Planilla Integrada

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
CC 67011628 TASCON CALDERON WENDY INDEPENDIENTE PRINCIPAL Calle 51 Norte 8B-40 CALI-VALLE 6645590 Si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2025-08 2025-08 1660234847 9489277348 | 2025/09/05 2025/07/29 | BANCO DAVIVIENDA 0 $543,700

RESUMEN DE PAGO

CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $294,400 $0 Ny $294,400
PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $294,400 $0 S0 $294,400
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $19,300 $0 S0 $19,300
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $19,300 $0 $0 $19,300
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $230,000 S0 $0 $230,000
SANITAS EPS005 800,251,440 6 1 $230,000 $0 $0 $230,000

1 $543,700 $0 $0 $543,700

Pagina 4 de 4 2025/08/25 11:00 AM
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FORMATO INFORME LEGALIZACION DESPLAZAMIENTO - CONTRATISTA

CIUDAD Y FECHA
Guadalajara de Buga, 28 de agosto de 2025

PRESENTADO A: HEBERTH HERNANDO GARCIA TAMAYO

ORDEN DE VIAJE No: FECHA DE INICIO: FECHA DE FINALIZACION:
149525 12 de agosto de 2025 26 de agosto de 2025
LUGAR A DONDE REALIZO | REGIONAL / CENTRO DE OTRA: (ciudad)

EL DESPLAZAMIENTO FORMACION

Buga_ Cali _Trujillo_Buga Valle/ Centro Agropecuario de Buga

OBIJETIVO DEL DESPLAZAMIENTO: Impartir FPl Programa Técnico en Operacién Turistica Local ficha
2918805 en la IE Felidiay 3170758 en la IE Integrada Truijillo

ACTIVIDADES DESARROLLADAS:

Dia 1 :12/08/2025

Desplazamientos ruta de ida: Buga- Felidia, Cali

Medio de transporte: terrestre

Actividades ejecutadas: 11:20 a 15:00 — Impartir FPI a los aprendices en el programa Técnico en Operacion
Turistica Local en la Ficha 2918805 en la IE Felidia

Competencia : Disefar paquetes turisticos de acuerdo con componentes técnicos y estandares de servicio
Resultado de Aprendizaje Alcanzar: Verificar los componentes de la experiencia y paquete turisticos de acuerdo
con estructura, criterios de calidad y normativa

Desplazamientos Internos: N/A

Desplazamientos Ruta de regreso: Felidia, Cali -Buga

Dia 2 :15/08/2025

Desplazamientos ruta de ida: Buga- Trujillo

Medio de transporte: terrestre

Actividades ejecutadas: 14:00 a 17:00 — Impartir FPI a los aprendices en el programa Técnico en Operacién
Turistica Local en la Ficha 3170758 en la |E Integrada de Trujillo

Competencia : Disefiar paquetes turisticos de acuerdo con componentes técnicos y estandares de servicio
Resultado de Aprendizaje Alcanzar: Estructurar portafolio de productos y servicios de acuerdo con los paquetes
turisticos y oportunidades identificadas

Desplazamientos Internos: N/A

Desplazamientos Ruta de regreso: Trujillo -Buga

Dia 3 :19/08/2025

Desplazamientos ruta de ida: Buga- Felidia, Cali

Medio de transporte: terrestre

Actividades ejecutadas: 11:20 a 15:00 — Impartir FPI a los aprendices en el programa Técnico en Operacién
Turistica Local en la Ficha 2918805 en la IE Felidia

Competencia : Disefiar paquetes turisticos de acuerdo con componentes técnicos y estandares de servicio
Resultado de Aprendizaje Alcanzar: Verificar los componentes de la experiencia y paquete turisticos de acuerdo
con estructura, criterios de calidad y normativa

Desplazamientos Internos: N/A

Desplazamientos Ruta de regreso: Felidia, Cali -Buga

GTH-F-087 V.02
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Dia 4 :26/08/2025

Desplazamientos ruta de ida: Buga- Felidia, Cali

Medio de transporte: terrestre

Actividades ejecutadas: 11:20 a 15:00 — Impartir FPI a los aprendices en el programa Técnico en Operacién
Turistica Local en la Ficha 2918805 en la IE Felidia

Competencia : Disefar paquetes turisticos de acuerdo con componentes técnicos y estandares de servicio
Resultado de Aprendizaje Alcanzar: Verificar los componentes de la experiencia y paquete turisticos de acuerdo
con estructura, criterios de calidad y normativa

Desplazamientos Internos: N/A

Desplazamientos Ruta de regreso: Felidia, Cali -Buga

RESULTADOS:

1. Conocer elementos de seguridad turistica

2. Conocer plan estratégico aplicable

3. lIdentificar la clasificacion de la segmentacion de cliente

4. Identificar los elementos que componen un itinerario turistico

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

1. Registro Fotografico IE FELIDIA _ Listado de Asistencia del 12, 19, 26 de agosto de 2025
2. Registro Fotografico IE INTEGRADA TRUJILLO _Listado de Asistencia 15 de agosto 2025

COMPROMISOS

ACTIVIDAD RESPONSABLE FECHA
1. Diligencias las fichas de APRENDICES Sep 2,5
inventario de atractivos
turisticos

2. Elaborar la ficha de
disefio de producto
turistico seglin segmento
de cliente

3. Disefar un paquete
turistico con base en los
recursos disponibles

CONCLUSIONES:
1. Se verifica que los aprendices se hayan apropiado de los temas estudiados

DATOS DEL CONTRATISTA
NOMBRE Y APELLIDO FIRMA
WENDY TASCON CALDERON @Q&A &‘B Con

{

VISTO BUENO SUPERVISOR

CARGO DEL SUPERVISOR NOMBRE Y APELLIDO . FIRMA
SUPERVISOR V/

Coordinador Académico Ludwig Mauricio Rojas Delgado // ] , y / /4/{0 D

GTH-F-087 V.02
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De acuerdo con La Ley 1581 de 2012, Proteccion de Datos Personales, el Servicio Nacional de Aprendizaje SENA, se compromete a garantizar |a seguridad y proteccién de los datos
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FECHA: 15 DE AGOSTO DE 2025
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FECHA: 26 DE AGOSTO DE 2025 IE FELIDIA
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Documento de Autorizaciéon, Reconocimiento y Usuario que Genera Reporte: MHhhgarcia HEBERTH HERNANDO GARCIA

Ordenacion de Pago Comisién al Interior del Pais TAMAYO
ZmEE_ Unidad 6 Subunidad que Genera ~ 36-02-00-076-  CENTRO AGROPECUARIO DE BUGA-
Reporte: 912410 VALLE

Fecha y Hora Generacion Reporte:  miércoles, 6 de agosto de 2025

Comision Servicio al Interior del Pais - Tramite - Inicial

Solicitud de Comisién No. 149525 Fecha Solicitud 2025-08-06 Estado de la Comisién Autorizada Unidad Ejecutora o Subunidad - 36-02-00-076-912410 CENTRO AGROPECUARIO DE BUGA-VALLE
Tipo de Comisién Servicio Fecha Aut./ Rech. 2025-08-06 Genera Viaticos Sl Genera gastos de viaje Requiere Pasajes Aéreos NO
Transporte por Via Terrestre Area u Oficina ARTICULACION Tipo de tramite Comision Inicial
CDP de viaticos
Consecutivo CDP 1925 Dependencia Solicitante 912411 CENTRO AGROPECUARIO DE BUGA- INTEGRACION CON LA MEDIS-VALLE
C-3603-1300-20-20305C-3603025-02 - ADQUIS. DE BYS - SERVICIO DE FORMACION C-3603-1300-20-20305C-3603025-02 - ADQUIS. DE BYS - SERVICIO DE
PROFESIONAL INTEGRAL - FORTALECIMIENTO DE LA PRESTACION DEL FORMACION PROFESIONAL INTEGRAL - FORTALECIMIENTO DE LA
Rubro Presupuestal de Viaticos SERVICIO DE FORMACION PROFESIONAL Y EL RECONOCIMIENTO DE SABERES |Rubro Presupuestal de Gastos de Viaje PRESTACION DEL SERVICIO DE FORMACION PROFESIONAL Y EL
PREVIOS CON ENFASIS EN POBLACIONES CAMPESINAS Y POPULARES EN RECONOCIMIENTO DE SABERES PREVIOS CON ENFASIS EN
COLOMBIA NACIONAL POBLACIONES CAMPESINAS Y POPULARES EN COLOMBIA NACIONAL

Pernocta | Porcentaj
Ultimo dia

5 Base de Valor Viatico Valor Total Valor Gastos Valor total a
Comision | Pernocta

Tipo y Nuimero de
Liquidacién Viaticos de Viaje pagar

Fecha final Dpto. / Municipio | Dpto. / Municipio N°.
Documento =

Nombre Cargo Estado Origen Destino Umm.m Total dias Objeto de la Comisién por Tercero

—/\_ _ Z _ml_lm m _ O U m —I—>O _ mZ U Mﬁ:mﬂn_%%_wﬂ._m_mﬂ_m%yom por: MINISTERIO DE HACIENDA Y

Serial del certificado: 5540827336374662968
< O—meo_l_lo _Ucm_l_oo Entidad: Persona Juridica
Unidad Organizacional: SUBDIRECCION DE OPERACIONES
Hora de firma: 2025/08/06 16:36:43 -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 repudiacion. Los
certificados digitales de firma del presente documento se han emitido por una entidad de certificacion digital Abierta de confianza.



w a4y l_ Documento de Autorizacién, Reconocimiento y Usuario que Genera Reporte: MHhhgarcia HEBERTH HERNANDO GARCIA

Ordenacién de Pago Comisién al Interior del Pais TAMAYO
zwﬂ_—:— Unidad 6 Subunidad que Genera 36-02-00-076- CENTRO AGROPECUARIO DE BUGA-
Reporte: 912410 VALLE
Fecha y Hora Generacion Reporte:  miércoles, 6 de agosto de 2025
2025-08-12 2025-08-12 VALLE / BUGA VALLE / CALI 0,5 No 50
2025-08-15 2025-08-15 VALLE / BUGA VALLE / TRUJILLO 05 No 50
VIATICOS FORMACION Impartir FP1
WENDY TASCON CONTRATIS Programa tecnico en Operacion
CALDERON CC: 67011628 | TA-Instructor | Autorizada 2 4.599.511,00 293.972,00 587.944,00 334.384,00 922.328,00 Turistica Local en las fichas 2918805
Articulacion de |E Felidia y la 3170758 de IE
Integrada Trujillo
2025-08-19 2025-08-19 VALLE / BUGA VALLE / CALI 05 No 50
2025-08-26 2025-08-26 VALLE / BUGA VALLE / CALI 05 No 50
Totales Solicitud de Comision 587.944,00 334.384,00 | 922.328,00
OBJETO DE LA COMISION
VIATICOS FORMACION Impartir FPI Programa tecnico en Operacion Turistica Local en las fichas 2918805 de IE Felidia y la 3170758 de |E Integrada Tri
ORDENADOR DEL GASTO
Identificacion: _m_owzo Nombre: _Immmqu HERNANDO GARCIA TAMAYO Cargo: SUBDIRECTOR CENTRO AGROPECUARIO DE
BUGA - VALLE

VISTO BUENO JEFE INMEDIATO

Nombre: _ ' _Ow_.mo”

Pagina 2 de 3

Este documento se encuentra firmado digitalmente de acuerdo a los lineamientos legales definidos en la ley 527 de 1.999 y sus decretos reglamentarios. Por lo tanto, el original de este documento se encuentra en formato electrénico y goza de autenticidad, integridad y no repudiacion. Los
certificados digitales de firma del presente documento se han emitido por una entidad de certificacion digital Abierta de confianza.



Documento de Autorizacion, Reconocimiento y Usuario que Genera Reporte: MHhhgarcia HEBERTH HERNANDO GARCIA

Ordenacion de Pago Comision al Interior del Pais TAMAYO
ZNG—Q—.— Unidad 6 Subunidad que Genera 36-02-00-076- CENTRO AGROPECUARIO DE BUGA-
Reporte: 912410 VALLE

Fecha y Hora Generacion Reporte:  miércoles, 6 de agosto de 2025

Firma Responsable

Verificado Por: SULDERY GONZALEZ AGUIRRE Fecha Verificacion: 06/08/2025 16:27:11

Firmado digitalmente por:
& -\ Nombre: HEBERTH HERNANDO GARCIA
TAMAYO
Cédula de ciudadania: 6199170
Usuario SIIF: MHhhgarcia
.. DA0T 6/08/2025 4:37:01 p. m.

Este documento se encuentra firmado digitalmente de acuerdo a los lineamientos legales definidos en la ley 527 de 1.999 y sus decretos reglamentarios. Por lo tanto, el original de este documento se encuentra en formato electrénico y goza de autenticidad, integridad y no repudiacion. Los
certificados diaitales de firma del bresente documento se han emitido bor una entidad de certificacion diaital Abierta de confianza.
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