FORMATO PARA LIQUIDACION PAGO DE CONTRATOS POR CONCEPTO DE HONORARIOS Y/O PRESTACION DE Codigo Regional 20
SENA SERVICIOS PERSONAS NATURALES (RENTAS DE TRABAJO ARTICULO 103 ESTATUTO TRIBUTARIO) ICédigo Centro 911410
7AV REGIONAL CESAR Fecha Elaboracion Setiembre de 2025
SERVICIO NACIONAL CENTRO BIOTECNOLOGIOCO DEL CARIBE-CESAR Version ENERO - 2.25
DE APRENDIZAJE Adguiriente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA Nit adquiriente: 899.999.034-1 ID de Proceso 11776-115940
DATOS DEL CONTRATISTA
Nombres y apellidos: LUIS ANGEL REALES MENDOZA Banco a consignar: BANCOLOMBIA
Cédula de Ciudadania 1.235.340.186 Tipo de cuenta: AHORROS
Correo electrénico: Irealesm@sena.edu.co Numero de Cuenta: 52311663453
IP/N° de contacto: Presta Servicios Excluidos de IVA: NO
Induccién SST: Sl Pertenece al régimen simple de tributacion: NO
Régimen del IVA: NO RESPONSABLE Es declarante de renta por el afio gravable 2024 NO
¢ 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: 7251184/2025 N° Compromiso SIIF 925 | Numero de pagos durante la vigencia del contrato 12

OBJETO CONTRACTUAL:
(Descripcion del servicio prestado)

SERVICIOS PERSONALES: PRESTAR SERVICIOS PARA APOYAR EL MONITOREO GESTION Y FORTALECIMIENTO DE LOS
SISTEMAS DE GESTION AMBIENTAL EN EL CARIBE CBC - SENA REGIONAL CESAR Y SEDES CPE NO.20-9-2025-000331

DATOS PERIODO DEL PAGO

Del 01/09/2025 Al 30/09/2025 Saldo Anterior del Contrato: $12.096.444
Numero de pago 9 Valor Total del Contrato: $34.777.276
Valor Bruto Pago: $3.024.111,00 Nuevo Saldo del Contrato: $9.072.333
RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO
Ingresos por honorarios $3.024.111 Ninguno 0,00%
Ingresos por comisiones $ 101.056 Retencion en la Fuente del Periodo $0
Ingresos de otros meses cobrados en el mes $0
TOTAL INGRESOS DEL PERIODO $3.125.167 Menos, Retefuente Otros Ingresos $0
BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE $ 2.028.467 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  2.028.467,00 | TARIFA
N° Planilla PILA, o, N° RadicacionpagoSS | commmeee 7982178953 Base retencion en la fuente a titulo de ICA 0,00
Ingreso Base de Cotizacion - IBC $ 1.423.500($ 1.423.500 Valor base IVA 0,00
Aporte obligatorio a seguridad social salud $ 178.000 [$ 178.000 IVA (Si es RESPONSABLE) 0,00 19%
Aporte obligatorio a seguridad social Pension $ 227.800 [$ 227.800 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] $ 14.900 |$ 14.900 Reteica - 8299 0,00 | 0,000%
Aportes pensién de ingresos de otros meses cobrados en el mes $ - - 0,00 | 0,000%
Aportes salud de ingresos de otros meses cobrados en el mes $ - - 0,00 | 0,000%
Aportes ARL de ingresos de otros meses cobrados en el mes $ - - 0,00 | 0,000%
Aportes voluntarios a Fondo de pensiones Obligatorias $ - - 0,00 | 0,000%
Aportes voluntarios a cuentas AFC Y AVC $ - Otras Retenciones 0,00 | 0,000%
Aporte voluntario a Fondos de pensiones voluntarias $ - Pro Universidad Popular del Cesar| 15.121,00 | 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% $39.341.210 | $ 676.000 0,00
Renta Exenta 25% liquidada en los meses anteriores |$ 5.162.000
al periodo objeto de cobro. Descuentos de embargo (Si tiene) 15.121,00
Retencion en la Fuente Contingente $ VALOR A PAGAR $2.993.869,00

SON: DOS MILLONES NOVECIENTOS NOVENTA Y TRES MIL OCHOCIENTOS SESENTA Y NUEVE PESOS M/CTE

ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO

Realicé mesa de trabajo para consolidar permisos ante CORPOCESAR

Proyecté resolucién de pago para Tasa de Uso de Agua y seguimiento a CORPOCESAR

Realicé comité tecnico de centro

Realicé requerimiento revision Energetica

Proyecté requisitos para inversiones ambientales plan de accién 2026

Proyecté carta aceptacién cambio macromedidor EMDUPAR

Realicé capacitaciones al personal de mantenimiento y aprendices

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

LUIS ANGEL REALES MENDOZA
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,

JOSE DANIEL LOPEZ MARIN
PROFESIONAL G02

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

JOSE PENA CACERES
SUBDIRECTOR DE CENTRO GO02(E)

18/09/25 22:58:43 USUARIO: SIC - C.C. 1235340186




PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
SOPORTE DE PAGO GENERAL Z Bancolombia

ach e

SOl

Seg

Sacial

[ DATOS GENERALES DEL APORTANTE DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 1235340186 || NUMERO PLANILLA: 7982178953  TIPO DE PLANILLA: LINDEPENDIENTES
NOMBRE O RAZON SOCIAL: LUIS ANGEL REALES MENDOZA || pER|0DO COTIZACION OTROS MES agosto ANO 2025 PERIODO COTIZACION SALUD: MES agosto ARO 2025
CIUDAD/MUNICIPIO: VALLEDUPAR DEPARTAMENTO: CESAR || DIAS DE MORA. 0
DIRECCION: Cl TELEFONO: 9999999 || FECcHA PAGO (aaaa/mmidd): 2025/08/27 NUMERO AUTORIZACION: 1729186449
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 ) APORTES VOLUNTARIOS FSP MORA TOTALES
cODIGO NOMBRE No. COTIZANTES COTIZACION EMPLEADOR COTIZANTE SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA COTIZACION FSP APORTES MORA VALOR PAGADO
230301 230301-PORVENIR 1 $ 227.800 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 227.800 $0 $227.800
SUBTOTALES: $227.800 $0 $227.800
TOTAL APORTES A SALUD
INCAPACIDAD POR )
ADMINISTRADORA \o. ENFERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
. COTIZANTES NUMERO NUMERO . VALOR . VALOR
CcODIGO NOMBRE AUTORIZAGION VALOR AUTORIZAGION VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPS037 EPS037-NUEVA EPS 1 $0 $0 $0 $ 178.000 $0 $0 $0 $ 178.000 $0 $0 $ 178.000
SUBTOTALES: $178.000 $0 $0 $178.000
TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA No. coTizalfES INCAPACIDAD IRP SALDO A FAVOR LIQUIDACION TOTALES
cODIGO NOMBRE ' NUMERO AUTORIZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
14-23 14-23-POSITIVA COMPARIA DE SEGUROS S.A. ", $0 $0 $0 $ 7.500 $ 7.500 $0 $0 $ 7.500
SUBTOTALES: $7.500 $0 $0 $7.500

LIQUIDACION DETALLADA APORTES

DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
29 << PENSION SALUD ARP . CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
IDENTIFICA TIPO SUBTIPO | SALARIO | TIPO DE % E E % O|FlWwaoXx o = Pz = Ll < O al = o 5 FSP fPORTES INDICADOR 5 '6 CENTRO 8
Ne - NOMBRES ; s Z/o5 z|wig<g<jol v | v | J| 0| 0| = < |3 ol B o y VOLUNTARIOS TOTAL o - | VALOR| TOTAL o TOTAL || IBC TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
CION COTIZANTE|COTIZANTE| BASICO |SALARIO = | X |HHFFHFO > > 2] (@) = - > < > = |
SIE:: bg ADMIN ? IBC [COTIZACION TARIFA | \oObTE | ADMIN ? IBC  |COTIZACION| \ poeo| aporTE | APMIN 2 IBC DE APORTE%: ADMIN |\ o R TEAPORTEAPORTEAPORTE APORTE
SIxl*F a SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD | EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL = = TRABAJO
1 |cC EEQEEng :\rI\ITDEEPENDIE $ 1.423.500 NO 230301- |30 $ $227.800 $0 $0 $0 $0 Normal $ 227.800EPS037- (30 §  $178.000 $0 $178.00014-23- 30 $123534018| $ 7.500 $0 $0 $0 $0 $0 $0
1235340186 L UIS ANGEL CONTRATO PORVENIR| | 1.423.500 NUEVA 1.423.500 POSITIVA 1.423.500
PRESTACION EPS COMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGUROS
S.A.

TOTAL PAGADQO: $413.300

PAGINA 1 DE 1

2025/09/17 7:43 PM USUARIO: SOI CC1235340186
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PROCESO GESTION DEL TALENTO HUMANO
FORMATO INFORME MENSUAL EJECUCION CONTRACTUAL

Valledupar, Septiembre 2025

Sefior (a)

JOSE DANIEL LOPEZ MARIN

SUPERVISOR CONTRATO No. 7251184

Coordinador de Formacién Profesional Integral,

Relaciones Corporativas y Gestién Educativa.

Centro Biotecnoldgico del Caribe

Valledupar
Asunto: Informe mensual de ejecucion
contractual Mes Septiembre del aho
2025

Referencia: No 7251184 del afio 2025

Yo LUIS ANGEL REALES MENDOZA, identificado con la cédula de ciudadania No.
1.235.340.196 de Valledupar, en mi calidad de Contratista del SENA, en (nombre de la
dependencia), en cumplimiento del Contrato de Prestacidn de Servicios de la referencia, a

continuacion, presento el Informe de actividades realizadas en el mes objeto de cobro.

Valor y forma de Pago: Se fija como valor total para el contrato la suma de TREINTA Y
CUATRO MILLONES SETECIENTOS SETENTA'Y SIETE MIL DOSCIENTOS SETENTA Y SEIS PESOS
M/CTE. ($34.777.726). Esta suma sera pagada por el SENA al contratista de la siguiente
manera: a) Un primer pago correspondiente al mes de enero de 2025 por valor de UN
MILLON QUINIENTOS DOCE MIL CINCUENTA Y CINCO PESOS M/CTE. ($1.512.055), b) ONCE
(11) pagos iguales por los meses de febrero a diciembre del 2025 por valor de TRES

MILLONES VEINTE CUATRO MIL CIENTO ONCE PESOS M/CTE. ($ 3.024.111) cada uno.

Plazo: Serd hasta el 31 de Diciembre de 2025.

GTH-F-062 V10
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OBIJETO:

- SENA Regional Cesar y sedes.

Prestar servicios para apoyar el monitoreo, gestion y fortalecimiento de los Sistemas de
Gestion Ambiental (1ISO 14001) y de Eficiencia Energética (1ISO 50001) como Dinamizador
Ambiental y Energético, en el Centro de Formacidn Centro Biotecnoldgico del Caribe CBC

Obligaciones Especificas:

No Obligaciones Acciones realizadas Evidencias

1 Identificar, planear y ejecutar e Fotografia
transferencias de conocimiento | % Realicé capacitaciones
en los temas técnicos al personal de
relacionados con el sistema de mantenimiento y
gestiéon Ambiental y Energia, aprendices.
bajo las normas Técnicas ISO
14001 e ISO 50001. Asi como
realizar inducciones dirigidas a
los funcionarios y contratistas
del centro Biotecnoldgico del
caribe y sedes adscritas.

2 Identificar 'y  evaluar el | % Realicé mesa de trabajo e Correo enviado
cumplimiento de los requisitos para consolidar con informes y
legales ambientales y permisos ante planillas.
energéticos, asi CORPOCESAR
como la gestién ambiental y | <* Proyecté resolucién de
energética aplicables al centro pago para Tasa de Uso
de formacion centro de Agua y seguimiento
biotecnolégico del caribe vy a CORPOCESAR
sedes adscritas y entregar | % Proyecté carta
informes bimestrales de Ia aceptacion cambio
gestion. macromedidor

EMDUPAR

3 Acompafiar la  planeacién, e Fotografia
ejecucion y seguimiento de las | % Realizo comité tecnico e Correo enviado
actividades de los sistemas de de centro
Gestidn Ambiental y de Energia | %* Realicé requerimiento
establecidas en el Plan Anual de revision Energetica
Mantenimiento y Mejora
—PAMM, el reporte de huella de
carbono, seguimiento a los
planes de mejoramiento,

GTH-F-062 V10
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documentos de control
operacional, planificacién
ambiental y energética,
revisiones

energéticas, programas
ambientales y energéticos y
recursos presupuestales
asignados

para los mantenimientos de

equipos e instalaciones con
incidencia en el desempefio
ambiental y energético.

Realizar las demas tareas que le
sean asignadas por el supervisor
y actividades que estén
relacionadas con el objeto de su
contrato

K/
0.0

Proyecté requisitos

para inversiones
ambientales

accion 2026.

plan de

Informe enviado

A continuacion, relaciono los desplazamientos que realicé previo a la presentacién de este

informe. Una vez finalizado cada desplazamiento presenté al ordenador del gasto el informe

en el Formato Informe Legalizacion Desplazamiento Contratista GTH-F-087, en el que se

describieron las actividades desarrolladas y los resultados de cada desplazamiento. Cada

informe cuenta con el visto bueno del Supervisor.

Se lista a continuacién el soporte de la legalizacidn de los desplazamientos realizados, los

cuales forman parte integral del presente informe de ejecucién contractual.

ITEM No DE LA ORDEN | LUGAR DE FECHA DE FECHA DE
DE VIAJE DESPLAZAMIENTO DESPLAZAMIENTO | DESPLAZAMIENTO
INICIAL FINAL
1.
2.

Para el trdmite de la cuenta me permito adjuntar: Documentos electrdnicos enunciados

como evidencias del cumplimiento de las obligaciones contractuales y los desplazamientos

GTH-F-062 V10
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realizados y el No. 4588495942 de la planilla, operador SOl y periodo de MARZO. (Decreto
Ley 2106 de 2019 — “Decreto Ley Antitramites”)

Evidencias en (xx) folios

Cordialmente,

Firma

LUIS ANGEL REALES MENDOZA
Contratista

C.C. No. 1.235.340.186 de Valledupar

Recibi a satisfaccion:

Firma

JOSE DANIEL LOPEZ MARIN
SUPERVISOR CONTRATO No. 7251184
Coordinador Misional,

Centro Biotecnolégico del Caribe

GTH-F-062 V10
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CAPACITACIONES AL PERSONAL DE MANTENIMIENTO Y APRENDICES.

RESOLUCION DE PAGO PARA TASA DE USO DE AGUA Y SEGUIMIENTO A CORPOCESAR

CPE No. 20-9-2025-009541 - AUTORIZACION PAGO RESOLUCION 00595 -TASA USO
DE AGUA CORPOCESAR 2025  Resumir

& grupoadmondocumentos@sena.edu.co
Para: & Carmen Julia Zapata Sanjuan

ose Pena Caceres; y 9 mds

@ Retencién: Exchange Online (10 afios) Expira: Vie 24/08/2035 %:49 AM

C.E.(FRM) - 20-9-2025-009541-...

Apreciadofa) * CARMEN JULIA ZAPATA
Para su respectivo tramite se ha radicado la siguiente comunicacion electronica:

20-9-2025-009541 2025-02-363920 8/26/2025 9:49:14 AM

GTH-F-062 V10
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COMITE TECNICO DE CENTRO

REQUISITOS PARA INVERSIONES AMBIENTALES PLAN DE ACCION 2026
INVERSIONES AMBIENTALES 2026 @ Piblica | [ Resumir

Luis Angel Reales Mendoza A B

Para: & Enier Enrique Caamano Fernandez; y 1 mas Jue 11/09/2025 10:28PM

CC: @ Rita Claudia Araujo Ramirez
@ Reenvié este mensaje el Vie 12/09/2025 10:00AM.

® Retencdn: Exchange Online (10 afios) Expira: Dom 9/09,/2035 10:28 PM

;  1.Multiparametro.pdf

;  2.Bacula Analitica Cotizaciones ...

;i 3.Matenales Promocionales (1)_...

; 4.Puntos Ecologicos (1).pdf

GTH-F-062 V10
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Reporte Compromiso Presupuestal de Gasto

Usuario Solicitante:

Unidad 6 Subunidad
Ejecutora Solicitante:

Comprobante

Fecha y Hora Sistema:

MHImareval

36-02-00-0:
911410

20-
CESAR

2025-08-14-9:45 p. m.

LINA MARIA AREVALO AVENDANO
CENTRO BIOTECNOLOGICO DEL CARIBE-

REGISTRO PRESUPUESTAL DEL COMPROMISO

Con base en el CDP No: 2725 de fecha 2025-01-11. Se hizo el registro presupuestal con el siguiente detalle

Ntmero: 256625 Fecha Registro:  |2025-08-14 Unidad / Subunidad Ejecutora: 36-02-00-020-911410 CENTRO BIOTECNOLOGICO DEL CARIBE-CESAR
Vigencia Presupuestal Actual Estado: Generado Tipo de Moneda: COP-Pesos Tasa de Cambio: 0,00
Valor Inicial: 101.056,00|Valor Total Operaciones: 0,00 Valor Actual: 101.056,00|Saldo x Obligar: 101.056,00

TERCERO ORIGINAL
':a.e"i' icacion: Cedula de | 1235340186|Razén Social: |LUIS ANGEL REALE MENDOZA |Medio de Pago: |Abono en cuenta

CUENTA BANCARIA
Numero: | 5231 1663453|Banco: |BANCOLOMBIA SA. |Tipo: |Ahorro Estado: |Activa

ORDENADOR DEL GASTO
Identificacién: | 77026032|Nombre: JOSE PENA CACERES |Cargo: |SUBD|RECT0R CENTRO BIOTECNOLOGICO DEL CARIBE - CESAR
CAJA MENOR VIATICOS DOCUMENTO SOPORTE
Identificacién: |Fecha de Registro: | Genera Viaticos: Si Cl::is.m s.f’n'_c'E"E de 153825 |Numero: |153825 |Tipo: SOLICITUD  |Fecha: 2025-08-14
ITEM PARA AFECTACION DE GASTO
DEPENDENCIA POSICION CATALOGO DE GASTO FUENTE RECURSO SITUAC.
Z: éﬁé%ﬁgfgg% O DEL i&fgﬂ?; 3[32'53'32?330;:\}?(‘;%%:'02 Nacion 10 CSF FECHA OPERACION VALOR INICIAL OP\I,E?RI;::TON VALOR ACTUAL SALDO X OBLIGAR
101.056,00 0,00
Total: 101.056,00 0,00 101.056,00 101.056,00

Objeto:

|VIATICOS ADMINISTRATIVOS: COM 153825 DEL 15 AGO 2025 A GUACOCHE PARA APOYAR EN LA LOGISTICA Y DESARROLLO DEL COMITE TECNICOCPE No. 20-9-2025-009166

PLAN DE PAGOS

DEPENDENCIA DE AFECTACION DE PAC

POSICION DEL CATALOGO DE PAC

FECHA

VALOR A PAGAR

SALDO POR OBLIGAR

LINEA DE PAGO

36-02-00-020-911410

|CENTRO BIOTECNOLOGICO DEL CARIBE-CESAR

CNC - INVERSION ORDINARIA NACION CSF

2025-08-19

101.056,00

101.056,00

NINGUNO

Firmado digitalmente por CARMEN
JULIA ZAPATA SAN JUAN
Fecha: 2025.08.15 09:41:15 -05'00'

FIRMA(S) RESPONSABLE(S)

Pagina

de
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de Pago Comisién al Interior del Pais

IS J Documento de Autorizacion, Reconocimiento y Ordenacién

Usuario que Genera Reporte:

Unidad 6 Subunidad que Genera

Reporte:

Fecha y Hora Generacion Reporte:

MHagquinte

36-02-00-020-

ALVARO GUSTAVO QUINTERO
CENTRO BIOTECNOLOGICO DEL

2025-08-14-4:39 p. m.

Comisién Servicio al Interior del Pais - Tramite - Inicial

SUBDIRECTOR

|JOSE PERA |Cargo:

Solicitud de Comision No. 153825 Fecha Solicitud 2025-08-14 Estado de la Comisién Autorizada Unidad Ejecutora o Subunidad - 36-02-00-020-911410 CENTRO BIOTECNOLOGICO DEL CARIBE-CESAR
Tipo de Comisién Servicio Fecha Aut./ Rech. 2025-08-14 Genera Viaticos S Genera gastos de viaje No Requiere Pasajes Aéreos NO
Transporte por Via Terrestre Area u Oficina SUBDIRECCION DE CENTRO Tipo de tramite Inicial Comision Inicial
CDP de viaticos
Consecutivo CDP 2725 Dependencia Solicitante 911410 CENTRO BIOTECNOLOGIOCO DEL CARIBE-CESAR
C-3603-1300-20-20305C-3603025-02 - ADQUIS. DE BYS - SERVICIO DE FORMACION
PROFESIONAL INTEGRAL - FORTALECIMIENTO DE LA PRESTACION DEL SERVICIO DE
Rubro Presupuestal de Viaticos FORMACION PROFESIONAL Y EL RECONOCIMIENTO DE SABERES PREVIOS CON Rubro Presupuestal de Gastos de Viaje -
ENFASIS EN POBLACIONES CAMPESINAS Y POPULARES EN COLOMBIA NACIONAL
Tipo y Nimero de Fecha Inicial Fecha final Dpto. / Municipio Dpto. / Municipio LTIEEE] Porcentaje Valor Viatico Valor Total Valor Gastos de| Val |
Nombre POy Cargo Estado ec a_ n_|‘0|a L pto. . P pto- . P N°. Dias | Ultimo dia J Total dias | Base de Liquidacion . L L et Objeto de la Comisién por Tercero
Documento Comisién Comision Origen Destino Comisién Pernocta Diario Viaticos Viaje pagar
APOYAR AL CENTRO DE FORMACION
EN LA PARTICIPACION Y GESTION DE
LUIS ANGEL REALE ) CONTRATIST ) LA LOGISTICA Y DESARROLLO DEL
MENDOZA CC: 1235340186 Autorizada 0,5 3.024.111,00 202.112,00 101.056,00 0,00 101.056,00 | e T CNICO DEL CENTRO DEL
2025-08-15 2025-08-15 CESAR / VALLEDUPAR | CESAR / VALLEDUPAR 05 No 50 CENTRO BIOTECNOLOGICO DEL
CARIBE
Totales Solicitud de Comisién 101.056,00 0,00 101.056,00
OBJETO DE LA COMISION
APOYAR AL CENTRO DE FORMACION EN LA PARTICIPACION Y GESTION DE LA LOGISTICA Y DESARROLLO DEL COMITE TECNICO DEL CENTRO DEL CENTRO BIOTECNOLOGICO DEL CARIBE
ORDENADOR DEL GASTO
Identificacion: 77026032 Nombre: JOSE PENA CACERES Cargo: SUBDIRECTOR CENTRO BIOTECNOLOGICO DEL
CARIBE - CESAR
VISTO BUENO JEFE INMEDIATO
Nombre:

Firma Responsable

Verificado Por:

|DALAYS MARCELA HERNANDEZ QUINTERO 14/08/2025 16:35:13

|Fecha Verificacion:

FIRMA_SIIF
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Version: 04

7AYA Codigo:

GTH-F-090

GESTION DE TALENTO HUMANO

FORMATO AGENDA DESPLAZAMIENTO CONTRATISTA

DATOS DEL CONTRATISTA QUE SE DESPLAZA

FECHA DE ELABORACION DE AGENDA
NOMBRES Y APELLIDOS IDENTIFICACION:
LUIS ANGEL REALES MENDOZA Tipo: cc No. 1235340186
FECHA
CONTRATO No. 7251184 | ANO 2025 VENCIMIENTO DEL 31 12 2025
CONTRATO

Prestar servicios para apoyar el monitoreo, gestion y fortalecimiento de los Sistemas de Gestion Ambiental (ISO 14001) y de
OBJETO CONTRACTUAL: Eficiencia Energética (ISO 50001) como Dinamizador Ambiental y Energético, en el Centro de Formacién Centro Biotecnolégico del
Caribe CBC - SENA Regional Cesar y sedes

DIRECCION GENERAL/ DEPENDENCIA/ . L. "
CESAR Bi | |
REGIONAL S CENTRO Centro Biotecnoldgico del Caribe
NOMBRE DEL ORDENADOR DEL o
GASTO (de la Movilizacién) JOSE PENA CACERES CARGO Subdirector Centro Biotecnoldgico del Caribe
NOMBRE DEL SUPERVISOR(A) . - .
DEL CONTRATO JOSE DANIEL LOPEZ MARIN CARGO Coordinador de Formacién profesional CBC
INFORMACION DEL DESPLAZAMIENTO
RUTA VALLEDUPAR - CORREGIMIENTO GUACOCHE - VALLEDUPAR
DIRECCION GENERAL/ DEPENDENCIA/ . L. "
CESAR Bi | |
REGIONAL S CENTRO Centro Biotecnoldgico del Caribe
CIUDAD/DEPARTAMENTO O
ENTIDAD O
MUNICIPIO/DEPARTAMENTO O Cesar EMPRESA: SENA CONTACTO
CIUDAD/PAIS i
FECHA INICIO DEL
FECHA FIN DESPLAZAMIENT
DESPLAZAMIENTO 15 8 2025 Cl S| (o] 15 8 2025

APOYAR AL CENTRO DE FORMACION EN LA PARTICIPACION Y GESTION DE LA LOGISTICA Y DESARROLLO DEL COMITE TECNICO DEL

OBJETIVO DEL DESPLAZAMIENTO
CENTRO DEL CENTRO BIOTECNOLOGICO DEL CARIBE DE LA VIGENCIA 2025

OBLIGACIONES DEL CONTRATO

Asistir en la realizacion de los ejercicios de evaluacién del desempefio por dependencias, rendicion de cuentas a la ciudadania, comités y la consolidacion
1 de informes de gestién requeridos por la entidad y entes de control relacionados con los Sistemas de Gestion Ambiental y de Energia.

Realizar las demas tareas que le sean asignadas por el supervisor y actividades que estén relacionadas con el objeto de su contrato.

AGENDA

ACTIVIDADES ( (Debera contener informacién detallada de las tareas a realizar dia a dia)

Dia 1:15/08/2025

Desplazamientos ruta de ida: Valledupar -Corregimiento de Guacoche, del Municipio de Valledupar-Valledupar

Medio de transporte: terrestre

Actividades a ejecutar: APOYAR AL CENTRO DE FORMACION EN LA PARTICIPACION Y GESTION DE LA LOGISTICA Y DESARROLLO DEL Il COMITE TECNICO DEL CENTRO
BIOTECNOLOGICO DEL CARIBE

Desplazamientos Internos: N/A

Se liquidan gastos de transporte intermunicipal por valor de SO Se realizara el
desplazamiento en el bus del Centro de formacion al Corregimiento de Guacoche, del Municipio de Valledupar.

FIRMAS

FIRMA ORDENADOR DE GASTO: Firmado FIRMA SUPERVISOR DEL CONTRATO ___ "FIRMA DEL CONTRATISTA:

digitalmgnte =

por JOSE PENA

- . —PRA]  exeenes| -
Nombres y Apellidos: JOSE PEl ~ Fecha: | Nombres y Apellidos: JOSE DANIEL Lu
CACERES 2025.08.14
/ 17:19:21 {05'00'

Cargo: Subdirector "e" del Centro Biotecnologico [Cargo: Coordinador de Formacion profesional CBC Nombres y Apellidos: Luis Angel Reales Mendoza
del Caribe

GTH-F-090 V.04



SENA

N

FORMATO INFORME LEGALIZACION DESPLAZAMIENTO - CONTRATISTA

CIUDAD Y FECHA Valledupar, Agosto 15 de 2025

PRESENTADO A: Jose Peia Caceres-subdirector Centro Biotecnolégico del Caribe

ORDEN DE VIAJE No: FECHA DE INICIO: FECHA DE FINALIZACION:
15-08-2025 15-08-2025
153825
LUGAR A DONDE REALIZO REGIONAL / CENTRO DE OTRA : ( ciudad)
EL DESPLAZAMIENTO FORMACION
Regional Cesar-Centro Biotecnoldgico | CORREGIMIENTO GUACOCHE
del Caribe

OBJETIVO DEL DESPLAZAMIENTO:
APOYAR AL CENTRO DE FORMACION EN LA PARTICIPACION Y GESTION DE LA LOGISTICA'Y DESARROLLO
DEL COMITE TECNICO DEL CENTRO BIOTECNOLOGICO DEL CARIBE VIGENCIA 2025.

ACTIVIDADES DESARROLLADAS:

1. Saludoy llamado a lista (verificacidn del quorum): Secretaria de comité
2. Seguimiento Estrategia CampeSENA

3. Presentacion Cuarta Oferta Titulada

4. Proposicionesy varios.

RESULTADOS:

1. Gran acogida por parte de la poblacidon y del comité, ademas de la presentacién de las
estrategias y los procesos, quedaron unos compromisos por parte de los lideres de las
asociaciones, para participar activamente en estas actividades.

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

1. Registro fotografico
2. Lista de Asistencia

CONCLUSIONES:
1. Se concluye que se va a realizar el siguiente comité en el SENA Etnico.
2. Sevan a seguir haciendo estos comités a lo largo De los corregimientos del municipio para
llegar a la mayor cantidad de poblacién posible.

DATOS DEL CONTRATISTA
NOMBRE Y APELLIDO n..2— FIRMA
Luis Angel Reales Mendoza Iy

VISTO BUENO SUPERVISOR
CARGO DEL SUPERVISOR NOMBRE Y APELLIDO FIRMA

SUPERVISOR e

COORDINADOR DE FORMACION | JOSE DANIEL LOPEZ MARIN o E:?‘Z%A"%gg%”
PRFOESIONAL CBC

GTH-F-087 V.02
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EVIDENCIA FOTOGRAFICA
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REGISTRO DE ASISTENCIA / DIA {5 DEL MES DE :

'NOMBRES Y APELLIDOS No. DOCUMENTO

MR |Gk Tannive o gk N

iy | emeresa
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De acuerdo con La Ley 1581 de 2012, Proteccién de Datos Persc
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GTH-F-087 V.02





