FORMATO PARA LIQUIDACION PAGO DE CONTRATOS POR CONCEPTO DE HONORARIOS Y/O PRESTACION DE Cadigo Regional 76

SENA SERVICIOS PERSONAS NATURALES (RENTAS DE TRABAJO ARTICULO 103 ESTATUTO TRIBUTARIO) Cédigo Centro 912410
7A< REGIONAL VALLE Fecha Elaboracion Noviembre de 2025
SERVICIO NACIONAL CENTRO AGROPECUARIO DE BUGA-VALLE Version ENERO - 2.25
DE APRENDIZAJE Adquiriente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA Nit adquiriente: 899.999.034-1 ID de Proceso 55165-351227

DATOS DEL CONTRATISTA

Nombres y apellidos: LIZETH STEPHANIA ROJAS MARIN Banco a consignar: BANCOLOMBIA
Cédula de Ciudadania 1.115.077.597 Tipo de cuenta: AHORROS
Correo electrénico: Isrojas@sena.edu.co Numero de Cuenta: 91223973201
IP/N° de contacto: 3172326360 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 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: 7468834/2025 N° Compromiso SIIF 15525 | 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 01/11/2025 Al 30/11/2025 Saldo Anterior del Contrato: $7.512.534
Numero de pago 10 Valor Total del Contrato: $ 46.455.060
Valor Bruto Pago: $4.599.511,00 Nuevo Saldo del Contrato: $2.913.023
RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO
Ingresos por honorarios $4.599.511 Ninguno 0,00%
Ingresos por comisiones $1.031.425 Retencion en la Fuente del Periodo $0
Ingresos de otros meses cobrados en el mes $0
TOTAL INGRESOS DEL PERIODO $5.630.936 Menos, Retefuente Otros Ingresos $0
BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE $ 3.815.236 TOTAL RETEFUENTE PRESENTE PAGO $0
LIQUIDACION DE PAGO A SEGURIDAD SOCIAL Y LIQUIDACION DEL NETO A PAGAR
Noviembre Octubre Base retencién en la fuente a titulo de RENTA[  3.815.236,00 | TARIFA

N° Planilla PILA, o, N° Radicacion pagoSS [ ceeeeeeel 91412957 Base retencion en la fuente a titulo de ICA[  5.630.936,00
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 16.893,00 | 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 28.155,00 | 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% $36.062.775|$ 1.272.000 0,00
Renta Exenta 25% liquidada en los meses anteriores |$10.087.000
al periodo objeto de cobro. Descuentos de embargo (Si tiene) 0,00
Retencion en la Fuente Contingente $ VALOR A PAGAR $4.554.463,00

SON: CUATRO MILLONES QUINIENTOS CINCUENTA Y CUATRO MIL CUATROCIENTOS SESENTA Y TRES 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 informe de legalizacion

de viaticos de Octubre y Noviembre

PARA LOS EFECTOS LEGALES CERTIFICO,

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

BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO, QUE:

LIZETH STEPHANIA ROJAS MARIN
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,

EDISON STEVE RODRIGUEZ FORERO
INSTRUCTOR G04

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
LUDWIG MAURICIO ROJAS DELGADO
SUBDIRECTOR DE CENTRO GO02(E)

25/11/25 07:11:33 USUARIO: SIC - C.

C. 1115077597
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PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 1de2

DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
ASOCIADA (DIAIMES/ANO)
cc 1115077597 LIZETH STEPHANIA ROJAS MARIN |  calle 10 sur#7-115 | 3172326360 | stepha.rojas25@gmail.com EXONERADO PAGO TIPO FECHA PAGO | NUMERO BUANZATES s
PARAEE&?{;—ES Y PLANILLA | (DIA/MES/ARO) | PLANILLA 1 0
FORMA CLASE NOMBRE - PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES
PRESENTACION APORTANTE SUCURSAL CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO TOTAL A PAGAR
UNICA | - Independiente VALLE DEL CAUCA GUADALAJARA DE BUGA NO 2025-10 2025-10 ! 12/11/2025 91412957 $543.400
TOTALES POR SUBSISTEMAS
TOTALES SALUD
Codigo EPS Nombre NIT Cotizacion Obligatoria | UPC Adicional Incapacidades Licencia Maternidad Dias Mora Valor Mora Total a Pagar | No. Afiliados
Valor Mora UPC
No. Autorizacién Valor No. Autorizacién Valor Cotizacion
EPSO010 EPS Sura 800088702-2 229.900 0 0 0 0 0 0 229.900 1
TOTALES PENSION
A Cotizacién Aporte Voluntario Aporte Voluntario Aporte FSP - Aporte FSP - ’ Valor Mora Valor Mora No.
Codigo/ARR MNombre NI} Obligatoria Afiliado Aportante Solidaridad Subsistencia | PasMora | cqiizacion FSP TotallaPagar Afiliados
230301 Porvenir 800224808-8 294.300 0 0 0 0 0 0 294.300 1
TOTALES RIESGOS LABORALES
Coédigo ARL Nombre NIT Cotizacion Incapacidades Aportes Otros Valor Neto Dias Valor Mora Subtotal No. Radicado | Valor Saldo a Fondo Total a Pagar No. Afiliados
Obligatoria | No. Autorizacion Valor Sistemas Cotizacion Mora Cotizacién Cotizacion | Saldo a Favor Favor Solidaridad
14-23 Positiva Seguros 860011153-6 19.200 19.200 0 0 19.200 192 19.200 1
TOTALES CAJAS
Caodigo CCF Nombre NIT Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados
TOTALES PARAFISCALES TOTALES POR SUBSISTEMA
- - " I No. Administradoras valor antes de IGE, LMA,
Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados Tipo Administradora Reportadas IRPy Mora Total a Pagar
SENA Salud 1 229.900 229.900
0 [) [ 0 [ 0 [ ) Pension 1 294.300 294.300
ICBF Riesgos Laborales 1 19.200 19.200
) [) [ 0 [ 0 [ ) ccF ) 0 [)
ESAP ESAP 0 0 0
[ [ [ ICBF 0 0 [)
MEN MEN 0 0 0
| | | SENA 0 0 0
TOTALES 3 543.400 543.400

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién
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DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA CANTIDAD
ASOCIADA (DIA/MES/ANO)
cc 1115077597 LIZETH STEPHANIA ROJAS MARIN |  calle 10 sur#7-115 | 3172326360 | stepha.rojas25@gmail.com EXONERADO PAGO TIPO FECHA PAGO | NUMERO BUANZATES s
PARAgEﬁﬁ;ES Y PLANILLA | (DIA/MES/ARO) | PLANILLA 1 0
FORMA CLASE NOMBRE - PERIODO SALUD | PERIODO PENSIONES TOTAL A PAGAR
R GTEN et St CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO
UNICA | - Independiente VALLE DEL CAUCA GUADALAJARA DE BUGA NO 2025-10 2025-10 ! 12/112025 81412957 $543.400
INFORMACION COTIZANTE INFORMACION NOVEDADES PENSION SALUD RIESGOS LABORALES CCF PARAFISCALES
2l o8 HE é [RIED Fondo %
. No. de HEEHHAAAAAARENEAAE M cod. - .| voluntari | voluntario | pensional X Icotizacion 7| cod. € . | cedigo Aporte | IBCotros | Aporte | Aporte | Aporte | Aporte
No- 1 TiPo [ gentificacin UL 212 (2121 EL215)5 2 (B2 2 2 (7] 8135 | =| 3] 2 || are | 'BCAFP |cetzacion | oaitiado | Aportante de pensional de | COd.EPS | IBCEPS [\aiorupc | arL [ IBCARL [ & ) Cotizacion) “eop” | IBCCCR | “cop” | parafiscales [ SEna | “iceF | ‘Esap [ mEN
¢ o & < solidaridad 8
© o
1 cc 1115077597 ROJAS MARIN LIZETH STEPHANIA 59| 0 N 230301 | 1.839.000 294.300 0 0 0 0 EPS010 1.839.000 229.900 14-23 1.839.000 2 19.200 0 0 0 0 0 0 0

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién



jHola, Stephania Rojas Marin !

Los siguientes son los datos de tu transaccion:

Valor: $ 543.400

Empresa: COMPENSAR-OI

Descripcion: MiPlanilla.com Pago Proteccion Social
Fecha de la transaccion: 12/11/2025

CUS: 1922745930

Gracias por utilizar nuestro servicio.

Ten encuenta estos tips de seguridad:

Usa dispositivos personales o de confianza para realizar tus pagos.

No abras enlaces sospechosos.

L

%

@ Cambia tus contrasefias con regularidad.

@ Digita manualmente la URL del portal de tu entidad financiera.
@

Recuerda que PSE nunca te contactara para solicitarte informacion personal.

Para mayor informaciéon comunicate con nosotros:

@3 EnBogota:

@ Contactanos: htt ww.pse.com.co/persona-centro-de-ayuda

;
kL @ ACH Colombia Oficial e @ACHColombia_
Un servicio de ‘%.-aCh

b e R 0 ACHColombiaOficial o ACH Colombia Oficial

A G e




SEMNA

N

FORMATO INFORME LEGALIZACION DESPLAZAMIENTO - CONTRATISTA

CIUDAD Y FECHA
Guadalajara de Buga, 05 Noviembre de 2025

PRESENTADO A: LUDWIG MAURICIO ROJAS DELGADO

ORDEN DE VIAJE FECHA DE INICIO: FECHA DE

No: FINALIZACION:
204925 15 de Octubre de 2025 29 de Octubre de 2025
LUGAR A DONDE REGIONAL / CENTRO DE OTRA: (ciudad)
REALIZO EL FORMACION

DESPLAZAMIENTO

Buga_ Sevilla Valle/ Centro Agropecuario de

_Restrepo_Buga Buga

OBJETIVO DEL DESPLAZAMIENTO: Impartir FPI Programa Técnico en Operacion
Turistica Local ficha 2918806 en la IE General Santander y 2918799 en la IE Jorge
Eliecer Gaitan

ACTIVIDADES DESARROLLADAS:

Dia 1: 15/10/2025

Desplazamientos ruta de ida: Buga- Restrepo

Medio de transporte: terrestre

Actividades ejecutadas: 02:00 a 06:00 — Impartir FPI a los aprendices en el programa
Técnico en Operacion Turistica Local en la Ficha 2918799 en la IE Jorge Eliecer
Gaitan

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: Restrepo -Buga

Dia 2 :21/10/2025

Desplazamientos ruta de ida: Buga-Sevilla

Medio de transporte: terrestre

Actividades ejecutadas: 02:00 a 06:00 — Impartir FPI a los aprendices en el programa
Técnico en Operacion Turistica Local en la Ficha 2918806 en la IE General Santander
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: Sevilla —Buga

Dia 3 :28/10/2025

GTH-F-087 V.02
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Desplazamientos ruta de ida: Buga-Sevilla

Medio de transporte: terrestre

Actividades ejecutadas: 02:00 a 06:00 — Impartir FPI a los aprendices en el programa
Técnico en Operacion Turistica Local en la Ficha 2918806 en la IE General Santander
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: Sevilla —Buga

Dia 4: 29/10/2025

Desplazamientos ruta de ida: Buga- Restrepo

Medio de transporte: terrestre

Actividades ejecutadas: 02:00 a 06:00 — Impartir FPI a los aprendices en el programa
Técnico en Operacion Turistica Local en la Ficha 2918799 en la IE Jorge Eliecer
Gaitan

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: Restrepo —Buga

RESULTADOS:

1. Conocer elementos de seguridad turistica

2. Conocer plan estratégico aplicable

3. Identificar la clasificacién de la segmentacién de cliente

4. ldentificar los elementos que componen un itinerario turistico

EVIDENCIAS O SOPORTES:

1. Registro Fotografico IE General Santander _ Listados de Asistencia del 21y 28
de octubre de 2025

2. Registro Fotogréfico IE Jorge Eliecer Gaitdn _Listados de Asistencia del 15y
29 de octubre de 2025

COMPROMISOS

ACTIVIDAD RESPONSABLE FECHA

1. Diligencias las fichas | APRENDICES Noviembre 14y 15
de inventario de
atractivos turisticos

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

GTH-F-087 V.02




SEMNA

N

3. Disefiar 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

LIZETH STEPHANIA ROJAS MARIN

—
o]
VISTO BUENO SUPERVISOR
CARGO DEL NOMBRE Y APELLIDO FIRMA
SUPERVISOR SUPERVISOR
Coordinador Académico Edison Steve Rodriguez

—
d__ﬂ_:-:.;??'Fne/l-‘ o sde T &

GTH-F-087 V.02
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FECHA: 15 DE OCTUBRE DE 2025

|E JORGE ELIECER GAITAN
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LUA
COOPERATIVA DE TRANSPORTADORES DE TU

NIT.091,900.294-0
Oficing Principal Tulud: Calle 21 #1W - 176 Via Tulud Riofrio
Toldfonos 224 2374 - 224 BAB9 - Fax: 225 4249
Terminal Tulud: Teléfonos 224 2331 - 224 2332
Oficina Tarminal Call: 867 3409 - 668 5470
Savilta; 218 7627 - Buonaven‘ura: 2423440 - Terminal Buga: 23620884

RUTA: [Ayn —PeSTRED :

NOMBRE: A< Phoans ¢4 POy M
C.CMNIT \.\\g_g:}:?.,gq:} . | N© 63169

COMPANIA ASEGURADORA POLIZA No. VALOR PASAJE

EQUIDAD AA 017188 $ ‘B‘QQL

Litgrafia MPRIMNOS: Ca. 115 2130288 Buga

NUESTRA EFICIENCIA ES CALIDAD CON SEGURIDAD

[ COOPERATIVA DE TRANSPORTADORES DE TULUA
NIT891.900.254-9

OMWYMC‘O'AMJNWTMM
Teldfonos 224 2374 - 224 6469 - Fax: 228 4249
Terminal Tulud: Teldfonos 224 2331 - 224 2332
Oficina Torminal Calt: 667 3409 - 668 5470
Savilla: 219 7627 - Buenaven‘ura: 2423449 - Terminal . 2362984

RUTA: %ST%@ —pn
NOMBRE: S+ Phon L ea .
cemr IY.0XR.599 N? 63170

COMPANIA ASEGURADORA POLIZA No. VALOR PASAJE
EQuinap AA 017188 $ \ 3

)

e e ey

—

D ISRR

NUESTRA EFICIENCIA ES CALIDAD CON SEGURIDAD

g
!
|

GTH-F-087 V.02
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FECHA: 21 DE OCTUBRE DE 2025 IE GENERAL SANTANDER
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NIT.891.900 2549

UTA A x

COOPERATIVA DE TRANSPORTADORES DE TULUA

Oficina Principal Tulud: Calle 21 #1W - 176 Via Tulud Riofrio

Toldfonos 224 2374 - 224 8409 - Fax: 226 4249
Torminal Tulud: Teléfonos 224 2331 - 224 2332
omurmcd:mm.mmo

£ 219 7627 - Buenaven'ura: 2423449 . Torminal Buga: 2362084

f m:a\
W" l\\ S OFR. Ay

Sl

N° 63174

PANIA ASEGURADORA
EQuiBAD AA 017188

POLIZA No.

VALOR PASAJE

FECHA HORA
l -

No. INTERNO

NUESTRA EFICIENCIA ES CALIDAD CON SEGURIDAD

NIT.891.900.254-5

00 PERATIVA DE TRANSPORTADORES DE TULUA

. olup.w'rucuozmw - 178 Via Tulué Riofrio
~ Teléfonos 224 2374 - 224 6469 - Fax: 226 4249

No 63175

POLIZA No. VALOR PASAJE
AA 017188 $2) @) &

A et

NIGILADO

SPRTRACPORTE

£S CALIDAD CON SEGURIDAD

GTH-F-087 V.02
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FECHA: 28 DE OCTUBRE DE 2025 IE GENERAL SANTANDER

L= Lo
mlh\\\ﬁilj T ﬂ(\n\’\» Y Q\fﬂ"
i 'ﬁkm uycéw e gwﬁ m{:’ TS
- R Fobooes fwenia it m\&@wmswqﬁm -

fuan Yk phel weesr rnan Mlidiubnde |
IDERERT T - mkﬁmﬁ g?%ﬁ”

—

[ S 4

|
—

[ |

NMwumw-mmeam Naciond 3¢ LN 3| a g Y $¢ kn v
- o deded -

GOR-F-085 VD2

GTH-F-087 V.02



SENA

N

( COOPERATIVA DE TRANSPORTADORES DE TULUA

Oficina Principal Tulud: Calle 21 #1W . 176 Via Tulué Ricfrio
Teléfonos 224 2374-22464“-Fu&54249
Torminal Tulud: Teléfonos 224 2331 - 224 2332
Oficina Terminal Call: 067 3409 - 888 5470 -
M?iﬂm-ﬂm:NMD-tmwamm

RUTA: Pca —Seuilla

NOMBRE: A€ Phown (& (1O ot A =
cemr LIS, 0F3. 593 N 63178

COMPANIA ASEGURADORA POLIZA No. VALOR PASAJE

EQuinap AA 017188 $ zrl.OC)O

MMCA No. |  FECHA HORA -I-ﬁoomlmns:i

NDYES D6-10-17 | \\:AS
SILLA No.

EXPRESO No. INTERNO
CORRIENTE '2 | @;‘:.S?I.AD(?(

NUESTRA EFICIENCIA ES CALIDAD CON SEGURIDAD

T ———

Litografia IMPRIMIMOS: Cel. 315 213 0288 Buge

[ COOPERATIVA DE TRANSPORTADORES DE TULUA
NITAY) 900 7349

Oficine Principal Tukuk: Calle 21 #1W - 176 Via Tulud Riofrio
Toldfonos 224 2374 - 224 8489 - Fax: 225 4249
Torminal Tulud: Telddonos 224 2331 - 224 2332

Oficina Terminal Calt: 867 3409 - 663 5470

Sevilla: 219 7627 - Buenaven‘ura: 2423448 - Terminal 2382984

RUTA: Seylla —

NOMBRE: an(c gqiod M.
cent )IS.0T 2 S9 N 63179

COMPANIA ASEGURADORA POLIZA No. VALOR P E
EQUIDAD AAO17188 |5 2|

L DAoaZe. e 15 ?:% .._%lu

Litografia INPRIMIMOS: Cel 315 213 0288 Buge

CORRIENTE 34‘ 2 @mm: €
NUESTRA EFICIENCIA ES CALIDAD CON SEGURIDAD

GTH-F-087 V.02
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NIT.091.900.254-%

" COOPERATIVA DE TRANSPORTADORES DE TULUA

Oficina Principal Tulué: Calle 21 #1W - 178 Via Tulua Riofrio
Teléfonos 224 2374 - 224 6469 - Fax: 225 4249
Torminal Tulud: Telfonos 224 2331 - 224 2332

Oficina Terminal Call: 667 3400 - 668 5470
Sevilla: 219 7627 - Buenaven‘ura: 2423449 - Terminal Buga: 2362984

RUTA: [80¢n —PeStie

O

NUESTRA EFICIENCIA ES CALIDAD CON SEGURIDAD

NOMBRE: SEVNGN (& PQXAd 0 63180
cent LIS O 3 .43 N¢
COMPANIA ASEGURADORA POLIZA No. VALOR PASAJE
EQUIDAD AA 017188 s |3 Xo'e =88
PLACANo, | FECHA HORA Coopetrans
SQF306 [2-10=07 |11: 20 k) lif’___l-_.w&
EXPRESO No. INTERNO SILLA No, Wb iyt
‘% UG ADCO
APRTRAPORTE

Litografia IMPRIMIMOS: Cel. 315 213 0283 Buge

NITA91.900 2344

( COOPERATIVA DE TRANSPORTADORES DE TULUA

Oficina Principal Tulud: Cafle 21 #1W - 178 Via Tulud Riofrio
Toldfonos 224 2374 - 224 6409 - Fax: 225 4249
Terminal Tulud: Tekblonos 224 2331 - 224 2332

Oficina Terminal Calt: 867 3409 - 663 5470

Sevil: 219 7627 - Buonaventura: 2423449 - Yerminal Buga: 2362984
BLlE oy —Bon
NOMBRE: Phanod
comr LUIS. 3. san. | N0 63181
COMPARIAASEGURADORA |  POLIZANo. | VALOR PASAJE
£QuinAD AA 017188 s | 000

6:\S Pr

SILLA No.

S

NUESTRA EFICIENCIA ES CALIDAD CON SEGURIDAD

GTH-F-087 V.02

Litografla INPRASMOS: Cel 315 213 0288 Buge
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Documento de Autorizacién, Reconocimiento y
Ordenacién de Pago Comision al Interior del Pais

Usuario que Genera Reporte:

Unidad 6 Subunidad que Genera

Reporte:

Fecha y Hora Generacién Reporte:

MHImrojas

36-02-00-076-

912410

LUDWIG MAURICIO ROJAS
DELGADO

CENTRO AGROPECUARIO DE BUGA-
VALLE

jueves, 9 de octubre de 2025

Comision Servicio al Interior del Pais - Tramite - Inicial

Solicitud de Comisién No. 204925 Fecha Solicitud 2025-10-09 Estado de la Comision Autorizada Unidad Ejecutora o Subunidad - 36-02-00-076-912410 CENTRO AGROPECUARIO DE BUGA-VALLE
Tipo de Comision Servicio Fecha Aut./ Rech. 2025-10-09 Genera Viaticos Sl Genera gastos de viaje Si Requiere Pasajes Aéreos NO
Transporte por Via Terrestre Area u Oficina ARTICULACION Tipo de tramite Inicial Comisioén 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 FQRMACION 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
. 5 L . P P 5 Pernocta | Porcentaj e
Tipo y Numero de Fecha Inicial Fecha final Dpto. / Municipio | Dpto./ Municipio N°. 5 5 A Base de Valor Viatico Valor Total Valor Gastos Valor total a N N1
fombre Documento cargo Estado Comisién Comision Origen Destino Dias l::lg:?si%': Perr?octa lotalldias Liquidacion Diario Viaticos de Viaje pagar ObjstoldejlaiComision|porTercero

MINISTERIO DE HACIEND

Y CREDITO PUBLIC

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 repudiacién. Los

O

Firmado digitalmente por: MINISTERIO DE HACIENDA Y
CREDITO PUBLICO
Serial del certificado: 5540827336374662968
Entidad: Persona Juridica
Unidad Organizacional: SUBDIRECCION DE OPERACIONES
Hora de firma: 2025/10/09 09:21:31 -05:00

certificados digitales de firma del presente documento se han emitido por una entidad de certificacién digital Abierta de confianza.

Pagina 1 de 3




444 _J Documento de Autorizacion, Reconocimiento y Usuario que Genera Reporte: MHImrojas LUDWIG MAURICIO ROJAS
w ¥
ua Ordenacién de Pago Comision al Interior del Pais DELGADO
Hauinﬂ Unidad 6 Subunidad que Genera 36-02-00-076- CENTRO AGROPECUARIO DE BUGA-
Reporte: 912410 VALLE
Fecha y Hora Generacion Reporte:  jueves, 9 de octubre de 2025
2025-10-15 2025-10-15 VALLE / BUGA VALLE / RESTREPO 0,5 No 50
2025-10-21 2025-10-21 VALLE / BUGA VALLE / SEVILLA 0,5 No 50
VIATICOS FORMACION Impartir
LIZETH CONTRATIS . AL
STEPHANIA CC: 1115077597 [TA-Instructor | Autorizada 4.599.511,00 235.178,00 470.356,00 348.384,00 818.740,00 g’gg;"éﬁ;’i[l‘:fsetlsé‘;”ﬁ')g;ﬁ?gﬁ'age' TC
ROJAS MARIN Articulacion 2918799, 2918806
2025-10-28 2025-10-28 VALLE / BUGA VALLE / SEVILLA 05 No 50
2025-10-29 2025-10-29 VALLE / BUGA VALLE / RESTREPO 0,5 No 50
Totales Solicitud de Comisiéon 470.356,00 348.384,00 818.740,00
OBJETO DE LA COMISION
VIATICOS FORMACION Impartir formacion profesional integral del TC Operacion turistica Local fichas 2918799, 2918806
ORDENADOR DEL GASTO
Identificacion: 14701974 Nombre: LUDWIG MAURICIO ROJAS DELGADO Cargo: SUBDIRECTOR CENTRO AGROPECUARIO DE

BUGA - VALLE

VISTO BUENO JEFE INMEDIATO

Nombre:

Cargo:

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

certificados digitales de firma del presente documento se han emitido por una entidad de certificacién digital Abierta de confianza.

Pagina 2 de 3

, integridad y no repudiacion. Los




_L-.ﬂ,hr.-.-J Documento de Autorizacion, Reconocimiento y Usuario que Genera Reporte:
.. Ordenacién de Pago Comision al Interior del Pais
Unidad 6 Subunidad que Genera

Hﬂﬂ ﬂ“ Reporte:

Fecha y Hora Generacion Reporte:

Firma Responsable

MHImrojas LUDWIG MAURICIO ROJAS
DELGADO

36-02-00-076- CENTRO AGROPECUARIO DE BUGA-
912410 VALLE

jueves, 9 de octubre de 2025

Verificado Por: SULDERY GONZALEZ AGUIRRE Fecha Verificacion: 09/10/2025 8:56:56

Firmado digitalmente por:
ANY Nombre: LUDWIG MAURICIO ROJAS
r " DELGADO
.. Cédula de ciudadania: 14701974
- Usuario SIIF: MHImrojas
NARIAN 912012025 9:21:51 a. 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 presente documento se han emitido bor una entidad de certificacion diaital Abierta de confianza.
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FORMATO INFORME LEGALIZACION DESPLAZAMIENTO - CONTRATISTA

CIUDAD Y FECHA
Guadalajara de Buga, 18 Noviembre de 2025

PRESENTADO A: LUDWIG MAURICIO ROJAS DELGADO

ORDEN DE VIAJE No: FECHA DE INICIO: FECHA DE FINALIZACION:
228925 11 de Noviembre de 2025 11 de Noviembre de 2025
LUGAR A DONDE REGIONAL / CENTRO DE OTRA: (ciudad)

REALIZO EL FORMACION

DESPLAZAMIENTO

Buga_Sevilla_Buga Valle/ Centro Agropecuario de Buga

OBJETIVO DEL DESPLAZAMIENTO: Impartir FPI Programa Técnico en Operacién Turistica Local
ficha 2918806 en la IE General Santander Sevilla

ACTIVIDADES DESARROLLADAS:

Dia 1: 11/11/2025

Desplazamientos ruta de ida: Buga- Sevilla

Medio de transporte: terrestre

Actividades ejecutadas: 02:00 a 06:00 — Impartir FPI a los aprendices en el programa Técnico en
Operacion Turistica Local en la Ficha 2918806 en la IE General Santander

Competencia: Resultado aprendizaje Etapa practica

Resultado de Aprendizaje Alcanzar: Aplicar en la resolucién de problemas reales del sector productivo,
los conocimientos, habilidades y destrezas pertinentes a las competencias del programa de formacion
asumiendo estrategias y metodologias de autogestion

Desplazamientos Internos: N/A

Desplazamientos Ruta de regreso: Sevilla —Buga

RESULTADOS:

1. Presentacion final proyecto productivo

EVIDENCIAS O SOPORTES:

1. Registro Fotografico IE General Santander _ Listados de Asistencia del 11 de Noviembre de

2025
COMPROMISOS
ACTIVIDAD RESPONSABLE FECHA
1. Diligenciar Bitacora #14 APRENDICES Noviembre 18
2. Firmar Acta de Cierre de
Fase.
3. Entregar Presentacién

CONCLUSIONES:

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

DATOS DEL CONTRATISTA

GTH-F-087 V.02
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NOMBRE Y APELLIDO FIRMA

LIZETH STEPHANIA ROJAS MARIN

VISTO BUENO SUPERVISOR

CARGO DEL SUPERVISOR NOMBRE Y  APELLIDO FIRMA
SUPERVISOR
Coordinador Académico Edison Steve Rodriguez

F e e ,é;pza‘yz s

GTH-F-087 V.02




FECHA: 11 DE NOVIEMBRE DE 2025
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" COOPERATIVA DE TRANSPORTADORES DE TULUA

NIT.891.900.2549
Oficina Principal Tulud: Calle 21 #1W - 176 Via Tulué Riofrio
Toldfonos 224 2374 - 224 6460 - Fax: 225 4249
Torminal Tulud: Teléfonos 224 2331 - 224 2332
Oficina Terminal Call: 687 3409 - 668 5470
Sevilla; 219 7627 - Buenaven‘ura: 2423449 - Terminal 2362984

b i —¥ U]l

NOMBRE; iea \ M. ™
cemr \\\S. 01 . go;‘::\ N? 63251

COMPANIA ASEGURADORA POLIZA No. VALOR PASAJE

fWM : AA 017188 sZ‘ a)c)
PLACA No. FECHA HORA Coopetmns
m!ﬂlf’rh\ --T5 n;@& %
EXPRESO No. INTERNO T e

\ q @mmom

NUESTRA EFICIENCIA ES CALIDAD CON SEGURIDAD

CORRIENTE

Litografia IMPRIMIMOS:: Cel. 215 213 0288 Buga

" COOPERATIVA DE TRANSPORTADORES DE TULUA

NITA91.900 2540
Oficina Principal Tulud: Calle 21 #1W - 176 Via Tulud Riofrio
Tolbfonos 224 2374 - 224 8469 - Fax: 225 4249
Torminal Tulud: Tekdonos 224 2331 - 224 2332
ou-rmc.twaa 688 5470
Sevilla: 219 762; INAVE :

RUTA: Seulla — B6n
NOMBRE: § +C PWGwn\A VERS Y :

coumﬂu\ ASEGURADORA POLIZA No. VAL R PASAJE
uuu AA 017188 é ! gp Q

PLACA No,

LOPEAq oty L6 o TuLug,

—
Expreso | NO.INTERNO s&uuo. e

CORRIENTE | 3 ?) f e @mnmu

Litografia IMPRIINOS: Cel 215 213 0288 Buge SRS LU L F o 1RV TN

NUESTRA EFICIENCIA ES CALIDAD CON SEGURIDAD

GTH-F-087 V.02
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Documento de Autorizacién, Reconocimiento y

Ordenacién de Pago Comision al Interior del Pais

Usuario que Genera Reporte: MHImrojas
Unidad 6 Subunidad que Genera 36-02-00-076-
Reporte: 912410

Fecha y Hora Generacién Reporte:

LUDWIG MAURICIO ROJAS
DELGADO

CENTRO AGROPECUARIO DE BUGA-

VALLE

jueves, 6 de noviembre de 2025

Comision Servicio al Interior del Pais - Tramite - Inicial

Solicitud de Comisién No. 228925 Fecha Solicitud 2025-11-06 Estado de la Comision Autorizada Unidad Ejecutora o Subunidad - 36-02-00-076-912410 CENTRO AGROPECUARIO DE BUGA-VALLE
Tipo de Comision Servicio Fecha Aut./ Rech. 2025-11-06 Genera Viaticos Sl Genera gastos de viaje Si Requiere Pasajes Aéreos NO
Transporte por Via Terrestre Area u Oficina ARTICULACION Tipo de tramite Inicial Comisioén 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 FQRMACION 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
. @ - . Armfies Al o Pernocta |Porcentaje .
Tipo y Numero de Fecha Inicial Fecha final Dpto. / Municipio | Dpto./ Municipio N°. 5 5 . Base de Valor Viatico Valor Total Valor Gastos Valor total a g e
fombre Documento cargo Estado Comision Comision Origen Destino Dias lgg:?s%: Rernoctafplotalidias Liquidacion Diario Viaticos de Viaje pagar ObjstoldslaiComision|porTercero
VIATICOS FORMACION Impartir
0,5 4.599.511,00 235.178,00 117.589,00 95.096,00 212.685,00 formacion profesional integral del TC
Operacion turistica Local ficha 2918806
LIZETH CONTRATIS
STEPHANIA CC: 1115077597 |TA-Instructor | Autorizada
ROJAS MARIN Articulacion
2025-11-11 2025-11-11 VALLE / BUGA VALLE / SEVILLA 05 No 50
Totales Solicitud de Comision 117.589,00 95.096,00 212.685,00
OBJETO DE LA COMISION
VIATICOS FORMACION Impartir formacion profesional integral del TC Operacion turistica Local ficha 2918806
ORDENADOR DEL GASTO
Identificacion: 14701974 Nombre: LUDWIG MAURICIO ROJAS DELGADO Cargo: SUBDIRECTOR CENTRO AGROPECUARIO DE
BUGA - VALLE
VISTO BUENO JEFE INMEDIATO
Nombre: Cargo:
A AL L [ ——— g— LA g g e Eirmada digitalmente por: MINISTERIO DE HACIENDA Y.
IVITNTS TERTO DE HACUIENDA  crebitopustico

Y CREDITO PUBLICO

Serial del certificado: 5540827336374662968

Entidad: Persona Juridica
Unidad Organizacional: SUBDIRECCION DE OPERACIONES
Hora de firma: 2025/11/06 15:29:57 -05:00

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 repudiacién. Los
certificados digitales de firma del presente documento se han emitido por una entidad de certificacién digital Abierta de confianza.
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LUDWIG MAURICIO ROJAS

Documento de Autorizacion, Reconocimiento y Usuario que Genera Reporte: MHImrojas ey
DELGAD

‘- Ordenacién de Pago Comision al Interior del Pais
Unidad 6 Subunidad que Genera  36-02-00-076-  CENTRO AGROPECUARIO DE BUGA-

HHEI““ Reporte: 912410 VALLE

Fecha y Hora Generacion Reporte:  jueves, 6 de noviembre de 2025

Firma Responsable

Verificado Por: YAMILETH BOCANEGRA QUINTERO Fecha Verificacion: 06/11/2025 15:03:26

i Firmado digitalmente por:
N Nombre: LUDWIG MAURICIO ROJAS
L DELGADO
Cédula de ciudadania: 14701974
Usuario SIIF: MHImrojas
AL 6/11/2025 3:30:15 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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