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DATOS GENERALES DEL APORTANTE

TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 91426741
NOMBRE O RAZON SOCIAL: LUIS ENRIQUE AMARIZ FONSECA
CIUDAD/MUNICIPIO: BUCARAMANGA DEPARTAMENTO: SANTANDER
DIRECCION: CR 18AW 61A-05 BRR PRADOS TELEFONO: 6943237
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades reguladoras y
FORMA DE PRESENTACION: UNICO

APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

NUMERO PLANILLA: 4320567570 TIPO DE PLANILLA: - INDEPENDIENTES
PERIODO COTIZACION MES: enero PERIODO COTIZACION MES: enero
OTROS SUBSISTEMAS: ANO: 2020 SALUD: ANO: 2020
DIAS DE MORA: (] '
FECHA PAGO (aaaa/mmidd): 2020/01/21 NUMERO AUTORIZACION: 9998654756
LIQUIDACION GENERAL
TOTALES
COTIZANTES | TOTAL PAGADO
PENSION
ADMINISTRADORA
NIT cODIGO NOMBRE
800224808 | 230301 [230301-PORVENIR - 1 $ 140.500
SUBTOTAL: 1 $ 140.500
SALUD
ADMINISTRADORA
NIT cODIGO NOMBRE
800130907 | EPS002 EPS002-SALUD TOTAL 1 $ 109.800
SUBTOTAL: 1 $ 109.800]
RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA
NIT cODIGO NOMBRE
860011153 1423  [14-23-POSITIVA COMPARNIA DE SEGUROS SA. 1 $ 4.600
SUBTOTAL: 1 $ 4.600

|

TOTAL PAGADO: $ 254.900
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Bucaramanga, 20 de febrero de 2020
Sefior (a)
José Manuel Ariza Ariza .
SUPERVISOR(A) CONTRATO No. CO1.PCCNTR. 1318987
Coordinador Académico
Coordinacion Académica
Bucaramanga

Asunto: Informe -mensual de ejecucion
contractual febrero 2020

Referencia: No 1318987/2020

Luis Enrigue Amariz Fonseca, identificado con la cédula de ciydadania No. 91.428.741 de
Barrancabermeja, en mi calidad de Contratista det SENA, en Coordinacién Académica, en cumplimiento
del Contrato de Prestacién de Servicios No 1318987 de 29 de Enero del afio 2020, a continuacion
presento el Informe de actividades realizadas durante el periodo objeto de cobro.

Valor y forma de Pago: El valor total del presente contrato es méximo de TREINTA Y SIETE
MILLONES NOVECIENTOS UN MIL QUINIENTOS PESOS M/CTE ($37.901.500) incluido IVA de
conformidad con el régimen fributario a que pertenezca el futuro contratiste) Esta suma sera pagada
por el SENA al contratista de la siguiente manera: a) Un primer pago proporcional a los dias ejecutados
a partir del acta de inicio, durante el mes de enero de 2020 b) NUEVE (9) pagos iguales por los meses
de febrero a octubre de 2020 por valor de TRES MILLONES SETECIENTOS NOVENTA MIL CIENTO
CINCULENTA PESOS M/CTE ($3.790.150) cada uno. ¢) Un pago final proporcional corresponciiente a
los dias ejecutados durante el mes de noviembre de 2020. Los honorarios seran pagados por ¢l SENA
al contratista de acuerdo al cronograma definido por la Direccion Administrativa y Financiera de la
Direccién General, en la cuenta de Ahorros BANCOLOMBIA No 303-690286-73, cuyo fitular es el (la)
Contratista.

Plazo: diez (10) meses sin exceder el periodo académico establecido por la entidad y empezara a

contarse a partir del cumplimiento de los requisitos de perfeccionamiento y ejecucion indicados en este
contrato

Fecha Inicio: 29 de enero de 2020
Fecha terminacién: 27 de noviembre de 2020

CLAUSULA PRIMERA:

[ OBJETO: _
Prestar os servicios personales de caracter lemporal como instruclor para imparlir formacion filulada,
complementaria y/o virtual en la Red de logistica y Geslion de la Produccién, conforme a los modelos
formativos esiablecidos de! CSET en el periodo académico del 2020.

GTH-F -062 V.05




L
COLInD

R T e

CONTRACTUAL

INFORME MENSUAL DE EJECUCION

CLAUSULA CUARTA:
No Obligaciones Acciones realizadas Evidencias

1 Impartir formacién en los horarios y | Formacion Titulada:
lugares que la institucion indique Ficha: 1963351 TO Gestion Eventos

Logistica registrados en
, Ficha: 1834248 TO Gestion | SOFIAPLPUS
Administrativa

2. Participar en las actividades que se | Reunion de la red de

programen Logistica y Gestion de Formato de
Produccién Asistencia
Charlas Informativas
convocaiorias semillero de
investigacion red logistica

3. Reportar en el sistema Sofia Plus en un
plazo mdximo de 3 dias, todas las | Juicios evaluativos de Reporie de juicios
actividades que de acuerdo con los actividades orientadas e de evaluacién
procesos son de su responsabilidad, | inasistencias en el aplicativo | sistema sofiaplus
garantizando la calidad de la | Sofiaplus y plataforma ficha: — 1834248
informacidn y su coherencia con el | Blackboard Ficha: - 1963351
proceso formativo, tales como: Registro Ficha: - 1962381
de los juicios evaluativos, Creacion de
rutas y asociacion de aprendices.

Registro de juicios evalualivos del
reconocimiento de aprendizajes previos,
Comunicar al Cooerdinador Académico
oportunamente anomalias,
inconsistencias, novedades de
aprendices y hallazgos en el registro de
R la informacién. -

4, | Evaluar el proceso de aprendizaje, las | Evaluacién de cada actividad de | Evaluaciones de
estrategias, el edio ambiente | aprendizaje de acuerdo a las acuerdo a las
educativo, el rendimicnto académico de | listas de chequeo y verificacion | actividades del Plan
los aprendices y diligenciar de Evaluacion y
oportunamente los formalos Seguimienio
correspondientes. et

5. | Rendir oportunamente los informes | Reporte diario, semanal y SOFIA PLUS
requeridos sobre las acciones | mensual en el aplicative
encomendadas y los productos | soFIAPLUS
resultantes de  procesos de
formacion profesional. Entregar en un
méximo de dos dias y en cualquier
tiempo los reportes e informacién
solicitados por el supervisor del conlrato

GTH-F-062 V.05
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en aras de garantizar la calidad de la
formacién impartida por el instructor

A continuacion relaciono los desplazamientos que realicé previo a la presentacion de este
informe. Una vez finalizado cada desplazamiento presenté al ordenador del gasto informe
(formato informe legalizacién desplazamiento- contratista GTH-F-087), en el que
relacioné las actividades desarrolladas vy los resultados de cada desplazamiento. Cada informe
cuenta con el visto bueno del Supervisor, se constituye en soporte de la legalizacion de los
desplazamientos realizados y forma parie integral del presente Informe de ejecucién
contractual, el cual relaciono asi:

ITEM | No DE LA ORDEN L OGARDE FECHAS DE DESPLAZAMIENTOS
DE VIAJE DESPLAZAMIENTO INICIO FINALIZACION

1. NA NA NA NA

2. NA NA NA NA

Nota 1: Por cada desplazamiento que haya realizedo el contratista, adjuntara el respectivo informe que
la soporte. En caso de haber realizado el desplazamiento en fecha posterior a la presentacion de informe
de ejecucion coniractual, deberé reportario en el siguiente informe de ejecucién confractual.

Para el tramite de la cuenta me permito adjuntar: documentos enunciados como evidencias
del cumplimiento de las obligaciones contraciuales y los desplazamientos realizadgs, fotocopia
de la planilla- recibo de pago de apories dg/saiud, pensiones y ARL, (4320567570) expedido
por soi correspondiente al mes de enero del afio 2020.

Evidencias en () folios

Cordialmente, —

Dr. José Manuel Ariza Ariza
Sypervisor{a) Contrato 1318987 de 2020
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