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Diciembre de 2025REGIONAL TOLIMA
DESPACHO REGIONAL-EMPRENDIMIENTO ENERO - 2.25SERVICIO NACIONAL

DE APRENDIZAJE 26743-797825ID 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
GLORIA JOHANNA MARROQUIN RODRIGUEZNombres y apellidos: BANCO POPULARBanco a consignar:
38.210.636Cédula de Ciudadanía AHORROSTipo de cuenta:
gjmarroquinr@sena.edu.coCorreo electrónico: Número de Cuenta: 230550253769

IP/Nº de contacto: Presta Servicios Excluidos de IVA: SI
SIInducción SST: Pertenece al régimen simple de tributación: NO

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

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
SI

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: 7308209/2025 Nº Compromiso SIIF 6225 Número de pagos durante la vigencia del contrato 11

OBJETO CONTRACTUAL:
(Descripciòn del servicio prestado)

SERVICIOS PERSONALES: PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES PARA BRINDAR ACOMPAÑAMIENTO A LOS USUARIOS
DE LOS CENTROS DE DESARROLLO EMPRESARIAL DEL SENA Y A LA GESTIÓN DE PROYECTOS ESPECIALES DE
EMPRENDIMIENTO, DE ACUERDO CON LOS LINEAMIENTOS DE LA COORDIN

DATOS PERIODO DEL PAGO
$ 4.885.000Saldo Anterior del Contrato:30/12/2025Al01/12/2025Del

Número de pago 11 Valor Total del Contrato: $ 53.735.000
Nuevo Saldo del Contrato: $ 0Valor Bruto Pago: $ 4.885.000,00

RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO
Ingresos por honorarios $ 4.885.000 0,00%Ninguno
Ingresos por comisiones $ 322.058 Retencion en la Fuente del Periodo $ 0
Ingresos de otros meses cobrados en el mes $ 0

Menos, Retefuente Otros Ingresos $ 0TOTAL INGRESOS DEL PERIODO $ 5.207.058
BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE $ 3.479.858 TOTAL RETEFUENTE PRESENTE PAGO $ 0

LIQUIDACIÓN DE PAGO A SEGURIDAD SOCIAL Y LIQUIDACIÓN DEL NETO A PAGAR
NoviembreDiciembre 3.479.858,00 TARIFABase retención en la fuente a titulo de RENTA

Nº Planilla PILA, o , Nº Radicación pago SS ---------- 9495199136 Base retención en la fuente a titulo de  ICA 4.885.000,00
Ingreso Base de Cotización - IBC 1.954.000$1.954.000$ 0,00Valor base IVA

$ $ 244.300244.300 19%0,00IVA (Si es RESPONSABLE)Aporte obligatorio a seguridad social salud
$ $Aporte obligatorio a seguridad social Pensión 312.700 0,00%0,00312.700 Menos Retención en la Fuente

Aporte obligatorio a Fondo de solidaridad Pensional $$ - 0 Menos Retencion IVA 0,00 15%
$ $ARL I 10.200 10.200 Reteica - 7010 - IBAGUE 14.655,00 0,300%
$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$Aportes ARL de ingresos de otros meses cobrados en el mes -
- 0,00 0%Aportes voluntarios a Fondo de pensiones Obligatorias -$

6,000%879,00BomberosAportes 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 -$
Otras Retenciones 0,00 0,000%Salud hasta -$$ 796.784

0,001.160.000$36.062.775$Renta Exenta 25%
Renta Exenta 25% liquidada en los meses anteriores 10.786.000$
al periodo objeto de cobro. Descuentos de embargo (Si tiene) 0,00

$Retención en la Fuente Contingente VALOR A PAGAR $4.869.466,00
SON: CUATRO MILLONES OCHOCIENTOS SESENTA Y NUEVE MIL CUATROCIENTOS SESENTA Y SEIS PESOS M/CTE

ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO
Aseso r i a  a  emp r esas  pues t a  en  ma r cha  f ondo  emp r ende r :  c r ocan t e  &  sab r oso  SAS ,  Gu t i e r r e z  Co f f ee  SAS ,  E l  mad r i ga l  SAS
Aseso r i a  en  f o r mu l ac i ón  a  p r oyec t os  f ondo  emp r ende r :  AURA´S  Repos t e r i a
Aseso r i a  en  soc i a l i z ac i ón  de  r esu l t ados  convoca t o r i a  f ondo  emp r ende r :  Pe t u t t i ,  Choco r r osse ,  App  Da l t a ,  Gr andes  d i seños ,  Lo r des
Jose  A l badan ,  Focus  f i l ms ,  P i n t u r as  v i l l anueva ,  Ca f é  a r oma  y  sabo r  de l  To l i ma ,  f r eschoo l ,  g r and  co f f ee ,  EH  pub l i c i dad ,  ca f e  ac r a ,
Se  de j a  cons t anc i a  que  e l  t r ám i t e  de  l a  p r esen t e  cuen t a  se  ade l an t a  a  l a  f echa ,  a t end i endo  l i neam i en t os  p r esupues t a l es  y  con t ab l es  de
c i e r r e  de  v i genc i a  de l  s i s t ema  S I I F  Nac i ón  y  e l  M i n i s t e r i o  de  Hac i enda ;  no  obs t an t e  en  caso  de  p r esen t a r se  s i t uac i ones  ex t r ao r d i na r i as
que  a f ec t en  e l  cump l i m i en t o  de l  con t r a t o  den t r o  de l  p l a zo  de  e j ecuc i ón  r es t an t e ,  l as  pa r t es  acue r dan  que  e l  m i smo  se r á  ob j e t o  de
l i qu i dac i ón  en  l os  t é r m i nos  es t ab l ec i dos  en  e l  a r t í cu l o  60  de  l a  Ley  80  de  1993  mod i f i cado  po r  e l  a r t í cu l o  217  de l  Dec r e t o  Nac i ona l
019  de  2012  y  e l  a r t í cu l o  11  de  l a  Ley  1150  de  2007”

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

GLORIA JOHANNA MARROQUIN RODRIGUEZ
EL  CONTRATISTA

CERTIFICACION DEL SUPERVISOR DEL CONTRATO

JOHANNA ALEXANDRA SANCHEZ MOLINA
PROFESIONAL G03 (E)

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

MALLERLY  VALDERRAMA CASTRO
DIRECTORA REGIONAL (E)

15/12/25 15:14:27 USUARIO: SIC - C.C. 38210636



Planilla Resumen

LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES

No. Identificación Nombre
ing ret tde tae tdp tap vsp cor vst sln ige lma vac avp vct irl vip

Codigo Días IBC Aporte Codigo Dias IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Días IBC Aporte Exonerado 
SENA e 

ICBF

Total Aportes

1 CC 38210636 MARROQUIN 
RODRIGUEZ GLORIA 
JOHANNA

                 25-14 30 $1,954,000 $312,700 EPS005 30 $1,954,000 $244,300 0 $0 $0 14-23 30 $1,954,000 $10,200 0 $0 $0 No $567,200

Total         Afiliados( 1) $1,954,000 $312,700 $1,954,000 $244,300 $0 $0 $1,954,000 $10,200 $0 $0 $567,200

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

ICBF

CC 38210636 MARROQUIN RODRIGUEZ GLORIA 
JOHANNA

INDEPENDIENTE PRINCIPAL MANZ A CS 27 BR ANTONIO 
NARIÑO

IBAGUE-TOLIMA 2662418 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-11 2025-11 1953945910 9495199136 I 2025/12/10 2025/11/25 BANCO POPULAR 0 $567,200

Página 1 de 2 2025/12/08 06:55 PM



Planilla Resumen

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

ICBF

CC 38210636 MARROQUIN RODRIGUEZ GLORIA 
JOHANNA

INDEPENDIENTE PRINCIPAL MANZ A CS 27 BR ANTONIO 
NARIÑO

IBAGUE-TOLIMA 2662418 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-11 2025-11 1953945910 9495199136 I 2025/12/10 2025/11/25 BANCO POPULAR 0 $567,200

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

INCAPACIDADES
VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $312,700 $0 $0 $312,700

     COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 1 $312,700 $0 $0 $312,700

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $10,200 $0 $0 $10,200

     POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $10,200 $0 $0 $10,200

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $244,300 $0 $0 $244,300

     SANITAS EPS005 800,251,440 6 1 $244,300 $0 $0 $244,300

TOTAL 1 $567,200 $0 $0 $567,200

Página 2 de 2 2025/12/08 06:55 PM



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) $1,954,000 $312,700 $1,954,000 $244,300 $0 $0 $1,954,000 $10,200 $0 $0

Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $1,954,000 $312,700 $1,954,000 $244,300 $0 $0 $1,954,000 $10,200 $0 $0

Ciudad: IBAGUE Depto: TOLIMA ( 1 Afiliados) $1,954,000 $312,700 $1,954,000 $244,300 $0 $0 $1,954,000 $10,200 $0 $0

1 CC 38210636 MARROQUIN GLORIA 25-14 30 $1,954,000 $312,700 EPS005 30 $1,954,000 $244,300 0 $0 $0 14-23 30 $1,954,000 $10,200 0 $0 $0

Total         Afiliados( 1) $1,954,000 $312,700 $1,954,000 $244,300 $0 $0 $1,954,000 $10,200 $0 $0

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

ICBF

CC 38210636 MARROQUIN RODRIGUEZ GLORIA 
JOHANNA

INDEPENDIENTE PRINCIPAL MANZ A CS 27 BR ANTONIO 
NARIÑO

IBAGUE-TOLIMA 2662418 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-12 2025-12 1981125308 9496004261 I 2026/01/13 2025/12/04 BANCO POPULAR 0 $567,200

Página 1 de 2 2025/12/04 08:30 AM



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 38210636 MARROQUIN RODRIGUEZ GLORIA 
JOHANNA

INDEPENDIENTE PRINCIPAL MANZ A CS 27 BR ANTONIO 
NARIÑO

IBAGUE-TOLIMA 2662418 No

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2025-12 2025-12 1981125308 9496004261 I 2026/01/13 2025/12/04 BANCO POPULAR 0 $567,200

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

INCAPACIDADES
VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $312,700 $0 $0 $312,700

     COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 1 $312,700 $0 $0 $312,700

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $10,200 $0 $0 $10,200

     POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $10,200 $0 $0 $10,200

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $244,300 $0 $0 $244,300

     SANITAS EPS005 800,251,440 6 1 $244,300 $0 $0 $244,300

TOTAL 1 $567,200 $0 $0 $567,200

Página 2 de 2 2025/12/04 08:30 AM



Fecha Registro:

Estado:

Razón Social:

Banco: Ahorro

Nombre:

95025 SOLICITUD 

167.029,00 167.029,00 NINGUNO

____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

FIRMA(S) RESPONSABLE(S)

36-02-00-073-000000 SENA REGIONAL TOLIMA-DIRECCION REGIONAL 3-8 CNC - INVERSION ORDINARIA NACIÓN CSF 2025-12-05

Objeto:

VIÁTICOS ADMINISTRATIVOS: IBAG-GUAMO-IBAG, 21-NOV-2025, REALIZAR LA CHARLA DE ORIENTACIÓN A LA POBLACIÓN DEL RESGUARDO INDÍGENA LA LUISA EN EL MUNICIPIO DE GUAMO TOLIMA

PLAN DE PAGOS

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

Total: 167.029,00 0,00 167.029,00 167.029,00

167.029,00 0,00

FECHA OPERACIÓN VALOR INICIAL
VALOR 

OPERACIÓN
VALOR ACTUAL SALDO X OBLIGAR

101039  DESPACHO 

REGIONAL-

C-3602-1300-14-20305C-3602013-02 

ADQUIS. DE BYS - SERVICIO DE 
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: 95025 Tipo: Fecha: 2025-11-12

ORDENADOR DEL GASTO

Identificación: 65778007 MALLERLY  VALDERRAMA CASTRO Cargo: DIRECTOR REGIONAL TOLIMA

CUENTA BANCARIA

Número: 230550253769 BANCO POPULAR S. A. Tipo: Estado: Activa

TERCERO ORIGINAL

Identificación: Cédula de 

Ciudadanía
38210636 GLORIA JOHANNA MARROQUIN RODRIGUEZ Medio de Pago: Abono en cuenta

COP-Pesos Tasa de Cambio: 0,00

Valor Inicial: 167.029,00 Valor Total Operaciones: 0,00 Valor Actual: 167.029,00 Saldo x Obligar: 167.029,00

Vigencia Presupuestal Actual Generado Tipo de Moneda:

REGISTRO PRESUPUESTAL DEL COMPROMISO

Con base en el CDP No: 2425  de fecha 2025-01-13. Se hizo el registro presupuestal con el siguiente detalle

Número: 118725 2025-11-12 Unidad / Subunidad Ejecutora: 36-02-00-073-000000  SENA REGIONAL TOLIMA-DIRECCION REGIONAL

Compromiso Presupuestal de Gasto – Comprobante. Usuario Solicitante: MHbgordill BELLISNEY  GORDILLO DELGADO

Unidad ó Subunidad 

Ejecutora Solicitante:

36-02-00-073-

000000

SENA REGIONAL TOLIMA-DIRECCION 

REGIONAL

Fecha y Hora Sistema: 12/11/2025 12:00:00 a. m.
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Usuario que Genera Reporte:

Unidad ó Subunidad  que Genera 
Reporte:

SENA REGIONAL TOLIMA-
DIRECCION REGIONAL

Fecha y Hora Generación Reporte: lunes, 10 de noviembre de 2025

36-02-00-073-
000000

MHmvalderc MAYERLY  VALDERRAMA CASTRODocumento de Autorización, Reconocimiento y 
Ordenación de Pago Comisión al Interior del País

Comisión Servicio al Interior del País - Tramite - Inicial

Solicitud de Comisión No. 95025 Fecha Solicitud 2025-11-10 Estado de la Comisión Autorizada Unidad Ejecutora o Subunidad  - 36-02-00-073-000000  SENA REGIONAL TOLIMA-DIRECCION 
REGIONAL

Tipo de Comisión Servicio Fecha Aut./ Rech.  2025-11-10 Genera Viáticos SI Genera gastos de viaje Si Requiere Pasajes Aéreos NO

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

CDP de viáticos

Consecutivo CDP 2425 Dependencia Solicitante 101039 DESPACHO REGIONAL-EMPRENDIMIENTO

Rubro Presupuestal de Viaticos

C-3602-1300-14-20305C-3602013-02 - ADQUIS. DE BYS - SERVICIO DE GESTIÓN 
PARA EL EMPRENDIMIENTO - SERVICIO DE APOYO INTEGRAL PARA 
EMPRENDEDORES: DESARROLLO, FORTALECIMIENTO Y FINANCIACIÓN 
EMPRESARIAL A NIVEL   NACIONAL

Rubro Presupuestal de Gastos de Viaje

C-3602-1300-14-20305C-3602013-02 - ADQUIS. DE BYS - SERVICIO DE 
GESTIÓN PARA EL EMPRENDIMIENTO - SERVICIO DE APOYO INTEGRAL 
PARA EMPRENDEDORES: DESARROLLO, FORTALECIMIENTO Y 
FINANCIACIÓN EMPRESARIAL 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

GLORIA JOHANNA 
MARROQUIN 
RODRIGUEZ

CC:  38210636 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

2025-11-21 2025-11-21 TOLIMA / IBAGUE TOLIMA / GUAMO 0,5 No 50

0,5 4.885.000,00 270.058,00 135.029,00 32.000,00 167.029,00
Realizar la charla de orientación a la 
población del resguardo indigena la 
Luisa en el municipio de Guamo Tolima

Totales Solicitud de Comisión 135.029,00 32.000,00 167.029,00

OBJETO DE LA COMISIÓN
Realizar la charla de orientación a la población del resguardo indigena la Luisa en el municipio de Guamo Tolima

ORDENADOR DEL GASTO

Identificacion: 65778007 Nombre: MALLERLY  VALDERRAMA CASTRO Cargo: DIRECTOR REGIONAL TOLIMA

VISTO BUENO JEFE INMEDIATO

Nombre: "" Cargo: ""

1 de 2Página
FIRMA_SIIF
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Usuario que Genera Reporte:

Unidad ó Subunidad  que Genera 
Reporte:

SENA REGIONAL TOLIMA-
DIRECCION REGIONAL

Fecha y Hora Generación Reporte: lunes, 10 de noviembre de 2025

36-02-00-073-
000000

MHmvalderc MAYERLY  VALDERRAMA CASTRODocumento de Autorización, Reconocimiento y 
Ordenación de Pago Comisión al Interior del País

Firma Responsable

Verificado Por: DANIEL ESTEBAN ACOSTA CASTILLO Fecha Verificación: 10/11/2025 10:26:04
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certificados digitales de firma del presente documento se han emitido por una entidad de certificación digital Abierta de confianza.

FIRMA_USUA

Firmado digitalmente por:
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10/11/2025 10:53:15 a. m.



Versión: 05

Código: 

GTH-F-090

Tipo: C.C. No. 38210636

No. 7308209 AÑO 2025
FECHA VENCIMIENTO 

DEL CONTRATO
15 12 2025

DEPENDENCIA/

CENTRO 

CARGO

CARGO

DEPENDENCIA/

CENTRO 

ENTIDAD O  

EMPRESA:
CONTACTO

Wendy  Rodriguez

313 2276942

21 11 2025 21 11 2025

1

2

3

Dia Inicio 21 11 2025

HORA:8:00 AM

HORA: 9:30 AM

HORA: 10:00 AM

HORA: 2:00 PM

GTH-F-090 V.05

Medio de transporte: aéreo, terrestre, fluvial: Terrestre

Se liquidan gastos de transporte entre terminales aéreas por valor de                    

  Observaciones:

Se liquidan gastos de transporte entre terminales terrestre por valor de               

Se liquidan gastos de transporte intermunicipal por valor de  $ 32.000                          

Desplazamiento desde la ciudad de Ibagué hasta el municipio de Guamo

Desplazamiento ruta de regreso: Desplazamiento desde el municipio de Guamo hasta la ciudad de Ibagué

21

Actividades a ejecutar: 

Inicio del desplazamiento desde la ciudad de Ibagué hasta el municipio de Guamo

Llegada al municipio de Guamo

Inicio de la charla de orientación en el resguardo indigena la Luisa en el municipio de Guamo

Desplazamiento desde el municipio de Guamo a la ciudad de ibagué

PROCESO

FORMATO AGENDA DESPLAZAMIENTO CONTRATISTA

DATOS DEL CONTRATISTA QUE SE DESPLAZA

GESTIÓN DE TALENTO HUMANO

NOMBRE DEL FORMATO 

CLASIFICACIÓN DE LA INFORMACIÓN 

Pública  Pública Clasificada Pública Reservada

FECHA DE ELABORACIÓN DE AGENDA 31/10/2025

 Mallerly Valderrama Castro Directora Regional (e) 

Despacho Dirección

OBJETO CONTRACTUAL:

Prestar servicios profesionales para brindar acompañamiento a los usuarios de los centros de desarrollo empresarial del SENA y a la 

gestión de proyectos especiales de emprendimiento, de acuerdo con los lineamientos de la Coordinación Nacional de Emprendimiento, 

e instrucciones de la Regional y/o el centro de formación, para el cumplimiento de las metas, objetivos e indicadores de la Regional

DIRECCIÓN GENERAL/

REGIONAL
Tolima

NOMBRE DEL ORDENADOR DEL 

GASTO (de la Movilización)

FECHA FIN  DESPLAZAMIENTO 

RUTA Ibagué - Guamo - Ibagué

NOMBRES Y APELLIDOS

GLORIA JOHANNA MARROQUIN RODRIGUEZ 

IDENTIFICACIÓN:

CONTRATO

Contribuir en el cumplimiento de los indicadores de manera mensual de acuerdo con la colorimetría propuesta, la planeación, la estrategia regional y el plan 

de acción individual concertado

NOMBRE DEL SUPERVISOR(A) 

DEL CONTRATO

OBJETIVO DEL DESPLAZAMIENTO Realizar la charla de orientación a la población del resguardo indigena la Luisa en el municipio de Guamo Tolima

Johanna Alexandra Sanchez Molina Profesional de emprendimiento Grado 03 (e) 

INFORMACIÓN DEL DESPLAZAMIENTO 

DIRECCIÓN GENERAL/

REGIONAL

CIUDAD/DEPARTAMENTO O 

MUNICIPIO/DEPARTAMENTO O 

CIUDAD/PAIS

Tolima Resguardo indigena la Luisa 

FECHA INICIO DEL 

DESPLAZAMIENTO

OBLIGACIONES DEL CONTRATO 

Realizar las orientaciones a usuarios de su propia gestión y las que le sean asignadas por el Centro de Desarrollo Empresarial y la Regional

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

AGENDA 

Desplazamiento ruta de ida:

Medio de transporte: aéreo, terrestre, fluvial:

Desplazamiento desde la ciudad de Ibagué hasta el municipio de Guamo

Terrestre

FIRMA ORDENADOR DE GASTO: FIRMA SUPERVISOR DEL CONTRATO :                   

Cargo: Directora Regional (e) Cargo: Profesional de emprendimiento Grado 03 (e)  Nombres y Apellidos: Gloria Johanna Marroquin 

Rodríguez 

 Nombres y Apellidos: 

 Mallerly Valderrama Castro

 Nombres y Apellidos:

Johanna Alexandra Sanchez Molina

FIRMA DEL CONTRATISTA:

x

Firmado digitalmente por 
VALDERRAMA CASTRO MALLERLY 
Fecha: 2025.10.31 14:29:46 -05'00'



 

GTH-F-087 V.02 
 

 
FORMATO INFORME LEGALIZACION DESPLAZAMIENTO - CONTRATISTA 

CIUDAD Y FECHA Ibagué, 2 de diciembre de 2025 
 

PRESENTADO A: Mallerly Valderrama Castro– Directora (E) Regional Tolima 

ORDEN DE VIAJE  
No: 95025 

FECHA DE INICIO: FECHA DE 
FINALIZACION: 

Noviembre 21 de 2025 Noviembre 21 de 2025 

LUGAR A DONDE 
REALIZÓ EL 
DESPLAZAMIENTO 
Guamo 

REGIONAL / CENTRO DE 
FORMACION 

OTRA : ( ciudad) 

  

OBJETIVO DEL DESPLAZAMIENTO: 
Realizar la charla de orientación a la población del resguardo indígena la Luisa en el 
municipio de Guamo Tolima 

ACTIVIDADES  DESARROLLADAS: 

A continuación se describen cada una de las actividades desarrolladas en el 

municipio de Guamo: 

 

Día 1: 21 de noviembre de 2025 

 

Desplazamientos ruta de ida: Ibagué – Guamo  

Medio de transporte: terrestre. 

 

Actividades  ejecutadas: 

 

Se realizó la charla de orientación en el bohío indígena de la comunidad la Luisa en el 

municipio del Guamo, con la siguiente temática: 

 

- Ruta emprendedora 

- Servicios de los centros de desarrollo empresarial 

o Otras fuentes de financiación 

o Fondo Emprender 

o Fortalecimiento 

 

- Convocatorias fondo emprender línea crear 

- Convocatorias fondo emprender línea fortalecimiento 

 



 

GTH-F-087 V.02 
 

Desplazamientos ruta de regreso: Guamo - Ibagué                                                                                                                                                                                                                

Medio de transporte: terrestre. 

RESULTADOS:  

Se realizó la charla de orientación a la población del resguardo indígena la Luisa en el 
municipio de Guamo Tolima, con un total de 22 asistentes.  

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

1. Tiquetes de desplazamiento  
2. Registro fotográfico 
3. Listado de asistencia formato GEE-F-010 V7 

COMPROMISOS 

ACTIVIDAD RESPONSABLE FECHA 

No se establecieron 
compromisos  

  

CONCLUSIÓNES: 
Se realizó la charla de orientación a la población del resguardo indígena la Luisa en el 
municipio de Guamo Tolima, con un total de 22 asistentes. 

DATOS DEL CONTRATISTA 

NOMBRE Y APELLIDO FIRMA 

GLORIA JOHANNA MARROQUIN RODRIGUEZ 
 

VISTO BUENO SUPERVISOR 

CARGO DEL 
SUPERVISOR 

NOMBRE Y APELLIDO 
SUPERVISOR 

FIRMA 

Profesional G3 (e) JOHANNA ALEXANDRA 
SANCHEZ MOLINA 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

GTH-F-087 V.02 
 

TIQUETES DE DESPLAZAMIENTO 
 
VUELTA 
 
IDA     REGRESO 
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REGISTRO FOTOGRÁFICO 
 

 
 



Jóvenes Municipios PDET
Población ARN Mujeres
Líderes y/o Lideresas Economía Popular
Jóvenes en Paz Campesinos
Cuidadores Indígena Amazónico
Veteranos Parques Nacionales
Negritudes ICBF
Raizales Afrocolombianos
Indígenas Palenqueros

Núme
ro

Nombres Apellidos Departamento Municipio Tipo de Identificación Número de Identificación F. Nacim.
 dd/mm/aaaa

Edad Género Nacionalidad E-mail Clasificación Población Tipo de Emprendedor Nivel de Formación Celular Segmentación

1 Angie Lorena Rivera Ospina Tolima Guamo Cédula de Ciudadanía 1.110.550.927 23/12/2000 24 Femenino Colombiano angie_01ospina@hotmail.com Población indígena Egresado de Otras Instituciones de 
Educación

Bachiller 3167326998 Otro

2 Dora nubia Homes Tolima Guamo Cédula de Ciudadanía 65.554.767 11/11/1970 55 Femenino Colombiano No registra Población indígena Egresado de Otras Instituciones de 
Educación

Sin título No registra Otro

3 Kelly Johanna Cabezas Tolima Guamo Cédula de Ciudadanía 1.010.049.970 1/08/2003 22 Femenino Colombiano Kelly_7010.cabezas@gmail.co
m

Población indígena Egresado de Otras Instituciones de 
Educación

Bachiller No registra Otro

4 Alberto Zabala Tolima Guamo Cédula de Ciudadanía 2.313.146 15/01/1952 73 Masculino Colombiano No registra Población indígena Egresado de Otras Instituciones de 
Educación

Sin título No registra Otro

5 Jorge Agudelo Oyola Tolima Guamo Cédula de Ciudadanía 6.003.575 12/03/1954 71 Masculino Colombiano No registra Población indígena Egresado de Otras Instituciones de 
Educación

Sin título 3112687115 Otro

6 Martha Lozano Gomez Tolima Guamo Cédula de Ciudadanía 28.754.973 13/04/1970 55 Femenino Colombiano No registra Población indígena Egresado de Otras Instituciones de 
Educación

Sin título 3144136680 Otro

7 Merly Lozano Gomez Tolima Guamo Cédula de Ciudadanía 28.754.945 13/04/1970 55 Femenino Colombiano No registra Población indígena Egresado de Otras Instituciones de 
Educación

Sin título 3138806031 Otro

8 Giomar Meneces Tolima Guamo Cédula de Ciudadanía 65.552.414 3/09/1952 73 Masculino Colombiano No registra Población indígena Egresado de Otras Instituciones de 
Educación

Sin título No registra Otro

9 Jose ulises Homez B Tolima Guamo Cédula de Ciudadanía 6.890.765 11/04/1950 75 Masculino Colombiano No registra Población indígena Egresado de Otras Instituciones de 
Educación

Sin título 3202090094 Otro

10 Gladys Ortiz Pachon Tolima Guamo Cédula de Ciudadanía 93.089.099 28/11/1953 72 Femenino Colombiano No registra Población indígena Egresado de Otras Instituciones de 
Educación

Sin título 3183205508 Otro

11 Luis Sibarete Tolima Guamo Cédula de Ciudadanía 14.981.209 9/12/1951 73 Masculino Colombiano No registra Población indígena Egresado de Otras Instituciones de 
Educación

Sin título 3213987820 Otro

12 Gilva Roa Barreto Tolima Guamo Cédula de Ciudadanía 21.180.142 4/05/1952 73 Femenino Colombiano No registra Población indígena Egresado de Otras Instituciones de 
Educación

Sin título 3183205508 Otro

13 Gilberto Cardenas Tolima Guamo Cédula de Ciudadanía 93.082.148 21/07/1954 71 Masculino Colombiano No registra Población indígena Egresado de Otras Instituciones de 
Educación

Sin título 3144751190 Otro

14 Luis Alba Diaz Tolima Guamo Cédula de Ciudadanía 28.757.787 30/10/1955 70 Masculino Colombiano No registra Población indígena Egresado de Otras Instituciones de 
Educación

Sin título 3105256504 Otro

15 Sandra Liliana Calderon Tolima Guamo Cédula de Ciudadanía 1.108.934.948 22/11/1970 55 Femenino Colombiano No registra Población indígena Egresado de Otras Instituciones de 
Educación

Sin título 3124762027 Otro

16 Luis Fernando Tocora Ospina Tolima Guamo Cédula de Ciudadanía 1.108.934.948 13/08/1986 39 Masculino Colombiano No registra Población indígena Egresado de Otras Instituciones de 
Educación

Sin título 3217284847 Otro

17 Rocio Pulgarin Lara Tolima Guamo Cédula de Ciudadanía 52.332.699 12/02/1980 45 Femenino Colombiano rocio.pulgarin@hotmail.com Población indígena Egresado de Otras Instituciones de 
Educación

Sin título 3124538379 Otro

18 Yomaira Guzman Sanchez Tolima Guamo Cédula de Ciudadanía 65.557.310 4/05/1981 44 Femenino Colombiano No registra Población indígena Egresado de Otras Instituciones de 
Educación

Sin título 3124538379 Otro

19 Said Hasmiler Gutierrez Tolima Guamo Tarjeta de Identidad 1.108.936.601 15/09/2010 15 Masculino Colombiano saidhasmiler.10@gmail.com Población indígena Egresado de Otras Instituciones de 
Educación

Sin título 3124538379 Otro

20 Rosendo Suarez Lozano Tolima Guamo Cédula de Ciudadanía 93.086.119 8/05/1967 58 Masculino Colombiano No registra Población indígena Egresado de Otras Instituciones de 
Educación

Sin título 3102307927 Otro

21 Juan Deyarosa Ramirez Silva Tolima Guamo Cédula de Ciudadanía 5.921.245 6/09/1950 75 Masculino Colombiano No registra Población indígena Egresado de Otras Instituciones de 
Educación

Sin título 3186207226 Otro

22 Yeiron Estiben Ceballos Londoño Tolima Guamo Cédula de Ciudadanía 1.006.117.888 11/06/2000 25 Masculino Colombiano yeyroncoronado01@gmail.com Población indígena Egresado de Otras Instituciones de 
Educación

Sin título 3127305514 Otro

23

24

PRESENCIAL
21/11/25
10:00:00 a. m.
Tolima

ORIENTACION DE EMPRENDIMIENTO

73-Centro de Comercio y Servicios
Tolima
Ibagué
Gloria Johanna Marroquin Rodríguez
Gloria Johanna Marroquin Rodríguez

Versión: 07

Código: 
GEE-F-010

PROCESO
GESTIÓN DE EMPRENDIMIENTO Y EMPRESARISMO 

CLASIFICACIÓN DE LA INFORMACIÓN

Pública ReservadaPública ClasificadaPública  

NOMBRE DEL FORMATO
Formato Lista de asistencia a Eventos de Orientación y Entrenamiento

De acuerdo con La Ley 1581 de 2012 Protección de Datos Personales, el Servicio Nacional de Aprendizaje SENA, se compromete a garantizar la seguridad y protección de los datos personales que se encuentran almacenados en este documento, y les dará el tratamiento correspondiente en cumplimiento de lo establecido legalmente.

Evento exclusivo para:

   Departamento / Regional
   Municipio 

   Título Charla

   Expositor
   Orientador  responsable

Las columnas en donde el encabezado está con relleno de color Amarillo, SON OBLIGATORIAS. Los campos se deben llenar en orden. La celda de la "Edad" se llena automáticamente a medida que se ingresa la información.

   Hora
   Regional
   Centro de Desarrollo Empresarial

   Modalidad
   Tipo de sesión

   Fecha evento dd/mm/aaaa

ORIENTACION

X

x



Fecha Registro:

Estado:

Razón Social:

Banco: Ahorro

Nombre:

98025 SOLICITUD 

177.029,00 177.029,00 NINGUNO

____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

FIRMA(S) RESPONSABLE(S)

36-02-00-073-000000 SENA REGIONAL TOLIMA-DIRECCION REGIONAL 3-8 CNC - INVERSION ORDINARIA NACIÓN CSF 2025-12-12

Objeto:
VIÁTICOS ADMINISTRATIVOS: IBAG-ARMERO-IBAG, 27-NOV-2025, REALIZAR CHARLA DE ORIENTACIÓN DE EMPRENDIMIENTO DIRIGIDO A EMPRENDIMIENTOS CONMODELOS ASOCIATIVOS Y ASOCIACIONES CON EL 

OBJETIVO DE DAR A CONOCER LOS NUEVOS LINEAMIENTOS DEL FONDO EMPRENDER Y 

PLAN DE PAGOS

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

Total: 177.029,00 0,00 177.029,00 177.029,00

177.029,00 0,00

FECHA OPERACIÓN VALOR INICIAL
VALOR 

OPERACIÓN
VALOR ACTUAL SALDO X OBLIGAR

101039  DESPACHO 

REGIONAL-

C-3602-1300-14-20305C-3602013-02 

ADQUIS. DE BYS - SERVICIO DE 
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: 98025 Tipo: Fecha: 2025-11-18

ORDENADOR DEL GASTO

Identificación: 65778007 MALLERLY  VALDERRAMA CASTRO Cargo: DIRECTOR REGIONAL TOLIMA

CUENTA BANCARIA

Número: 230550253769 BANCO POPULAR S. A. Tipo: Estado: Activa

TERCERO ORIGINAL

Identificación: Cédula de 

Ciudadanía
38210636 GLORIA JOHANNA MARROQUIN RODRIGUEZ Medio de Pago: Abono en cuenta

COP-Pesos Tasa de Cambio: 0,00

Valor Inicial: 177.029,00 Valor Total Operaciones: 0,00 Valor Actual: 177.029,00 Saldo x Obligar: 177.029,00

Vigencia Presupuestal Actual Generado Tipo de Moneda:

REGISTRO PRESUPUESTAL DEL COMPROMISO

Con base en el CDP No: 2425  de fecha 2025-01-13. Se hizo el registro presupuestal con el siguiente detalle

Número: 120925 2025-11-18 Unidad / Subunidad Ejecutora: 36-02-00-073-000000  SENA REGIONAL TOLIMA-DIRECCION REGIONAL

Compromiso Presupuestal de Gasto – Comprobante. Usuario Solicitante: MHbgordill BELLISNEY  GORDILLO DELGADO

Unidad ó Subunidad 

Ejecutora Solicitante:

36-02-00-073-

000000

SENA REGIONAL TOLIMA-DIRECCION 

REGIONAL

Fecha y Hora Sistema: 18/11/2025 12:00:00 p. m.

 Página 

1 

de 

1









Usuario que Genera Reporte:

Unidad ó Subunidad  que Genera 
Reporte:

SENA REGIONAL TOLIMA-
DIRECCION REGIONAL

Fecha y Hora Generación Reporte: jueves, 13 de noviembre de 2025

36-02-00-073-
000000

MHmvalderc MAYERLY  VALDERRAMA CASTRODocumento de Autorización, Reconocimiento y 
Ordenación de Pago Comisión al Interior del País

Comisión Servicio al Interior del País - Tramite - Inicial

Solicitud de Comisión No. 98025 Fecha Solicitud 2025-11-13 Estado de la Comisión Autorizada Unidad Ejecutora o Subunidad  - 36-02-00-073-000000  SENA REGIONAL TOLIMA-DIRECCION 
REGIONAL

Tipo de Comisión Servicio Fecha Aut./ Rech.  2025-11-13 Genera Viáticos SI Genera gastos de viaje Si Requiere Pasajes Aéreos NO

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

CDP de viáticos

Consecutivo CDP 2425 Dependencia Solicitante 101039 DESPACHO REGIONAL-EMPRENDIMIENTO

Rubro Presupuestal de Viaticos

C-3602-1300-14-20305C-3602013-02 - ADQUIS. DE BYS - SERVICIO DE GESTIÓN 
PARA EL EMPRENDIMIENTO - SERVICIO DE APOYO INTEGRAL PARA 
EMPRENDEDORES: DESARROLLO, FORTALECIMIENTO Y FINANCIACIÓN 
EMPRESARIAL A NIVEL   NACIONAL

Rubro Presupuestal de Gastos de Viaje

C-3602-1300-14-20305C-3602013-02 - ADQUIS. DE BYS - SERVICIO DE 
GESTIÓN PARA EL EMPRENDIMIENTO - SERVICIO DE APOYO INTEGRAL 
PARA EMPRENDEDORES: DESARROLLO, FORTALECIMIENTO Y 
FINANCIACIÓN EMPRESARIAL 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

GLORIA JOHANNA 
MARROQUIN 
RODRIGUEZ

CC:  38210636 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

2025-11-27 2025-11-27 TOLIMA / IBAGUE TOLIMA / GUAYABAL 0,5 No 50

0,5 4.885.000,00 270.058,00 135.029,00 42.000,00 177.029,00

Realizar charla de orientación de 
emprendimiento dirigido a 
emprendimientos conmodelos 
asociativos y Asociaciones con el 
objetivo de  dar a conocer los nuevos 
lineamientos del Fondo Emprender y 
fomentar la presentación de proyectos 
asociativos para l

Totales Solicitud de Comisión 135.029,00 42.000,00 177.029,00

OBJETO DE LA COMISIÓN
Realizar charla de orientación de emprendimiento dirigido a emprendimientos conmodelos asociativos y Asociaciones con el objetivo de  dar a conocer los nuevos lineamientos del Fondo Emprender y fomentar la presentación de proyectos asociativos para l

ORDENADOR DEL GASTO

Identificacion: 65778007 Nombre: MALLERLY  VALDERRAMA CASTRO Cargo: DIRECTOR REGIONAL TOLIMA

VISTO BUENO JEFE INMEDIATO

Nombre: "" Cargo: ""

1 de 2Página
FIRMA_SIIF

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 electrónico y goza de autenticidad, integridad y no repudiación. Los 
certificados digitales de firma del presente documento se han emitido por una entidad de certificación digital Abierta de confianza.

MINISTERIO DE HACIENDA
Y CREDITO PUBLICO

Firmado digitalmente por: MINISTERIO DE HACIENDA Y
CREDITO PUBLICO
Serial del certificado: 5540827336374662968
Entidad: Persona Juridica
Unidad Organizacional: SUBDIRECCION DE OPERACIONES
Hora de firma: 2025/11/13 17:45:40 -05:00



Usuario que Genera Reporte:

Unidad ó Subunidad  que Genera 
Reporte:

SENA REGIONAL TOLIMA-
DIRECCION REGIONAL

Fecha y Hora Generación Reporte: jueves, 13 de noviembre de 2025

36-02-00-073-
000000

MHmvalderc MAYERLY  VALDERRAMA CASTRODocumento de Autorización, Reconocimiento y 
Ordenación de Pago Comisión al Interior del País

Firma Responsable

Verificado Por: DANIEL ESTEBAN ACOSTA CASTILLO Fecha Verificación: 13/11/2025 14:41:21

2 de 2Página
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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 electrónico y goza de autenticidad, integridad y no repudiación. Los 
certificados digitales de firma del presente documento se han emitido por una entidad de certificación digital Abierta de confianza.

FIRMA_USUA

Firmado digitalmente por:
Nombre: MAYERLY  VALDERRAMA
CASTRO
Cédula de ciudadanía: 65778007
Usuario SIIF: MHmvalderc
13/11/2025 5:45:50 p. m.



Versión: 05

Código: 

GTH-F-090

Tipo: C.C. No. 38210636

No. 7308209 AÑO 2025
FECHA VENCIMIENTO 

DEL CONTRATO
15 12 2025

DEPENDENCIA/

CENTRO 

CARGO

CARGO

DEPENDENCIA/

CENTRO 

ENTIDAD O  

EMPRESA:
CONTACTO

Adriana Gonzalez

313 3492596

27 11 2025 27 11 2025

1

2

3

Dia Inicio 27 11 2025

HORA:8:00 AM

HORA: 9:30 AM

HORA: 10:00 AM

HORA: 2:00 PM

GTH-F-090 V.05

FIRMA ORDENADOR DE GASTO: FIRMA SUPERVISOR DEL CONTRATO :                   

Cargo: Directora Regional (e) Cargo: Profesional de emprendimiento Grado 03 (e)  Nombres y Apellidos: Gloria Johanna Marroquin 

Rodríguez 

 Nombres y Apellidos: 

 Mallerly Valderrama Castro

 Nombres y Apellidos:

Johanna Alexandra Sanchez Molina

FIRMA DEL CONTRATISTA:

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

AGENDA 

Desplazamiento ruta de ida:

Medio de transporte: aéreo, terrestre, fluvial:

Desplazamiento desde la ciudad de Ibagué hasta el municipio de Armero

Terrestre

Contribuir en el cumplimiento de los indicadores de manera mensual de acuerdo con la colorimetría propuesta, la planeación, la estrategia regional y el plan 

de acción individual concertado

NOMBRE DEL SUPERVISOR(A) 

DEL CONTRATO

OBJETIVO DEL DESPLAZAMIENTO

Realizar charla de orientación de emprendimiento dirigido a emprendimientos conmodelos asociativos y Asociaciones con el objetivo de 

dar a conocer los nuevos lineamientos del Fondo Emprender y fomentar la presentación de proyectos asociativos para las próximas 

convocatorias

Johanna Alexandra Sanchez Molina Profesional de emprendimiento Grado 03 (e) 

INFORMACIÓN DEL DESPLAZAMIENTO 

DIRECCIÓN GENERAL/

REGIONAL

CIUDAD/DEPARTAMENTO O 

MUNICIPIO/DEPARTAMENTO O 

CIUDAD/PAIS

Tolima Parque Omaira Sanchez

FECHA INICIO DEL 

DESPLAZAMIENTO

OBLIGACIONES DEL CONTRATO 

Realizar las orientaciones a usuarios de su propia gestión y las que le sean asignadas por el Centro de Desarrollo Empresarial y la Regional

FECHA FIN  DESPLAZAMIENTO 

RUTA Ibagué - Armero - Ibagué

NOMBRES Y APELLIDOS

GLORIA JOHANNA MARROQUIN RODRIGUEZ 

IDENTIFICACIÓN:

CONTRATO

FECHA DE ELABORACIÓN DE AGENDA 12/11/2025

 Mallerly Valderrama Castro Directora Regional (e) 

Despacho Dirección

OBJETO CONTRACTUAL:

Prestar servicios profesionales para brindar acompañamiento a los usuarios de los centros de desarrollo empresarial del SENA y a la 

gestión de proyectos especiales de emprendimiento, de acuerdo con los lineamientos de la Coordinación Nacional de Emprendimiento, 

e instrucciones de la Regional y/o el centro de formación, para el cumplimiento de las metas, objetivos e indicadores de la Regional

DIRECCIÓN GENERAL/

REGIONAL
Tolima

NOMBRE DEL ORDENADOR DEL 

GASTO (de la Movilización)

PROCESO

FORMATO AGENDA DESPLAZAMIENTO CONTRATISTA

DATOS DEL CONTRATISTA QUE SE DESPLAZA

GESTIÓN DE TALENTO HUMANO

NOMBRE DEL FORMATO 

CLASIFICACIÓN DE LA INFORMACIÓN 

Pública  Pública Clasificada Pública Reservada

Actividades a ejecutar: 

Inicio del desplazamiento desde la ciudad de Ibagué hasta el municipio de Armero

Llegada al municipio de Armero

Inicio de la charla de orientación en el parque Omaira Sanchez en el municipio de Armero

Desplazamiento desde el municipio de Armero a la ciudad de ibagué

Se liquidan gastos de transporte intermunicipal por valor de  $ 42.000                          

Desplazamiento desde la ciudad de Ibagué hasta el municipio de Armero

Desplazamiento ruta de regreso: Desplazamiento desde el municipio de Armero a la ciudad de ibagué

27

Medio de transporte: aéreo, terrestre, fluvial: Terrestre

Se liquidan gastos de transporte entre terminales aéreas por valor de                    

  Observaciones:

Se liquidan gastos de transporte entre terminales terrestre por valor de               

x

Firmado digitalmente 
por VALDERRAMA 
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FORMATO INFORME LEGALIZACION DESPLAZAMIENTO - CONTRATISTA 

CIUDAD Y FECHA Ibagué, martes 2 de diciembre de 2025 
 

PRESENTADO A: Mallerly Valderrama Castro– Directora (E) Regional Tolima 

ORDEN DE VIAJE  
No: 98025 

FECHA DE INICIO: FECHA DE 
FINALIZACION: 

Noviembre 27 de 2025 Noviembre 27 de 2025 

LUGAR A DONDE 
REALIZÓ EL 
DESPLAZAMIENTO 
Armero Guayabal 

REGIONAL / CENTRO DE 
FORMACION 

OTRA : ( ciudad) 

  

OBJETIVO DEL DESPLAZAMIENTO: 
Realizar charla de orientación de emprendimiento dirigido a emprendimientos con 
modelos asociativos y Asociaciones con el objetivo de  dar a conocer los nuevos 
lineamientos del Fondo Emprender y fomentar la presentación de proyectos asociativos  

ACTIVIDADES  DESARROLLADAS: 

A continuación se describen cada una de las actividades desarrolladas en el 

municipio de Armero Guayabal: 

 

Día 1: 27 de noviembre de 2025 

 

Desplazamientos ruta de ida: Ibagué – Armero Guayabal 

Medio de transporte: terrestre. 

 

Actividades  ejecutadas: 

 

Se realizó la charla de orientación el parque Omaira Sánchez en el municipio del 

Guayabal, con la siguiente temática: 

 

- Ruta emprendedora 

- Servicios de los centros de desarrollo empresarial 

o Otras fuentes de financiación 

o Fondo Emprender 

o Fortalecimiento 

 

- Convocatorias fondo emprender línea crear 

- Convocatorias fondo emprender línea fortalecimiento 
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Desplazamientos ruta de regreso: Armero Guayabal - Ibagué                                                                                                                                                                                                                

Medio de transporte: terrestre. 

 

El transporte se hizo en bus público de la empresa VELOTAX, sin embargo no se tienen 

oficinas de empresas de transporte en el municipio de Guayabal, razón por la cual no 

expiden tiquete. Una vez se llegó al terminal de Ibagué, en la taquilla de está empresa 

manifiestan que no pueden generar ese tiquete. De acuerdo a está información no se 

cobra el pasaje de vuelta.  

 

RESULTADOS:  

Se realizó la charla de orientación de emprendimiento dirigido a emprendimientos con 
modelos asociativos y Asociaciones con el objetivo de  dar a conocer los nuevos 
lineamientos del Fondo Emprender y fomentar la presentación de proyectos asociativos 

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

1. Tiquetes de desplazamiento  
2. Registro fotográfico 

COMPROMISOS 

ACTIVIDAD RESPONSABLE FECHA 

No se establecieron 
compromisos  

  

CONCLUSIÓNES: 
Se realizó la charla de orientación de emprendimiento dirigido a emprendimientos con 
modelos asociativos y Asociaciones con el objetivo de  dar a conocer los nuevos 
lineamientos del Fondo Emprender y fomentar la presentación de proyectos 
asociativos. 

DATOS DEL CONTRATISTA 

NOMBRE Y APELLIDO FIRMA 

GLORIA JOHANNA MARROQUIN RODRIGUEZ 
 

VISTO BUENO SUPERVISOR 

CARGO DEL 
SUPERVISOR 

NOMBRE Y APELLIDO 
SUPERVISOR 

FIRMA 

Profesional G3 (e) JOHANNA ALEXANDRA 
SANCHEZ MOLINA 
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TIQUETES DE DESPLAZAMIENTO 
 
IDA   
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REGISTRO FOTOGRÁFICO 
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