FORMATO PARA LIQUIDACION PAGO DE CONTRATOS POR CONCEPTO DE HONORARIOS Y/O PRESTACION DE Codigo Regional 17
SENA SERVICIOS PERSONAS NATURALES (RENTAS DE TRABAJO ARTICULO 103 ESTATUTO TRIBUTARIO) ICédigo Centro 930610
7AV REGIONAL CALDAS Fecha Elaboracion Diciembre de 2025
SERVICIO NACIONAL CENTRO DE COMERCIO Y SERVICIOS CALDAS Version ENERO - 2.25
DE APRENDIZAJE Adguiriente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA Nit adquiriente: 899.999.034-1 ID de Proceso 48752-188335
DATOS DEL CONTRATISTA
Nombres y apellidos: PAULA YAMILET LONDONO RIOS Banco a consignar: BANCOLOMBIA
Cédula de Ciudadania 30.400.620 Tipo de cuenta: AHORROS
Correo electrénico: pylondono@sena.edu.co Numero de Cuenta: 05960051566
IP/N° de contacto: Presta Servicios Excluidos de IVA: Sl
Induccién SST: Sl Pertenece al régimen simple de tributacion: NO
Régimen del IVA: NO RESPONSABLE Es declarante de renta por el afio gravable 2024 Sl
¢ Es pensionado o tiene otra situacion sustentada normativamente para no estar obligado a cotizar pension? NO
Sus ingresos en el 2024 fueron iguales o superiores a $65.891.000 NO
Sus ingresos del contrato suscrito con la Entidad en el 2025 es igual o superior a $164.336.700 (debe registrarse como responsable del IVA) NO
¢ Utiliza costos o gastos asociados al ingreso para disminuir su impuesto de renta que declara ante la DIAN anualmente? NO
Concepto del pago corresponde a: Ninguno
TARIFA RETENCION ARTICULO 392 E.T. 0,00%
DATOS DEL CONTRATO
Ne° del contrato: 7361857/2025 N° Compromiso SIIF 2025 | Numero de pagos durante la vigencia del contrato 11

OBJETO CONTRACTUAL:
(Descripcion del servicio prestado)

INSTRUCTOR: PRESTAR SERVICIOS PERSONALES COMO INSTRUCTOR POR PERIODO FIJO PARA LA EJECUCION DE
ACCIONES DE FORMACION PROFESIONAL PRESENCIALES Y/O VIRTUALES, AREA DE GESTION DOCUMENTAL DEL
PROGRAMA DE ARTICULACION CON LA MEDIA. S/RAD 17-9-2025-001275.

DATOS PERIODO DEL PAGO

Del 01/12/2025 Al

15/12/2025

Numero de pago 11
Valor Bruto Pago:

$ 2.299.756,00

RESUMEN PAGOS GENERADOS EN

Ingresos por honorarios

Ingresos por comisiones

Ingresos de otros meses cobrados en el mes
TOTAL INGRESOS DEL PERIODO

BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE

$2.299.756
$1.960.379

$0
$4.260.135
$3.040.435

Saldo Anterior del Contrato: $ 2.299.756
Valor Total del Contrato: $47.221.637
Nuevo Saldo del Contrato: $0

EL PERIODO OBJETO DE PAGO
Ninguno 0,00%
Retencion en la Fuente del Periodo $0
Menos, Retefuente Otros Ingresos $0
TOTAL RETEFUENTE PRESENTE PAGO $0

LIQUIDACION DE PAGO A SEGURIDAD SOCIAL Y LIQUIDACION DEL NETO A PAGAR

Diciembre

Noviembre

N° Planilla PILA, o, N° Radicacién pago SS

4632062830-44

Ingreso Base de Cotizacion - IBC

711.750

1.839.804

Aporte obligatorio a seguridad social salud

89.000

230.000

Aporte obligatorio a seguridad social Pension

113.900

294.400

Aporte obligatorio a Fondo de solidaridad Pensional

0

ARL |

3.800

$
$
$
$
$

9.700

3

Aportes pensién de ingresos de otros meses cobrados en el mes

Aportes salud de ingresos de otros meses cobrados en el mes

Aportes ARL de ingresos de otros meses cobrados en el mes

Aportes voluntarios a Fondo de pensiones Obligatorias

Aportes voluntarios a cuentas AFC Y AVC

Aporte voluntario a Fondos de pensiones voluntarias

Intereses Prestamo de Vivienda

Dependientes hasta

Salud hasta

$ 796.784

Renta Exenta 25%

$36.062.775

1.013.000

Renta Exenta 25% liquidada en los meses anteriores |$13.886.000

al periodo objeto de cobro.

Retencion en la Fuente Contingente

Base retencion en la fuente a titulo de RENTA|  3.040.435,00
Base retencion en la fuente a titulo de ICA]  4.057.235,00
Valor base IVA 0,00

IVA (Si es RESPONSABLE) 0,00
Menos Retencién en la Fuente| 0,00
Menos Retencion IVA| 0,00

Reteica - 8299 - MANIZALES 15.012,00

- 0,00

- 0,00

- 0,00

- 0,00

Otras Retenciones 0,00

Otras Retenciones 0,00

Otras Retenciones 0,00

Otras Retenciones 0,00

Otras Retenciones 0,00

0,00

Descuentos de embargo (Si tiene) 0,00
VALOR A PAGAR $2.284.744,00

TARIFA

19%
0,00%
15%
0,370%
0%
0%
0%
0%
0,000%
0,000%
0,000%
0,000%
0,000%

SON: DOS MILLONES DOSCIENTOS OCHENTA Y CUATRO MIL SETECIENTOS CUARENTA Y CUATRO PESOS M/CTE

ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO

ALISTAMIENTO DOCUMENTAL EXPEDIENTES ARTICULACION CON LA MEDIA

DESARROLLO CURRICULAR, PROGRAMAS DE FORMACION

ELABORACION DE PROYECTO Y PROGRAMAS FORMATIVOS, GUTAS DE APRENDIZAJE

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

PAULA YAMILET LONDONO RIOS

la informacién aqui suministra es veridica; 5. He leido y entendido la descripciéon de cada uno de los campos aqui 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,

CLAUDIA LORENA KLINGER VILLA
INSTRUCTOR G20

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

FERNANDO ARCINIEGAS CORDOBA
SUBDIRECTOR DE CENTRO GO02(E)

16/12/25 19:39:28 USUARIO: SIC - C.C. 30400620




PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

SO ,f Soc ’ Bancoomeva
( DATOS GENERALES DEL APORTANTE ) DATOS GENERALES DE LA PLANILLA
TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 30400620 || NUMERO PLANILLA: 4632062830  TIPO DE PLANILLA: LINDEPENDIENTES
NOMBRE O RAZON SOCIAL: PAULA YAMILET LONDONO RIOS | | pER|0DO COTIZACION OTROS MES noviembre ARO 2025  PERIODO COTIZACION SALUD: MES  noviembre ARO 2025
CIUDAD/MUNICIPIO: MANIZALES DEPARTAMENTO: CALDAS || DiAS DE MORA. 11
DIRECCION: CARRERA 17 AN® 72-53  TELEFONO: 8717977 || EECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2025/12/15 NUMERO AUTORIZACION: 9995131447
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades reguladoras y facilitadoras de la act
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
231001 231001-COLFONDOS 1 $ 294.400 $0 $0 $0 $0 $2.100 $0 $ 294.400 $2.100 $ 296.500
[SUBTOTALES: $ 294.400 $2.100 $ 296.500

TOTAL APORTES A SALUD

INCAPACIDAD POR .
ADMINISTRADORA No. ENFERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
. COTIZANTES NUMERO NUMERO . VALOR . VALOR
cODIGO NOMBRE AUTORIZAGION VALOR AUTORIZAGION VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPS005 EPS005-SANITAS S.A. 1 $0 $0 $0 $ 230.000 $0 $1.600 $0 $ 230.000 $1.600 $0 $231.600
SUBTOTALES: $ 230.000 $1.600 $0 $231.600

TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
, ADMINISTRADORA No. coTizalt ES , ' 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 COMPARNIA DE SEGUROS S.A. 1 $0 $0 $0 $19.300 $19.300 $ 200 $0 $19.500
SUBTOTALES: $ 19.300 $ 200 $0 $19.500

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 ; VOLUNTARIOS TOTAL o - | VALOR| TOTAL o TOTAL || IBC TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
CION COTIZANTEICOTIZANTE| BASICO |SALARIO = | X | HHFFFO > > 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 IF_Q(ID(;‘SDI?EUOLA :\rI\ITDEEPENDIE $1.839.900 NO 231001- |30 $  $294.400 $0 $0 $0 $0 Normal $ 294.400EPS005- |30 §  $230.000 $0 $230.00014-23- 30 $ 30400620 | $ 19.300 $0 $0 $0 $0 $0 $0
30400620 AMILET  CONTRATO COLFOND 1.839.900 SANITAS 1.839.900 POSITIVA 1.839.900
PRESTACION oS S.A. ICOMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGUROS
S.A.

2025/12/15 10:11 AM  USUARIO: SOl DAVELLA PAGINA 1 DE 1
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

SO ,f Soc ’ Bancoomeva

( DATOS GENERALES DEL APORTANTE ) DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 30400620 || NUMERO PLANILLA: 4635399801  TIPO DE PLANILLA: LINDEPENDIENTES
NOMBRE O RAZON SOCIAL: PAULA YAMILET LONDONO RIOS | | pER|0DO COTIZACION OTROS MES diciembre ARO 2025 PERIODO COTIZACION SALUD: MES  diciembre ARO 2025
CIUDAD/MUNICIPIO: MANIZALES DEPARTAMENTO: CALDAS || DiAS DE MORA. o

DIRECCION: CARRERA 17 AN®72-53  TELEFONO: 8717977 || FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2025/12/16  NUMERO AUTORIZACION: 9995156416
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE

TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades reguladoras y facilitadoras de la act

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
231001 231001-COLFONDOS 1 $ 147.200 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 147.200 $0 $ 147.200
SUBTOTALES: $ 147.200 $0 $ 147.200

TOTAL APORTES A SALUD

INCAPACIDAD POR .
ADMINISTRADORA No. ENFERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
. COTIZANTES NUMERO NUMERO . VALOR . VALOR
CcODIGO NOMBRE AUTORIZACION VALOR AUTORIZACION VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPS005 EPS005-SANITAS S.A. 1 $0 $0 $0 $ 115.000 $0 $0 $0 $ 115.000 $0 $0 $ 115.000
SUBTOTALES: $115.000 $0 $0 $115.000

TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
, ADMINISTRADORA No. coTizalt ES , ' 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 COMPARNIA DE SEGUROS S.A. 1 $0 $0 $0 $9.700 $9.700 $0 $0 $9.700
SUBTOTALES: $9.700 $0 $0 $9.700

LIQUIDACION DETALLADA APORTES

DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
% 8 <= PENSION SALUD ARP - CCF SENA ICBF ESAP |MINEDU
IDENTIFICA TIPO SUBTIPO | SALARIO | TIPO DE % § % % o|FlWwaolx a | =]z 2| w| I O |al k| a 5 FSP OAPORTESO INDICADOR 5 S CENTRO S
N° ; NOMBRES P S| & 00| z | Wiogo <O 0 Y = Q [C) = < |2 Q 74 O - VOLUNTARIOS TOTAL O ~..|VALOR| TOTAL O TOTAL | IBC TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
CION COTIZANTE|[COTIZANTE| BASICO [SALARIO S| X|FFFFQ >| > | 0| =] 3 S | > | = I
9 i 'L'hg ADMIN ? IBC [COTIZACION TARIFA APORTE ADMIN ® IBC |COTIZACION ADRES| APORTE ADMIN ® IBC DE APORTE %: ADMIN APORTEAPORTEIAPORTEAPORTEAPORTE
SIxl*F a SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD | EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL = = TRABAJO
1 CcC IF-Q%\ISDSA\IUOLA II\II\ITDEEPENDIE $ 1.839.900 NO 15 231001- 15/ $919.950 $147.200 $0 $0 $0 $0 Normal $ 147.200EPS005- (15 $ 919.950 $ 115.000 $0 $115.00014-23- 15 $919.950 30400620 | $9.700 $0 $0 $0 $0 $0 $0
30400620 1 o ONTRATO COLFOND SANITAS POSITIVA
PRESTACION oS S.A. ICOMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGUROS
S.A.

2025/12/16 11:48 AM  USUARIO: SOl DAVELLA PAGINA 1 DE 1
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Version No. 4
CENTRO DE FORMACION: CENTRO DE COMERCIO Y SERVICIOS LEGALIZACION COMISION No. 140625
COMISIONADO: PAULA YAMILET LONDORNO RIOS CEDULA: 30.400.620
_ o ) Vehiculo Registro . . .
La Entidad Suministra vehiculo | NO X |particular Presupuestal 193725 Funcionario Contratista X
fuente . ., stz . .
recursos | TOPI0S Nacion Comision Leg alizacion
valor total Gtos
MUNICIPIO SALIDA LLEGADA c!e vliatico valor .To.tal Gtos .transporf[e.
No. | liquidado | gastos de TOTAL Viaticos | transporte Gtos intermunici
Dia Mes Afio |Dia| Mes Afo | Dias SIIF viaje SIFF | ANTICIPO | legalizado | comision vehiculo pal
1|BELALCAZAR 6|NOVIEMBRE | 2025| 6|NOVIEMBE 2025 0,5/ $117.589| $220.419| $338.008] $117.589 $26.473 $42.000
2|ANSERMA 10|NOVIEMBRE | 2025| 10|NOVIEMBR 2025 0,5| $117.589 $117.589| $117.589 $ 26.473 $ 42.000
3|VITERBO 11|NOVIEMBRE | 2025| 11|NOVIEMBE 2025 0,5/ $117.589 $117.589| $117.589 $26.473 $ 57.000
4 $0
5 $0
6 $0
7 $0
8 $0
9 $0
10 $0
11 $0
12 $0
13 $0
14 $0
TOTAL $352.767| $220.419| $573.186| $ 352.767 $79.419 $0| $141.000
OBSERVACIONES: 1* VALORES A LEGALIZAR Diferencia
1.1 Total Viaticos 352.767 0
1.2 Gtos transporte comision 79.419
1.3 Gtos vehiculo 0 0
1.4 Gtos transporte intermunicipal 141.000
1.5 TOTAL legalizacién 573.186 0
Firmado digitalmente 2* SALDOS A FAV O A REINTG
por ARCINIEGAS
_ CORDOBA Valor Neto Legalizacion 573.186
Paguese = FERNANDO (Menos) Valor neto antic. 573.186
"Fecha: 2025.11.24 Saldo positivo a favor del F/rio 0
ORDENADOR 18:56:47 -05'00' 0

Saldo negativo a reinteg al SENA




Documento de Autorizacion, Reconocimiento y Usuario que Genera Reporte: MHfarcinie FERNANDO ARCINIEGAS CORDOBA
I - ., . us . ,
Ordenacion de Pago Comision al Interior del Pais Unidad 6 Subunidad que Genera  36-02-00-017-  CENTRO DE COMERCIO Y
Reporte: 930610 SERVICIOS-CALDAS

Nacion

Fecha y Hora Generacion Reporte:  miércoles, 15 de octubre de 2025

Comision Servicio al Interior del Pais - Tramite - Inicial

Solicitud de Comisién No. 140625 Fecha Solicitud 2025-10-15 Estado de la Comision Autorizada Unidad Ejecutora o Subunidad - 36-02-00-017-930610 CENTRO DE COMERCIO Y SERVICIOS-CALDAS
Tipo de Comision Servicio Fecha Aut./ Rech. 2025-10-15 Genera Viaticos Sl Genera gastos de viaje Si Requiere Pasajes Aéreos NO
Transporte por Via Terrestre Area u Oficina FORMACION PROFESIONAL CERTIFICACION COMPETENCIA Tipo de tramite Inicial Comision Inicial
CDP de viaticos
Consecutivo CDP 925 Dependencia Solicitante 930611 INTEGRACION CON LA MEDIA
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 Comisién Comision Origen Destino Dias lg:::?ss;: Rernoctafplotalidias Liquidacion Diario Viaticos de Viaje pagar ObjstoldslaiComision|porTercero
ORIENTAR FORMACION DIRECTA
EN LOS GRUPOS DEL TECNICO EN
ASISTENCIA ADMINISTRATIVA DEL
15 4.599.510,00 235.178,00 352.767,00 220.419,00 573.186,00 PROGRAMA ARTICULACION DEL
SENA CON LA EDUCACION MEDIA
GRUPOS GRADOS 10
2025-11-06 20251106 [capas/manizates|  SALDAS/ 05 No 50
PAULA YAMILET . CONTRATIS .
LONDONO RIOS CC: 30400620 TA Autorizada
2025-11-10 2025-11-10 CALDAS / MANIZALES | CALDAS / ANSERMA 0,5 No 50
2025-11-11 2025-11-11 CALDAS / MANIZALES | CALDAS /VITERBO 0,5 No 50
Firmado digitalmente por: MINISTERIO DE HACIENDA Y Totales Solicitud de Comision 352.767,00 220.419,00 573.186,00
MINISTERIO DE HACIENDA creoioPusLIco

Serial del certificado: 5540827336374662968

Entidad: Persona Juridica

Unidad Organizacional: SUBDIRECCION DE OPERACIONES
Hora de firma: 2025/10/15 14:38:02 -05:00

Y CREDITO PUBLICO

Pagina 1 de 2

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.




L At _J Documento de Autorizacién, Reconocimiento y Usuario que Genera Reporte: MHfarcinie FERNANDO ARCINIEGAS CORDOBA
F F

“ﬂ Ordenacion de Pago Comision al Interior del Pais Unidad 6 Subunidad que Genera  36-02-00-017-  CENTRO DE COMERCIO Y
Nacion Reporte: 930610 SERVICIOS-CALDAS

Fecha y Hora Generacion Reporte:  miércoles, 15 de octubre de 2025

OBJETO DE LA COMISION

ORIENTAR FORMACION DIRECTA EN LOS GRUPOS DEL TECNICO EN ASISTENCIA ADMINISTRATIVA DEL PROGRAMA ARTICULACION DEL SENA CON LA EDUCACION MEDIA GRUPOS GRADOS 10

ORDENADOR DEL GASTO

Identificacion: 98392877 Nombre: FERNANDO ARCINIEGAS CORDOBA Cargo: SUBDIRECTOR CENTRO DE COMERCIO Y
SERVICIOS - CALDAS

VISTO BUENO JEFE INMEDIATO

Nombre: Cargo:

Firma Responsable

Verificado Por: LINA DANERY GONZALEZ HERRERA Fecha Verificacion: 15/10/2025 10:12:36

‘_' ] Firmado digitalmente por:

A “ Nombre: FERNANDO ARCINIEGAS
CORDOBA
Cedula de ciudadania: 98392877
Usuario SIIF: MHfarcinie

NEI[:I[]I] 15/10/2025 2:38:16 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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SENA

;A: FORMATO INFORME LEGALIZACION DESPLAZAMIENTO - CONTRATISTA

CIUDAD Y FECHA: Manizales 14 de febrero 2025

PRESENTADOA: Fernando Arciniegas Cordoba subdirector Centrode Comercioy Servicios

ORDEN DE VIAJE FECHA DE INICIC: FECHA DE FINALIZACION:
140625 06/11/2025 11/11/2025

LUGAR A DONDE REGIONAL / CENTRO DE OTRA: (ciudad)

REALIZO EL FORMACION

DESPLAZAMIENTO Caldas/comercio y servicios Manizales-Belalcazar-Manizales.

Manizales- Anserma- Manizales
Manizales- Viterbo- Manizales

OBJETIVO DEL DESPLAZAMIENTO: IMPARTIR FORMACION TECNICO EN ASISTENCIA
ADMINISTRATIVA GRADOS 10 BELALCAZAR, ANSERMA,VITERBO.

ACTIVIDADES DESARROLLADAS:

Impartir formacién de acuerdo ala planeaciéon pedagdgica, guias de aprendizaje, competencia,
resultados y técnicas de aprendizaje a los grados 10 Municipios, Belalcazar, Anserma,
Viterbo.

RESULTADOS:

1. COMPROBAR QUE LOS DOCUMENTOS ELABORADOS CUMPLAN CON LA NORMA TECNICA, GRAMATICAL, Y
POLITICAS DE LA ORGANIZACION.

2. CORREGIR LOS TEXTOS Y DOCUMENTOS REDACTADOS TENIENDO EN CUENTA LAS OBSERVACIONES, LAS
NORMAS GRAMATICALES, TECNICAS Y LASPOLITICAS DE LA ORGANIZACION.

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

1. Fotos dela Formacion.
2. Tiquetes de Transporte

COMPROMISOS

ACTIVIDAD RESPONSABLE FECHA
Desarrollo de las actividades Instructora Del 06 de noviembreal 11 de
relacionadas conla guia de Paula Yamilet noviembre de 2025.
aprendizaje, de acuerdo a Londofio
la competencia y resultados
de
aprendizaje.

CONCLUSIONES:
1. Se realiz6 la formacién con los grupos programados de acuerdo al programa de formacion Técnico en
Asistencia Administrativa.

DATOS DEL CONTRATISTA

NOMBRE Y APELLIDO | FIRMA




Paula Yamilet Londofio Rios

VISTO BUENO SUPERVISOR

CARGO DEL SUPERVISOR

NOMBRE Y APELLIDO
SUPERVISOR

Coordinadora  Académica

Claudia Lorena Klinger
Villa

GTH-F-087V.01
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Version No. 4
CENTRO DE FORMACION: CENTRO DE COMERCIO Y SERVICIOS LEGALIZACION COMISION No. 149725
COMISIONADO: PAULA YAMILET LONDORNO RIOS CEDULA: 30.400.620
_ . _ Vehiculo Registro . : .
La Entidad Suministra vehiculo | NO X |particular Presupuestal 203625 Funcionario Contratista X
fuente . . s vz . .
recursos | TOPI0S Nacion Comision LegallzaC|on
valor total Gtos
MUNICIPIO SALIDA LLEGADA c!e vliatico valor .To.tal Gtos .transporf[e.
No. | liquidado | gastos de TOTAL Viaticos | transporte Gtos intermunici
Dia Mes Afio |Dia| Mes Afo | Dias SIIF viaje SIFF | ANTICIPO | legalizado | comision vehiculo pal
1|VITERBO 18|NOVIEMBRE | 2025| 18|NOVIEMBE 2025 0,5/ $117.589| $328.892| $446.481| $117.589 $26.473 $ 60.000
2|BELALCAZAR 20|NOVIEMBRE | 2025| 21|NoVIEMBH 2025 15| $352.767 $352.767| $352.767 $ 26.473 $ 42.000
3|ANSERMA 24|NOVIEMBRE | 2025| 24|NoOVvIEMBH 2025 0,5/ $117.589 $117.589| $117.589 $26.473 $ 39.000
4|FILADELFIA 25/NOVIEMBRE | 2025| 25|NOVIEMBH 2025 0,5/ $117.589 $117.589| $117.589 $ 40.000
5|BELALCAZAR 27|NOVIEMBRE | 2025| 2s8|NOVIEMBE 2025 1,5/ $352.767 $352.767| $352.767 $ 26.473 $ 42.000
6 $0
7 $0
8 $0
9 $0
10 $0
11 $0
12 $0
13 $0
14 $0
TOTAL $1.058.301| $328.892| $1.387.193| $1.058.301| $ 105.892 $0| $223.000
OBSERVACIONES: 1* VALORES A LEGALIZAR Diferencia
1.1 Total Viaticos 1.058.301 0
1.2 Gtos transporte comision 105.892
1.3 Gtos vehiculo 0 0
1.4 Gtos transporte intermunicipal 223.000
1.5 TOTAL legalizacién 1.387.193 0
Firmado digitalmente 2* SALDOS A FAV O A REINTG
por ARCINIEGAS
_ CORDORA Valor Neto Legalizacion 1.387.193
Paguese =] FERNANDO (Menos) Valor neto antic. 1.387.193
“Fecha:2025.12.04 Saldo positivo a favor del F/rio 0
ORDENADOR 09:02:50 -05'00 0

Saldo negativo a reinteg al SENA
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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 Generacion Reporte:

MHfarcinie

36-02-00-017-

930610

FERNANDO ARCINIEGAS CORDOBA

CENTRO DE COMERCIO Y
SERVICIOS-CALDAS

jueves, 30 de octubre de 2025

Comision Servicio al Interior del Pais - Tramite - Inicial

Solicitud de Comisién No. 149725 Fecha Solicitud 2025-10-30 Estado de la Comision Autorizada Unidad Ejecutora o Subunidad - 36-02-00-017-930610 CENTRO DE COMERCIO Y SERVICIOS-CALDAS
Tipo de Comision Servicio Fecha Aut./ Rech. 2025-10-30 Genera Viaticos Sl Genera gastos de viaje Si Requiere Pasajes Aéreos NO
Transporte por Via Terrestre Area u Oficina FORMACION PROFESIONAL CERTIFICACION COMPETENCIA Tipo de tramite Inicial Comision Inicial
CDP de viaticos
Consecutivo CDP 925 Dependencia Solicitante 930611 INTEGRACION CON LA MEDIA
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 pagar ObjstoldejlaiComision|porTercero

MINISTERIO DE HACIEND

Y CREDITO PUBLICO

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.

Firmado digitalmente por: MINISTERIO DE HACIENDA Y
CREDITO PUBLICO
Serial del certificado: 5540827336374662968
Entidad: Persona Juridica
Unidad Organizacional: SUBDIRECCION DE OPERACIONES
Hora de firma: 2025/10/30 16:29:10 -05:00
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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 Generacion Reporte:

MHfarcinie

36-02-00-017-

930610

FERNANDO ARCINIEGAS CORDOBA

CENTRO DE COMERCIO Y
SERVICIOS-CALDAS

jueves, 30 de octubre de 2025

2025-11-18 20251118 | CALDAS /MANIZALES | CALDAS/VITERBO | 0,5 No 50
CALDAS /
2025-11-20 2051121 [caoas/manizates|  SALDAS) 15 No 50
ORIENTAR FORMACION DIRECTA
EN LOS GRUPOS DEL TECNICO EN
PAULA YAMILET . CONTRATIS ) ASISTENCIA ADMINISTRATIVA DEL
LONDORO RIOS CC: 30400620 TA Autorizada 45 4.599.510,00 235.178,00 1.058.301,00 328.892,00 1.387.193,00 PROGRAMA ARTICULACION DEL
2025-11-24 2025-11-24 | CALDAS / MANIZALES | CALDAS/ANSERMA | 05 No 50 SENA CON LA EDUCACION MEDIA
GRUPOS GRADOS 10
20251125 20251125 | CALDAS / MANIZALES | CALDAS / FILADELFIA| 0,5 No 50
CALDAS /
2025-11-27 2051128 [caDas/manizates|  CALDAST 15 No 50
Totales Solicitud de Comision 1.058.301,00 | 328.892,00 | 1.387.193,00

OBJETO DE LA COMISION

ORIENTAR FORMACION DIRECTA EN LOS GRUPOS DEL TECNICO EN ASISTENCIA ADMINISTRATIVA DEL PROGRAMA ARTICULACION DEL SENA CON LA EDUCACION MEDIA GRUPOS GRADOS 10

ORDENADOR DEL GASTO

Identificacion:

98392877

Nombre:

FERNANDO ARCINIEGAS CORDOBA

Cargo:

SUBDIRECTOR CENTRO DE COMERCIO Y
SERVICIOS - CALDAS

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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Documento de Autorizacion, Reconocimiento y Usuario que Genera Reporte: MHfarcinie FERNANDO ARCINIEGAS CORDOBA

Ordenacion de Pago Comision al Interior del Pais Unidad 6 Subunidad que Genera  36-02-00-017-  CENTRO DE COMERCIO Y
Reporte: 930610 SERVICIOS-CALDAS

Fecha y Hora Generacion Reporte:  jueves, 30 de octubre de 2025

VISTO BUENO JEFE INMEDIATO

Nombre: Cargo:

Firma Responsable

Verificado Por: LINA DANERY GONZALEZ HERRERA Fecha Verificacion: 30/10/2025 16:15:16

Firmado digitalmente por:
.. .| Nombre: FERNANDO ARCINIEGAS
7 S CORDOBA
n. Cédula de ciudadania: 98392877
- Usuario SIIF: MHfarcinie
Narian 0102025 4:29:22 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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SENA

:A: FORMATO INFORME LEGALIZACION DESPLAZAMIENTO - CONTRATISTA

CIUDAD Y FECHA: Manizales 14 de febrero 2025

PRESENTADOA: Fernando Arciniegas Cérdoba subdirector Centro de Comercio y Servicios

ORDEN DE VIAJE FECHA DE INICIO: FECHA DE FINALIZACION:
149725 18/11/2025 28/11/2025

LUGAR A DONDE REGIONAL / CENTRO DE OTRA: (ciudad)

REALIZO EL FORMACION

DESPLAZAMIENTO Caldas/comercio y servicios Manizales- Viterbo- Manizales.

Manizales- Belalcazar- Manizales
Manizales- Anserma- Manizales
Manizales- Filadelfia- Manizales
Manizales- Belalcazar- Manizales

OBJETIVO DEL DESPLAZAMIENTO: IMPARTIR FORMACION TECNICO EN ASISTENCIA
ADMINISTRATIVA GRADOS 10 VITERBO,BELALCAZAR, ANSERMA, FILADELFIA,

ACTIVIDADES DESARROLLADAS:

Impartir formacion de acuerdo a la planeacion pedagdégica, guias de aprendizaje, competencia,
resultados y técnicas de aprendizaje a los grados 10 Municipios, Viterbo, Belalcazar,
Anserma, Filadelfia.

RESULTADOS:

1. COMPROBAR QUE LOS DOCUMENTOS ELABORADOS CUMPLAN CON LA NORMA TECNICA, GRAMATICAL, Y
POLITICAS DE LA ORGANIZACION.

2.  CORREGIR LOS TEXTOS Y DOCUMENTOS REDACTADOS TENIENDO EN CUENTA LAS OBSERVACIONES, LAS
NORMAS GRAMATICALES, TECNICAS Y LAS POLITICAS DE LA ORGANIZACION.

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

1. Fotos de la Formacion.
2. Tiquetes de Transporte

COMPROMISOS

ACTIVIDAD RESPONSABLE FECHA
Desatrrollo de las actividades Instructora Del 18 de noviembre al 28 de
relacionadas con la guia de Paula Yamilet noviembre de 2025.
aprendizaje, de acuerdo a Londofio
la competencia y resultados
de
aprendizaje.
CONCLUSIONES:

1.Se realizé la formacién con los grupos programados de acuerdo al programa de formacién Técnico en
Asistencia Administrativa.

DATOS DEL CONTRATISTA

NOMBRE Y APELLIDO | FIRMA




Paula Yamilet Londofio Rios

VISTO BUENO SUPERVISOR

CARGO DEL SUPERVISOR NOMBRE Y APELLIDO FIRMA
SUPERVISOR

Coordinadora  Académica Claudia Lorena Klinger C | L L&: ol V)
Villa T ._

GTH-F-087V.01
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SENA

AN

COMISIONES DE SERVICIOS

Versién: 02

Cddigo:
GRF-F-057

COMPROBANTE LEGALIZACION GASTOS TRANSPORTE

INFORMAL - FUNCIONARIOS

CIUDAD / MUNICIPIO - FECHA: 25/11/2025 Codigo Regional : 17
NOMBRE DEL FUNCIONARIO: PAULA YAMILET LONDONO RIOS Cédigo Centro: 9306
No. DOCUMENTO IDENTIDAD: 30,400,620 Fecha de elaboracién: 02/12/2025

En desarrollo de lacomisién No 149725 durantelos dias

25 del mes de _NOVIEMBRE___de _2025

seinforma queen los tramos detallados a

continuacion, fue necesario utilizar transporte informal sin generacion de documento soporte de pago por parte del prestador del servicio:

FECHA TRAYECTO GENERADOR DEL PAGO MEDIO DE TRANSPORTE EMPLEADO VALOR PAGADO
25/11/2025 MANIZALES- FILADELFIA JEEP 20,000
25/11/2025 FILADELFIA- MANIZALES JEEP 20,000

RAZON POR LA CUAL, SE AUTORIZA EL GASTO INCURRIDO CUYO VALOR PAGADO EQUIVALE A: 40,000

Para efectos legales el funcionario certifica bajo la gravedad del juramento,

que las actividades objeto del desplazamiento se cumplieron a cabalidad y el valor cobrado

corresponde al valor efectivamente pagado al prestador del servicio de transporte informal.

Este formato aplica Unicamente para justificar gastos de transporte en aquellos sitios donde no se cuenta con transporte formal.

Teniendo en cuenta las certificaciones suscritas por el comisionado y su jefe inmediato, se autoriza el presente gasto.

COMISIONADO FUNCIONARIO

JEFE INMEDIATO

ORDENADOR DEL GASTO

Nombre completo: PAULA YAMILET LONDORNO RIOS |Nombre completo: CLAUDIA LORENA KLINGER | Nombre completo: FERNANDO ARCINIEGAS

Cargo: INSTRUCTOR Cargo: COORDINADORA ACADEMICA | Cargo: SUBDIRECTOR DE CENTRO
Q. L_ly .

Firma: Firma: Firma: 2

—=
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Proceso Gestlon de Talento Humano

Formato Entrega de Bienes e Informacion de Ejecucién Contractual por el Contratista

NOMBRES Y APELLIDOS DEL CONTRATISTA: (O \C\ M eapny \> ~AoNO | oo, | IDENTIFICACION

cwono | wawans non  (5/12 /2025 |secomm s | BOL00GID
unm.‘ U OFICINA DONDE SE u:cum EL mNTR‘TO: IMMET&O“ \ﬂA AL Mﬁﬁm CENTRO DE COMERCIO Y SHWICIDS
[NUMERO Y FECHA DE CONTRATO: Vs 05 N ?C & UTE \ ] 56‘% Clg_\ oo aO’L-? :

CAUSAL DE TERMINACION DEL CONTRATO
UQUIDACION POR MUTUQ ACUERDO X CESION e m:g‘ = ﬁﬁam
DEPENDENCIA SENA '::'::' RESPONSABLES ;
NOMBRES Y APELLIDOS = 7 Q!m 77)

GESTION DE TIC | x | |seBaSTIAN LOAIZA PARRA T hItn— L L

ADMINISTRACION DE DOCUMENTOS X LUZ ADRIANA LEON RIVERA L SR & \KAAR \‘g;ﬁ [7AY < ' 2
ENTREGA CARNE (A Supervisor del X {

| Comtrato en las Regionales y Cen ' ;

s : PSS X CLAUDIA LORENA KLINGER VILLA (}, L,-LAJ :

SECRETARIA GENERAL ] A [

L i £t = d
: Generar reporte de https://miinventario.sena.edu.co/Inicio.aspx y anexar al formato, garantizando que no tiene eleme

ALMACEN E INVENTARIOS X L JOHN E;m_%i" CASTRILLON AGUIRRE

SERVICIOS GENERALES, i

ADOUISICIONES (Administracien de X HAMID DAZA MARQUEZ / LAURA CARDONA PATIRO

edificio; Contratacion) £

£

CONTABILIDAD X EDUARDO EFRAIN ROSERO CEBALLOS
TESORERIA X ANA ISABEL PINZON RIOS

COCRDINACION DE: AREA/GRUPG/ il J .

ACADEMCA x | |CLAUDIA LORENA KLINGER VILLA :




. Version: 1.01

SERNLA SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA

PROCESO DE GESTION DE INFRAESTRUCTURA Y LOGISTICA Fecha: 15.10.2020
A RELACION DE BIENES A CARGO DEL CUENTADANTE

De acuerdo con los registros del Sistema para la Administracion y Control de Bienes SACB, el Sr(a) PAULA YAMILET
LONDONO identificado(a) con CC. 30400620 NO registra bienes a cargo.

Fecha de emision del reporte: 3 de Diciembre de 2025 a las 09:12:55

El cuentadante responde administrativa y fiscalmente por los bienes aqui relacionados y rendira cuentas de su utilizacion.
Todo ello segtn lo dispuesto sobre este particular en la Constitucion Politica Nacional Art. 124 y en especial lo
establecido en los numerales 21y 22 del Art. 34 de la Ley 734 de 2002; Resolucion 1378 de 2018 y en las obligaciones
generaies de los Contratos de Prestacion de Servicios.

Documento informativo. Para consultas dirijase a la pagina https://miinventario.sena.edu.co ingresando el nimero de documento del cuentadante.

Grupo de Almacenes e Inventarios.
SENA - Direccion General Pagina 1 de 1



