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N

SERVICIO NACIONAL
DE APRENDIZAJE

REGIONAL ANTIOQUIA

FORMATO PARA LIQUIDACION PAGO DE CONTRATOS POR CONCEPTO DE HONORARIOS Y/O PRESTACION DE
SERVICIOS PERSONAS NATURALES (RENTAS DE TRABAJO ARTICULO 103 ESTATUTO TRIBUTARIO)

CENTRO DE LA INNOVACION, LA AGROINDUSTRIA Y EL TURISMO - ANTIOQUIA
Adguiriente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA Nit adquiriente: 899.999.034-1

ICodigo Regional 5

ICodigo Centro 950310
Fecha Elaboracion Mayo de 2026
Version ENERO - 1,26

ID de Proceso 42677-503663

DATOS DEL CONTRATISTA

Nombres y apellidos:
Cédula de Ciudadania
Correo electrénico:

8.744.675
jldiazm@sena.edu.co

JORGE LUIS DIAZ MEJIA

Banco a consignar:
Tipo de cuenta:
Numero de Cuenta:

BANCOLOMBIA
AHORROS
40927694893

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 2025 Sl
¢ Es pensionado o tiene otra situacion sustentada normativamente para no estar obligado a cotizar pension? Sl
Sus ingresos en el 2025 fueron iguales o superiores a $69.718.600 Sl
Sus ingresos del contrato suscrito con la Entidad en el 2026 es igual o superior a $209.496.000 (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: 9075946/2026 N° Compromiso SIIF 9426 | Numero de pagos durante la vigencia del contrato 11

OBJETO CONTRACTUAL:
(Descripcion del servicio prestado)

INSTRUCTOR: CT0.9075946 5_9503_031 PRESTAR SERVICIOS PERSONALES Y/O DE APOYO A LA GESTION, DE
CARACTER TEMPORAL, EN LA PLANEACION Y EJECUCION DE LA FORMACION PROFESIONAL INTEGRAL, ASI COMO LA
EVALUACION DE LOS RESULTADOS DE APRENDIZAJE DEFINIDOS EN LOS DISENOS CURRICULARES PRESENCIALES Y/O

DATOS PERIODO DEL PAGO

Del 01/05/2026 Al 31/05/2026 Saldo Anterior del Contrato: $ 34.899.562
Numero de pago 4 Valor Total del Contrato: $ 48.638.303
Valor Bruto Pago: $ 4.737.497,00 Nuevo Saldo del Contrato: $ 30.162.065
RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO
Ingresos por honorarios $4.737.497 Ninguno 0,00%
Ingresos por comisiones $169.189 Retencion en la Fuente del Periodo $0
TOTAL INGRESOS DEL PERIODO $ 4.906.686 $0
BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE $2.797.731 TOTAL RETEFUENTE PRESENTE PAGO $0
LIQUIDACION DE PAGO A SEGURIDAD SOCIAL Y LIQUIDACION DEL NETO A PAGAR
Mayo Abril Base retencién en la fuente a titulo de RENTA[  2.797.731,00 | TARIFA

N° Planilla PILA, o, N° RadicacionpagoSS | commmeee 84831457 Base retencion en la fuente a titulo de ICA[  4.737.497,00
Ingreso Base de Cotizacion - IBC $ 1.894.999|$ 1.894.999 Valor base IVA 0,00
Aporte obligatorio a seguridad social salud $ 236.900 [$ 236.900 IVA (Si es RESPONSABLE) 0,00 19%
Aporte obligatorio a seguridad social Pension $ 0% 0 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 11 $ 46.200 | $ 46.200 Reteica - 8560 - MEDELLIN 0,00 | 0,000%

$ Reteica - 8560 - RIONEGRO 37.900,00 | 0,800%

$ - 0,00 0%

$ | | - 0,00 | 0%
Aportes voluntarios a Fondo de pensiones Obligatorias $ - - 0,00 0%
Aportes voluntarios a cuentas AFC Y AVC $ - Jaime Isaza Cadavid 19.627,00 | 0,000%
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 $ 490.669 Otras Retenciones 0,00 | 0,000%
Salud hasta $ 837.984|%  402.186 Otras Retenciones 0,00 | 0,000%
Renta Exenta 25% $37.927.505|$  933.000 0,00
Renta Exenta 25% liquidada en los meses anteriores |$ 2.637.000
al periodo objeto de cobro. Descuentos de embargo (Si tiene) 0,00
Retencion en la Fuente Contingente $ VALOR A PAGAR $4.679.970,00

SON: CUATRO MILLONES SEISCIENTOS SETENTA Y NUEVE MIL NOVECIENTOS SETENTA PESOS M/CTE

ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO

Ver anexo informe de actividades correspondiente al mes de mayo que se encuentra en el proceso registrado en Secop Il vigencia 2026

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 Pensién, 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 ningln 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

JORGE LUIS DIAZ MEJIA
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,

CAMILO ANDRES LAVERDE CORREDOR
INSTRUCTOR G14

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
CAMILO ANDRES LAVERDE CORREDOR

SUBDIRECTOR DE CENTRO GO02(E)

20/05/26 09:16:55 USUARIO: SIC - C.C. 8744675




Transaccién Aprobada

Su planilla ha sido enviada y pagada con éxito. Por favor imprima este comprobante como
soporte del envio y pago de su planilla. e n Gce _J)

operative

Informacién de la Planilla Pagada

Nit de comercio Operador de Informacién
Razén Social del Operador de Informacion
Descripcién

Fecha

Periodo de Cotizacion Otros Riesgos
Periodo de Cotizacion Para Salud
Empresa

CEDULA CIUDADANIA

Codigo Sucursal (Nombre)

Referencia de Pago/ Numero Planilla
Tipo de Planilla

Numero Transaccion Bancaria/ CUS
Banco

Valor

Estado de la Transaccién

Direccién IP de Origen

900089104-5
Enlace Operativo

Pago de SuAporte
2026-05-05, 09:13:51 AM
abril de 2026

abril de 2026

JORGE LUIS DIAZ MEJIA
CC 8744675

()

84831457

|

281347423

(1007) - BANCOLOMBIA
$ 246.800

Aprobada
WWW.suaporte.com.co

Nimero Afiliados Valor sin Mora Total Intéreses Mora

Nit Cédigo Administradora
N800088702 EPS010 EPS SURA 1 $ 236.900 $0
N860011153 14-23  POSITIVA COMPARNIA DE SEGUROS 1 $9.900 $0
SubTotales: $ 246.800 $0
Total a Pagar: $246.800
Péagina 1 de 1

Enlace Operativo — Linea Expertos en PILA: Barranquilla (605) 385 24 44 - Bogota (601) 742 44 88 - Bucaramanga (607) 697 87 27 - Cali (602) 485 94 44 -
Cartagena (605) 693 77 27 - Pereira (606) 340 13 27 - Manizales (606) 892 80 27 - Medellin (604) 604 27 27 - Desde otras ciudades: 01 8000 51 99 77 -
WhatsApp: 3164416952

Enlace Operativo no se hace responsable de las planillas y pagos realizados a través de otros operadores de informacién dado que no tiene medios para corroborar

Antes de imprimir, aseglrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.
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Documento de Autorizacién, Reconocimiento y
Ordenacién de Pago Comision al Interior del Pais

Reporte:

Fecha y Hora Generacién Reporte:

Usuario que Genera Reporte:

Unidad 6 Subunidad que Genera

MHepineda

950310

36-02-00-005-

ERIKA MARIA PINEDA HOYOS

CENTRO DE LA INNOVACION LA
AGROINDUSTRIA Y EL TURISMO-
ANTIOQUIA

2026-02-16-5:52 p. m.

Comision Servicio al Interior del Pais - Tramite - Inicial

Solicitud de Comisién No 37026 Fecha Solicitud 2026-02-16 Estado de la Comisién Autorizada Unidad Ejecutora o Subunidad - 36-02-00-005-950310 CENTRO DE LA INNOVACION LA
. AGROINDUSTRIA Y EL TURISMO-ANTIOQUIA
Tipo de Comisién Servicio Fecha Aut./ Rech. 2026-02-16 Genera Viaticos NO Genera gastos de viaje Si Requiere Pasajes Aéreos NO
Transporte por Via Terrestre Area u Oficina GESTION Y DESARROLLO Tipo de tramite Inicial Comisioén Inicial
CDP de viaticos
Consecutivo CDP 1626 Dependencia Solicitante g%osg?f;ggiol_lgEé_él\lﬂl\ﬂ\é?gﬁcloN, LA AGROINDUSTRIA Y EL TURISMO-ANTIOQUIA -SERVICIOS
- C-3603-1300-20-20305C-3603025-02 - ADQUIS. DE BYS - SERVICIO DE
FORMACIO'N PROFESIONAL INTEGRAL - FQRTALEClMlENTO DE LA
Rubro Presupuestal de Viaticos Rubro Presupuestal de Gastos de Viaje PRESTACION DEL SERVICIO DE FORMACION PROFESIONAL Y EL
RECONOCIMIENTO DE SABERES PREVIOS CON ENFASIS EN
POBLACIONES CAMPESINAS Y POPULARES EN COLOMBIA NACIONAL
. . . . S Aot o Pernocta |Porcentaje e
Tipo y Numero de Fecha Inicial Fecha final Dpto. / Municipio | Dpto./ Municipio Ne°. ‘gt = g Base de Valor Viatico Valor Total Valor Gastos Valor total a . -y
flombic Documento Cae i Comisién Comision Origen Destino Dias Lé'ﬂﬁf’s.".','ﬁ Pernocta | Totaldias| ) i idacién Diario Viaticos de Viaje pagar GblstolceliaiCami=loniponilsicaic
VIATICOS DEL 23 - 27 DE FgBRERO
PARA IMPARTIR FORMACION EN EL
0 4.737.497,00 0,00 0,00 103.337,00 103.337,00 PROGRAMA DE GESTION
ADMINISTRATIVA
2026-02-23 2026-02-23 ANTIOQUIA! ANTIOQUIA! SAN 0 No 0
CONTRATIS
JORGE LUIS DIAZ ) TA- )
MEJIA CC: 8744675 INSTRUCTO Autorizada
R
2026-02-27 2026-02-27 ANTOQUIAT AN 0 No 0
Totales Solicitud de Comision 0,00 103.337,00 103.337,00

OBJETO DE LA COMISION

VIATICOS DEL 23 - 27 DE FEBRERO PARA IMPARTIR FORMACION EN EL PROGRAMA DE GESTION ADMINISTRATIVA

ORDENADOR DEL GASTO

Pagina 1 de 2




L_Aa Documento de Autorizacion, Reconocimiento y
n. Ordenacién de Pago Comision al Interior del Pais

Usuario que Genera Reporte:

Unidad 6 Subunidad que Genera
Reporte:

Fecha y Hora Generacion Reporte:

MHepineda

36-02-00-005-
950310

ERIKA MARIA PINEDA HOYOS

CENTRO DE LA INNOVACION LA
AGROINDUSTRIA Y EL TURISMO-
ANTIOQUIA

2026-02-16-5:52 p. m.

Identificacion:

39450318

Nombre:

ERIKA MARIA PINEDA HOYOS

Cargo:

SUBDIRECTOR CENTRO DE LA INNOVACION, LA
AGROINDUSTRIA Y EL TURISMO - ANTIOQUIA

Firma Responsable

Verificado Por:

DIANA PATRICIA ORREGO RESTREPO

Fecha Verificacion:

16/02/2026 16:26:57

Pagina 2 de 2




SE?\IA Version: 05
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GTH-F-090

PROCESO

GESTION DE TALENTO HUMANO

NOMBRE DEL FORMATO

FORMATO AGENDA DESPLAZAMIENTO CONTRATISTA

CLASIFICACION DE LA INFORMACION

Publica Publica Clasificada I:l Publica ReservadD
DATOS DEL CONTRATISTA QUE SE DESPLAZA
FECHA DE ELABORACION DE AGENDA 4/02/2026
NOMBRES Y APELLIDOS IDENTIFICACION:
JORGE LUIS DIAZ MEJIA Tipo: c.Cc. No. 8744675
CONTRATO No. | 9075946 | ANO | 2026 FECHA VENCIMIENTO 11 12 2026
DEL CONTRATO

PRESTAR SERVICIOS PERSONALES Y/O DE APOYO A LA GESTION, DE CARACTER
TEMPORAL, EN LA PLANEACION Y EJECUCION DE LA FORMACION PROFESIONAL INTEGRAL, AS{
COMO LA EVALUACION DE LOS RESULTADOS DE APRENDIZAJE DEFINIDOS EN LOS DISENOS
OBJETO CONTRACTUAL: CURRICULARES PRESENCIALES Y/O NO PRESENCIALES ASIGNADOS, EN CONCORDANCIA CON LOS
LINEAMIENTOS DEL PLAN ESTRATEGICO INSTITUCIONAL Y EL DESARROLLO DE LA OFERTA
FORMATIVA DE LA COORDINACION ACADEMICA DE GESTION Y DESARROLLO, EN EL CENTRO DE LA

INNOVACION, LA AGROINDUSTRIA Y LA AVIACION DURANTE LA VIGENCIA 2026.
DIRECCION GENERAL/ P DEPENDENCIA/ N . N I
REGIONAL Antioquia CENTRO Centro de la Innovacion, la agroindustria y la Aviacién
NOMBRE DEL ORDENADOR DEL Erika M. Pineda Hoyos CARGO Subdirectora (E )
GASTO (de la Movilizacién) | v Centro de la Innovacion, la agroindustria y la Aviacion
NOMBRE DEL SUPERVISOR(A) Camilo Andres Laverde Corredor CARGO Coordinador Academico Gestion y Desarrollo
DEL CONTRATO Centro de la Innovacion, la agroindustria y la Aviacion

INFORMACION DEL DESPLAZAMIENTO

RUTA RIONEGRO - SAN RAFAEL-RIONEGRO y RIONEGRO - COCORNA -RIONEGRO
DIRECCION GENERAL/ P DEPENDENCIA/ i . N IS
REGIONAL Antioquia CENTRO Centro de la Innovacién, la Agroindustria y la Aviacién
CIUDAD/DEPARTAMENTO O ENTIDAD O Andrey Felipe 3112196090 S
MUNICIPIO/DEPARTAMENTO O Antioquia pleasy SENA contacto | AMEVTERE S an
CIUDAD/PAIS i atee

2 2026 FECHAFIN DESPLAZAMIENTO

FECHA INICIO DEL
27 2 2026

DESPLAZAMIENTO 2

Impartir Formacién profesional integral Ficha 3409992 Tecnologo en gestion Empresarial, San Rafael 9 - 2 p.m. Competencia Contabilidad y brindar

OBJETIVO DEL DESPLAZAMIENTO
Formacion profesional integral Ficha 3410057 Tecnologo en gestion adminisrtativa, Cocorna 7-1 p.m. Competencia contabilidad.

OBLIGACIONES DEL CONTRATO
1. Orientar la formacién profesional integral, de conformidad con los programas definidos,
1 entregando la guia, asesoria y acompafiamiento profesional requerido a los aprendices en la
ejecucion de sus actividades de aprendizaje.

2. Desarrollar actividades de orientacion y evaluacion segun la programacion académica

2 establecida en los procesos formativos del centro de formacion, en las fechas y lugares previamente

planeados, y utilizando los métodos y recursos pedagogicos que sean acordes con las normativas y
esténdares del SENA.

7.Llevar los registros de la ejecucion de la formacion de las fichas asignadas utilizando para ello los
3 formatos disefiados por el SENA, y consignandolos dentro del Portafolio del Instructor segun el
procedimiento SIGA y la plataforma institucional designada.

A DA

ACTIVIDADES ( (Debera contener informacién de las tareas a realizar dia a dia)
Dia Inicio 23 [ 2 [ 202
Dy i ruta de ida: RIONEGRO - SAN RAFAEL
Medio de transporte: aéreo, terrestre, fluvial: Terrestre
Actividades a ejecutar:
23 HORA: 9 AM/ 2 PM Impartir Formacién pi i integral Fi 2 en gestion Empresarial, San Rafael 9 - 2 p.m. Competencia contabilidad.
23 2 2026
D i ruta de regreso: SAN RAFAEL - RIONEGRO
Medio de transporte: aéreo, terrestre, fluvial: Terrestre

Actividades a ejecutar:

ACTIVIDADES ( (Debera contener informacién de las tareas a realizar dia a dia)
| Dianicio | 27 2 2026
D i ruta de ida: RIONEGRO - COCORNA
Medio de transporte: aéreo, terrestre, fluvial: Terrestre
a ejecutar:
27 HORA: 7 AM/ 1 PM Impartir Formacién profesional integral Ficha 3410057 Tecnologo en gestion adminisrtativa, Cocorna 7-1 p.m. Competencia contabilidad.
27 2 [ 2026
D iento ruta de regreso: RIONEGRO - COCORNA | |\
Medio de transporte: aéreo, terrestre, fluvial: Terrestre \ \
FIRMA ORDEN. DE GASTO: FIRMA SUPERVISOR DEL CONTRATO : & (’/ FIRMA DEL CONTRATISTA;
(72
b [enlo e :
Nombres y Apellidos: Nombres y Apellidos:
Erika M. Pineda Hoyos Camilo Andres Laverde Corredor |
Cargo: Subdirectora (E ) Centro de la Innovacion, |Cargo: Coordinador Academico Gestion y Desarrollo Nombres y Apellidos: JORGE LJIS DIAZ MEJIA
la agroindustria y la Aviacién Centro de la Innovacion, la agroindustria y la Aviacién

GTH-F-090 V.05



SENA Version: 02

7AV Codigo:

GRF-F-076

GASTOS DE DESPLAZAMIENTO

COMPROBANTE LEGALIZACION GASTOS TRANSPORTE
INFORMAL - CONTRATISTAS

CIUDAD / MUNICIPIO - FECHA: RIONEGRO 23 de febrero de 2026 Cédigo Regional : 5
NOMBRE DEL CONTRATISTA: JORGE LUIS DIAZ MEJIA Cédigo Centro: 9503
No. DOCUMENTO IDENTIDAD: 8744675 Fecha de elaboracién: 7-mar-26

En desarrollo de la comisidon No. 37026 durante los dias 23 del mes de Febrero de 2026 se informa que en los tramos detallados a continuacidn, fue necesario utilizar transporte
informal sin generacidn de documento soporte de pago por parte del prestador del servicio:

FECHA TRAYECTO GENERADOR DEL PAGO MEDIO DE TRANSPORTE EMPLEADO VALOR PAGADO
23/02/2025 RIONEGRO - SAN RAFAEL TERRESTRE S 32.926
23/02/2025 SAN RAFAEL - RIONEGRO TERRESTRE S 32.926

RAZON POR LA CUAL, SE AUTORIZA EL GASTO INCURRIDO CUYO VALOR PAGADO EQUIVALE A:| $ 65.852

Para efectos legales el contratista 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 CONTRAYIS SUPERVISOR DE CONTRATO ORDENADOR DEL GASTO
Nombre completo: JORGE\w\éﬂ)IXZ MEJIA - Nombre completo: CAMILO LAVERDE Nombre completo: ERIKA M. PINEDA HOYOS
Numero de Contrato: 9@394&/ Cargo: COORDINADOR ACADEDMICO |Cargo: SUBDIRECTORA (E).
Firma: . / Firma: unlo (peate £ Firma: —puigfluded
[>3

/7
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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:

MHepineda
36-02-00-005-

950310

ERIKA MARIA PINEDA HOYOS

CENTRO DE LA INNOVACION LA
AGROINDUSTRIA Y EL TURISMO-
ANTIOQUIA

2026-04-06-5:04 p. m.

Comision Servicio al Interior del Pais - Tramite - Inicial

Solicitud de Comisién No 132526 Fecha Solicitud 2026-04-06 Estado de la Comisién Autorizada Unidad Ejecutora o Subunidad - 36-02-00-005-950310 CENTRO DE LA INNOVACION LA
: AGROINDUSTRIA Y EL TURISMO-ANTIOQUIA
Tipo de Comisién Servicio Fecha Aut./ Rech. 2026-04-06 Genera Viaticos NO Genera gastos de viaje Si Requiere Pasajes Aéreos NO
Transporte por Via Terrestre Area u Oficina GESTION Y DESARROLLO Tipo de tramite Inicial Comisioén Inicial
CDP de viaticos
. 1626 . . 950345 CENTRO DE LA INNOVACION, LA AGROINDUSTRIA Y EL TURISMO-ANTIOQUIA -SERVICIOS
Consecutivo CDP Dependencia Solicitante PRESTADOS A LA FORMACION
- C-3603-1300-20-20305C-3603025-02 - ADQUIS. DE BYS - SERVICIO DE
FORMACION PROFESIONAL INTEGRAL - FORTALECIMIENTO DE LA
Rubro Presupuestal de Viaticos Rubro Presupuestal de Gastos de Viaje PRESTACION DEL SERVICIO DE FORMACION PROFESIONAL Y EL
RECONOCIMIENTO DE SABERES PREVIOS CON ENFASIS EN
POBLACIONES CAMPESINAS Y POPULARES EN COLOMBIA NACIONAL
. . . . S Aot o Pernocta |Porcentaje e
Tipo y Numero de Fecha Inicial Fecha final Dpto. / Municipio | Dpto./ Municipio Ne°. ‘gt = g Base de Valor Viatico Valor Total Valor Gastos Valor total a . -y
flombic Documento Cae i Comisién Comision Origen Destino Dias %'m:’s:)'; Pernocta | Totaldias| ) i idacién Diario Viaticos de Viaje pagar GblstolceliaiCami=loniponilsicaic
VIATICO DEL 13 ABRCI)L PARA
IMPARTIR FORMACION
0 4.737.497,00 0,00 0,00 65.852,00 65.852,00 PROFESIONAL INTEGRAL EN
GESTION EMPRESARIAL.
CONTRATIS
JORGE LUIS DIAZ . TA - )
MEJIA CC: 8744675 INSTRUCTO Autorizada
ANTIOQUIA / ANTIOQUIA / SAN
R 2026-04-13 2026-04-13 o ey 0 No 0
Totales Solicitud de Comision 0,00 65.852,00 65.852,00
OBJETO DE LA COMISION
VIATICO DEL 13 ABRIL PARA IMPARTIR FORMACION PROFESIONAL INTEGRAL EN GESTION EMPRESARIAL.
ORDENADOR DEL GASTO
Identificacion: 39450318 Nombre: ERIKA MARIA PINEDA HOYOS Cargo: SUBDIRECTOR CENTRO DE LA INNOVACION, LA

AGROINDUSTRIA'Y EL TURISMO - ANTIOQUIA

Firma Responsable

Pagina 1 de 2




L.Apj
(aicd

H ’

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:

MHepineda ERIKA MARIA PINEDA HOYOS

36-02-00-005- CENTRO DE LA INNOVACION LA

950310 AGROINDUSTRIA Y EL TURISMO-
ANTIOQUIA

2026-04-06-5:04 p. m.

Verificado Por:

| KELLY VANESSA ARIAS LOPEZ

Fecha Verificacion:

06/04/2026 16:48:58

Pagina 2 de




SENA Version: 05

7AV Codigo:

GTH-F-090

PROCESO

GESTION DE TALENTO HUMANO

NOMBRE DEL FORMATO

FORMATO AGENDA DESPLAZAMIENTO CONTRATISTA

CLASIFICACION DE LA INFORMACION

Publica Publica Clasificada |:| Publica ReservadD
DATOS DEL CONTRATISTA QUE SE DESPLAZA
FECHA DE ELABORACION DE AGENDA 5/03/2026
NOMBRES Y APELLIDOS IDENTIFICACION:
JORGE LUIS DIAZ MEJIA Tipo: C.C. No. 8744675
& FECHA VENCIMIENTO
CONTRATO . 2026 11 12 2026
No. ‘ 9075946 | ANO | DEL CONTRATO

PRESTAR SERVICIOS PERSONALES Y/O DE APOYO A LA GESTION, DE CARACTER
TEMPORAL, EN LA PLANEACION Y EJECUCION DE LA FORMACION PROFESIONAL INTEGRAL, AST
COMO LA EVALUACION DE LOS RESULTADOS DE APRENDIZAJE DEFINIDOS EN LOS DISENOS
OBJETO CONTRACTUAL: CURRICULARES PRESENCIALES Y/O NO PRESENCIALES ASIGNADOS, EN CONCORDANCIA CON LOS
LINEAMIENTOS DEL PLAN ESTRATEGICO INSTITUCIONAL Y EL DESARROLLO DE LA OFERTA
FORMATIVA DE LA COORDINACION ACADEMICA DE GESTION Y DESARROLLO, EN EL CENTRO DE LA
INNOVACION, LA AGROINDUSTRIA Y LA AVIACION DURANTE LA VIGENCIA 2026.

DIRECCION GENERAL/ . . DEPENDENCIA/ . . . I
REGIONAL Antioquia CENTRO Centro de la Innovacion, la agroindustria y la Aviacién
NOMBRE DEL ORDENADOR DEL Erika M. Pineda Hoyos CARGO Subdirectora (E)
GASTO (de la Movilizacién) : v Centro de la Innovacion, la agroindustria y la Aviacion
NOMBRE DEL SUPERVISOR(A) Camilo Andres Laverde Corredor CARGO Coordinador Academico Gestion y Desarrollo
DEL CONTRATO Centro de la Innovacion, la agroindustria y la Aviacion
INFORMACION DEL DESPLAZAMIEN

RUTA RIONEGRO - SAN RAFAEL-RIONEGRO
DIRECCION GENERAL/ . . DEPENDENCIA/ " . N s e
REGIONAL Antioquia CENTRO Centro de la Innovacion, la Agroindustria y la Aviacion
CIUDAD/DEPARTAMENTO O ENTIDAD O Andrey Felipe 3112196090 S
MUNICIPIO/DEPARTAMENTO O Antioquia EMPRESA: SENA CONTACTO | "erevre lp: . an
CIUDAD/PAIS : atae

FECHA INICIO DEL

DESPLAZAMIENTO 13 ‘ 4 2026 FECHA FIN DESPLAZAMIENTO ‘ 13 4 2026

Impartir Formacion profesional integral Ficha 3409992 Tecnologo en gestion Empresarial, San Rafael 9 - 2 p.m. Competencia Contabilidad y brindar

OBJETIVO DEL DESPLAZAMIENTO
Formacién profesional integral Ficha 3410057 Tecnologo en gestion adminisrtativa, Cocorna 7-1 p.m. Competencia contabilidad.

OBLIGACIONES DEL CONTRATO
1. Orientar la formacién profesional integral, de conformidad con los programas definidos,
1 entregando la guia, asesoria y acompafiamiento profesional requerido a los aprendices en la
ejecucion de sus actividades de aprendizaje.

2. Desarrollar actividades de orientacion y evaluacion segun la programacion académica

5 establecida en los procesos formativos del centro de formacion, en las fechas y lugares previamente

planeados, y utilizando los métodos y recursos pedagdgicos que sean acordes con las normativas y
estandares del SENA.

7.Llevar los registros de la ejecucion de la formacién de las fichas asignadas utilizando para ello los
3 formatos disefiados por el SENA, y consignandolos dentro del Portafolio del Instructor segun el
procedimiento SIGA y la plataforma institucional designada.

A DA

ACTIVIDADES ( (Debera informacion detallada de las tareas a realizar dia a dia)
Dia 0 13 [ 4 [ 2026
Despl i ruta de ida: RIONEGRO - SAN RAFAEL
Medio de transporte: aéreo, terrestre, fluvial: Terrestre
Actividades a ejecutar:
13 HORA: 9 AM/ 2 PM Impartir Formacion profesional integral Ficha3409992 Tecnologo en gestion Empresarial, San Rafael 9 - 2 p.m. Competencia contabilidad.
13 4 2026
Despl iento ruta de regreso: SAN RAFAEL - RIONEGRO
Medio de transporte: aéreo, terrestre, fluvial: Terrestre
FIRMA ORDEN. R DE-§A$TO: FIRMA SUPERVISOR DEL CONTRATO : [/ FIRMA DEL CONY
/ e
q Qedi[o
Nombres y Apellidos: Nombres y Apellidos:
Erika M. Pineda Hoyos Camilo Andres Laverde Corredor -
Cargo: Subdirectora (E ) Centro de la Innovacion, |Cargo: Coordinador Academico Gestion y Desarrollo Nombres y Apellidos:@lGE LUIS BIAZ MEJIA
la agroindustria y la Aviacién Centro de la Innovacion, la agroindustria y la Aviacién
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GASTOS DE DESPLAZAMIENTO

COMPROBANTE LEGALIZACION GASTOS TRANSPORTE
INFORMAL - CONTRATISTAS

CIUDAD / MUNICIPIO - FECHA: RIONEGRO. 13 DE ABRIL DE 2026 Cédigo Regional : 5
NOMBRE DEL CONTRATISTA: JORGE LUIS DIAZ MEJIA Cédigo Centro: 9305
No. DOCUMENTO IDENTIDAD: 8744675 Fecha de elaboracién: 28-abr-26

En desarrollo de la comision No. 132526 durante el dia 13 del mes de abril de 2026 se informa que en los tramos detallados a continuacidn, fue necesario utilizar transporte
informal sin generacidn de documento soporte de pago por parte del prestador del servicio:

FECHA TRAYECTO GENERADOR DEL PAGO MEDIO DE TRANSPORTE EMPLEADO VALOR PAGADO
13/04/2025 RIONEGRO - SAN RAFAEL bus $ 32.926
13/04/2025 SAN RAFAEL - RIONEGRO bus $ 32.926

RAZON POR LA CUAL, SE AUTORIZA EL GASTO INCURRIDO CUYO VALOR PAGADO EQUIVALE A: | $ 65.852

Para efectos legales el contratista 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 C TISTA SUPERVISOR DE CONTRATO ORDENADOR DEL GASTO
Nombre completo: JoROE LW DAz MENA Nombre completo: MARCELA GIRALDO Nombre completo: ERIKA M. PINEDA HOYOS
Numero de Contrato: 7595 Cargo: COORDINADOR ACADEDMICO (e) |Cargo: SUBDIREEFORA (E).
Firma: A Firma: P, Yoa Guakle f Firma:

[4 7 U -




