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DE APRENDIZAJE 44432-765491ID 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
SILVIA MARIA VELLOJIN CONEONombres y apellidos: BANCOLOMBIABanco a consignar:
1.063.153.928Cédula de Ciudadanía AHORROSTipo de cuenta:
smvellojin@sena.edu.coCorreo electrónico: Número de Cuenta: 69319791485
3002167894IP/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 2025 NO

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)

¿Es pensionado o tiene otra situación sustentada normativamente para no estar obligado a cotizar pensión?
Sus ingresos en el 2025 fueron iguales o superiores a $69.718.600

NO
NO
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: 9291171/2026 Nº Compromiso SIIF 41626 Número de pagos durante la vigencia del contrato 11

OBJETO CONTRACTUAL:
(Descripciòn del servicio prestado)

SERVICIOS PERSONALES: PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES EN LA TECNOACADEMIA PARA APOYAR EL DISEÑO,
IMPLEMENTACIÓN Y EJECUCIÓN DE ESTRATEGIAS PARA LA IDENTIFICACIÓN DE TALENTOS Y EL FORTALECIMIENTO DE
CAPACIDADES EN COMPETITIVIDAD

DATOS PERIODO DEL PAGO
$ 48.509.088Saldo Anterior del Contrato:31/05/2026Al01/05/2026Del

Número de pago 4 Valor Total del Contrato: $ 66.699.996
Nuevo Saldo del Contrato: $ 42.445.452Valor Bruto Pago: $ 6.063.636,00

RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO
Ingresos por honorarios $ 6.063.636 0,00%Ninguno
Ingresos por comisiones $ 400.812 Retencion en la Fuente del Periodo $ 0

$ 0TOTAL INGRESOS DEL PERIODO $ 6.464.448
BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE $ 3.448.649 TOTAL RETEFUENTE PRESENTE PAGO $ 0

LIQUIDACIÓN DE PAGO A SEGURIDAD SOCIAL Y LIQUIDACIÓN DEL NETO A PAGAR
AbrilMayo 3.448.649,00 TARIFABase retención en la fuente a titulo de RENTA

Nº Planilla PILA, o , Nº Radicación pago SS ---------- 4650253351 Base retención en la fuente a titulo de  ICA 5.773.148,00
Ingreso Base de Cotización - IBC 2.425.454$2.425.454$ 0,00Valor base IVA

$ $ 303.200303.200 19%0,00IVA (Si es RESPONSABLE)Aporte obligatorio a seguridad social salud
$ $Aporte obligatorio a seguridad social Pensión 388.100 0,00%0,00388.100 Menos Retención en la Fuente

Aporte obligatorio a Fondo de solidaridad Pensional $$ - 0 Menos Retencion IVA 0,00 15%
$ $ARL II 25.400 25.400 Reteica - 8299 - MONTERIA 11.546,00 0,200%
$ - 0,00 0%
$ 0,00 0%-

- 0%0,00$

- 0,00 0%Aportes voluntarios a Fondo de pensiones Obligatorias -$
0,000%0,00Otras RetencionesAportes 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 646.445$
Otras Retenciones 0,00 0,000%Salud hasta 837.984$$ 837.984

0,001.066.000$37.927.505$Renta Exenta 25%
Renta Exenta 25% liquidada en los meses anteriores 2.928.000$
al periodo objeto de cobro. Descuentos de embargo (Si tiene) 0,00

$Retención en la Fuente Contingente VALOR A PAGAR $6.052.090,00
SON: SEIS MILLONES CINCUENTA Y DOS MIL NOVENTA PESOS M/CTE

ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO
PLANILLA MES ABRIL 4650253351
Ejecución de la formaciçon FICHAS: 3444670,3428382,3452263,3449328
Acompañamiento a orientadora vocacional para realizar el proceso de inducción y sensibilización de los servicios de la tecnoacademia
Socialización a estudiantes de la I.E Berlin , sobre buenas practicas y proyectos elaborados por estudiantes
Verificación y uso de materiales de formación a cargo de la profesional Tecnoacademia Silvia vellojin
Evaluación de resultaje de aprendizaje:Diseñar los circuitos electronicos del sistema mecatronico segun la solucion tecnologica defini
participaciónde proyecto BIT:GARDEN mini invernadero automatizado en la Semana de la Innovación AGROSAVIA
participaciónde proyecto BIT:GARDEN mini invernadero automatizado en el evento VI Encuentro de Semilleros CCAV Sahagún.
Elaboración de guia de aprendizaje N.4 curso Aplicación de la electrónica y robótica en proyectos de ciencia, tecnología e innovación,

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

SILVIA MARIA VELLOJIN CONEO
EL  CONTRATISTA

CERTIFICACION DEL SUPERVISOR DEL CONTRATO

MONICA LUZ VALLEJO MIRANDA
CONTRATISTA

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

NELSON  DE LA ESPRIELLA MORALES
SUBDIRECTOR DE CENTRO G02(E)

20/05/26 20:00:27 USUARIO: SIC - C.C. 1063153928



EFECTIVO LTDA
NIT: 830.131.993-1

ORDEN DE SERVICIO

N. OS: 9643349662
Cliente:
Fecha:
PAP:
Identificacion:
Nombre:

Apelido 1:
Apellido 2

DV: 527192

110263 PILA RECAUDO
19705/2026 10:14:16

901628
1063153928

SICQIA
BELLOGIN

TIPO DOCURĚNTO: CEDULA DE CIUDADA
TELEFONO:
Codigo Planilla:
Periodo Pаgo: 2026/0
Va or Comision:
Valor Iva Comision:
Referencia: 10631539280alor: $722.600,00

Aplica condiciones pacticulares con el
cliente beneficiarig

Conserve este recibo, es el unico
soporte valido para atender cualquier

reclamacion.
Para reclamaciones presente este

recibo: Tel. (1) 6510101.
servicioalcijente@efecty.com.co.

www.efecty.com.co



Certificamos que SILVIA MARIA  con documento CEDULA DE CIUDADANIA 1063153928, realizó el pago de aportes a la seguridad social del
Señor (a) SILVIA MARIA VELLOJIN CONEO con documento CC 1063153928, como se detalla a continuación:

4650253351
ABRIL/2026

2026/05/19

I-INDEPENDIENTES
ABRIL/2026
9996833536

APORTES REALIZADOS A SEGURIDAD SOCIAL

CERTIFICADO DE PAGO PARA EL COTIZANTE

Número de Planilla
Periodo Cotizado Otros

Tipo de Planilla

Fecha Pago Número de Autorización
Periodo Cotización Salud

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TarifaDías 30 16,000 %
230201- PROTECCIONAdministradoraPENSIÓN

Indicador tarifa especial Normal

Días
SALUD

12,500 %
EPS002 - SALUD TOTAL

30
Administradora
Tarifa

Administradora
Días 30

14-23 -  POSITIVA COMPAÑIA DE
1,044 %

RIESGOS PROFESIONALES
Tarifa

Clase de Riesgo 2

Cotizante exonerado pago aportes salud, SENA e ICBF (Reforma Tributaria): NO

2026/05/19 4:04 PM USUARIO: SOI - PÁGINA 1 DE 1CC 1063153928



PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACIÓN APORTES
 SOPORTE DE PAGO GENERAL

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
TIPO IDENTIFICACIÓN: NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN:
NOMBRE Ó RAZÓN SOCIAL:
CIUDAD/MUNICIPIO: DEPARTAMENTO:
DIRECCIÓN: TELÉFONO:
TIPO APORTANTE: CLASE APORTANTE:
TIPO EMPRESA: ACTIVIDAD ECONOMICA:
FORMA DE PRESENTACIÓN:

CÉDULA DE CIUDADANÍA 1063153928
SILVIA MARIA  VELLOJIN CONEO

LORICA CORDOBA
CALLE 2 #13 A-11 INTERIOR 3043676

02-INDEPENDIENTE I-INDEPENDIENTE
PRIVADA Actividades de las corporaciones financieras.

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

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

NÚMERO PLANILLA: TIPO DE PLANILLA:
PERIODO COTIZACIÓN OTROS MES AÑO PERIODO COTIZACIÓN SALUD: MES AÑO
DÍAS DE MORA:
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): NÚMERO AUTORIZACIÓN:

4650253351 I-INDEPENDIENTES
abril 2026 abril 2026

11
2026/05/19 9996833536

TOTAL APORTES A PENSIÓN
ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE No. COTIZANTES COTIZACIÓN APORTES VOLUNTARIOS
EMPLEADOR COTIZANTE

FSP
SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA

MORA
COTIZACIÓN FSP

TOTALES
APORTES MORA VALOR PAGADO

230201 230201- PROTECCION 1 $ 388.200 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 3.100 $ 0 $ 388.200 $ 3.100 $ 391.300
SUBTOTALES: $ 388.200 $ 3.100 $ 391.300

TOTAL APORTES A SALUD

ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE

No.
COTIZANTES

INCAPACIDAD POR
ENFERMEDAD

NÚMERO
AUTORIZACIÓN VALOR

LICENCIA MATERNIDAD

NÚMERO
AUTORIZACIÓN VALOR

SALDO A FAVOR

PLANILLA VALOR

LIQUIDACIÓN

COTIZACIÓN VALOR
ADRES

MORA

COTIZACIÓN VALOR
ADRES

TOTALES

APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO

EPS002 EPS002-SALUD TOTAL 1 $ 0 $ 0 $ 0 $ 303.300 $ 0 $ 2.400 $ 0 $ 303.300 $ 2.400 $ 0 $ 305.700
SUBTOTALES: $ 303.300 $ 2.400 $ 0 $ 305.700

TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA

CÓDIGO NOMBRE No. COTIZANTES INCAPACIDAD IRP
NÚMERO AUTORIZACIÓN VALOR PAGO A OTROS RIESGOS

SALDO A FAVOR
PLANILLA VALOR

LIQUIDACIÓN
COTIZACIÓN

TOTALES
APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO

14-23 14-23-POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS S.A 1 $ 0 $ 0 $ 0 $ 25.400 $ 25.400 $ 200 $ 0 $ 25.600
SUBTOTALES: $ 25.400 $ 200 $ 0 $ 25.600

LIQUIDACIÓN DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE

Nº IDENTIFICA
CIÓN NOMBRES TIPO

COTIZANTE
SUBTIPO

COTIZANTE
SALARIO
BÁSICO

TIPO DE
SALARIO

C
O

LO
M

BI
AN

O
EX

TR
AN

JE
R

O

NOVEDADES

IN
G

R
ET

TD
E

TA
E

TD
P

TA
P

C
O

R

VS
P

VS
T

SL
N

IG
E

LM
A

VA
C

AV
P

VC
T

IR
P

SEGURIDAD SOCIAL
PENSIÓN

ADMIN

D
ÍA

S 
C

O
T

IBC COTIZACIÓN
FSP

SUBSISTENCIA SOLIDARIDAD

APORTES
VOLUNTARIOS

EMPLEADOR EMPLEADO

TOTAL
APORTE

SALUD

ADMIN

D
ÍA

S 
C

O
T

IBC COTIZACIÓN VALOR
ADRES

TOTAL
APORTE

ARP

ADMIN

D
ÍA

S 
C

O
T

IBC
CENTRO

DE
TRABAJO

TOTAL
APORTE

PARAFISCALES

D
ÍA

S 
C

O
T

IBC

CCF

ADMIN TOTAL
APORTE

SENA

TOTAL
APORTE

ICBF

TOTAL
APORTEC

O
M

R
EF

O
R

M
A

TR
IB

U
TA

R
IA

INDICADOR
TARIFA

ESPECIAL

ESAP

TOTAL
APORTE

MINEDU

TOTAL
APORTE

1 CC
1063153928

VELLOJIN
CONEO
SILVIA
MARIA

INDEPENDIE
NTE
CONTRATO
PRESTACIÓN
DE
SERVICIOS

$ 2.426.000 230201-
PROTECCI
ON

30 $
2.426.000

$ 388.200 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0 $ 388.200EPS002-
SALUD
TOTAL

30 $
2.426.000

$ 303.300 $ 0 $ 303.30014-23-
POSITIVA
COMPAÑI
A DE
SEGUROS
S.A

30 $
2.426.000

106315392 $ 25.400 $ 0 $ 0 $ 0 $ 0NO Normal $ 0 $ 0

TOTAL PAGADO: $ 722.600

2026/05/19 4:02 PM USUARIO: SOI CC1063153928 1PÁGINA 1 DE



Usuario que Genera Reporte:

Unidad ó Subunidad  que Genera 
Reporte:

CENTRO AGROPECUARIO Y DE 
BIOTECNOLOGIA EL PORVENIR-
CORDOBA

Fecha y Hora Generación Reporte: lunes, 4 de mayo de 2026

36-02-00-023-
911510

MHndelaesp NELSON LUIS DE LA ESPRIELLA 
MORALES

Documento de Autorización, Reconocimiento y 
Ordenación de Pago Comisión al Interior del País

Comisión Servicio al Interior del País - Tramite - Inicial

Solicitud de Comisión No. 56526 Fecha Solicitud 2026-05-04 Estado de la Comisión Autorizada Unidad Ejecutora o Subunidad  - 36-02-00-023-911510  CENTRO AGROPECUARIO Y DE 
BIOTECNOLOGIA EL PORVENIR-CORDOBA

Tipo de Comisión Servicio Fecha Aut./ Rech.  2026-05-04 Genera Viáticos SI Genera gastos de viaje Si Requiere Pasajes Aéreos NO

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

CDP de viáticos

Consecutivo CDP 4826 Dependencia Solicitante 911570 CENTRO AGROPECUARIO Y DE BIOTECNOLOGIA EL PORVENIR-CORDOBA - 
TECNOACADEMIA

Rubro Presupuestal de Viaticos

C-3605-1300-4-40402A-3605021-02 - ADQUIS. DE BYS - SERVICIO DE APOYO 
FINANCIERO A LA INVESTIGACIÓN, DESARROLLO E INNOVACIÓN TECNOLÓGICA 
- IMPLEMENTACIÓN DE LOS PROGRAMAS DE COMPETITIVIDAD Y DESARROLLO 
TECNOLÓGICO PRODUCTIVO EN EL SENA   NACIONAL

Rubro Presupuestal de Gastos de Viaje

C-3605-1300-4-40402A-3605021-02 - ADQUIS. DE BYS - SERVICIO DE 
APOYO FINANCIERO A LA INVESTIGACIÓN, DESARROLLO E INNOVACIÓN 
TECNOLÓGICA - IMPLEMENTACIÓN DE LOS PROGRAMAS DE 
COMPETITIVIDAD Y DESARROLLO TECNOLÓGICO PRODUCTIVO EN EL 
SENA   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

SILVIA MARIA 
VELLOJIN CONEO CC:  1063153928

PROFESION
AL 
TECNOACAD
EMIA

Autorizada

Fecha Inicial 
Comisión

Fecha final 
Comisión  

Región o Depto 
Origen

Ciudad o Muni 
Destino N°. Días

Pernocta 
Último día 
Comisión

Porcentaj
e 

Pernocta

2026-05-15 2026-05-15 CORDOBA / 
MONTERIA

CORDOBA / 
SAHAGUN 0,5 No 50

2026-05-15 2026-05-15 CORDOBA / 
SAHAGUN

CORDOBA / 
MONTERIA 0,5 No 50

1 6.063.636,00 152.406,00 152.406,00 46.000,00 198.406,00

Participar con el proyecto de tecno 
academia BitGarden Mini invernadero 
de Precisión para Tomates en el 
evento VI Encuentro de Semilleros de 
Investigación

Totales Solicitud de Comisión 152.406,00 46.000,00 198.406,00

OBJETO DE LA COMISIÓN
Participar con el proyecto de tecno academia BitGarden Mini invernadero de Precisión para Tomates en el evento VI Encuentro de Semilleros de Investigación

ORDENADOR DEL GASTO

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: 1566035429378378625
Entidad: MINISTERIO DE HACIENDA Y CREDITO PUBLICO
Unidad Organizacional: Persona Juridica
Hora de firma: 2026/05/04 12:37:52 -05:00



Usuario que Genera Reporte:

Unidad ó Subunidad  que Genera 
Reporte:

CENTRO AGROPECUARIO Y DE 
BIOTECNOLOGIA EL PORVENIR-
CORDOBA

Fecha y Hora Generación Reporte: lunes, 4 de mayo de 2026

36-02-00-023-
911510

MHndelaesp NELSON LUIS DE LA ESPRIELLA 
MORALES

Documento de Autorización, Reconocimiento y 
Ordenación de Pago Comisión al Interior del País

Identificacion: 78739488 Nombre: NELSON LUIS DE LA ESPRIELLA MORALES Cargo: SUBDIRECTOR CENTRO AGROPECUARIO Y DE 
BIOTECNOLOGIA EL PORVENIR - CORDOBA

VISTO BUENO JEFE INMEDIATO

Nombre: "" Cargo: ""

Firma Responsable

Verificado Por: KEILA LUZ DIAZ VELASQUEZ Fecha Verificación: 04/05/2026 12:21:39

2 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.

FIRMA_USUA

Firmado digitalmente por:
Nombre: NELSON LUIS DE LA ESPRIELLA
MORALES
Cédula de ciudadanía: 78739488
Usuario SIIF: MHndelaesp
4/05/2026 12:38:49 p. m.



GTH-F-087 V.02

FORMATO INFORME LEGALIZACION DESPLAZAMIENTO - CONTRATISTA

CIUDAD Y FECHA (Montería, 19 de mayo de 2026)

PRESENTADO A: (Nelson de la Espriella Morales / Subdirector del Centro de Formación
CABP)

ORDEN DE VIAJE No: FECHA DE INICIO: 15-05-
2026

FECHA DE FINALIZACION: 15-
05-2026

LUGAR A DONDE
REALIZÓ EL
DESPLAZAMIENTO

REGIONAL / CENTRO DE
FORMACION

OTRA : ( ciudad)

Córdoba- CABP MONTERIA- SAHAGUN-
MONTERIA

OBJETIVO DEL DESPLAZAMIENTO: Participar con el proyecto de tecno academia
BitGarden Mini invernadero de Precisión para Tomates en el evento VI Encuentro de
Semilleros de Investigación.
ACTIVIDADES DESARROLLADAS:

1. Participación y socialización del proyecto BitGarden
2. Evaluación de proyectos de investigación
3. Intercambio académico y fortalecimiento investigativo

RESULTADOS:
1.Se logró socializar el proyecto BitGarden Mini Invernadero de Precisión para Tomates,
generando interés en el uso de tecnologías aplicadas a la agricultura de precisión y
fortaleciendo las habilidades de comunicación científica del equipo participante.

2.Como evaluadora de proyectos, se contribuyó al mejoramiento de las propuestas
presentadas mediante observaciones y recomendaciones académicas orientadas a
fortalecer la calidad metodológica, la innovación y el impacto de los trabajos evaluados.

3.La participación en el VI Encuentro de Semilleros de Investigación permitió ampliar el
intercambio de conocimientos, establecer vínculos académicos con otros semilleros e
instituciones y fortalecer la experiencia en investigación, evaluación y apropiación social
del conocimiento.

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

1. Evidencias fotográficas
2. Tiquetes de desplazamiento

56526



GTH-F-087 V.02

FOTOGRAFIAS:



GTH-F-087 V.02

TIQUETES:



GTH-F-087 V.02

COMPROMISOS
ACTIVIDAD RESPONSABLE FECHA

1.

2.

CONCLUSIÓNES:
1. La participación en el VI Encuentro de Semilleros de Investigación permitió fortalecer
las competencias investigativas y de divulgación científica, mediante la socialización del
proyecto BitGarden Mini Invernadero de Precisión para Tomates, evidenciando el
potencial de la tecnología aplicada a la agricultura de precisión.

2. El rol como evaluadora de proyectos contribuyó al fortalecimiento académico del
evento, permitiendo realizar aportes constructivos a las propuestas presentadas y
afianzar criterios de análisis, innovación y evaluación investigativa.

3.El evento favoreció el intercambio de conocimientos y la creación de redes
académicas, promoviendo espacios de aprendizaje colaborativo, actualización
investigativa y motivación para continuar desarrollando proyectos con impacto
tecnológico y social.

DATOS DEL CONTRATISTA
NOMBRE Y APELLIDO FIRMA
SILVIA MARIA VELLOJIN CONEO

VISTO BUENO SUPERVISOR
CARGO DEL SUPERVISOR NOMBRE Y

APELLIDO
SUPERVISOR

FIRMA
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PROCESO GESTIÓN DEL TALENTO HUMANO

FORMATO INFORME LEGALIZACION DESPLAZAMIENTO – CONTRATISTA

Generalidades

1. El objeto del formato es completar el trámite de comisión realizado por

los contratistas, con este, el contratista justifica la realización de la

comisión, así como las actividades realizadas en su desarrollo.

2. El formato es diligenciado por los contratistas posterior a la realización de

la comisión.

3. Debe ser diligenciado por cada comisión realizada por el contratista.

4. El trámite que surte el formato una vez diligenciado es la legalización de

la comisión.

5. No requiere imprimirse.

6. El documento debe reposar dentro de los aplicativos de la administración

de documentos del SENA

7. Control de Cambios

VERSION FECHA DE
ENTRADA EN
VIGENTE

NATURALEZA DEL CAMBIO

V02 Agosto Se realizan modificaciones de imagen
institucional y generalidades



Usuario que Genera Reporte:

Unidad ó Subunidad  que Genera 
Reporte:

CENTRO AGROPECUARIO Y DE 
BIOTECNOLOGIA EL PORVENIR-
CORDOBA

Fecha y Hora Generación Reporte: jueves, 23 de abril de 2026

36-02-00-023-
911510

MHndelaesp NELSON LUIS DE LA ESPRIELLA 
MORALES

Documento de Autorización, Reconocimiento y 
Ordenación de Pago Comisión al Interior del País

Comisión Servicio al Interior del País - Tramite - Inicial

Solicitud de Comisión No. 50526 Fecha Solicitud 2026-04-23 Estado de la Comisión Autorizada Unidad Ejecutora o Subunidad  - 36-02-00-023-911510  CENTRO AGROPECUARIO Y DE 
BIOTECNOLOGIA EL PORVENIR-CORDOBA

Tipo de Comisión Servicio Fecha Aut./ Rech.  2026-04-23 Genera Viáticos SI Genera gastos de viaje Si Requiere Pasajes Aéreos NO

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

CDP de viáticos

Consecutivo CDP 4826 Dependencia Solicitante 911570 CENTRO AGROPECUARIO Y DE BIOTECNOLOGIA EL PORVENIR-CORDOBA - 
TECNOACADEMIA

Rubro Presupuestal de Viaticos

C-3605-1300-4-40402A-3605021-02 - ADQUIS. DE BYS - SERVICIO DE APOYO 
FINANCIERO A LA INVESTIGACIÓN, DESARROLLO E INNOVACIÓN TECNOLÓGICA 
- IMPLEMENTACIÓN DE LOS PROGRAMAS DE COMPETITIVIDAD Y DESARROLLO 
TECNOLÓGICO PRODUCTIVO EN EL SENA   NACIONAL

Rubro Presupuestal de Gastos de Viaje

C-3605-1300-4-40402A-3605021-02 - ADQUIS. DE BYS - SERVICIO DE 
APOYO FINANCIERO A LA INVESTIGACIÓN, DESARROLLO E INNOVACIÓN 
TECNOLÓGICA - IMPLEMENTACIÓN DE LOS PROGRAMAS DE 
COMPETITIVIDAD Y DESARROLLO TECNOLÓGICO PRODUCTIVO EN EL 
SENA   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

SILVIA MARIA 
VELLOJIN CONEO CC:  1063153928

Facilitador 
tecnoacademi
a

Autorizada

Fecha Inicial 
Comisión

Fecha final 
Comisión  

Región o Depto 
Origen

Ciudad o Muni 
Destino N°. Días

Pernocta 
Último día 
Comisión

Porcentaj
e 

Pernocta

2026-04-28 2026-04-28 CORDOBA / 
MONTERIA

CORDOBA / SAN - D 
SOTAVEN 0,5 No 50

2026-04-28 2026-04-28 CORDOBA / SAN - D 
SOTAVEN

CORDOBA / 
MONTERIA 0,5 No 50

1 6.063.636,00 152.406,00 152.406,00 50.000,00 202.406,00

Proceso de Formación de tecno 
academia programa Complementario 
en Aplicación de la electrónica y 
robótica en proyectos de ciencia, 
tecnología e innovación Ficha 3444670

Totales Solicitud de Comisión 152.406,00 50.000,00 202.406,00

OBJETO DE LA COMISIÓN
Proceso de Formación de tecno academia programa Complementario en Aplicación de la electrónica y robótica en proyectos de ciencia, tecnología e innovación Ficha 3444670

ORDENADOR DEL GASTO
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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.

MINISTERIO DE HACIENDA
Y CREDITO PUBLICO

Firmado digitalmente por: MINISTERIO DE HACIENDA Y
CREDITO PUBLICO
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VISTO BUENO JEFE INMEDIATO
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FORMATO INFORME LEGALIZACION DESPLAZAMIENTO - CONTRATISTA

CIUDAD Y FECHA (Montería, 19 de mayo de 2026)

PRESENTADO A: (Nelson de la Espriella Morales / Subdirector del Centro de Formación
CABP)

ORDEN DE VIAJE No: FECHA DE INICIO: 28-04-
2026

FECHA DE FINALIZACION: 28-
04-2026

LUGAR A DONDE
REALIZÓ EL
DESPLAZAMIENTO

REGIONAL / CENTRO DE
FORMACION

OTRA : ( ciudad)

Córdoba- CABP MONTERIA- SAN ANDRES DE
SOTAVENTO- MONTERIA

OBJETIVO DEL DESPLAZAMIENTO: Proceso de Formación de tecno academia programa
Complementario en Aplicación de la electrónica y robótica en proyectos de ciencia,
tecnología e innovación Ficha 3444670.
ACTIVIDADES DESARROLLADAS:

1. Socialización de propuestas de proyectos semilleros BIOTRONICOS
2. Explicación de los conceptos 3D y uso en la propuesta de proyecto ( museo 3D)

RESULTADOS:
1. Se realizó la presentación y socialización de las diferentes propuestas de proyectos

desarrolladas en el semillero de investigación Biónicos, promoviendo el intercambio
de ideas, el trabajo colaborativo y la retroalimentación entre los participantes. Durante
la actividad se expusieron los objetivos, metodologías y posibles impactos de cada
propuesta, fortaleciendo las competencias investigativas y creativas de los
estudiantes.

2. Se llevó a cabo una explicación teórica y práctica sobre los conceptos básicos del
modelado y visualización en 3D, destacando sus aplicaciones en entornos educativos
y tecnológicos. Además, se presentó la integración de estas herramientas en la
propuesta del proyecto “Museo 3D”, mostrando cómo la tecnología tridimensional
puede contribuir a la creación de experiencias interactivas e innovadoras para la
difusión del conocimiento y el patrimonio cultural.

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

1. Evidencias fotográficas
2. Listados de asistencia
3. Tiquetes de desplazamiento

50526
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FOTOGRAFIAS:
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ASISTENCIA:
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TIQUETES:
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COMPROMISOS
ACTIVIDAD RESPONSABLE FECHA

1.

2.

CONCLUSIÓNES:
1. Las actividades desarrolladas permitieron fortalecer las habilidades investigativas,
creativas y de trabajo en equipo de los participantes.
2. La implementación de herramientas y conceptos 3D evidenció su potencial para crear
proyectos innovadores y experiencias interactivas en el ámbito educativo y tecnológico.

DATOS DEL CONTRATISTA
NOMBRE Y APELLIDO FIRMA
SILVIA MARIA VELLOJIN CONEO

VISTO BUENO SUPERVISOR
CARGO DEL SUPERVISOR NOMBRE Y

APELLIDO
SUPERVISOR

FIRMA



GTH-F-087 V.02

PROCESO GESTIÓN DEL TALENTO HUMANO

FORMATO INFORME LEGALIZACION DESPLAZAMIENTO – CONTRATISTA

Generalidades

1. El objeto del formato es completar el trámite de comisión realizado por

los contratistas, con este, el contratista justifica la realización de la

comisión, así como las actividades realizadas en su desarrollo.

2. El formato es diligenciado por los contratistas posterior a la realización de

la comisión.

3. Debe ser diligenciado por cada comisión realizada por el contratista.

4. El trámite que surte el formato una vez diligenciado es la legalización de

la comisión.

5. No requiere imprimirse.

6. El documento debe reposar dentro de los aplicativos de la administración

de documentos del SENA

7. Control de Cambios

VERSION FECHA DE
ENTRADA EN
VIGENTE

NATURALEZA DEL CAMBIO

V02 Agosto Se realizan modificaciones de imagen
institucional y generalidades


