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SERVICIO NACIONAL
DE APRENDIZAJE

FORMATO PARA LIQUIDACION PAGO DE CONTRATOS POR CONCEPTO DE HONORARIOS Y/O PRESTACION DE

SERVICIOS PERSONAS NATURALES (RENTAS DE TRABAJO ARTICULO 103 ESTATUTO TRIBUTARIO)
REGIONAL CAUCA

CENTRO DE COMERCIO Y SERVICIOS REGIONAL CAUCA
Adquiriente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA Nit adquiriente: 899.999.034-1

Codigo Regional 19
Cadigo Centro 930710
Fecha Elaboracion Mayo de 2026
Version ENERO - 1,26

ID de Proceso 54032-424446

DATOS DEL CONTRATISTA

JOHANA PAOLA MACIAS GIRALDO
1.061.787.711
jmaciasg@sena.edu.co

Nombres y apellidos:
Cédula de Ciudadania
Correo electrénico:

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

BANCOLOMBIA
AHORROS
86800002792

IP/N° de contacto: Presta Servicios Excluidos de IVA: NO
Induccion SST: Sl Pertenece al régimen simple de tributacion: NO
Régimen del IVA: NO RESPONSABLE Es declarante de renta por el afio gravable 2025 NO
¢Es pensionado o tiene otra situacién sustentada normativamente para no estar obligado a cotizar pensién? NO
Sus ingresos en el 2025 fueron iguales o superiores a $69.718.600 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) 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
N° del contrato: 9109786/2026 N° Compromiso SIIF 17026 | Numero de pagos durante la vigencia del contrato 8

930710-0351Instructor. Prestar servicios profesionales como Instructor (

a ) para desarrollar actividades propias de la Formacion

OBJETO CONTRACTUAL.: Profesional Integral EN ETAPA LECTIVA Y/O PRODUCTIVA DEPENDIENDO DE LA PROGRAMACION ASIGNADA Y
(Descripcion del servicio prestado) NECESIDAD DEL CENTRO, mediante la orientacién y ejecucién de procesos formativos presenciales y/o a distancia, virtuales y/o
DATOS PERIODO DEL PAGO
Del 01/05/2026 Al 31/05/2026 Saldo Anterior del Contrato: $ 23.687.485
Numero de pago 4 Valor Total del Contrato: $ 37.899.976
Valor Bruto Pago: $ 4.737.497,00 Nuevo Saldo del Contrato: $ 18.949.988
RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO
Ingresos por honorarios $ 4.737.497 Ninguno 0,00%
Ingresos por comisiones $ 165.820 Retencion en la Fuente del Periodo $0
TOTAL INGRESOS DEL PERIODO $4.903.317 $0
BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE $ 3.265.317 TOTAL RETEFUENTE PRESENTE PAGO $0
LIQUIDACION DE PAGO A SEGURIDAD SOCIAL Y LIQUIDACION DEL NETO A PAGAR
Mayo Abril Base retencion en la fuente a titulo de RENTA|  3.265.317,00 | TARIFA

N° Planilla PILA, o, N° Radicacién pago SS ————— 37025589 Base retencion en la fuente a titulo de ICA|  4.903.317,00
Ingreso Base de Cotizacion - IBC $ 1894999 [$ 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 $ 303.200 | $ 303.200 Menos Retencion en la Fuente 0,00 | 0,00%
Aporte obligatorio a Fondo de solidaridad Pensional $ -$ 0 Menos Retencion IVA 0,00 15%
ARL I $ 9.900 | $ 9.900 Reteica - 8551 - POPAYAN 9.807,00 | 0,200%

$ 0,00 0%

$ 0,00 0%

$ 0,00 0%
Aportes voluntarios a Fondo de pensiones Obligatorias $ - 0,00 0%
Aportes 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 $ - Otras Retenciones 0,00 | 0,000%
Dependientes hasta $ - Otras Retenciones 0,00 | 0,000%
Salud hasta $ 837.984 $ - Otras Retenciones 0,00 O:OOO%
Renta Exenta 25% $27.583.640( $ 1.088.000 0,00
Renta Exenta 25% liquidada en los meses anteriores | $ 3.555.000
al periodo objeto de cobro. Descuentos de embargo (Si tiene) 0,00
Retencion en la Fuente Contingente $ VALOR APAGAR $4.727.690,00

SON: CUATRO MILLONES SETECIENTOS VEINTISIETE MIL SEISCIENTOS NOVENTA PESOS M/CTE

ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO

Desarrollar proce. Intesos de comunicacidén eficaces y efectivos teniendo en cuenta situaciones de orden social, personal y productivo.

Decodificar mensajes comunicativos

en situaciones de la vida social y laboral, teniendo en cuenta el contexto de la comunicaciédn.

Validar la importancia de los procesos comunicativos teniendo en cuenta criterios de légica y racionalidad.

Identificar la importancia de los componentes de la comunicacién para transmitir un mensaje segin sus caracterisiticas

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 Pension, 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 disminucion de la Base de Retencién 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
la informacién aqui suministra es veridica; 5. He leido y entendido la descripcion de cada uno de los campos aqui

TL\’D-‘\Q Pacla T"‘(CA iy S (E/ t .(1( C ;g

JOHANA PAOLA MACIAS GIRALDO
EL CONTRATISTA

CERTIFICACION DEL SUPERVISOR DEL CONTRATO

En mi calidad de Supervisor del contrato de prestacion de servicios personales aqui relacionado, CERTIFICO:

1.- Que El Contratista cumpli6 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.

Adtorizo el pRémeTaelpedegitalmente por

El Sup>®GO EDUARDO ERAZO
Fecha: 2026.05.23 17:59:04
-05'00'

DIEGO EDUARDO ERAZO GUERRERO
INSTRUCTOR

Teniendo en cuenta las certificaciones suscritas por el contratista y por el supervisor del contrato arriba relacionado, autorizo el presente pago:

HENRY ARMANDO MORALES FERNANDEZ

EL ORDENADOR DEL PAGO

SUBDIRECTOR DE CENTRO G02

21/05/26 07:16:10 USUARIO: SIC - C.C. 1061787711


mailto:jmaciasg@sena.edu.co

RESUMEN PLANILLA PAGADA

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Paginal 2026-05-09

IDENTIFICACION DV RAZON SOCIAL CLASE | CODIGO ARL F. PRESENTACION ACT. ECO TIPO DE EMPRESA
CC 1061787711 0 JOHANA PAOLA MACIAS GIRALDO | 0 POSITIVA - 14-23 UNICA 7310 Natural A S O PAG 0
MUN-DEP DIRECCION TELEFONO EMAIL EXENTO DE PARAFISCALES
19-1 CR9109 3014171386 JOMACIAS@UNICAUCA.EDU.CO N 5 a
[ ] [ ]
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
PERIODO PENSION| PERIODO SALUD PLANILLA TIPO PLANILLA FECHA PAGO |CENTRO DE TRABAJO| DEPARTAMENTO MUNICIPIO VALOR PAGO INTERES X MORA ENTIDAD RECAUDO
2026-04 2026-04 37025589 | 2026-04-29 TODOS LOS CENTROS TODOS TODOS 550.000 0 NEQUI
N° AFILIADOS  |REF. DE PAGO (PIN) FEC;'QGL(')M'TE ESTADO PLANILLA
1 37025589 2026-05-06 Pagada
EMPLEADO NOVEDADES DIAS PENSION SALUD CCF RIESGOS TARIFA | PARAF | SENA | ICBF |ESAP | MIN 5
= | O
§ 8 Total Exento de Actividad
N ID EMPLEADO SALARIO MogﬁtlADRAlg RE 2 E 5 % é % @ E 'g) é E_Jp % g % 'g) g EPST | AFPT E E é E, NOMBRE IBC Cot FNSOL | FNSUB NOMBRE IBC Cot NOMBRE IBC Cot IBC Cot. ARL IBC Cot. Cot. Cot. Cot. ,% _E IPEIEABEERS || (EEEmeiiles
2]
MACIAS GIRALDO 1.895.000 PROTECCION| 1.895.000 ISANITAS 1.895.000 ISIN CCF- 1.895.000
1 CC 1061787711 JOHANA PAOLA 0 30(30| 0|30 | 230201 303.200] 0 OEPSOOS 236.900 SINCCE 0 9.900| 0,00522 0 0 0 0 0/59]| 0 550.000] N 1854101
RESUMEN PLANILLA PAGADA
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
IDENTIFICACION DV RAZON SOCIAL CLASE | CODIGO ARL F. PRESENTACION ACT. ECO TIPO DE EMPRESA
CC 1061787711 0 JOHANA PAOLA MACIAS GIRALDO | 0 POSITIVA - 14-23 UNICA 7310 Natural A S O PAG 0
MUN-DEP DIRECCION TELEFONO EMAIL EXENTO DE PARAFISCALES
19-1 CR9109 3014171386 JOMACIAS@UNICAUCA.EDU.CO N S a
[} |}
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
PERIODO PENSION| PERIODO SALUD PLANILLA TIPO PLANILLA FECHA PAGO |CENTRO DE TRABAJO| DEPARTAMENTO MUNICIPIO VALOR PAGO INTERES X MORA ENTIDAD RECAUDO
2026-04 2026-04 37025589 | 2026-04-29 TODOS LOS CENTROS TODOS TODOS 550.000 0 NEQUI
N° AFILIADOS  |REF. DE PAGO (PIN) FEC;'QGL(')M'TE ESTADO PLANILLA
1 37025589 2026-05-06 Pagada
TOTALES IBC
IBC PENSION IBC SALUD IBC RIESGOS IBC CAJAS IBC PARAF
1.895.000 1.895.000 1.895.000 0 0
SALDOS E
- VALOR INTERESES
SUBSISTEMA CODIGO NIT DV AFILIADOS LIQUIDADO VALOR UPC MORA INCAPACIDADES | VALOR A PAGAR
DESCONTADOS
AFP(Administradoras: 1) 1 303.200 0 0 0 303.200
PROTECCION | 230201 | 800229739 | 0 1 303.200 0 0 0 303.200
EPS(Administradoras: 1) 1 236.900 0 0 0 236.900
SANITAS | EPS005 | 800251440 | 6 1 236.900 0 0 0 236.900
ARP(Administradoras: 1) 1 9.900 0 0 0 9.900
POSITIVA | 14-23 | 860011153 | 6 1 9.900 0 0 0 9.900
Gran Total 550.000 0 0 0 550.000
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Resumen de pago

Descripcion de compra

Pago de seguridad Social Integrado
Tienda

ASOPAGOS

Estado de |atransaccion
Transaccion exitosa

echade la transaccion

29 de abrilde 2026 alas 1:12 p. m.
.;'_'I_::_'_.

263129098

Referencia Nequi

MO9544708

cCuanto?

$550.000,00

Valor e los iImpuestos

$0,00

Numero de referencial
10.1011.80

Numerp de referencia 2

CcC

b

lumero de referencia 3
1061787711

Factura de comercio

57025589

Tu plata salio de:

E Disponible
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FORMATO INFORME LEGALIZACION DESPLAZAMIENTO - CONTRATISTA

CIUDAD Popayan 17/05/2026

PRESENTADO A: Henry Armando Morales Fernandez, subdirector (e)

ORDEN DE VIAJE No: FECHA DE INICIO: FECHA DE FINALIZACION:
18826 07 de Mayo del 2026 14 de Mayo del 2026
LUGAR A DONDE REALIZO REGIONAL / CENTRO DE OTRA : Popayan
EL DESPLAZAMIENTO FORMACION
Cauca Santander de Quilichao (
Casona)

OBIJETIVO DEL DESPLAZAMIENTO: ORIENTAR FORMACION COMPETENCIA TRANSVERSAL DE
COMUNICACION EN EL MUNICIPIO DE SANTANDER DE QUILICHAO, A LA FICHA 3315220, PROGRAMA
DESARROLLO Y ANALISIS DE SOFTWARE.

ACTIVIDADES DESARROLLADAS:

1. Fechas: 07 DE MAYO y 14 DE MAYO DEL 2026 SE DESARROLLO LA ACTIVIDAD
DE VALIDAR LA IMPORTANCIA DE LOS DIFERENTES PROCESOS COMUNICATIVOS Y SE
APLICARON LAS ACCIONES NECESARIAS PARA EL DESARROLLO DE LOS MISMOS SEGUN EL
CONTEXTO A LA FICHA 3315220 DEL MUNICIPIO DE SANTANDER DE QUILICHAO

RESULTADOS:

1. Se oriento formacion profesional integral, en la ficha 3315220 del programa Desarrollo y
Analisis de Software del municipio de Santander de Quilichao, como resultado de la
actividad de formacion se desarrolld la tématica de interpretar el sentido de la comunicacién
como medio de expresidn social,cultural, laboral y artistica.

2. Decodificar mensajes comunicativos en situaciones de la vida social y laboral, teniendo en
cuenta el contexto de la comunicacion.

3. Validar la importancia de los procesos comunicativos teniendo en cuenta criterios de légicay
racionalidad.

4. Aplicar acciones de mejoramiento en el desarrollo de procesos comunicativos, segun
requerimiento del contexto.

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

1. Lista de asistencia
2. Registro fotografico.

COMPROMISOS

ACTIVIDAD RESPONSABLE FECHA
1. Validar la importancia APRENDICES DEL MUNICIPO
de los procesos DE SANTANDER DE 07/05/2026

GTH-F-087 V.02
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comunicativos teniendo
en cuenta criterios de
légica y racionalidad.

QUILICHAO, PROGRAMA
DESARROLLO Y ANALISIS DE
SOFTWARE,FICHA 3315220

2. Aplicar acciones de
mejoramiento en el
desarrollo de procesos
comunicativos, segun
requerimiento del
contexto.

APRENDICES DEL MUNICIPO
DE SANTANDER DE
QUILICHAO, PROGRAMA
DESARROLLO Y ANALISIS DE
SOFTWARE,FICHA 3315220

14/05/2026

CONCLUSIONES:

1. Se orientd formaciodn a la ficha 3315220 alcanzando los resultados esperados y planteados
previamente y que a medida del desarrollo de las clases se fue viendo reflejado.
2. Los aprendices tuvieron la mejor disposicion y asistencia en cada una de las clases orientadas.

DATOS DEL CONTRATISTA

NOMBRE Y APELLIDO

FIRMA

Johana Paola Macias Giraldo

Jhoas Percler i“i’;.c_‘g(ji ('(:: ezl el

VISTO BUENO SUPERVISOR

CARGO DEL SUPERVISOR

NOMBRE Y APELLIDO
SUPERVISOR

JWAFirmado
i digitalmente por

COORDINADOR ACADEMICO

DIEGO EDUARDO ERAZO

T

DIEGO EDUARDO
B EREAZO

GTH-F-087 V.02



SENA

N

LISTA DE ASISTENCIA DE SANTANDER DE QUILICHAO ( CASONA)
07/05/2026-14/05/2026

Tipo de Numero de |Nombre Apellidos
Documento |Documento 7/05/2026| 14/05/2026
CcC 1002948145 |DIEGO LUCUMI DESERTO |DESERTO
ALONSO MEJIA
cC 1002948440 |JHONATAN |MONTOYA |DESERTO |DESERTO
MANUEL CALAMBAS
cC 1003374478 |ANDRES DORADO A A
MAURICIO  |MUNOZ
cC 1007151049 |DARWIN MESU DESERTO |DESERTO
ANDRES ANGULO
cC 1024478526 |JHON CARMONA |A NO ASISTIO
SEBASTIAN [GALVIS
cC 1058727046 |YEFERSON |DIAZ A A
JAVIER CHOCUE
cC 1060363230 |LEIDY ARARATD |A A
JOHANA GOMEZ
Tl 1061433004 |JHOBAN ZAPATA DESERTO |DESERTO
SEBASTIAN [BAICUE
cC 1061438142 |LEIDY MESTIZO A A
JOHANA CARACOL
cC 1061700708 |CAROL TULANDE |DESERTO |DESERTO
DANIELA SANDOVAL
Tl 1062204378 |JUAN ESCOBAR |A A
SEBASTIAN |APONZA
cC 1062277328 |BRANDON |MOSQUERA |A NO ASITIO
STIVEN ROBLES
cC 1062279032 |SANTIAGO |LENIS DESERTO |DESERTO
ANGULO
CcC 1062279390 |EDUAR VERA A A
DUVAN CHOCO
cC 1062281916 |NATALIA MOSQUERA |A A
VELEZ
cC 1062283769 |YHORMAN |BALTAZAR |DESERTO |DESERTO
ALEXIS ULCUE
cC 1062284417 |ERICK MEJIA DESERTO |DESERTO
DAVID CALAMBAS
cC 1067523837 |CARMEN UL BAYCUE |A A
LIZETH
CcC 1089568432 |FREDY DAZA DESERTO
ALEJANDRO|BOLANOS
cC 1109117718 |KEVIN LAGOS PAZ |A A
STIVEN
cC 1109187528 |VALENTINA |CARVAJAL |DESERTO |DESERTO
GIRALDO
cC 1112043195 |ALAN STIVE [REINOSA  |A NO ASISTIO
ROMERO
Tl 1112049046 |KEINER MANCILLA |A A
DAVID CUJIA
cC 1113526058 |EDUARD ARBOLEDA |A A
ALEXIS PALOMINO
cC 1145624034 |LUIS ARBOLEDA |DESERTO |DESERTO
ALEJANDRO|MEDINA
cC 1145624150 |JUAN MONTES A NO ASISTIO
SEBASTIAN |VIVEROS
cC 1145624225 |ESTEBAN |PENA DESERTO |DESERTO
COSME

GTH-F-087 V.02
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REGISTRO FOTOGRAFICO

07/05/2026

14/05/2026

GTH-F-087 V.02
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PROCESO GESTION DEL TALENTO HUMANO

FORMATO INFORME LEGALIZACION DESPLAZAMIENTO — CONTRATISTA

Generalidades

1. El objeto del formato es completar el tramite de comision realizado por los
contratistas, con este, el contratista justifica la realizacion de la comisién, asi como
las actividades realizadas en su desarrollo.

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

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

4. El tramite que surte el formato una vez diligenciado es la legalizacién de la
comision.

5. No requiere imprimirse.

6. El documento debe reposar dentro de los aplicativos de la administracién de
documentos del SENA

7. Control de Cambios

VERSION | FECHA DE ENTRADA NATURALEZA DEL CAMBIO
EN VIGENTE
V02 Agosto Se realizan modificaciones de imagen institucional
y generalidades

GTH-F-087 V.02



SE?\IA Version: 01
7A< Codigo:
GCCON-F-095

PROCESO

GESTION CONTRACTUAL

NOMBRE DEL FORMATO

FORMATO AGENDA DESPLAZAMIENTO CONTRATISTA

CLASIFICACION DE LA INFORMACION

Publica X Publica Clasificada Publica Reservada

DATOS DEL CONTRATISTA QUE SE DESPLAZA

FECHA DE ELABORACION DE AGENDA 23/04/2026

NOMBRES Y APELLIDOS IDENTIFICACION:

JOHANA PAOLA MACIAS GIRALDO Tipo: C.C. 1.061.787.711
CO1.PCCNTR.91097 ~ FECHA VENCIMIENTO
CONTRATO No. ANO 2026 30 9 2026
86 DEL CONTRATO
Prestar servicios profesionales como Instructor (a) para desarrollar actividades propias de la formacion profesional integral en ETAPA LECTIVA Y/O
. PRODUCTIVA DEPENDIENDO DE LA PROGRAMACION ASIGNADA Y NECESIDAD DEL CENTRO, mediantela orientacién y ejecucion de procesos formativos

OBJETO CONTRACTUAL: presenciales y/o a distancia, virtuales y/o mediados por tic en el marco del proyecto FORMACION CAMPESENA en las diferentes redes del conocimiento:

Integralidad (comunicacion) de la Coordinacién Académica Titulada del Centro de Comercio y Servicios en el departamento del Cauca.
DIRECCION GENERAL/ DEPENDENCIA/ . . .

Cauca Centro de Comercio y Servicios
REGIONAL CENTRO
NOMBRE DEL ORDENADOR DEL
e HENRY ARMANDO MORALES CARGO SUBDIRECTOR DE CENTRO ENCARGADO
GASTO (de la Movilizacion)
NOMBRE DEL SUPERVISOR(A) .
DEL CONTRATO DIEGO EDUARDO ERAZO CARGO COORDINADOR ACADEMICO
INFORMACION DEL DESPLAZAMIENTO
RUTA POPAYAN - SANTANDER DE QUILICHAO-POPAYAN
DIRECCION GENERAL/ DEPENDENCIA/ .
Cauca Centro de Comercio
REGIONAL CENTRO
CIUDAD/DEPARTAMENTO O . . .
ENTIDAD O Centro de Comercio y Servicios

MUNICIPIO/DEPARTAMENTO O Cauca EMPRESA: (SEDE LA CASONA) CONTACTO
CIUDAD/PAIS )
FECHA INICIO DEL 7 5 2026 |FECHA FIN DESPLAZAMIENTO 14 5 2026
DESPLAZAMIENTO
OBJETIVO DEL ORIENTAR FORMACION COMPETENCIA TRANSVERSAL DE COMUNICACION EN EL MUNICIPIO DE SANTANDER DE QUILICHAO, A LA
DESPLAZAMIENTO FICHA 3315220, PROGRAMA ANALISIS Y DESARROLLO DE SOFTWARE.

OBLIGACIONES DEL CONTRATO

1 Bormacion y Acompafiamiento a los Aprendices
5 Desplazarse dentro y fuera del territorio nacional cuando sea requerido para el cumplimiento de las obligaciones contractuales y legalizar las ordenes de
viaje de acuerdo con los términos y lineamientos del SENA una vez culminado el desplazamiento
3 Gestidn y Ejecucién del Contrato.
A . A
ACTIVIDADES ( (Debera contener informacion detallada de las tareas a realizar dia a dia)
Dia 0 7 5 2026
Desplazamiento ruta de ida: POPAYAN — SANTANDER DE QUILICHAO

Medio de transporte: aéreo, terrestre, fluvial: Terrestre Publico




Actividades a ejecutar:

ORIENTAR FORMACION COMPETENCIA TRANSVERSAL DE COMUNICACION DESARROLLAR PROCESO DE COMUNICACION
EFICACES Y EFECTIVOS TENIENDO EN CUENTA SITUACIONES DE ORDEN SOCIAL, PERSONAL Y PRODUCTIVO, EN EL MUNICIPIO
HORA: 06:00AM A |DE SANTANDER DE QUILICHAO CAUCA, A LA FICHA 3315220 , PROGRAMA ANALISIS Y DESARROLLO DE SOFTWARE.

10:00 PM RESULTADO: DESEMPENARSE DE MANERA EFICIENTE Y COMUNICAR DE MANERA ASERTIVA TENIENDO EN CUENTA EL
7 CONTEXTO EN EL QUE SE ENCUENTREN, DE LA MISMA MANERA APRENDER A REDACTAR TEXTOS ESCRITOS CON COHERENCIA Y
PENSAMIENTO CRITICO.
Desplazamiento ruta de regreso: SANTANDER DE QUILICHAO -POPAYAN
Medio de transporte: aéreo, terrestre, fluvial: Terrestre Publico
Desplazamiento ruta de ida: POPAYAN — SANTANDER DE QUILICHAO
Medio de transporte: aéreo, terrestre, fluvial: Terrestre Publico

Actividades a ejecutar:

ORIENTAR FORMACION COMPETENCIA TRANSVERSAL DE COMUNICACION DESARROLLAR PROCESO DE COMUNICACION

HORA: 06:00AM A |EFICACES Y EFECTIVOS TENIENDO EN CUENTA SITUACIONES DE ORDEN SOCIAL, PERSONAL Y PRODUCTIVO, EN EL MUNICIPIO
10:00 PM DE SANTANDER DE QUILICHAO CAUCA, A LA FICHA 3315220 , PROGRAMA ANALISIS Y DESARROLLO DE SOFTWARE.

14 RESULTADO: DESEMPENARSE DE MANERA EFICIENTE Y COMUNICAR DE MANERA ASERTIVA TENIENDO EN CUENTA EL

Desplazamiento ruta de regreso: SANTANDER DE QUILICHAO -POPAYAN

Medio de transporte: aéreo, terrestre, fluvial: Terrestre Publico

Observaciones:
Se liquidan gastos de transporte entre terminales aéreas por valor de NO APLICA

Se liquidan gastos de transporte entre terminales terrestre por valor de NO APLICA

Se liquidan gastos de transporte intermunicipal por valor, segun resolucion 00066 de 2026 , se reconoce $40.000

Observaciones: Afectar CDP 17426-DEPENDECIA-930745, SE RECONOCE 0.5

FIRMA ORDENADOR DE GASTO: FIRMA SUPERVISOR DEL CONTRATO : FIRMA DEL CONTRATISTA:
Firmado ) Firmado
digitalmente por B digitalmente por
Henry Armando : DIEGO ISR U TS TR e
Morales Fernandez (/ EDUARDO Joera Pada Meaa§ gl fa
V4 EREAZO
Nombres y Apellidos: Nombres y Apellidos:
HENRY ARMANDO MORALES DIEGO EDUARDO ERAZO GUERRERO
Cargo: SUBDIRECTOR DE CENTRO ENCARGADO |Cargo: Nombres y Apellidos: JOHANA PAOLA
COORDINADOR ACADEMICO MACIAS GIRALDO
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Documento de Autorizacién, Reconocimiento y
Ordenacién de Pago Comision al Interior del Pais

Usuario que Genera Reporte: MHhmoralef HENRY ARMANDO MORALES
FERNANDEZ

Unidad 6 Subunidad que Genera 36-02-00-019- CENTRO DE COMERCIO Y

Reporte: 930710 SERVICIOS - CAUCA

Fecha y Hora Generacién Reporte:

2026-04-29-5:10 p. m.

Comision Servicio al Interior del Pais - Tramite - Inicial

Solicitud de Comisién No. 110626 Fecha Solicitud 2026-04-29 Estado de la Comision Autorizada Unidad Ejecutora o Subunidad - 36-02-00-019-930710 CENTRO DE COMERCIO Y SERVICIOS - CAUCA
Tipo de Comisién Servicio Fecha Aut./ Rech. 2026-04-29 Genera Viaticos Sl Genera gastos de viaje Si Requiere Pasajes Aéreos NO
Transporte por Via Terrestre Area u Oficina COMERCIO Y SERVICIOS Tipo de tramite Inicial Comisioén Inicial
CDP de viaticos
Consecutivo CDP 17426 Dependencia Solicitante 930745 CENTRO DE COMERCIO Y SERVICIOS - CAUCA - SERVICIOS PRESTADOS A LA FORMACION
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:::?s%: Rernoctafplotalidias Liquidacion Diario Viaticos de Viaje pagar ObjstoldslaiComision|porTercero
ORIENTAR FORMACION
COMPETENCIA TRANSVERSAL DE
COMUNICACION EN EL MUNICIPIO
0,5 4.737.497,00 251.640,00 125.820,00 40.000,00 165.820,00 | DE SANTANDER DE QUILICHAO A
LA FICHA 3315220 PROGRAMA
ANALISIS Y DESARROLLO DE
SOFTWARE
2026-05-07 2026-05-07 CAUCA T POPAYAN |CAUCATSIITANDER | g5 No 50
JOHANA PAOLA . CONTRATIS )
MACIAS GIRALDO CC: 1061787711 TA Autorizada
2026-05-14 2026-05-14 CAUCA / POPAYAN CAUCA/ ?AQ’\.‘TANDER 0 No 0
Totales Solicitud de Comisién 125.820,00 40.000,00 165.820,00

OBJETO DE LA COMISION

ORIENTAR FORMACION COMPETENCIA TRANSVERSAL DE COMUNICACION EN EL MUNICIPIO DE SANTANDER DE QUILICHAO A LA FICHA 3315220 PROGRAMA ANALISIS Y DESARROLLO DE SOFTWARE

ORDENADOR DEL GASTO
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L_Aa Documento de Autorizacion, Reconocimiento y Usuario que Genera Reporte: MHhmoralef HENRY ARMANDO MORALES

n. Ordenacién de Pago Comision al Interior del Pais FERNANDEZ
Nacion Unidad 6 Subunidad que Genera  36-02-00-019- ~ CENTRO DE COMERCIO Y
Reporte: 930710 SERVICIOS - CAUCA

Fecha y Hora Generacion Reporte:  2026-04-29-5:10 p. m.

SERVICIOS - CAUCA

Morales Fernandez

Identificacion: 10723561 Nombre: HENRY ARMANDO MORALES FERNANDEZ m”d\ EZT:::;E::L:;TE Cargo: SUBDIRECTOR CENTRO DE COMERCIO Y

Firma Responsable

Verificado Por: PAOLA MARCELA TAMAYO DE JESUS Fecha Verificacion: |29/04/2026 15:11:51
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