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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 BOYACA

CENTRO INDUSTRIAL DE MANTENIMIENTO Y MANUFACTURA-BOYACA
Adguiriente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA Nit adquiriente: 899.999.034-1

ICadigo Regional 15
ICodigo Centro 951410
Fecha Elaboracion Junio de 2026

Version ENERO - 1,26

ID de Proceso

28510-444400

DATOS DEL CONTRATISTA

Nombres y apellidos:
Cédula de Ciudadania
Correo electrénico:

CAMILO ARTURO ACEVEDO GUTIERREZ
1.057.594.349
caacevedog@sena.edu.co

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

BANCOLOMBIA
AHORROS
35854062750

IP/N° de contacto: Presta Servicios Excluidos de IVA: NO
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? 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: 9202541/2026 N° Compromiso SIIF 11426 | Numero de pagos durante la vigencia del contrato 10

OBJETO CONTRACTUAL:
(Descripcion del servicio prestado)

prestar los servicios personales de caracter temporal, para planear, orientar, ejecutar y evaluar actividades de Formacion
Profesional Integral en el programa de Articulacion con la educacién media, en las diferentes modalidades y niveles de formacion,
conforme a las competencias técnicas y/o transversales asociadas al disefio curricular, en areas relacionadas con

DATOS PERIODO DEL PAGO

Del 01/06/2026 Al 30/06/2026 Saldo Anterior del Contrato: $ 27.319.566
Numero de pago 5 Valor Total del Contrato: $46.111.637
Valor Bruto Pago: $ 4.737.497,00 Nuevo Saldo del Contrato: $ 22.582.069
RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO
Ingresos por honorarios $4.737.497 Retencion en la fuente a practicar Articulo 383 rentas  0,00%
Ingresos por comisiones $629.100 Retencion en la Fuente del Periodo $0
TOTAL INGRESOS DEL PERIODO $ 5.366.597 $0
BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE $3.217.837 TOTAL RETEFUENTE PRESENTE PAGO $0
LIQUIDACION DE PAGO A SEGURIDAD SOCIAL Y LIQUIDACION DEL NETO A PAGAR
Junio Mayo Base retencion en la fuente a titulo de RENTA|  3.217.837,00 | TARIFA

N° Planilla PILA, o, N° RadicacionpagoSS | commmeee 6018505053 Base retencion en la fuente aftitulo de ICA]  5.366.597,00
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 $ 303.200 |$ 303.200 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 v $ -1$ 0 Reteica - 8523 - SOGAMOSO 10.733,00 | 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 $ 536.660 Otras Retenciones 0,00 | 0,000%
Salud hasta $ 837.984|$% - Otras Retenciones 0,00 | 0,000%
Renta Exenta 25% $34.479.550 | $ 1.072.000 0,00
Renta Exenta 25% liquidada en los meses anteriores |$ 4.089.000
al periodo objeto de cobro. Descuentos de embargo (Si tiene) 0,00
Retencion en la Fuente Contingente $ VALOR A PAGAR $4.726.764,00

SON: CUATRO MILLONES SETECIENTOS VEINTISEIS MIL SETECIENTOS SESENTA Y CUATRO PESOS M/CTE

ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO

ACTIVIDADES DESARROLLADAS DEL 1 AL 30 De Junio DE 2026 segun objeto de prestacion de servicios

Codigo de fichas:3145457,3145959,3146715,3411662,3412674,3413027

TOTAL HORAS ACADEMICAS = 104

TOTAL HORAS ADICIONALES = 48

TOTAL HORAS DEL MES = 152

Todas las actividades estan registradas en el sistema SOFIAPLUS en el perido correspondiente

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

CAMILO ARTURD ACEVEDO GUTIERREZ
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,

HENRY MAURICIO ROJAS MACHUCA
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

CONSUELO ALEXANDRA BARRERA CORONADO
SUBDIRECTORA DE CENTRO GO02(E)

16/06/26 19:21:33 USUARIO: SIC - C.C. 1057594349




PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

ach o
Pagos de SOPORTE DE PAGO GENERAL — B I b'
Sequridad
SO = Z Bancolombia
( DATOS GENERALES DEL APORTANTE ) DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 1057594349 || NOMERO PLANILLA: 6018505053  TIPO DE PLANILLA: LINDEPENDIENTES
NOMBRE O RAZON SOCIAL: CAMILO ARTURO ACEVEDO GUTIERREZ || pbER|0pO COTIZACION OTROS MES mayo ARO 2026  PERIODO COTIZACION SALUD: MES mayo ARO 2026
CIUDAD/MUNICIPIO: SOGAMOSO DEPARTAMENTO: BOYACA || DiAS DE MORA. 0
DIRECCION: CARRERA 12#9-12  TELEFONO: 3102569 || FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2026/06/09 NUMERO AUTORIZACION: 369765950
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE ~ CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Educacién tecnolégica.
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
230301 230301-PORVENIR 1 $ 303.200 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 303.200 $0 $303.200
SUBTOTALES: $303.200 $0 $303.200

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
EPS037 EPS037-NUEVA EPS 1 $0 $0 $0 $ 236.900 $0 $0 $0 $ 236.900 $0 $0 $ 236.900
SUBTOTALES: $236.900 $0 $0 $ 236.900

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 5 % O|Flywaololx o = P4 = L < O al = o 5 FSP AROIZS INDICADOR 5 5 CENTRO 8
N° - NOMBRES ; s Zo5 z2wo<g<o o v | a|d|o|sS| < 50| o . VOLUNTARIOS TOTAL 3] . |VALOR| TOTAL 3] TOTAL | IBC TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
CION COTIZANTEICOTIZANTE| BASICO |SALARIO = | X | HHFFFO > > 2] (@) = - > < > = |
o & hﬁ% ADMIN |g IBC  COTIZACION TARIFA | \oopTe | ADMIN | IBC  |COTIZACION| \nped| poopre | ADMIN o 1BC DE  |\boRTE 2 ADMIN | o0 DO R TE APORTE APORTEAPORTE
8 é @ = ‘a SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD |EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL o o TRABAJO
1 cc ACEVEDO [NDEPEND $1.895.000 NO 230301- |30 $ $303.200 $0 $0 $0 $0 Normal $ 303.200EPS037- 30 $  $236.900 $0 $236.900 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0
1057504349|507 ERREZ PORVENIR| | 1.895.000 NUEVA 1.895.000
ARTURO EPS

TOTAL PAGADQO: $ 540.100

2026/06/16 7:15 PM USUARIO: SOI CC1057594349 PAGINA 1 DE 1
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES

SOPORTE DE PAGO GENERAL

~= Bancolombia

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: NIT  NUMERO DE IDENTIFICACION: 899999034 || NUMERO PLANILLA: 6020173701  TIPO DE PLANILLA: Y-INDEPENDIENTES EMPRESAS
NOMBRE O RAZON SOCIAL: SENA 11 pERIODO COTIZACION OTROS MES mayo ARO 2026  PERIODO COTIZACION SALUD: MES mayo ARO 2026
CIUDAD/MUNICIPIO: BOGOTA DISTRITO CAPITAL DEPARTAMENTO: BOGOTA - DISTRITO CAPITAL DIAS DE MORA: 0
DIRECCION: CLL 4167 SENA CENTRO  TELEFONO: 5461600 || FEcHA PAGO (aaaa/mmidd): 2026/05/26 NUMERO AUTORIZACION: 337404563
TIPO APORTANTE: 15-CONTRATANTE CLASE APORTANTE: A-MAS DE 200 COTIZANTES
TIPO EMPRESA: PUBLICA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades reguladoras y facilitadoras de la act
FORMA DE PRESENTACION: SUCURSAL SUCURSAL / DEPENDENCIA: 13-SENA
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
[ L|QU|DAC|ON DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
2 8 < < PENSION SALUD ARP - CCF SENA ICBF ESAP |MINEDU
IDENTIFICA TIPO SUBTIPO | SALARIO | TIPO DE = § z % ol F|Wuwala/x & | -] z| 2| w| < O ol | a 5 FSP APORTES INDICADOR 5 S CENTRO 3
N° - NOMBRES A S Z05| z| WioLo Lo @ 0 — O o > < |> O o O ) VOLUNTARIOS TOTAL O ... |VALOR| TOTAL O TOTAL |»n IBC TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
CION COTIZANTE|COTIZANTE| BASICO |SALARIO X |FFFHO 3| >| 0 @\ 3 S | 5| & |
9 E h g O ADMIN 2 IBC COTIZACION TARIFA APORTE ADMIN (2 IBC COTIZACION ADRES| APORTE ADMIN (é:) IBC DE APORTE <5( ADMIN APORTEAPORTEAPORTEAPORTEIAPORTE
SIxl=F a SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD | EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL 3 = TRABAJO
142 CC 'I;/ILEASI\IACO :\II\ITDEEPENDlE $ 1.895.000 NO $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 014-23- 30 $ $ $0 $0 $0 $0 $0 $0
1057590376 ERAYAN CONTRATO POSITIV:A\ 1.895.000 131.900
GABRIEL  |PRESTACION COMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGUROS
S.A
143 |CC gggSfUEZ II\II\ITDEEPENDlE $ 1.895.000 NO $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 014-23- 30 $ $ 82.500 $0 $0 $0 $0 $0 $0
1057
05 591029JHON CONTRATO POSITlVﬁ 1.895.000
SEBASTIAN |PRESTACION COMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGUROS
S.A
144 CC QEEYEERDF?EZ :\’I\‘TDEEPEND'E $1.895.000 NO $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 014-23- 30 $ $ 82.500 $0 $0 $0 $0 $0 $0
1057594349 CUTIERREZ NTE POSITIVA 1.895.000
ARTURO PRESTACION COMPANI
DE A DE
ISERVICIOS SEGUROS
S.A
145 CC ﬁgﬁlgé\gg :\II\ITDEEPENDlE $ 1.895.000 NO $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 014-23- 30 $ $ $0 $0 $0 $0 $0 $0
1057601679 JINNETH CONTRATO POSITIV:A\ 1.895.000 131.900
CAROLINA |PRESTACION COMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGUROS
) SA
146 |CC ('\‘le’e\llngAN :\’I\‘TDEEPENDE $ 1.895.000 NO $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 014-23- 30 $ $ 82.500 $0 $0 $0 $0 $0 $0
1
057605269 CAMILO CONTRATO POSITlVﬁ 1.895.000
PRESTACION COMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGUROS
S.A
147 CC i‘ﬁ"oE’\TliZ "\"\‘TDEEPENDE $1.750.905 NO $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $014-23- 30 $ $ $0 $0 $0 $0 $0 $0
1059042423
IHON CONTRATO POSITIV:A\ 1.750.905 121.900
FREDY PRESTACION COMPANI
DE A DE
ISERVICIOS SEGUROS
S.A
148 CC EQEE%LO :\II\ITDEEPENDlE $ 1.895.000 NO $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 014-23- 30 $ $ $0 $0 $0 $0 $0 $0
1061687992 IANDRES CONTRATO POSITIV:A\ 1.895.000 131.900
FELIPE PRESTACION COMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGUROS
) SA
149 (CC EIAANN?B”:O Ir\rl\‘TDEEPENDlE $1.895.000 NO X $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 014-23- 30 $ $ $0 $0 $0 $0 $0 $0
10617171
06 89 ICTORIA CONTRATO POSITIVA 1.895.000 131.900
EUGENIA |PRESTACION COMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGUROS
S.A
150 (CC gg;gﬁEs "\"\‘TDEEPENDE $1.895.000 NO X $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $014-23- 30 $ $ $0 $0 $0 $0 $0 $0
106172755
IHON CONTRATO POSITIV:A\ 1.895.000 131.900
IALEJANDRO |PRESTACION COMPANI
DE A DE
ISERVICIOS SEGUROS
S.A
151 [CC 'I;AEERI\CIZSIiO :\II\ITDEEPENDlE $ 1.996.000 NO $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 014-23- 30 $ $ $0 $0 $0 $0 $0 $0
1063144662 MIGUEL CONTRATO POSITIV:A\ 1.996.000 139.000
EDUARDO |PRESTACION COMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGUROS
S.A
152 |CC zliEFJQaZ :\’I\ITDEEPENDlE $ 1.895.000 NO $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 014-23- 30 $ $ 82.500 $0 $0 $0 $0 $0 $0
1063281194
063281194 IATANAEL ICONTRATO POSITIVA 1.895.000
DAVID PRESTACION COMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGUROS
S.A
153 (CC g‘gl’;‘égléiz :\II\ITE:EEPENDlE $1.750.905 NO $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 014-23- 30 $ $ 76.200 $0 $0 $0 $0 $0 $0
1065609053
OBBER CONTRATO POSITIV:A\ 1.750.905
JHAIR PRESTACION COMPANI
DE A DE
ISERVICIOS SEGUROS
S.A
154 CC ﬁgngZ :\II\ITDEEPENDlE $ 1.895.000 NO $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 014-23- 30 $ $ $0 $0 $0 $0 $0 $0
1065626149 CESAR CONTRATO POSITIV:A\ 1.895.000 131.900
ENRIQUE  |PRESTACION COMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGUROS
S.A

2026/06/01 4:10 PM USUARIO: SOI CC1018486066

PAGINA 12 DE 143



SENA
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PARA: EDWIN EDDALY SIBO ORTIZ-COORDINADOR GRUPO APOYO MIXTO
DE: ORDENADOR DEL GASTO

ASUNTO: No Orden de viaje 49826, Valor total $629.100 Contrato No CO1.PCCNTR.9202541

OBJETO: Prestar los servicios personales de caracter temporal, para planear, orientar, ejecutar y
evaluar actividades de Formacién Profesional Integral en el programa de Articulacidon con la
educacion media, en las diferentes modalidades y niveles de formacién, conforme a las
competencias técnicas y/o transversales asociadas al disefio curricular, en areas relacionadas con
INSTRUMENTACION INDUSTRIAL. Asi mismo, desarrollar las demdas actividades inherentes al
proceso formativo que le sean asignadas, aplicando las metodologias, lineamientos y criterios
técnico-pedagdgicos establecidos por la Direccion General del SENA y por el Centro Industrial de
Mantenimiento y Manufactura de la Regional Boyaca.

Como ordenador del Gasto Autorizo el registro presupuestal del gasto, el registro de la obligacién
y el pago:

NOMBRE DE LA PERSONA JURIDICA O NATURAL: Camilo Arturo Acevedo Gutierrez
CEDULA O NIT: 1057594349

TIPO DE DOCUMENTO CONTRACTUAL Factura No__ Convenio No. __ Contrato No.
Resolucién Otro _X

CONCEPTO DEL PAGO: Orden de viaje 49826

Valor antes de IVA $629.100
Valor del IVA S

Valor Total Notas Crédito S

Valor total Notas Debito S

Valor total Pago $629.100

El pago debe realizarse teniendo en cuenta los datos en la siguiente tabla:

TABLA No. 1 Registro Presupuestal nimero 138126 de 2026

Dependencia Posicion del Gasto Fuente Recurso | Situacion PAC
C-3603-1300-20-20305C-
951411 3603025-02 ADQUIS. DE BYS -
INTEGRACION SERVICIO DE FORMACION $629.100
CON LA MEDIA- | PROFESIONAL INTEGRAL - NACION 10 CSF '
BOYACA FORTALECIMIENTO DE LA

PRESTACION DEL SERVICIO DE
FORMACION PROFESIONAL Y

GRF-F-089 V04



SENA

N

Dependencia

Posicion del Gasto

Fuente

Recurso

Situacion

PAC

EL RECONOCIMIENTO DE
SABERES PREVIOS CON
ENFASIS EN POBLACIONES

CAMPESINAS Y POPULARES EN

COLOMBIA NACIONAL

Total

$629.100

Nota 1: La informacion para el diligenciamiento de la tabla anterior la encuentra en el Registro
Presupuestal de Compromiso.

USO PRESUPUESTAL a aplicar A-02-02-02-006-003-03 servicio de suministro de comidas"

El giro de los recursos debe realizarse a la cuenta N2 35854062750 Bancolombia S.A. a

nombre de Camilo Arturo Acevedo Gutierrez NIT: 1057594349

GRF-F-089 V04
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Reporte Compromiso Presupuestal de Gasto

Usuario Solicitante:

Unidad 6 Subunidad
Ejecutora Solicitante:

Comprobante

Fecha y Hora Sistema:

MHisperezm LEIDY SOFIA PEREZ MANRIQUE

36-02-00-015-

2026-05-13-5:45 p. m.

CENTRO INDUSTRIAL DE MANTENIMIENTO

REGISTRO PRESUPUESTAL DEL COMPROMISO
Con base en el CDP No: 2026 de fecha 2026-01-08. Se hizo el registro presupuestal con el siguiente detalle
Ntmero: 138126 Fecha Registro:  |2026-05-13 Unidad / Subunidad Ejecutora: 36-02-00-015-951410 CENTRO INDUSTRIAL DE MANTENIMIENTO Y MANUFACTURA- BOYACA
Vigencia Presupuestal Actual Estado: Generado Tipo de Moneda: COP-Pesos Tasa de Cambio: 0,00
Valor Inicial: 629.100,00|Valor Total Operaciones: 0,00 Valor Actual: 629.100,00|Saldo x Obligar: 629.100,00
TERCERO ORIGINAL
[Tdentificacion: Cedula de
;.e mimcacion: Ledula de | 1057594349|Razén Social: |CAMILO ARTURO ACEVEDO GUTIERREZ |Medio de Pago: |Abono en cuenta
CUENTA BANCARIA
Numero: | 35854062750| Banco: |BANCOLOMBIA SA. |Tipo: |Ahorro Estado: |Activa
ORDENADOR DEL GASTO
Identificacién: | 40035448| Nombre: CONSUELO ALEXANDRA BARRERA CORONADO |Cargo: SUBDIRECTOR CENTRO INDUSTRIAL DE MANTENIMIENTO Y
MANUIEACTIIDA DAVACA
CAJA MENOR VIATICOS DOCUMENTO SOPORTE
Num. Solicitud de
Identificacion: |Fecha de Registro: | Genera Viaticos: Si um. .? rertud de 49826 Numero: |49626 |Tipo: SOLICITUD Fecha: 2026-05-13
Comisién:
ITEM PARA AFECTACION DE GASTO
DEPENDENCIA POSICION CATALOGO DE GASTO FUENTE RECURSO SITUAC.

C-3603-1300-20-20305C-3603025-02

ADQUIS. DE BYS - SERVICIO DE

FORMACION PROFESIONAL INTEGRAL

FORTALECIMIENTO DE LA

PRESTACION DEL SERVICIO DE
E?&gol :jggsfgf'o'\‘ CON ' [FORMACION PROFESIONAL Y EL Nacion 10 CSF FECHA OPERACION VALOR INICIAL OPL%%TON VALOR ACTUAL SALDO X OBLIGAR

RECONOCIMIENTO DE SABERES

PREVIOS CON ENFASIS EN

POBLACIONES CAMPESINAS Y

POPULARES EN COLOMBIA

NACIONAL

629.100,00 0,00
Total: 629.100,00 0,00 629.100,00 629.100,00
Objeto: VIATICOS FORMACION: COMUNICADO NO 15-9-2026-009810. SOGAMOSO-GARAGOA-SOGAMOSO. ORIENTAR FORMACION TECNICA EN EL PROGRAMA TECNICO EN INSTRUMENTACION INDUSTRIAL Y EL PROGRAMA DE
Jeto: MANTENIMEINTO
PLAN DE PAGOS
DEPENDENCIA DE AFECTACION DE PAC POSICION DEL CATALOGO DE PAC FECHA VALOR A PAGAR SALDO POR OBLIGAR LINEA DE PAGO
36-02-00-015-951410 CENTRO INDUSTRIAL DE MANTENIMIENTO Y 3-8 CNC - INVERSION ORDINARIA NACION CSF |2026-05-15 629.100,00 629.100,00[NINGUNO
MANUFACTURA- BOYACA

i - . J((/L-_

Edwin Eddaly Sibo Ortiz

COORDINADOR GRUPO DE APOYO ADMINISTRATIVO MIXTO
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S r |_ AW, J Documento de Autorizacion, Reconocimiento y Usuario que Genera Reporte: MHcabarrer CONSUELO ALEXANDRA BARRERA
v 4 i L

Ordenacién de Pago Comision al Interior del Pais CORONADO
HH[:H:I]] Unidad 6 Subunidad que Genera  36-02-00-015-  CENTRO INDUSTRIAL DE
Reporte: 951410 MANTENIMIENTO Y MANUFACTURA-
BOYACA
Eecha v Hora Generacidn Renorta- martoc 12 Ao mavin do 2024

Comision Servicio al Interior del Pais - Tramite - Inicial

Solicitud de Comision No. 49826 Fecha Solicitud 2026-05-06 Estado de la Comisién Autorizada Unidad Ejecutora o Subunidad - 36-02-00-015-951410 CENTRO INDUSTRIAL DE MANTENIMIENTO Y
MANUFACTURA- BOYACA
Tipo de Comisién Servicio Fecha Aut./ Rech. 2026-05-12 Genera Viaticos SI Genera gastos de viaje No Requiere Pasajes Aéreos NO
Transporte por Via Terrestre Area u Oficina FORMACION PROFESIONAL Tipo de tramite Inicial Comisioén Inicial
CDP de viaticos
Consecutivo CDP 2026 Dependencia Solicitante 951411 INTEGRACION CON LA MEDIA-BOYACA

C-3603-1300-20-20305C-3603025-02 - ADQUIS. DE BYS - SERVICIO DE FORMACION

PROFESIONAL INTEGRAL - FORTALECIMIENTO DE LA PRESTACION DEL

Rubro Presupuestal de Viaticos SERVICIO DE FQRMACION PROFESIONAL Y EL RECONOCIMIENTO DE SABERES |Rubro Presupuestal de Gastos de Viaje
PREVIOS CON ENFASIS EN POBLACIONES CAMPESINAS Y POPULARES EN

COLOMBIA NACIONAL

. . L . I O Pernocta |Porcentaje o
Tipo y Numero de Fecha Inicial Fecha final Dpto. / Municipio | Dpto./ Municipio N°. 5 5 q Base de Valor Viatico Valor Total Valor Gastos Valor total a i 2
hombre Documento Cargo Estado Comisién Comisién Origen Destino Dias l::'g::’s:)': Pernocta |Totaldias| ) jgidacién Diario Viaticos de Viaje pagar Objstoids la Comisionpor Tercero
ORIENTAR FORMACION TECNICA
EN EL PROGRAMA TECNICO EN
INSTRUMENTACION INDUSTRIAL Y
CONTRATIS EL PROGRAMA DE
CAMILO ARTURO TA 2,5 4.737.497,00 251.640,00 629.100,00 0,00 629.100,00 |MANTENIMEINTO Y ENSAMBLE DE
. INSTRUCTO ) EQUIPOS ELECTRONICOS EL CUAL
éﬁﬁ\égggz CC: 1057594349 |- Autorizada ES ATENDIDO MEDIANTE EL
ARTICULACI 2026-05-19 2026-05-21 BOYACA BOYACA/GARAGOA | 25 No 50 PROGRAMA DE ARTICULACION DEL
ON SOGAMOSO ' SENA CON LA EDUCACION MEDIA.
Totales Solicitud de Comision 629.100,00 0,00 629.100,00

OBJETO DE LA COMISION

ORIENTAR FORMACION TECNICA EN EL PROGRAMA TECNICO EN INSTRUMENTACION INDUSTRIAL Y EL PROGRAMA DE MANTENIMEINTO Y ENSAMBLE DE EQUIPOS ELECTRONICOS EL CUAL ES ATENDIDO MEDIANTE EL PROGRAMA DE ARTICULACION DEL SENA
CON LA EDUCACION MEDIA.

ORDENADOR DEL GASTO

|dentificacion: 40035448 Nombre: CONSUELO ALEXANDRA BARRERA CORONADO Cargo: SUBDIRECTOR CENTRO INDUSTRIAL DE
MANTENIMIENTO Y MANUFACTURA BOYACA

VISTO BUENO JEFE INMEDIATO

Nombre: DA Firmado digitalmente por: MINISTERIO DE HACIENDA Y Cargo:
I\

REDIT =i

P
REDHOPUBH

Serial del certificado: 1566035429378378625

Y CREDITO PUBLICO Entidad: MINISTERIO DE HACIENDA Y CREDITO PUBLICO
Unidad Organizacional: Persona Juridica
Hora de firma: 2026/05/12 17:11:06 -05:00

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 9
certificados digitales de firma del presente documento se han emitido por una entidad de certificacién digital Abierta de confianza.




L__JF __J Docume.r'\to de Autorizacilép’, Recono(-:imiento y’ Usuario que Genera Reporte: MHcabarrer CONSUELO ALEXANDRA BARRERA
‘- Ordenacién de Pago Comision al Interior del Pais CORONADO
HHI} IfIII Unidad ¢ Subunidad que Genera  36-02-00-015-  CENTRO INDUSTRIAL DE
Reporte: 951410 MANTENIMIENTO Y MANUFACTURA-
BOYACA
Farha v Hnara (Ganararidn Rannrta- martac 12 Aa mawvn Ao 202RA

Firma Responsable

Verificado Por: LEIDY SOFIA PEREZ MANRIQUE Fecha Verificacion: 12/05/2026 16:57:00

r Firmado digitalmente por:
ib Nombre: CONSUELO ALEXANDRA
BARRERA CORONADO
Cedula de ciudadania: 40035448
Usuario SIIF: MHcabarrer
Nﬂ[:][l[l 12/05/2026 5:11:18 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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GCCON-F-095

PROCESO

GESTION CONTRACTUAL

NOMBRE DEL FORMATO

FORMATO AGENDA DESPLAZAMIENTO CONTRATISTA

CLASIFICACION DE LA INFORMACION

Publica Clasificada \:‘ Publica Reservada I:I

Publica
DATOS DEL CONTRATISTA QUE SE DESPLAZA
FECHA DE ELABORACION DE AGENDA 06/05/2026
NOMBRES Y APELLIDOS IDENTIFICACION:
Camilo Arturo Acevedo Gutierrez Tipo: c.C. No. 1057594349
CO1.PCCNT & FECHA VENCIMIENTO
CONTRATO No. ANO 2026 23 11 2026
© R.9202541 DEL CONTRATO

Prestar los servicios personales de caracter temporal, para planear, orientar, ejecutar y evaluar actividades de Formacién Profesional
Integral en el programa de Articulacion con la educacién media, en las diferentes modalidades y niveles de formacién, conforme a las
OBJETO CONTRACTUAL: competencias técnicas y/o transversales asociadas al disefio curricular, en 4reas relacionadas con INSTRUMENTACION INDUSTRIAL. Asi
mismo, desarrollar las demds actividades inherentes al proceso formativo que le sean asignadas.

DIRECCION GENERAL/ . DEPENDENCIA/ N .
REGIONAL Boyaca CENTRO Centro Industrial de Mantenimiento y Manufactura
NOMBRE DEL ORDENADOR DEL
Consuelo Alexandra Barrera Coronado Subdirectora( E
GASTO (de Ia Movilizacién) carGo ()
NOMBRE DEL SUPERVISOR(A]
DEL CONTRATO (A) Henry Mauricio Rojas Machuca CARGO Coordiandor Academico
INFORMACION DEL DESPLAZAMIENTO
RUTA Sogamoso-Garagoa-Sogamoso
DIRECCION GENERAL/ DEPENDENCIA/
REGIONAL CENTRO
CIUDAD/DEPARTAMENTO O ENTIDAD O
MUNICIPIO/DEPARTAMENTO O EMPRESA Institucion educativa Tecnica San Luis | CONTACTO Jhon Alejandro
CIUDAD/PAIS Garagoa ) Lagos3144172622
FECHA INICIO DEL
FECHA FIN DESPLAZAMIENTO
DESPLAZAMIENTO 19 5 ‘ 2026 | 21 5 2026

ORIENTAR FORMACION TECNICA EN EL PROGRAMA TECNICO EN INSTRUMENTACION INDUSTRIAL Y EL PROGRAMA DE MANTENIMEINTO
Y ENSAMBLE DE EQUIPOS ELECTRONICOS EL CUAL ES ATENDIDO MEDIANTE EL PROGRAMA DE ARTICULACION DEL SENA CON LA
EDUCACION MEDIA POR PARTE DEL CENTRO INDUSTRIAL DE MANTENIMIENTO Y MANUFACTURA EN LA INSTITUCION EDUCATICA
TECNICA SAN LUIS DEL MUNICIPIO DE GARAGOA BOYACA.

OBJETIVO DEL DESPLAZAMIENTO

OBLIGACIONES DEL CONTRATO

Planear,orientar y evaluar la formacion profesional Integral, aplicando las guias y procedimientos emitidos por la Direccién de Formacion Profesional del SENA,
el Sistema Integrado de Gestion y AutoControl SIGA, los lineamientos del equipo pedagégico de Centro y las orientaciones de la Coordinacion Académica,
1 conforme a la modalidad, intensidad establecida en el disefio curricular de los programas y lugar de ejecucién definidopor el centro.
2
3
A DA
ACTIVIDADES
Dia Inicio 19 [ 5 [ 202 19 de Mayo 2026
Desplazamiento ruta de ida: Sogamoso-Garagoa
Medio de transporte: aéreo, terrestre, fluvial: Terrestre
a ejecutar:
9:00a. m. Orientar formacion tecnica del prog; Tecnico en instr ion il ial grado Once ficha 3145457 en la Institucion Educativa
19 Tecnlco San Luis de manera presencial , Seguimeinto mensual del proyecto formativo en el formato correspondiente, diligencimeinto
2:00 p. m. de bitacoras del aprendiz por grupo de trabajo.
|_Dia2 | 20 5 [ 2026 T 20 de Mayo 2026
Actividades a ejecutar:
8:00a. m. Orientar formacion tecnica del progt Tecnico en imeinto y de tarjetas icas en Grado Decimo ficha
20 3411662 de la Institucion Educativa Tecnica San Luis, culminacion de guia de induccion y desarrollo de la
3:00 p. m. GA1_291901056_Desensamblar_Residuos_Aparatos_Electrénicos.
m 21 5 2026 21 de Mayo 2026
Actividades a ejecutar:
8:00a. m. Orientar formacion tecnica del prog; Tecnico en instr ion il ial grado Once ficha 3145457 en la Institucion Educativa
21 Tecnlca San Luis de manera presencial,desarrollo de la guia GA3_280401031_CORREGIR_ANOMALIAS_DE
2:00 p. m. _SISTEMAS_DE_INSTRUMENTACION.
Desplazamiento ruta de regreso: Garagoa-Sogamoso
Medio de transporte: aéreo, terrestre, fluvial: Terrestre
Observacione:
Se liquidan gastos de transporte entre terminales aéreas por valor de $N/A
Se liquidan gastos de transporte entre terminales terrestre por valor de SN/A
Se liquidan gastos de transporte intermunicipal por valor de $No se liquida valor del trasporte por austeridad del gasto
~ 1
FIRMAORDENADOR DE GASTO FIRMA SUPERVISOR DEL CONTRATO : FIRMA DEL CONTRATISTA:
st ellidos: Nombres y Apellidos:
Consuelo Alejandra Barrera Coronas Henry Mauricio Rojas Machuca
Cargo: Cargo: Nombré
Subdirectora (E) Coordinador Academico Camilo Arturo Acevedo Gutierrez
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CPE No. 15-9-2026-009810 - SOLICITUD TRAMITE DE PAGO COMISION

Desde grupoadmondocumentos@sena.edu.co <grupoadmondocumentos@sena.edu.co>
Fecha Mié 13/05/2026 9:09
Para Edwin Eddaly Sibo Ortiz <eesibo@sena.edu.co>

(de Consuelo Alexandra Barrera Coronado <cabarrerac@sena.edu.co>; Judy Carolina Molano Cardenas
<jcmolano@sena.edu.co>; Olga Lucia Rodriguez Usgame <olrodriguezu@sena.edu.co>; Yolima Ruiz Vanegas
<yruizv@sena.edu.co>; Leidy Sofia Perez Manrique <leidyperez@sena.edu.co>; Karen Lizeth Sandoval
Sandoval <klsandoval@sena.edu.co>

[ﬂJ 19 archivos adjuntos (25 MB)

49726 DANIEL MEDINA.PDF 01-MAIL-Anexos Respuestas Internas - No. 9-2026-009810 - NIS 2026-02-195458.pdf; C.I.(FRM)-9-
2026-009810-(15)-151040-+ EDWIN EDDALY SIBO ORT@Z--SOLICITUD TR@M.html; 46026 RONNY CARDENAS.PDF 01-MAIL-
Anexos Respuestas Internas - No. 9-2026-009810 - NIS 2026-02-195458.pdf; COMISION 49026 RONNY CARDENAS.PDF 01-
MAIL-Anexos Respuestas Internas - No. 9-2026-009810 - NIS 2026.pdf; COMISION 49426 CESAR MEDINA.PDF 01-MAIL-Anexos
Respuestas Internas - No. 9-2026-009810 - NIS 2026-0.pdf; 49126 JAIME BECERRA.PDF 01-MAIL-Anexos Respuestas Internas -
No. 9-2026-009810 - NIS 2026-02-195458.pdf; COMISION 49326 RODRIGO AMAYA.PDF 01-MAIL-Anexos Respuestas Internas -
No. 9-2026-009810 - NIS 2026-.pdf; COMISION 49526 JUAN CORDOBA.PDF 01-MAIL-Anexos Respuestas Internas - No. 9-2026-
009810 - NIS 2026-0.pdf; COMISION 49826 CAMILO ACEVEDO.PDF 01-MAIL-Anexos Respuestas Internas - No. 9-2026-009810 -
NIS 2026.pdf; 49226 ANDRES ARENAS.PDF 01-MAIL-Anexos Respuestas Internas - No. 9-2026-009810 - NIS 2026-02-
195458.pdf; 49326 RODRIGO AMAYA.PDF 01-MAIL-Anexos Respuestas Internas - No. 9-2026-009810 - NIS 2026-02-195458.pdf;
49426 CESAR MEDINA.PDF 01-MAIL-Anexos Respuestas Internas - No. 9-2026-009810 - NIS 2026-02-195458 -.pdf; 49526 JUAN
CORDOBA.PDF 01-MAIL-Anexos Respuestas Internas - No. 9-2026-009810 - NIS 2026-02-195458 -.pdf; 49626 CARLOS
OTERO.PDF 01-MAIL-Anexos Respuestas Internas - No. 9-2026-009810 - NIS 2026-02-195458 -.pdf; 49826 CAMILO
ACEVEDO.PDF 01-MAIL-Anexos Respuestas Internas - No. 9-2026-009810 - NIS 2026-02-195458.pdf; COMISION 49226 ANDRES
ARENAS.PDF 01-MAIL-Anexos Respuestas Internas - No. 9-2026-009810 - NIS 2026-.pdf; COMISION 49626 CARLOS OTERO.PDF
01-MAIL-Anexos Respuestas Internas - No. 9-2026-009810 - NIS 2026-0.pdf; COMISION 49726 DANIEL MEDINA.PDF 01-MAIL-
Anexos Respuestas Internas - No. 9-2026-009810 - NIS 2026-.pdf; COMISION 49126 JAIME BECERRA.PDF 01-MAIL-Anexos
Respuestas Internas - No. 9-2026-009810 - NIS 2026-.pdf;

Apreciado(a) * EDWIN EDDALY SIBO ORT{Z
Para su respectivo tramite se ha radicado la siguiente comunicacién electrénica:

Radicado N.L.S. Fecha
15-9-2026-009810 2026-02-195458 5/13/2026 9:08:16 AM
Asunto Descripcion del asunto
TRAMITE DE PAGO SOLICITUD TRAMITE DE PAGO COMISION

15-9514

Sogamoso,

PARA: Edwin Eddaly Sibo Ortiz -Coordinador Grupo Apoyo Administrativo Mixto
DE: Consuelo Alexandra Barrera Coronado - subdirectora (e) Centro Industrial de Mantenimiento y Manufactura

https://outlook.office.com/mail/AAMKADY30GRhYzRmLTYxMzMtNDg5NC1hNzAxLTc2ZGQ10DIyNzZmNAAUAAAAAABmMwPSdozKjTKYOQES5rSpp... 12
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ASUNTO: Solicitud trdmite de pago comisién

Teniendo en cuenta que se requiere el servicio, comedidamente solicitamos su colaboracién con el tramite de las
ordenes de viaje relacionadas a continuacioén:

DOCUMENTO NOMBRESY APELLIDOS SITIO VALOR FECHA DE COMISION O.V OBSERVACIONES
74188213 RONNY GERMAN CARDENAS ARIAS SOCOTA $629,100.00 19-
21/05/2026 49026 Cumple con 9 dias habiles de anterioridad

1052380734 JAIME ALBERTO BECERRA PEREZ PANQUEBA $629,100.00 20-
22/05/2026 49126 Cumple con 10 dias habiles de anterioridad

74080967 ANDRES FERNANDO ARENAS ZAMBRANO PANQUEBA $629,100.00 20-
22/05/2026 49226 Cumple con 10 dias habiles de anterioridad

1057582728 RODRIGO AMAYA PEREZ TUNJA $252,573.00 21/05/2026 49326
Cumple con 11 dias habiles de anterioridad

1144172804 CESAR ENRIQUE MEDINA CONTRERAS MARIPI $629,100.00 19-
21/05/2026 49426 Cumple con 9 dias habiles de anterioridad

1049641415 JUAN CAMILO CORDOBA ALVAREZ GUATEQUE $629,100.00 19-
21/05/2026 49526 Cumple con 9 dias habiles de anterioridad

74374246 CARLOS EDUARDO OTERO MURILLO GUATEQUE $629,100.00 19-
21/05/2026 49626 Cumple con 9 dias habiles de anterioridad

74182751 DANIEL ALBERTO MEDINA CHAPARRO GARAGOA $629,100.00 19-
21/05/2026 49726 Cumple con 9 dias habiles de anterioridad

1057594349 CAMILO ARTURO ACEVEDO GUTIERREZ GARAGOA $629,100.00 19-
21/05/2026 49826 Cumple con 9 dias habiles de anterioridad

Comisiones enviadas a verificacion 06/05/2026

Gracias,

Copia:

Judy Carolina Molano Cardenas jcmolano@sena.edu.co Contabilidad
Olga Lucia Rodriguez Usgame olrodriguezu@sena.edu.co

yolima Ruiz Vanegas, yruizv@sena.edu.co Viaticos

Leidy Sofia Pérez Manrique leidyperez@sena.edu.co presupuesto

Atentamente,
. Grupo Administracion de Documentos

SENA [a"'-j'ie-i-:-:':-!" Eenerailt .

servicioalciudadano@sena.edu.co
A PBX:5461500
Calle 57 - 8 - 69 Bogota Colombia
9 fw o
Www. sena.edu.co

@SENAcomunica

NOTA: Este correo es generado por medios automaticos, por favor no dar respuesta al remitente

https://outlook.office.com/mail/AAMKADY30GRhYzRmLTYxMzMtNDg5NC1hNzAxLTc2ZGQ10DIyNzZmNAAUAAAAAABmMwPSdozKjTKYOQES5rSpp... 212
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FORMATO INFORME LEGALIZACION DESPLAZAMIENTO - CONTRATISTA

CIUDAD Y FECHA Sogamoso 27 de Mayo de 2026

PRESENTADO A: Consuelo Alexandra Barrera Coronado, subdirectora (E)

ORDEN DE VIAJE No: FECHA DE INICIO: FECHA DE FINALIZACION:
49826 19/05/2016 21/05/2026
LUGAR A DONDE REALIZO | REGIONAL / CENTRO DE OTRA : ( ciudad)
EL DESPLAZAMIENTO FORMACION
GARAGOA

OBIJETIVO DEL DESPLAZAMIENTO: ORIENTAR FORMACION TECNICA EN EL PROGRAMA TECNICO EN
INSTRUMENTACION INDUSTRIAL Y EL PROGRAMA DE MANTENIMEINTO Y ENSAMBLE DE EQUIPOS
ELECTRONICOS EL CUAL ES ATENDIDO MEDIANTE EL PROGRAMA DE ARTICULACION DEL SENA CON LA
EDUCACION MEDIA POR PARTE DEL CENTRO INDUSTRIAL DE MANTENIMIENTO Y MANUFACTURA EN
LA INSTITUCION EDUCATICA TECNICA SAN LUIS DEL MUNICIPIO DE GARAGOA BOYACA.

ACTIVIDADES DESARROLLADAS:

Dia 1: Desplazamiento Sogamoso-Garagoa

Se realiza la introduccién a lectura de planos de instrumentacidn y control con el fin de afianzar los
conocimientos basados en las competencias que deben alcanzar los estudiantes como técnicos en
instrumentacidn industrial.

Dia 2: Se desarrollé formacién técnica del programa de instrumentacidn industrial con grado 11 de la
ficha 3145457 en la cual se realiza el avance en la guia de formacion
GA3_280401031_CORREGIR_ANOMALI'AS_DE _SISTEMAS_DE_INSTRUMENTACIC)N, también se guia el
desarrollo del proyecto y se resuelven dudas y apoyo sobre cada uno de los proyectos.

Presentacién de proyector formativos, correccién de presentacion, modelos 3D y circuitos
electrénicos, Marco tedrico, Marco Conceptual, referentes bibliograficos.

Dia 3:Se realiz6 el desarrollo de la guia GA2 desensamblar residuos de aparatos electrénicos Residuo:
Definicion, categorizacion, peligrosidad, reciclaje e impactos, Corrientes de materiales recuperadas, asi
como el desensamble de dispositivos RAEE con el fin de crear el espacio de recoleccidn y reciclaje de
los componentes, para reducir la contaminacidon y mejorar las habilidades técnicas y de diagndstico de
los estudiantes.

RESULTADOS:

1. Avance de las guias en mencién en cada una de las fichas, donde se comprendieron los conceptos,
procedimientos y principios de la clasificacion de los residuos RAEE.

2. Listas de asistencia por parte de cada una de las fichas 3145457 del grado 11 del técnico en
Instrumentacion industrial y la ficha 3411662 del técnico en Mantenimiento y ensamble de equipos
electrénicos.

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

1. Evidencias Fotograficas

GTH-F-087 V.02
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2. Listas de Asistencia

COMPROMISOS

ACTIVIDAD

RESPONSABLE

FECHA

1. Revision de evidencias

Aprendices, Docente e
instructor técnico

19/06/2026

CONCLUSIONES:

El seguimiento constante a los proyectos de grado de los aprendices de grado 11 garantiza que no se
pierda el enfoque de cada uno de los proyectos, garantizando su pertinencia con el programa de
Técnico en Instrumentacion Industrial y asegurando su funcionalidad y aplicabilidad en el mundo

laboral.

Fortalecer la formacién desarrollando las habilidades de los aprendices con los equipos y materiales
gue cuenta la I.E los proyecta a resolver problemas y adaptase al cambio del mundo laboral.
Enfocar los proyecto formativos en base a la resolucién de problemas de la regién aumenta la
aplicabilidad y prueba de los proyectos, supliendo las necesidades desde la parte técnica.

DATOS DEL CONTRATISTA
NOMBRE Y APELLIDO FIRMA_~
Camilo Arturo Acevedo Gutierrez
VISTO BUENO SUPERVISOR -7

CARGO DEL SUPERVISOR NOMBRE Y APELLIDO FIRMA

SUPERVISOR .,
Coordinador Académico Henry Mauricio Rojas 1

Machuca )

yl

GTH-F-087 V.02
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REGISTRO DE ASISTENCIA / DIA _/ @ DELMES DE_/fTay/p DEL ANO 2024 .
OBIETNO (§) |Zerowcr  Pecatta  Tashomesleron Zidishie) ZE] Dar o G777
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De acuerdo con La Ley 1581 de 2012, Proteccién de Datos Personales, el Servicio Nacional de Aprendizaje SENA, se compromete a garantizar |a seguridad y proteccion de los datos personales que se
encuentran almacenados en este documento, y les dara el tratamiento correspondiente en cumplimiento de lo establecido legalmente.
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FORMATO CERTIFICACION DEPENDIENTES PARA CONTRATISTAS

Sogamoso,17 de Junio 2026

Sefiores

SERVICIO NACIONAL DE APREDIZAJE (SENA)
Sogamoso

Asunto: Informacién de dependientes para efectos de hacer uso del beneficio tributario de
deducible de la base gravable de retencién en la fuente.

Bajo la gravedad del juramento, en mi calidad de contratista de prestacién de servicios personales
y en cumplimiento de lo previsto por el paragrafo segundo del articulo 387 del Estatuto Tributario
y el articulo 1.2.4.1.18. del Decreto 1625 de 2016, informo que las personas relacionadas a

continuacién, tiene(n) la calidad de dependiente a mi cargo:

NUIP - NIP 1145431084 Emiliano Acevedo Orduz HIJO

Toda vez que cumple con el siguiente requisito:

e Los hijos del contribuyente que tengan hasta 18 afios de edad

Solicito se tome nota de la situacion de dependencia que informo en la presente comunicacién, para
efecto del beneficio de deducible de la base gravable sujeta a retencién en la fuente del 10% de mis
ingresos laborales brutos, hasta un tope de 32 UVT mensuales, que me asiste en virtud de la
normatividad arriba citada.

GRF-F-063 VO3



@
SENA

N

Igualmente, con mi firma declaro: que NINGUNA PERSONA ha solicitado disminucién de su base
gravable por concepto de dependientes, por las mismas personas arriba relacionadas.

Cordialmente,
//

=

FIRMA
Nombre: Camilo Arturo Acevedo Gutierrez

C.C. 1057594349
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NuiP | 1145431084 ] REGISTRO CIVIL Indlcativo
DE NACIMIENTO  Serial 63862734 =
Datos de la oficina de registro - Clase de oficina p—
=
c D Inspeccién de D Cédigo D Q |——
COLOMBIA - BOYACA - SOGAMOSO SOGAMOSO H. R. SOGAMOSQ **** ¢ vrrenveu .
Datos del Inscrito
Primer Apellido Segundo Apellido
ACEVEDO ERRR AR R RN R RN RN IORDUZ ERRAAR IR B RN N AR AR R RN
Nombre(s) ;
EMIL'ANO ."Q'Q"'t'.l'"ll"'.-."l.'""'Ql"".
Fecha de nacimiento Sexo (en letras) Grupo sanguineo Factor RH
mo 12]0]2]3] wes JA[G[O] oo [2]4 MASCULINO 0 POSITIVO
Lugar de nacimiento (Pals - Departamento - Municiplo - Corregimiento e/o Inspeccién)
COLCMB'A‘BOYACA‘SOGAMOSO 'SR EE R R R R R R R R R EEEREEEEESRS]
Tipo de d 0 Declaracion de testigos Numero certificado de nacido vivo
CERTIFICADO MEDICO O DE NACIDO VIVO ******®s* e vs? 03085610618311******
ORDUZAREVALOERIKALIZETH SRR R EEEE R R E R R R R R R R R R R EREEEEREEE]
—Bocumento de Identificacidn (Clase y numero) —Naclonalidad
CCNO. 1057591917 'R R EEEEEREEER R E R R R R R R R RN COLOMBIA L B
[Datos de padre o madre (Para casos de pueblos Indigenas con linea matrilineal, 0 parejas ‘del mismo sexo, anotar el progenitor que indiquen los declarantes para el segundo apellido del inscrito)
Apellidos y nombres completos
ACEVEDOGUTIERREZCAMILOARTURO ﬁ""tti"t"'.tI.QQ'.Q""'.'Q"Q.".
Documento de identificacién (Clase y ndmero) __Waclonalidad
CCN°.1057594349 'S EEEEEEEEE R R R R R R R R RS COLOMB'A LR R RN RN B
(Dafos del declarante
pellidos y p
ORDUZAREVALOERIKALIZETH Q'"t"‘Q’tﬂt"."""'."..!'it
Documento de ldenu!nc ! n _ Firma
CC No. 1057591917 AR AR AR A A RKRARR R AR AN R R ® RN ;lﬂ;):
Eros primer testigo
Apellidos y nombres p
.t"ttt'.'t""ttt'tﬁ'..'tt.*..'."t'!tn."t
Documento de Identlficacion [Clase y numero) Firma
P S R R Hkk KK KKK KRN
Datos segundo testigo
Apellidos y hombres comglolos
Documento de Identificacion Se y numero Firma
AR A AR AR R AR A AT TR LY
Fecha de Inscripcién Nombre y firma del funcionario que autoriza
(,.,43445;/;7:’»
Ao Enau Mes | A | G| OI oe |73 I OI JOHN JAIRO CHIA ANGARITA
Nombre y firma )
Reconocimiento paterno Nombre y firma del funcionario ante quien se hace el reconocimiento
B P
2 ¢ /
JOHN JAIRO CHIA ANGARITA
Firma Nombre y firma )
[ ESPACIO PARA NOTAS
LIBRO DE VARIOS:TOMO 1; FOLIO 182;30/08/2023
W
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