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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 QUINDIO

CENTRO PARA EL DESARROLLO TECNOLOGICO DE LA CONSTRUCCION FP
Adguiriente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA Nit adquiriente: 899.999.034-1

ICadigo Regional 63
ICodigo Centro 923110
Fecha Elaboracion Junio de 2026

Version ENERO - 1,26

ID de Proceso

87071-261945

DATOS DEL CONTRATISTA

Nombres y apellidos:
Cédula de Ciudadania
Correo electrénico:

CARLOS ALBERTO SANCHEZ CANAS Banco a consignar:
7.553.815 Tipo de cuenta:
carsanchezc@sena.edu.co Numero de Cuenta:

BANCOLOMBIA
AHORROS
75761731432

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
Ne° del contrato: 9152180/2026 N° Compromiso SIIF 5526 | Numero de pagos durante la vigencia del contrato 11

OBJETO CONTRACTUAL:
(Descripcion del servicio prestado)

DURANTE LA VIGENCIA 2026 FIC RAD 63-9-2026-001364.

INSTRUCTOR PRESTAR SERVICIOS DE CARACTER TEMPORAL EN EL CDTCI PARA PLANEAR Y ORIENTAR LA
FORMACION PROFESIONAL INTEGRAL TITULADA Y/O COMPLEMENTARIA EN LA MODALIDAD PRESENCIAL Y/O VIRTUAL

DATOS PERIODO DEL PAGO

Del 01/06/2026 Al 30/06/2026 Saldo Anterior del Contrato: $30.319.981
Numero de pago 5 Valor Total del Contrato: $49.112.052
Valor Bruto Pago: $ 4.737.497,00 Nuevo Saldo del Contrato: $ 25.582.484
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 $788.472 Retencion en la Fuente del Periodo $0
TOTAL INGRESOS DEL PERIODO $ 5.525.969 $0
BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE $ 3.739.869 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|  3.739.869,00 | TARIFA
N° Planilla PILA, o, N° RadicacionpagoSS | commmeee 91625762 Base retencion en la fuente a titulo de ICA 0,00
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 \ $ -|$ 0 Reteica - 8299 0,00 | 0,000%
$ - 0,00 | 0,000%
$ - 0,00 | 0,000%
$ | | - 0,00 | 0,000%
Aportes voluntarios a Fondo de pensiones Obligatorias $ - - 0,00 | 0,000%
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 | 0,000%
Renta Exenta 25% $37.927.505 | $  1.246.000 0,00
Renta Exenta 25% liquidada en los meses anteriores |$ 4.355.000
al periodo objeto de cobro. Descuentos de embargo (Si tiene) 0,00
Retencion en la Fuente Contingente $ VALOR A PAGAR $4.737.497,00

SON: CUATRO MILLONES SETECIENTOS TREINTA Y SIETE MIL CUATROCIENTOS NOVENTA Y SIETE PESOS M/CTE

ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO

Participar y generar elementos constitutivos de la planeacion y desarrollo de los procesos formativos, de acuerdo con los lineamientog

Prestar apoyo a la supervisién, seguimiento y control de los contratos que le sean asignados por la Entidad, cuando asi se requiera, d

Evaluar los aprendizajes previos, a que haya lugar, correspondientes a las fichas asignadas, de acuerdo con los procedimientos, plazog

Ejecutar la formacion profesional integral de acuerdo con el disefio curricular, el proyecto formativo y la planeacién pedagégica de Ig

Emitir juicio valorativo sobre el nivel de cumplimiento de los resultados de aprendizaje de las competencias del programa, adquiridos

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

Casshicn o/

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

CARLOS ALBERTO SANCHEZ CANAS
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

Autorizo el presente pago.
El Supervisor,
Firmado digitalmente por Diana

Patricia Lozano
Fecha: 2026.06.22 12:00:04 -05'00'

Diana Patricia
Lozano

informe y que los mismos han sido liquidados de conformidad con las normas vigentes.

DIANA PATRICIA LOZANO CASTRO
INSTRUCTOR G16

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
LUCY ALEJANDRA GUTIERREZ RENGIFO
SUBDIRECTORA DE CENTRO G02

12/06/26 08:03:13 USUARIO: SIC - C.C. 7553815
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LEGALIZACION ORDEN DE VIAJE CONTRATISTA

Solicitud de Comision No.

CARLOS ALBERTO SANCHEZ CANAS

Nombre
VALORES A LEGALIZAR

Gastos de Manutencion $ 503.280,00
Gastos de Transporte Comision | $ -
Otros gastos $ -
Subtotal $ 503.280,00
Menos retefuente $ -
Valor Neto a Legalizar $ 503.280,00

7.553.815

C.C.No.

SALDO

SALDO A FAVOR

23926

[s

VALOR A REINTEGRAR

. |$

ol e e le
1

EL SOLICITANTE CERTIFICA QUE EL COMISIONADO AUTORIZADO EN ESTA COMISION U ORDEN

DE VIAJE CUMPLIO A SATISFACCION CON LOS OBJETIVOS PREVISTOS.

Firmado digitalmente por

p Lucy Alejandra Gutierrez
AQW@J\‘:\ Rengifo

Fecha: 2026.06.05 11:18:43
-05'00'

NOMBRE: LUCY ALEJANDRA GUTIERREZ RENGIFO
CARGO: SUBDIRECTORA (E)

SE SOLICITAY ORDENA EL SALDO A FAVOR DEL COMISIONADO

NOMBRE: LUCY ALEJANDRA GUTIERREZ RENGIFO
CARGO: SUBDIRECTORA (E)

OBSERVACIONES:

Elaboro: Paola Andrea Vanegas Torres
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Documento de Autorizacién, Reconocimiento y
Ordenacién de Pago Comision al Interior del Pais

Usuario que Genera Reporte:

Unidad 6 Subunidad que Genera

Reporte:

MHIlagutier

36-02-00-063-

923110

LUCY ALEJANDRA GUTIERREZ
RENGIFO

CENTRO PARA EL DESARROLLO
TECNOLOGICO DE LA
CONSTRUCCION Y LA INDUSTRIA -
QUINDIO

Comision Servicio al Interior del Pais - Tramite - Inicial

Solicitud de Comisién No 23926 Fecha Solicitud 2026-04-22 Estado de la Comisién Autorizada Unidad Ejecutora o Subunidad - 36-02-00-063-923110 CENTRO PARA EL DESARROLLO
: TECNOLOGICO DE LA CONSTRUCCION Y LA INDUSTRIA - QUINDIO
Tipo de Comisién Servicio Fecha Aut./ Rech. 2026-04-24 Genera Viaticos SI Genera gastos de viaje No Requiere Pasajes Aéreos NO
Transporte por Via Terrestre Area u Oficina Coordinacion Académica Tipo de tramite Inicial Comisioén Inicial
CDP de viaticos
. 3926 . . 923164 CENTRO PARA EL DESARROLLO TECNOLOGICO DE LA CONSTRUCCION QUINDIO -
Consecutivo CDP Dependencia Solicitante FORMAGION CONTINUA ESPECIALIZADA
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 FORMACION PROFESIONAL Y EL RECONOCIMIENTO DE SABERES [Rubro Presupuestal de Gastos de Viaje -
PREVIOS CON ENFASIS EN POBLACIONES CAMPESINAS Y POPULARES EN
COLOMBIA NACIONAL
. . . . S S o Pernocta | Porcentaj o
Tipo y Numero de Fecha Inicial Fecha final Dpto. / Municipio | Dpto./ Municipio Ne°. ‘gt = R Base de Valor Viatico Valor Total Valor Gastos Valor total a n ey
flombic Documento Cae i Comisién Comision Origen Destino Dias Lé'ﬂﬁ?s.‘l'ﬁ Perocta Totaldias| | ;quidacion Diario Viaticos de Viaje pagar EhietoialialCami=Snlporiicero

MINISTERIO DE HACIEND

Y CREDITO PUBLICO

Este documento se encuentra firmado digitalmente de acuerdo a los lineamientos legales definidos en la ley 527 de 1.999 y sus decretos reglamentarios. Por lo tanto, el original de este documento se encuentra en formato electrénico y goza de autenticidad, integridad y no repudiacién. Los

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: 2026/04/24 07:45:49 -05:00

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

Pagina 1




L ™! _J Documento de Autorizacion, Reconocimiento y Usuario que Genera Reporte: MHIlagutier LUCY ALEJANDRA GUTIERREZ

I’ i ! . - - - - r
“ﬂ Ordenacién de Pago Comision al Interior del Pais RENGIFO
Ha[:][:l]] Unidad 6 Subunidad que Genera  36-02-00-063-  CENTRO PARA EL DESARROLLO
Reporte: 923110 TECNOLOGICO DE LA
CONSTRUCCION Y LA INDUSTRIA -
QUINDIO
2026-05-07 2026-05-07 QUINDIO / ARMENIA | QUINDIO / CORDOBA 0,5 No 50
2026-05-14 2026-05-14 | QUINDIO/ ARMENIA | QUINDIO/CORDOBA | 0,5 No 50 BRINDAR FORMACION

COMPLEMENTARIA EN

CARLOS ALBERTO Contratista- CONSTRUCCION DE PAVIMENTO

SANCHEZ CANAS CC: 7553815 [ cior Autorizada 2 4.737.497,00 251.640,00 503.280,00 0,00 503.280,00 | SN PLACA HUELLA PARA VIAS
TERCIARIAS 1, EN EL PROGRAMA
PLACA HUELA DE LA FICHA 3492220
2026-05-21 2026-05-21 QUINDIO / ARMENIA | QUINDIO / CORDOBA | 05 No 50
2026-05-28 2026-05-28 QUINDIO / ARMENIA | QUINDIO / CORDOBA 0,5 No 50
Totales Solicitud de Comisiéon 503.280,00 0,00 503.280,00

OBJETO DE LA COMISION

BRINDAR FORMACION COMPLEMENTARIA EN CONSTRUCCION DE PAVIMENTO CON PLACA HUELLA PARA VIAS TERCIARIAS 1, EN EL PROGRAMA PLACA HUELA DE LA FICHA 3492220

ORDENADOR DEL GASTO

Identificacion: 52154616 Nombre: LUCY ALEJANDRA GUTIERREZ RENGIFO Cargo: SUBDIRECTOR CENTRO PARA EL DESARROLLO
TECNOLOGICO DE LA CONSTRUCCION - QUINDIO

VISTO BUENO JEFE INMEDIATO

Nombre: Cargo:

Pagina 2 de 3

Este documento se encuentra firmado digitalmente de acuerdo a los lineamientos legales definidos en la ley 527 de 1.999 y sus decretos reglamentarios. Por lo tanto, el original de este documento se encuentra en formato electrénico y goza de autenticidad, integridad y no repudiacién. Los
certificados digitales de firma del presente documento se han emitido por una entidad de certificacién digital Abierta de confianza.
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Documento de Autorizacién, Reconocimiento y
Ordenacién de Pago Comision al Interior del Pais

Usuario que Genera Reporte: MHlagutier

Unidad 6 Subunidad que Genera 36-02-00-063-

Reporte:

Firma Responsable

923110

LUCY ALEJANDRA GUTIERREZ
RENGIFO

CENTRO PARA EL DESARROLLO
TECNOLOGICO DE LA
CONSTRUCCION Y LA INDUSTRIA -
QUINDIO

Verificado Por: JULIANA VICTORIA OCSMPO

Fecha Verificacion:

23/04/2026 18:21:08

SllfFas

Al
Nacion

Firmado digitalmente por:

Nombre: LUCY ALEJANDRA GUTIERREZ
RENGIFO

Cedula de ciudadania: 52154616

Usuario SIIF: MHIagutier

24/04/2026 7:47:44 a. m.

Pagina 3 de

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 presente documento se han emitido bor una entidad de certificacion diaital Abierta de confianza.
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FORMATO INFORME LEGALIZACION DESPLAZAMIENTO - CONTRATISTA

CIUDAD Y FECHA: Armenia, junio 02 del 2026

PRESENTADO A: LUCY ALEJANDRA GUTIERREZ RENGIFO, SUBDIRECTORA DE CENTRO GO02

ORDEN DE VIAJE No: FECHA DE INICIO: FECHA DE FINALIZACION:
23926 7 de mayo del 2026 28 de mayo del 2026
LUGAR A DONDE REALIZO REGIONAL / CENTRO DE OTRA : ( ciudad)
EL DESPLAZAMIENTO FORMACION
Cérdoba, Quindio

OBJETIVO DEL DESPLAZAMIENTO: BRINDAR FORMACION COMPLEMENTARIA EN CONSTRUCCION DE
PAVIMENTO CON PLACA HUELLA PARA VIAS TERCIARIAS 1. 3492220

ACTIVIDADES DESARROLLADAS:

1.

Dia 1: 07/05/2026

Desplazamientos ruta de ida: ARMENIA - CORDOBA

Medio de transporte: TERRESTRE

Actividades a ejecutar: BRINDAR FORMACION COMPLEMENTARIA EN CONSTRUCCION DE
PAVIMENTO CON PLACA HUELLA PARA VIAS TERCIARIAS 1 — FICHA 349220

Desplazamientos ruta de regreso: CORDOBA -ARMENIA

Dia 2: 14/05/2026

Desplazamientos ruta de ida: ARMENIA - CORDOBA

Medio de transporte: TERRESTRE

Actividades a ejecutar: BRINDAR FORMACION COMPLEMENTARIA EN CONSTRUCCION DE
PAVIMENTO CON PLACA HUELLA PARA VIAS TERCIARIAS 1 — FICHA 349220

Desplazamientos ruta de regreso: CORDOBA -ARMENIA

Dia 3:21/05/2026

Desplazamientos ruta de ida: ARMENIA - CORDOBA

Medio de transporte: TERRESTRE

Actividades a ejecutar: BRINDAR FORMACION COMPLEMENTARIA EN CONSTRUCCION DE
PAVIMENTO CON PLACA HUELLA PARA VIAS TERCIARIAS 1 — FICHA 349220

Desplazamientos ruta de regreso: CORDOBA -ARMENIA

Dia 4: 28/05/2026
Desplazamientos ruta de ida: ARMENIA - CORDOBA
Medio de transporte: TERRESTRE

GTH-F-087 V.02
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Actividades a ejecutar: BRINDAR FORMACION COMPLEMENTARIA EN CONSTRUCCION DE
PAVIMENTO CON PLACA HUELLA PARA ViAS TERCIARIAS 1 — FICHA 349220
Desplazamientos ruta de regreso: CORDOBA —ARMENIA

RESULTADOS:

1. Se orienta formacién profesional integral, bajo la modalidad de programas de formacion
complementaria en el curso: CONSTRUCCION DE PAVIMENTO CON PLACA HUELLA PARA VIiAS
TERCIARIAS 1, EN LAS FICHAS 3464756 — 3464852, en el municipio de Cérdoba.

2. Experiencia practica: Los aprendices de esta formacidn aprenden a identificar estructuras de
placa huellas, acerca de los concretos: Definicidn, tipos, clasificacion

EVIDENCIAS O SOPORTES:

GTH-F-087 V.02




4
SENA

GTH-F-087 V.02




4
SENA

COMPROMISOS

ACTIVIDAD RESPONSABLE FECHA
1. N/A N/A N/A
2. N/A N/A N/A

CONCLUSIONES:

1. Se dio cumplimiento a cabalidad al objeto de desplazamiento Armenia — Cérdoba. Para
FORMACION COMPLEMENTARIA EN CONSTRUCCION DE PAVIMENTO CON PLACA HUELLA PARA

VIAS TERCIARIAS 1, EN LAS FICHAS 3464756 - 3464852,

2. Se dio cumplimiento a cabalidad al objeto de desplazamiento Cérdoba - Armenia.

DATOS DEL CONTRATISTA

NOMBRE Y APELLIDO FIRMA
CARLOS ALBERTO SANCHEZ CARAS Cacusl 7 /
s,
VISTO BUENO SUPERVISOR
CARGO DEL SUPERVISOR NOMBRE Y  APELLIDO FIRMA
SUPERVISOR
COORDINADORA ACADEMICA | DIANA PATRICIA LOZANO
CASTRO D}EE‘O{A!EC

GTH-F-087 V.02
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LEGALIZACION ORDEN DE VIAJE CONTRATISTA

Solicitud de Comision No.

CARLOS ALBERTO SANCHEZ CANAS

Nombre
VALORES A LEGALIZAR

Gastos de Manutencion $ 285.192,00
Gastos de Transporte Comision | $ -
Otros gastos $ -
Subtotal $ 285.192,00
Menos retefuente $ -
Valor Neto a Legalizar $ 285.192,00

7.553.815

C.C.No.

SALDO

SALDO A FAVOR

29726

[s

VALOR A REINTEGRAR

. |$

ol e e le
1

EL SOLICITANTE CERTIFICA QUE EL COMISIONADO AUTORIZADO EN ESTA COMISION U ORDEN

DE VIAJE CUMPLIO A SATISFACCION CON LOS OBJETIVOS PREVISTOS.

Firmado digitalmente por

p Lucy Alejandra Gutierrez
AL,]&_J\‘,\ Rengifo

Fecha: 2026.06.03 07:18:01
-05'00'

NOMBRE: LUCY ALEJANDRA GUTIERREZ RENGIFO
CARGO: SUBDIRECTORA (E)

SE SOLICITAY ORDENA EL SALDO A FAVOR DEL COMISIONADO

NOMBRE: LUCY ALEJANDRA GUTIERREZ RENGIFO
CARGO: SUBDIRECTORA (E)

OBSERVACIONES:

Elaboro: Paola Andrea Vanegas Torres




l LYP —I Documento de Autorizaci_é_n’, Reconocimiento y Usuario que Genera Reporte: MHlagutier Iﬁ%ﬁéﬁ:"oEJANDRA GUTIERREZ
_ i Ia Ordenacién de Pago Comision al Interior del Pais
N Hﬂﬂlﬂ]] Unidad ¢ Subunidad que Genera  36-02-00-063-  CENTRO PARA EL DESARROLLO
Reporte: 923110 TECNOLOGICO DE LA
CONSTRUCCION Y LA INDUSTRIA -
QUINDIO
Comision Servicio al Interior del Pais - Tramite - Inicial
Solicitud de Comisién No. 29726 Fecha Solicitud 2026-05-06 Estado de la Comisién Autorizada gggﬁgf&e&gg%g f/libcugﬁg%uagc%ﬁo\}ofi?ﬁgﬁlsoTéiwgeﬁNPSgA EL DESARROLLO
Tipo de Comisién Servicio Fecha Aut./ Rech. 2026-05-06 Genera Viaticos SI Genera gastos de viaje No Requiere Pasajes Aéreos NO
Transporte por Via Terrestre Area u Oficina Coordinacion académica Tipo de tramite Inicial Comisioén Inicial

CDP de viaticos

. 3926 . . 923164 CENTRO PARA EL DESARROLLO TECNOLOGICO DE LA CONSTRUCCION QUINDIO -
Consecutivo CDP Dependencia Solicitante FORMAGION CONTINUA ESPECIALIZADA

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 FORMACION PROFESIONAL Y EL RECONOCIMIENTO DE SABERES |Rubro Presupuestal de Gastos de Viaje -
PREVIOS CON ENFASIS EN POBLACIONES CAMPESINAS Y POPULARES EN
COLOMBIA NACIONAL

. . . . S Aot Pernocta |Porcentaje e
Tipo y Numero de Fecha Inicial Fecha final Dpto. / Municipio | Dpto./ Municipio Ne°. ‘gt = g Base de Valor Viatico Valor Total Valor Gastos Valor total a . -y
flombic Documento Cae i Comisién Comision Origen Destino Dias %'m:’s:)'; Pernocta | Totaldias| ) i idacién Diario Viaticos de Viaje pagar GblstolceliaiCami=loniponilsicaic
BRINDAR FORMACION
COMPLEMENg&RIA EN
CONSTRUCCION DE PAVIMENTO
1 4.737.497,00 285.192,00 285.192,00 0,00 285.192,00 CON PLACA HUELLA PARA VIAS
TERCIARIAS 2, EN EL PROGRAMA
PLACA HUELA DE LA FICHA 3498362
2026-05-20 2026-05-20 QUINDIO / ARMENIA | QUINDIO / CALARCA 05 No 50
CARLOS ALBERTO . Contratista- .
SANCHEZ CARAS | ©C 7553815 | ntructor Autorizada
2026-05-27 2026-05-27 QUINDIO / ARMENIA | QUINDIO / CALARCA 05 No 50
Totales Solicitud de Comision 285.192,00 0,00 285.192,00

OBJETO DE LA COMISION

BRINDAR FORMACION COMPLEMENTARIA EN CONSTRUCCION DE PAVIMENTO CON PLACA HUELLA PARA VIAS TERCIARIAS 2, EN EL PROGRAMA PLACA HUELA DE LA FICHA 3498362

ISTERIO DE HACIENDA Y

CREDITO PUBLICO
Serial del certificado: 1566035429378378625 ORDENADOR DEL GASTO

Entidad- N STERIO-DEHACIENDAY-CREBITOPUBHIES
Unidad Organizacional: Persona Juridica
Hora de firma: 2026/05/06 14:32:59 -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
certificados digitales de firma del presente documento se han emitido por una entidad de certificacién digital Abierta de confianza.
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WAl Docume:r)to de Autorizaci_ép’, Reconoc_:imiento y Usuario que Genera Reporte: MHIlagutier LUCY ALEJANDRA GUTIERREZ
n- Ordenacién de Pago Comision al Interior del Pais RENGIFO
Hﬂl}lﬂﬂ Unidad 6 Subunidad que Genera  36-02-00-063-  CENTRO PARA EL DESARROLLO
Reporte: 923110 TECNOLOGICO DE LA
CONSTRUCCION Y LA INDUSTRIA -
QUINDIO
Identificacion: 52154616 Nombre: LUCY ALEJANDRA GUTIERREZ RENGIFO Cargo: SUBDIRECTOR CENTRO PARA EL DESARROLLO
TECNOLOGICO DE LA CONSTRUCCION - QUINDIO
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FORMATO INFORME LEGALIZACION DESPLAZAMIENTO - CONTRATISTA

CIUDAD Y FECHA: Armenia junio 2 del 2026

PRESENTADO A: LUCY ALEJANDRA GUTIERREZ RENGIFO, SUBDIRECTORA DE CENTRO GO02

ORDEN DE VIAJE No: FECHA DE INICIO: FECHA DE FINALIZACION:
29726 20 de mayo del 2026 27 de mayo del 2026
LUGAR A DONDE REALIZO REGIONAL / CENTRO DE OTRA : ( ciudad)
EL DESPLAZAMIENTO FORMACION
Calarca, Quindio

OBJETIVO DEL DESPLAZAMIENTO: BRINDAR FORMACION COMPLEMENTARIA EN LEVANTAMIENTO DE
MAMPOSTERIA NO ESTRUCTURAL, DE LA FICHA 3480725

ACTIVIDADES DESARROLLADAS:

1.

Dia 1: 20/05/2026

Desplazamientos ruta de ida: ARMENIA - CALARCA

Medio de transporte: TERRESTRE

Actividades a ejecutar: BRINDAR FORMACION COMPLEMENTARIA EN LEVANTAMIENTO DE
MAMPOSTERIA NO ESTRUCTURAL, DE LA FICHA 3480725

Desplazamientos ruta de regreso: CALARCA -ARMENIA

Dia 2: 27/05/2026

Desplazamientos ruta de ida: ARMENIA - CALARCA

Medio de transporte: TERRESTRE

Actividades a ejecutar: BRINDAR FORMACION COMPLEMENTARIA EN LEVANTAMIENTO DE
MAMPOSTERIA NO ESTRUCTURAL, DE LA FICHA 3480725

Desplazamientos ruta de regreso: CALARCA -ARMENIA

RESULTADOS:

1. Se orienta formacion profesional integral, bajo la modalidad de programas de formacién
complementaria en el curso: LEVANTAMIENTO DE MAMPOSTERIA NO ESTRUCTURAL, DE LA
FICHA 3480725, en el municipio de Calarca

2. Experiencia practica: Los aprendices de esta formacidon aprenden a identificar estructuras que
constituyen un muro en mamposteria estructural, acerca de los concretos: Definicidn, tipos,
clasificacion, del acero de refuerzo necesario

GTH-F-087 V.02
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EVIDENCIAS O SOPORTES:
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COMPROMISOS

ACTIVIDAD RESPONSABLE FECHA
1. N/A N/A N/A
2. N/A N/A N/A

CONCLUSIONES:

1. Se dio cumplimiento a cabalidad al objeto de desplazamiento Armenia — Calarca. Para
FORMACION COMPLEMENTARIA EN LEVANTAMIENTO DE MAMPOSTERIA NO ESTRUCTURAL,

DE LA FICHA 3480725.

2. Se dio cumplimiento a cabalidad al objeto de desplazamiento Calarca - Armenia.

DATOS DEL CONTRATISTA

NOMBRE Y APELLIDO FIRMA
CARLOS ALBERTO SANCHEZ CANA
0s os s Cuunsll %
“Usc,
VISTO BUENO SUPERVISOR
CARGO DEL SUPERVISOR NOMBRE Y  APELLIDO FIRMA
SUPERVISOR

COORDINADORA ACADEMICA

DIANA PATRICIA LOZANO
CASTRO

TizdoraC-

GTH-F-087 V.02
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PLANILLA INTEGRADA DE AUTOLIQUIDACION DE APORTES

PAG 1de2

DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA NUMERO FECHA PAGO CANTIDAD CANTIDAD
ASOCIADA (DIA/MES/ARO) PLANILLA (DIA/MES/ARO) EMPLEADOS UPC
EXONERADO PAGO
cc 7553815 CARLOS ALBERTO SANCHEZ 18 26 Norte 3113719339 |  cospinas1108@gmail.com PARAFISCALES Y 91625762 2210612026 1 0
SALUD
FORMA PRESENTACION | CLASE APORTANTE | NOMBRE SUCURSAL CODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO PERIODO SALUD |  PERIODO PENSION TIPO PLANILLA TOTAL NOMINA TOTAL A PAGAR
UNICA | - Independiente QUINDIO ARMENIA NO 2026-05 2026-05 1 $0 $557.400
TOTALES POR SUBSISTEMAS
TOTALES SALUD
Caédigo EPS Nombre NIT Cotizacién Obligatoria | UPC Adicional Incapacidades Licencia Maternidad Dias Mora Valor Mora Valor Mora UPC | Total a Pagar No. Afiliados
No. Autorizacién Valor No. Autorizacién Valor Cotizacion
EPS005 Sanitas EPS 800251440-6 236.900 0 0 0 18 3.200 0 240.100 1
TOTALES PENSION
Cotizacion Aporte Voluntario Aporte Voluntario Aporte FSP - Aporte FSP - G Valor Mora Valor Mora No.
Codlunlein Diildie har Obligatoria Afiliado Aportante Solidaridad Subsistencia DIES (wiE Cotizacion FSP VELEl &P Afiliados
230301 Porvenir 800224808-8 303.200 0 0 0 0 18 4.000 0 307.200 1
TOTALES RIESGOS LABORALES
Codigo ARL Nombre NIT Cotizacion Incapacidades Aportes Otros Valor Neto Dias Valor Mora Subtotal No. Radicado Valor Saldo a Fondo Total a Pagar No. Afiliados
Obligatoria No. Autorizaciéon Valor Sistemas Cotizacion Mora Cotizacion Cotizacion Saldo a Favor Favor Solidaridad
14-23 Positiva Seguros 860011153-6 9.900 9.900 18 200 10.100 99 10.100 1
TOTALES CAJAS
Coédigo CCF Nombre NIT Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados
TOTALES PARAFISCALES TOTALES POR SUBSISTEMA
Valor Aporte Dias Mora Valor Mora Aporte Total a Pagar No. Afiliados Tipo Administradora . AemilSiE s peiante=lCelCERNAY Total a Pagar
Reportadas IRP y Mora
SENA Salud 1 236.900 240.100
) [ 18 [ 0 [ ) [ 0 Pension 1 303.200 307.200
ICBF Riesgos Laborales 1 9.900 10.100
0 [ 18 [ 0 [ 0 [ ) ccF 0 0 [)
ESAP ESAP 0 0 0
[ [ [ [ ICBF 0 0 [)
MEN MEN 0 0 0
| | | | SENA 0 0 0
TOTALES 3 550.000 557.400

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién
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DATOS DEL APORTANTE DATOS DE LA PLANILLA
TIPO NUMERO NOMBRE APORTANTE DIRECCION TELEFONO CORREO PLANILLA FECHA PAGO ASOCIADA NUMERO FECHA PAGO CANTIDAD CANTIDAD
ASOCIADA (DlA/MES/ANO) PLANILLA (DlA/MES/ANO) EMPLEADOS uPC
EXONERADO PAGO
cc 7553815 CARLOS ALBERTO SANCHEZ 18 26 Norte 3113719339 |  cospinas1108@gmail.com PARAFISCALES Y 91625762 2210612026 1 0
SALUD
FORMA PRESENTACION CLASE APORTANTE NOMBRE SUCURSAL cODIGO DEPARTAMENTO CIUDAD / MUNICIPIO PERIODO SALUD PERIODO PENSION TIPO PLANILLA TOTAL NOMINA TOTAL A PAGAR
UNICA | - Independiente QUINDIO ARMENIA NO 2026-05 2026-05 1 $0 $557.400

DETALLE POR COTIZANTE

INFORMACION COTIZANTE INFORMACION NOVEDADES PENSION SALUD RIESGOS LABORALES ccF PARAFISCALES
5 z S
Tipoy AREHEE 3 Bondg) Fondo £

. gl HHEHARANARAR zlul<|elels] 2 |18| cod. 81 “ Voluntario | Voluntario | pensional “ & [Cotizacion /| Céd a2 | Codigo k] Aporte IBCotros | Aporte | Aporte | Aporte | Aporte

No-| Namero de Apellidos y Nombres ElzElc151z 2 B1= BRI 5 2 2|55 1= B B |2| are | BCAFP | & [Cotzacion | "Asiliado | Aportante de pensional de | C6d.EPS | IBCEPS | 5 [Vaorupc| AR | 'BCARL | 5 | & | Cotizacion [ Foeg” IBCCCE |2 CCF |parafiscales| SENA | ICBF | ESAP | MEN
dentificacion HEAEHE g subsistencia H
s g solidaridad 3
o O 5]

1| ccssagis | SANCHEZCARAS CARLOS ls7)0 N 230301 | 1.895.000 | 30 | 303.200 0 0 0 0 EPS005 | 1.895.000.| 80236900 | 1423 | 1.895.000 | 30-|-2|-~e:900 0 0 0 0 0 0 0 0

Este documento esta clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién




		2026-06-22T12:00:04-0500
	Diana Patricia Lozano




