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SENA

N

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 HUILA

CENTRO DE GESTION Y DESARROLLO SOSTENIBLE SURCOLOMBIANO-HUILA
Adguiriente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA Nit adquiriente: 899.999.034-1

ICodigo Regional 41
ICodigo Centro 952810
Fecha Elaboracion Julio de 2026
Version ENERO - 1,26

ID de Proceso 11237-551596

DATOS DEL CONTRATISTA

Nombres y apellidos:
Cédula de Ciudadania
Correo electrénico:

1.083.914.240

LEIDY ALEJANDRA GASCA TORRES

lagasca@sena.edu.co

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

BANCO POPULAR
AHORROS
500802073408

IP/N° de contacto: Presta Servicios Excluidos de IVA: Sl
Induccién SST: Sl Pertenece al régimen simple de tributacion: NO
Régimen del IVA: NO RESPONSABLE Es declarante de renta por el afio gravable 2025 Sl
¢ Es pensionado o tiene otra situacion sustentada normativamente para no estar obligado a cotizar pension? 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: 8988360/2026 N° Compromiso SIIF 5926 | Numero de pagos durante la vigencia del contrato 11

OBJETO CONTRACTUAL:
(Descripcion del servicio prestado)

INSTRUCTOR: Prestar servicios profesionales de caracter temporal, en actividades de instructor del area QUIMICA, impartiendo
Formacién Profesional Integral, la administracion educativa y el seguimiento en la etapa productiva, en las diferentes areas del
conocimiento de la formacion Titulada Presencial, Titulada Virtual, Complementaria Presencial, Complementaria Virtual y A Distancia

DATOS PERIODO DEL PAGO

Del 01/07/2026 Al 31/07/2026 Saldo Anterior del Contrato: $ 26.056.234
Numero de pago 6 Valor Total del Contrato: $49.269.969
Valor Bruto Pago: $ 4.737.497,00 Nuevo Saldo del Contrato: $21.318.737
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 $411.082 Retencion en la Fuente del Periodo $0
TOTAL INGRESOS DEL PERIODO $5.148.579 $0
BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE $ 3.035.421 TOTAL RETEFUENTE PRESENTE PAGO $0
LIQUIDACION DE PAGO A SEGURIDAD SOCIAL Y LIQUIDACION DEL NETO A PAGAR
Julio Junio Base retencién en la fuente a titulo de RENTA[  3.035.421,00 | TARIFA
N° Planilla PILA, o, N° Radicacion pagoSS [ ceeeeeeel 9506810273 Base retencion en la fuente atitulo de ICA[  5.148.579,00
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 11 $ 46.200 | $ 46.200 Reteica - 8523 - PITALITO 30.891,00 | 0,600%
$ - 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 $ 514.858 Otras Retenciones 0,00 | 0,000%
Salud hasta $ 837.984|$% - Otras Retenciones 0,00 | 0,000%
Renta Exenta 25% $37.927.505 | $ 1.012.000 0,00
Renta Exenta 25% liquidada en los meses anteriores |$ 4.623.000
al periodo objeto de cobro. Descuentos de embargo (Si tiene) 0,00
Retencion en la Fuente Contingente $ VALOR A PAGAR $4.706.606,00

SON: CUATRO MILLONES SETECIENTOS SEIS MIL SEISCIENTOS SEIS PESOS M/CTE

ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO

Impartir formacion en programas de formacién titulada Virtual y complementaria:

1D 3499486 - Complementario:

Desarrollo De Habilidades Cognitivas En Quimica

Seguimiento Etapa Productiva: 1D 2873921 — ENFERMERIA

Formacion Virtual: ADSO 1D 3389008, ID 3389007 y ID 3389006.

PARA LOS EFECTOS LEGALES CERTIFICO, BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO, QUE:

1. Cumpli a cabalidad las actividades del objeto contractual arriba descritas; 2. Los documentos soporte suministrados
contienen el pago de Seguridad Social en Salud y Pensién, los aportes voluntarios a cuentas AFC y FVP, por los
ingresos recibidos en el mes anterior del contrato objeto de cobro en esta planilla y certifico que no han sido utilizados
en la disminucién de la Base de Retencion en la Fuente en ningln otro contrato; 3. El nimero de trabajadores
contratados para cumplir con el desarrollo del objeto contractual corresponden a lo indicado en esta planilla; 4. Toda
la informacién aqui suministra es veridica; 5. He leido y entendido la descripciéon de cada uno de los campos aqui

Al%mcl@emm;,

LEIDY ALEJANDRA GASCA TORRES
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.
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Autorizo el presente pago.
El Supervisor, & | "y

- I~ -
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s 14'\_izi { :'-.Ei;.« /)L\L'"':" ’

X —'-“-J'l - - =

"JENNIFER TATIANA RUIZ MARTINEZ
INSTRUCTOR G19

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
GABRIEL FERNANDO TORRES PRIETO
SUBDIRECTOR DE CENTRO GO02(E)

08/07/26 10:30:44 USUARIO: SIC - C.C. 1083914240




‘. aportes Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono ExonerngFSENA e
CC 1083914240 GASCA TORRES LEIDY ALEJANDRA INDEPENDIENTE PRINCIPAL Cra 20A #9 - 56 Los Pinos PITALITO-HUILA 3203261749 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2026-06 2026-06 1000001130 9506810273 | 2026/07/09 2026/06/30 | BANCO DE BOGOTA 0 $586,300
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombres Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Dias 1BC Aporte
Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) $1,894,999 $303,200 $1,894,999 $236,900 $1,894,999
Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $1,894,999 $303,200 $1,894,999 $236,900 $0 $0 $1,894,999 $46,200 $0 $0
Ciudad: PITALITO Depto: HUILA ( 1 Afiliados) $1,894,999 $303,200 $1,894,999 $236,900 $0 $0 $1,894,999 $46,200 $0 $0
1 |cc |1083914240 |GASCA LEIDY |25-14 | 30 $1,894,999 $303,200  EPS037[ 30 $1,894,999 $236,900 0 0 S0 14-23) 30 $1,894,999 $46,200| 0 $0 $0
Total Afiliados( 1) $1,894,999 $303,200 $1,894,999 $236,900 $0 $0 $1,894,999 $46,200 $0 $0

Pagina 1 de 2 2026/06/30 09:02 AM



3portes Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
CC 1083914240 GASCA TORRES LEIDY ALEJANDRA INDEPENDIENTE PRINCIPAL Cra 20A #9 - 56 Los Pinos PITALITO-HUILA 3203261749 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2026-06 2026-06 1000001130 9506810273 | 2026/07/09 2026/06/30 | BANCO DE BOGOTA 0 $586,300

RESUMEN DE PAGO

CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO  INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $303,200 S0 S0 $303,200
COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 1 $303,200 S0 S0 $303,200

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $46,200 S0 S0 $46,200
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $46,200 $0 $0 $46,200

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $236,900 $0 $0 $236,900
NUEVA E.P.S. EPS037 900,156,264 2 1 $236,900 $0 S0 $236,900

1 $586,300 $0 $0 $586,300

Pagina 2 de 2 2026/06/30 09:02 AM
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Tu transferencia se ha completado
con éxito y sin ningun costo.
27/jun./2026 - 08:29 a. m.

No. de comprobante
301468

[i] Compartir comprobante

Valor de tu transferencia D
n

$ 586.300,00

Desde Cuenta de Ahorros «+::3408

Hacia -
Planilla As Aportes en Linea
500802073408

Planilla As Aportes en Linea

Costo de comision $0



SENA

IN

PROCESO

GESTION DE RECURSOS FINANCIEROS

NOMBRE DEL FORMATO

FORMATO CERTIFICACION DEPENDIENTES PARA CONTRATISTAS

CLASIFICACION DE LA INFORMACION

Publica |Z|

Publica Clasificada Publica Reservada

SENA - CFP 419528
RADICACICN RECIBIDA

No: 41-1-2026-001433
13/02/2026 4:19:34 p. m.

Destinatario:

Junio 2025

Sistema Integrado de Gestion y Autocontrol

GRF-F-063 V04


Diana Sofia Serrano Medina
Sello


SENA

N

FORMATO CERTIFICACION DEPENDIENTES PARA CONTRATISTAS

Pitalito, 13 de febrero de 2026
Sefiores

SERVICIO NACIONAL DE APREDIZAJE (SENA)
Ciudad

Asunto: Informacion 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 prestacion de servicios personales
y en cumplimiento de lo previsto por el pardgrafo 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

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

T.l. 1.083.925.303 Elizabeth Ramos Gasca HUJO

Toda vez que cumple con el siguiente requisito:

e Los hijos del contribuyente que tengan hasta 18 afos 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 V04
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SENA

N

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

A\-tlanclro-éz:u&

FIRMA M
Nombre: Leidy Alejandra Gasca Torres
C.C. 1.083.914.240

GRF-F-063 V04



Consulado L—_l

6n de Policia I:I

to - M, de Pollcia

RADURTA DE PITALITO - COLOMRIA - HUILA - PITALITQ::-o--coocz0.)

Apellido

Primer Apellido 3

MOS - SR ey (GASEAEE e

Nombre(s)

EL AR g R O G O 0 s R T RS e e Al DS RS L T

Sexo (en letras)

Grupo sanguineo Factor RH

|2]o]1]6 B |[9/u[L] o« Jo[e| FEMENIND-----.-. Br----- POSITIVOQ)
Lugar de

(Pais - Depar - - Corr /o

COLOMRIA HUILA YA T e e s b e e L e GO 5 B o

Tipo do d. n de I

MNamero certificado de nacido vivo

CERTIFICADO MEDICO O DE NACIDO VIVO- s o rvvorsn 13202347-4- - - -3¢

Datos de madre o padre (Para casos de pueblos indigenas con linea matrilineal o parejas del mismo sexo, anotor el progenitor que indiquen los declarantes para el primer apellido del inscrito)

Y
M RUSERESNLEIDY ALEJANDRA: - - = - - =« roleiosnn - -5 asm i reeses e

de (Clase y nu )

Nacionalidad

O COLOMBIA- - =« -----

e

Datos de padre o madre (Para casos de pueblos indigenas con linea matrilineal o parejas del mismo sexo, anotar el progenitor que indiquen los declarantes para el segundo apellido del inscrito)

Apellidos y nombres completos

RAMOS GALLEGO DARIQ ALEXANDER- - - v c-vvveerrnnnnn..

| D a imer
LL,Q, I L =08, R T s e T e e e e CDLOMEIA __________

Datos del declarante

Apellidos y nombres completos

GASCA TORRES LEIDY ALEJAN DRA -----------------------

Firma

d
6 IR 0835, 914 . "'40 ...............................

Datos primer testigo

D de (Clase y ) Firma
e e e T e R T o J
Datos segundo testigo
Apellidos y nombres completos
D de (Clase y ) Firma
; /,-\\
( Fecha de inscripcién Nombre\ firma del funcionario que autoriza

Arolfe 01 6 Mes |A G 1D Dia

08| |Dpgnier AUG)TSTO VARCW

S 7 Nombreyiirma 4

Ji

J

7=
_Reconocimiento paterno ‘ma de)Vunciona_rio dnte qlW:ce el re

T,

Firma i DMombre y firma

e =
(0% o ESPAGIO-PARANUTAS

OBTAGOT 2016 = LIBRU DR VARIUS = HMVCH T 56 F 088, N

&

- ORIGINAL PARA LA OFICINA DE REGISTRO -
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__I Documento de Autorizacion, Reconocimiento y
Ordenacién de Pago Comision al Interior del Pais

Usuario que Genera Reporte:

Unidad 6 Subunidad que Genera

Reporte:

Eocha v Hara Generacidn Renarta:

MHgtorres

36-02-00-041-

952810

GABRIEL FERNANDO TORRES
PRIETO

CENTRO DE GESTION Y
DESARROLLO SOSTENIBLE
SURCOLOMBIANO-HUILA

viarnoc 20 do mavun do 20248

Comision Servicio al Interior del Pais - Tramite - Inicial

Solicitud de Comisién No 56726 Fecha Solicitud 2026-05-26 Estado de la Comisién Autorizada Unidad Ejecutora o Subunidad - 36-02-00-041-952810 CENTRO DE GESTION Y DESARROLLO
: SOSTENIBLE SURCOLOMBIANO-HUILA
Tipo de Comisién Servicio Fecha Aut./ Rech. 2026-05-29 Genera Viaticos NO Genera gastos de viaje Si Requiere Pasajes Aéreos NO
Transporte por Via Terrestre Area u Oficina FORMACION Tipo de tramite Inicial Comisioén Inicial
CDP de viaticos
. 2726 . . 952845 CENTRO DE GESTION Y DESARROLLO SOSTENIBLE SURCOLOMBIANO-HUILA - SERVICIOS
Consecutivo CDP Dependencia Solicitante PRESTADOS A LA FORMACION.
- C-3603-1300-20-20305C-3603025-02 - ADQUIS. DE BYS - SERVICIO DE
FORMACION PROFESIONAL INTEGRAL - FORTALECIMIENTO DE LA
Rubro Presupuestal de Viaticos Rubro Presupuestal de Gastos de Viaje PRESTACION DEL SERVICIO DE FORMACION PROFESIONAL Y EL
RECONOCIMIENTO DE SABERES PREVIOS CON ENFASIS EN
POBLACIONES CAMPESINAS Y POPULARES EN COLOMBIA NACIONAL
. . . . S Aot o Pernocta | 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 ngm?s:;: Perocta Totaldias| | ;quidacion Diario Viaticos pagar EhietoialialCami=Snlpogircero

MINISTERIO DE HACIENDA

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: 2026/05/29 14:35:40 -05:00

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

Pagina 1




1% _J Documento de Autorizacion, Reconocimiento y Usuario que Genera Reporte: MHgtorres GABRIEL FERNANDO TORRES

' - - - - r
u Ordenacién de Pago Comision al Interior del Pais PRIETO
Hﬂl}lﬂﬂ Unidad 6 Subunidad que Genera  36-02-00-041-  CENTRO DE GESTION Y
Reporte: 952810 DESARROLLO SOSTENIBLE
SURCOLOMBIANO-HUILA
EFoacha v Hora Generacidn Renonrta- viornoce 20 Ao mavin do 202A4
2026-06-01 2026-06-01 HUILA / PITALITO HUILA / PITALITO 0 No 0
2026-06-02 2026-06-02 HUILA / PITALITO HUILA / PITALITO 0 No 0
2026-06-04 2026-06-04 HUILA / PITALITO HUILA / SAN AGUSTIN 0 No 0
IMPARTIR FORMACION

PROFESIONAL INTEGRAL DE
CONFORMIDAD CON LOS NIVELES

CONTRATIS 2026-06-08 2026-06-08 HUILA / PITALITO HUILA/ PITALITO 0 No 0 DE FORMACION EN LA

LEIDY ALEJANDRA . TA ; COMPETENCIA DESARROLLO DE
GASCA TORRES CC: 1083914240 INSTRUCTO Autorizada 0 4.737.497,00 0,00 0,00 411.082,00 411.082,00 HABILIDADES CONGNITIVAS EN

R REGULAR QUIMICA EN EL CORREGIMIENTO

DE GUCACALLO PARA LA FICHA
CON ID 3482228, ALTO DEL OBISPO,
SAN AGUSTIN PARA LA

2026-06-16 2026-06-16 HUILA / PITALITO HUILA / PITALITO 0 No 0

2026-06-18 2026-06-18 HUILA / PITALITO HUILA / SAN AGUSTIN 0 No 0

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 certificacion digital Abierta de confianza.




L 445 __I Documento de Autorizacion, Reconocimiento y Usuario que Genera Reporte: MHgtorres GABRIEL FERNANDO TORRES

r . - - - - r

“ﬂ Ordenacién de Pago Comision al Interior del Pais PRIETO

Hﬂ[:llfl]] Unidad 6 Subunidad que Genera  36-02-00-041-  CENTRO DE GESTION Y
Reporte: 952810 DESARROLLO SOSTENIBLE

SURCOLOMBIANO-HUILA
Farha v Hara (Genararidin Rannrta: viinynoce 20 Aa mavn Ao 2N2A
2026-06-25 2026-06-25 HUILA / PITALITO HUILA / SAN AGUSTIN 0 No 0
Totales Solicitud de Comision 0,00 411.082,00 411.082,00

OBJETO DE LA COMISION

IMPARTIR FORMACION PROFESIONAL INTEGRAL DE CONFORMIDAD CON LOS NIVELES DE FORMACION EN LA COMPETENCIA DESARROLLO DE HABILIDADES CONGNITIVAS EN QUIMICA EN EL CORREGIMIENTO DE GUCACALLO PARA LA FICHA CON ID 3482228,
ALTO DEL OBISPO, SAN AGUSTIN PARA LA

ORDENADOR DEL GASTO

Identificacion: 82391514 Nombre: GABRIEL FERNANDO TORRES PRIETO Cargo: SUBDIRECTOR CENTRO DE GESTION Y DE
DESARROLLO SOSTENIBLE SURCOLOMBIANO -
HUILA
VISTO BUENO JEFE INMEDIATO
Nombre: Cargo:
Firma Responsable
Verificado Por: GINA ANDREA ARCOS AVILA Fecha Verificacion: 29/05/2026 10:44:02

F“ ~| Firmado digitalmente por:
AP Nombre: GABRIEL FERNANDO TORRES
s ¥ PRIETO
u Cédula de ciudadania: 82391514
= = Usuario SIIF: MHgtorres
NacIon 20052026 2:35:59 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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SENA Versién: 01

7A§ Cadigo:
GCCON-F-095
PROCESO

GESTION CONTRACTUAL

NOMBRE DEL FORMATO

FORMATO AGENDA DESPLAZAMIENTO CONTRATISTA

CLASIFICACION DE LA INFORMACION

Publica Clasificada |:| Publica Reservada l:|

DATOS DEL CONTRATISTA QUE SE DESPLAZA

Publica

FECHA DE ELABORACION DE AGENDA
NOMBRES Y APELLIDOS IDENTIFICACION:
Leidy Alejandra Gasca Torres Tipo: c.C. No. 1083914240
o~ FECHA VENCIMIENTO
CONTRATO No. AN 2026 15 12 26
° 8988360 0 DEL CONTRATO

Prestar servicios profesionales de caracter temporal, en actividades de instructor del drea QUIMICA, impartiendo Formacion
Profesional Integral, la administracion educativa y el seguimiento en la etapa productiva, en las diferentes areas del conocimiento de
la formacién Titulada Presencial, Titulada Virtual, Complementaria Presencial, Complementaria Virtual y A Distancia en los programas

regular que imparte el Centro de Gestion y Desarrollo Sostenible Surcolombiano.

OBJETO CONTRACTUAL:

DIRECCION GENERAL/ Huila DEPENDENCIA/ Centro de Gestion y Desarrollo Sostenible
REGIONAL CENTRO Surcolombiano
NOMBRE DEL ORDENADOR DEL

Gabriel Fernando Torres Prieto CARGO Subdirector de Centro (E)

GASTO (de la Movilizacién)

Coordinadora Académica jornada nocturna 'y

NOMBRE DEL SUPERVISOR(A) Jenniffer Tatiana Ruiz Martinez CARGO atencidn a los servicios de Formacion
DEL CONTRATO X
Complementaria.

INFORMACION DEL DESPLAZAMIENTO

RUTA Pitalito - San Agustin - Alto del Obispo - Pitalito; Pitalito - Guacacallo - Pitalito; Pitalito - San Francisco - Pitalito
DIRECCION GENERAL/ DEPENDENCIA/

REGIONAL CENTRO

CIUDAD/DEPARTAMENTO O

MUNICIPIO/DEPARTAMENTO O ENTIDAD O CONTACTO N/A
CIUDAD/PAIS EMPRESA:

FECHA INICIO DEL

DESPLAZAMIENTO 1 6 26 FECHA FIN DESPLAZAMIENTO 25 6 26

1. Impartir formacién profesional integral de conformidad con los niveles de formacién en la Competencia: DESARROLLO DE
OBJETIVO DEL HABILIDADES CONGNITIVAS EN QUIMICA en el corregimiento de Gucacallo para la ficha con ID 3482228, Alto del Obispo, San Agustin
DESPLAZAMIENTO para la ficha con ID 3499486 y la competencia: FORTALECIMIENTO EN CIENCIAS NATURALES PARA ARTICULACION CON LA MEDIA en
San Francisco para la ficha con ID 3518034.

OBLIGACIONES DEL CONTRATO

Ejecutar la Formacion Profesional Integral en el area objeto del contrato, de acuerdo con la asignacion de grupos de los programas de formacion titulada
y/o complementaria, en modalidad presencial y/o virtual, del Centro de Formacién, en las jornadas diurna, nocturna y de fin de semana, conforme a lo
establecido en las guias, los procedimientos y el Sistema Integrado de Gestion y Autoevaluacion — SIGA del SENA, definidos y documentados por la Entidad
en la plataforma Compromiso.

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

2 herramientas tecnoldgicas que la entidad defina en un plazo maximo de ocho (8) dias calendario después de haber terminado el resultado de aprendizaje
correspondiente.

A DA

ACTIVIDADES ( (Debera contener informacion detallada de las tareas a realizar dia a dia)

Dia Inicio 1 [ 6 [ 26
Desplazamiento ruta de ida: Pitalito - San Francisco
Medio de transporte: aéreo, terrestre, fluvial: Terrestre
Actividades a ejecutar:
HORA: 8:00 AM Desplazamiento: Pitalito - San Francisco

Impartir formacion profesional integral de conformidad con los niveles de formacidn en la Competencia: FORTALECIMIENTO EN

HORA: 9:00 AM CIENCIAS NATURALES PARA ARTICULACION CON LA MEDIA en San Francisco para la ficha con ID 3518034.

1 HORA: 12:00 M ALMUERZO




Impartir formacién profesional integral de conformidad con los niveles de formacion en la Competencia: FORTALECIMIENTO EN
CIENCIAS NATURALES PARA ARTICULACION CON LA MEDIA en San Francisco para la ficha con ID 3518034.

HORA: 5:00 PM Desplazamiento: San Francisco - Pitalito

| Dia2 P 6 1 26 ]

HORA: 2:00 PM

Actividades a ejecutar:

HORA: 6:00 AM Desplazamiento: Pitalito - Guacacallo

Impartir formacién profesional integral de conformidad con los niveles de formacién en la Competencia: DESARROLLO DE
HABILIDADES CONGNITIVAS EN QUIMICA en el corregimiento Guacacallo ficha ID 3482228

HORA: 1:00 PM Desplazamiento: Guacacallo - Pitalito

__Dia3 I 6 [ 26 ]

2 HORA: 7:00 AM

Actividades a ejecutar:

HORA: 1:00 PM Desplazamiento: Pitalito - San Agustin - Alto del Obispo

Impartir formacidn profesional integral de conformidad con los niveles de formacion en la Competencia: DESARROLLO DE

4 128 . i
HORA: 2:00 PM HABILIDADES CONGNITIVAS EN QUIMICA en Alto del Obispo San Agustin ficha ID 3499486
HORA: 8:00 PM Desplazamiento: San Agustin - Alto del Obispo - Pitalito
| Diad | 8 6 [ 26 ]
Actividades a ejecutar:
HORA: 8:00 AM Desplazamiento: Pitalito - San Francisco
3 HORA: 9:00 AM Impartir formacion profesional integral de conformidad con los niveles de formacion en la Competencia: FORTALECIMIENTO EN
s CIENCIAS NATURALES PARA ARTICULACION CON LA MEDIA en San Francisco para la ficha con ID 3518034.
HORA: 8:00 PM Desplazamiento: San Francisco - Pitalito
|_Dia6 | 16 6 [ 26 |
Actividades a ejecutar:
HORA: 6:00 AM Desplazamiento: Pitalito - Guacacallo
Impartir formacion profesional integral de conformidad con los niveles de formacién en la Competencia: DESARROLLO DE
16 HORA: 7:00 AM

HABILIDADES CONGNITIVAS EN QUIMICA en el corregimiento Guacacallo ficha ID 3482228
HORA: 1:00 PM Desplazamiento: Guacacallo - Pitalito

18 6 [ 26 |

Actividades a ejecutar:

HORA: 1:00 PM Desplazamiento: Pitalito - San Agustin - Alto del Obispo

Impartir formacidn profesional integral de conformidad con los niveles de formacion en la Competencia: DESARROLLO DE
HABILIDADES CONGNITIVAS EN QUIMICA en Alto del Obispo San Agustin ficha ID 3499486

HORA: 8:00 PM Desplazamiento: San Agustin - Alto del Obispo - Pitalito

[ “oia Fin TS G

18 HORA: 2:00 PM

Actividades a ejecutar:

HORA: 1:00 PM Desplazamiento: Pitalito - San Agustin - Alto del Obispo
25 HORA: 2:00 PM Impartir formacidn profesional integral de conformidad con los niveles de formacion en la Competencia: DESARROLLO DE
n HABILIDADES CONGNITIVAS EN QUIMICA en Alto del Obispo San Agustin ficha ID 3499486
HORA: 8:00 PM Desplazamiento: San Agustin - Alto del Obispo - Pitalito
Desplazamiento ruta de regreso: San Agustin - Alto del Obispo -Pitalito
Medio de transporte: aéreo, terrestre, fluvial: Terrestre
Se liquidan gastos de transporte entre terminales aéreas por valor de S0
Se liquidan gastos de transporte entre terminales terrestre por valor de $198.282
Se liquidan gastos de transporte intermunicipal por valor de $ 78.000 + Vdas $ 134.800

FIRMA ORDENADOR DE GASTO: L CONTRATO i‘}__; @ FIRMA DEL CONTRATISTA:
-

Firmado digitalment f /
TekT VT NI
Prieto 4 y('/\'\/) - e
Nombres y Apellidos: Nombres'y Apéflidos: A"tdonclttrémo’;t:

Gabriel Fernando Torres Prieto JENNIFER TATIANA RUIZ MARTINEZ
Cargo: Cargo: Nombres y Apellidos:
SUBDIRECTOR DE CENTRO (E) Coordinadora Académica jornada nocturna y atencion a los Leidy Alejandra Gasca Torres

servicios de Formacion Complementaria.




41-9528

Pitalito,
PARA: Dra. Ana Mercedes Peina Atahualpa, Coordinadora Grupo de Apoyo Administrativo CGDSS
DE: Gabriel Fernando Torres Prieto, Subdirector De Centro (E) CGDSS
ASUNTO: Solicitud Registro Orden de viaje.

Comedidamente autorizo el registro presupuestal, obligacién y pago de la orden de viaje segun las siguientes
especificaciones de conformidad con la agenda adjunta.

Nombre y Apellidos del Comisionado: Leidy Alejandra Gasca Torres
No. Cédula del Comisionado: 1083914240

Tipo de vinculacion: CONTRATISTA

Banco: BANCO POPULAR

Tipo de cuenta: Ahorros

Numero de Cuenta: 500802073408

Valor Sueldo u Honorarios del Comisionado: $4.737.497

Objeto del desplazamiento: IMPARTIR FORMACION PROFESIONAL INTEGRAL DE CONFORMIDAD CON LOS NIVELES DE
FORMACION EN LA COMPETENCIA: DESARROLLO DE HABILIDADES CONGNITIVAS EN QUIMICA PARA LA FICHA CON ID
3482228, PARA LA FICHA CON ID 3499486 Y LA COMPETENCIA: FORTALECIMIENTO EN CIENCIAS NATURALES PARA
ARTICULACION CON LA MEDIA PARA LA FICHA CON ID 3518034.

CDP y Fecha: 2726 - 15/01/2026

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

Fecha inicio desplazamiento: 01/06/2026

Fecha fin desplazamiento: 25/06/2026

Ruta: Pitalito - San Agustin - Alto del Obispo - San Agustin - Pitalito; Pitalito - Guacacallo - Pitalito; Pitalito — San Francisco
— Pitalito

ENTRE ENTRE TOTAL,
DESTINO T:';";A ¥:|:|?=ﬁ DiAS VIT;\)TTIQBS T::;':EPS(:;E TERMINALES TRA&?:;%RTE TERMINALES | ANTICIPO A
(A-B-C) TERRESTRES AEREAS PAGAR
Pitalito (San c - 0 - $12.000 $28.326 ; - $40.326
Francisco)
Pitalito
C - 0 - $13.400 $28.326 - - $41.726
(Guacacallo)
San Agustin
(Alto del C - 0 - $54.000 $28.326 - - $82.326
Obispo)
Pitalito (San c - 0 - $12.000 $28.326 ; ; $40.326
Francisco)
Pitalito
C - 0 - $13.400 $28.326 - - $41.726
(Guacacallo)
Pitalit
tatito c - 0 - $13.400 $28.326 ; - $41.726
(Guacacallo)
San Agustin
(Alto del C - 0 - $54.000 $28.326 - - $82.326
Obispo)




San Agustin
(Alto del C - 0 - $54.000 $28.326 - - $82.326
Obispo)
TOTAL= 0 - $212.800 $198.282 - - $411.082

OBSERVACIONES:

e NO SE AUTORIZA LIQUIDAR VIATICOS

e Se liquidan gastos de transporte terrestre formal al municipio de San Agustin

e Se liquidan gastos de transporte terrestre informal a las veredas Alto del Obispo (San Agustin), San Francisco
(Pitalito) y Guacacallo (Pitalito).

e El contratista de acuerdo con su agenda de desplazamiento realizara distintas rutas para cumplir la formacién:
Vereda Guacacallo, IE Municipal Guacacallo, los dias 02 y 16 de junio; municipio de San Agustin — Alto del Obispo
— |E Alto del Obispo los dias 4, 18 y 25 de junio; Vereda San Francisco, los dias 01 y 08 de junio del afio en curso.

e El comisionado regresa cada dia a su lugar de origen.

7' Firmado digitalmente por
Gabriel Fernando Torres Prieto

GABRIEL FERNANDO TORRES PRIETO
ORDENADOR DEL GASTO

Atentamente,



SENA

CLASIFICACION DE LA INFORMACION

Publica x Publica Clasificada Publica Reservada

FORMATO INFORME LEGALIZACION DESPLAZAMIENTO - CONTRATISTA

CIUDAD Y FECHA Pitalito 30 de Junio de 2026

PRESENTADO A:
Gabriel Fernando Torres Prieto - Subdirector de Centro (E)

ORDEN DE VIAJE No: FECHA DE INICIO: FECHA DE FINALIZACION:
56726
01/06/26 25/06/26
LUGAR A DONDE REALIZO REGIONAL / CENTRO DE OTRA : ( ciudad)
EL DESPLAZAMIENTO FORMACION
Pitalito - San Agustin - Alto | Regional Huila / Centro de Gestion y
del Obispo - Pitalito; Desarrollo Sostenible Surcolombiano
Pitalito - Guacacallo -
Pitalito; Pitalito - San
Francisco - Pitalito

OBIJETIVO DEL DESPLAZAMIENTO:
Impartir formacién profesional integral de conformidad con los niveles de formacidn en la Competencia:
DESARROLLO DE HABILIDADES CONGNITIVAS EN QUIMICA en el corregimiento de Gucacallo para la ficha
con ID 3482228, Alto del Obispo, San Agustin para la ficha con ID 3499486 y la competencia:
FORTALECIMIENTO EN CIENCIAS NATURALES PARA ARTICULACION CON LA MEDIA en San Francisco para
la ficha con ID 3518034.
ACTIVIDADES DESARROLLADAS:
Dia 1: 01/06/2026
Desplazamiento: Pitalito - San Francisco
Impartir formacién profesional integral de conformidad con los niveles de formacién en la
Competencia: FORTALECIMIENTO EN CIENCIAS NATURALES PARA ARTICULACION CON LA
MEDIA en San Francisco para la ficha con ID 3518034.
Desplazamiento: San Francisco - Pitalito
Dia 2: 02/06/2026
Desplazamiento: Pitalito - Guacacallo
Impartir formacion profesional integral de conformidad con los niveles de formacion en la
Competencia: DESARROLLO DE HABILIDADES CONGNITIVAS EN QUIMICA en el corregimiento
Guacacallo ficha ID 3482228.
Desplazamiento: Guacacallo - Pitalito
Dia 3: 04/06/2026
Desplazamiento: Pitalito - San Agustin - Alto del Obispo

GCCON-F-101 V01
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Impartir formacion profesional integral de conformidad con los niveles de formacion en la
Competencia: DESARROLLO DE HABILIDADES CONGNITIVAS EN QUIMICA en Alto del Obispo
San Agustin ficha ID 3499486

Desplazamiento: San Agustin - Alto del Obispo - Pitalito

Dia 4: 08/06/2026

Desplazamiento: Pitalito - San Francisco

Impartir formacion profesional integral de conformidad con los niveles de formacion en la
Competencia: FORTALECIMIENTO EN CIENCIAS NATURALES PARA ARTICULACION CON LA
MEDIA en San Francisco para la ficha con ID 3518034

Desplazamiento: San Francisco - Pitalito

Dia 5: 16/06/2026

Desplazamiento: Pitalito - Guacacallo

Impartir formacién profesional integral de conformidad con los niveles de formacién en la
Competencia: DESARROLLO DE HABILIDADES CONGNITIVAS EN QUIMICA en el corregimiento
Guacacallo ficha ID 3482228.

Desplazamiento: Guacacallo - Pitalito

Dia 6: 18/06/2026

Desplazamiento: Pitalito - San Agustin - Alto del Obispo

Impartir formacion profesional integral de conformidad con los niveles de formacion en la
Competencia: DESARROLLO DE HABILIDADES CONGNITIVAS EN QUIMICA en Alto del Obispo
San Agustin ficha ID 3499486

Desplazamiento: San Agustin - Alto del Obispo - Pitalito

Dia 7: 25/06/2026

Desplazamiento: Pitalito - San Agustin - Alto del Obispo

Impartir formacion profesional integral de conformidad con los niveles de formacion en la
Competencia: DESARROLLO DE HABILIDADES CONGNITIVAS EN QUIMICA en Alto del Obispo
San Agustin ficha ID 3499486

Desplazamiento: San Agustin - Alto del Obispo — Pitalito

RESULTADOS:

Como resultado del desplazamiento realizado, se ejecuté de manera satisfactoria la formacion
complementaria para el programa de formacidn Desarrollo de Habilidades Cognitivas en
Quimica para las fichas con ID 3482228 y 3499486 en Guacacallo — Pitalito y Alto del Obispo —
San Agustin, respectivamente y para el programa de formacién Fortalecimiento en Ciencias
Naturales para Articulacién con la Media en San Francisco para la ficha con ID 3518034.

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

Registro fotografico de la formacidn
Dia 1: 01/06/2026 Pitalito - San Francisco

GCCON-F-101 V01
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Dia 4: 08/0_6/2026 Pitalito - San Francisco
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Dia 7: 25/06/2026 Pitalito - San Agustin - Alto del Obispo
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COMPROMISOS

ACTIVIDAD

RESPONSABLE

FECHA

Dar cumplimiento con el
cronograma y actividades

dispuestas para las diferentes Leidy Alejandra Gasca Torres

formaciones complementarias en
ejecucion.

03/07/2026

CONCLUSIONES:

1. Se impartio formacidn de acuerdo con lo establecido en el disefio curricular y las orientaciones

impartidas por la coordinacidn académica.

2. Se evaluaron los resultados de aprendizaje (RAP) de los aprendices asistentes que realizaron las
actividades planteadas en la guia de aprendizaje.

OBSERVACIONES: Ninguna

DATOS DEL CONTRATISTA
NOMBRE Y APELLIDO FIRMA
Leidy Alejandra Gasca Torres -A\rt\konolloém&
VISTO BUENO SUPERVISOR
CARGO DEL SUPERVISOR NOMBRE Y APELLIDO FIRMA
SUPERVISOR

Coordinadora Académica Jornada | JENNIFFER TATIANA RUIZ

Nocturna y Atencién a los MARTINEZ

Servicios de Formacion
Complementaria

GCCON-F-101 V01
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7A§ Cddigo:
GRF-F-076

GASTOS DE DESPLAZAMIENTO

COMPROBANTE LEGALIZACION GASTOS TRANSPORTE
INFORMAL - CONTRATISTAS

CIUDAD / MUNICIPIO - FECHA: PITALITO - 30/06/2026 Cédigo Regional : 41
NOMBRE DEL CONTRATISTA: LEIDY ALEJANDRA GASCA TORRES Cédigo Centro: 9528
No. DOCUMENTO IDENTIDAD: 1083914240 Fecha de elaboraci6n: 30/06/2026

En desarrollo de la comisién No. 56726 durante los dias 04, 18, y 25 del mes de junio del 2026 se informa que en los tramos detallados a continuacidn, fue necesario utilizar
transporte informal sin generacidon de documento soporte de pago por parte del prestador del servicio:

FECHA TRAYECTO GENERADOR DEL PAGO MEDIO DE TRANSPORTE EMPLEADO VALOR PAGADO
4/06/2026 San Agustin - Alto del Obispo - San Agustin Mototaxi $ 28.000
18/06/2026 San Agustin - Alto del Obispo - San Agustin Mototaxi $ 28.000
25/06/2026 San Agustin - Alto del Obispo - San Agustin Mototaxi $ 28.000
RAZON POR LA CUAL, SE AUTORIZA EL GASTO INCURRIDO CUYO VALOR PAGADO EQUIVALE A: S 84.000

Para efectos legales el contratista certifica bajo la gravedad del juramento, que las actividades objeto del desplazamiento se cumplieron a cabalidad y el valor cobrado
corresponde al valor efectivamente pagado al prestador del servicio de transporte informal.

Este formato aplica Unicamente para justificar gastos de transporte en aquellos sitios donde no se cuenta con transporte formal.

Teniendo en cuenta las certificaciones suscritas por el comisionado y su jefe inmediato, se autoriza el presente gasto.

COMISIONADO CONTRATISTA SUPERVISOR DE CONTRATO ORDENADOR DEL GASTO

LEIDY ALEJANDRA GASCA TORRES |Nombre completo: | JENNIFFER TATIANA RUIZ MARTINEZ [Nombre completo: GABRIEL FERNANDO TORRES PRIETO

Nombre completo:
Cargo: Subdirector de Centro (E)

Numero de Contrato: CO1.PCCNTR. 8988360 Cargo:
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