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Agosto de 2026REGIONAL QUINDÍO
DESPACHO REGIONAL-EMPRENDE RURAL ENERO - 1,26SERVICIO NACIONAL

DE APRENDIZAJE 44465-127583ID de ProcesoAdquiriente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA Nit adquiriente: 899.999.034-1

FORMATO PARA LIQUIDACIÓN PAGO DE CONTRATOS POR CONCEPTO DE HONORARIOS Y/O PRESTACIÓN DE
SERVICIOS PERSONAS NATURALES (RENTAS DE TRABAJO ARTICULO 103 ESTATUTO TRIBUTARIO)

DATOS DEL CONTRATISTA
ELIANA MARGARITA URREA VELASCONombres y apellidos: BANCOLOMBIABanco a consignar:
42.115.714Cédula de Ciudadanía AHORROSTipo de cuenta:
eurreav@sena.edu.coCorreo electrónico: Número de Cuenta: 75600012177

IP/Nº de contacto: Presta Servicios Excluidos de IVA: SI
SIInducción SST: Pertenece al régimen simple de tributación: NO

Régimen del IVA: NO RESPONSABLE Es declarante de renta por el año gravable 2025 NO

Sus ingresos del contrato suscrito con la Entidad en el 2026 es igual o superior a $209.496.000 (debe registrarse como responsable del IVA)

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

NO
NO
NO

¿Utiliza costos o gastos asociados al ingreso para disminuir su impuesto de renta que declara ante la DIAN anualmente? NO
Concepto del pago corresponde a: Ninguno
TARIFA RETENCIÓN ARTICULO 392 E.T. 0,00%

DATOS DEL CONTRATO
Nº del contrato: 9083370/2026 Nº Compromiso SIIF 8726 Número de pagos durante la vigencia del contrato 11

OBJETO CONTRACTUAL:
(Descripciòn del servicio prestado)

APOYOS ADM. Y GEST: PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES DE APOYO PARA EL FORTALECIMIENTO TEMÁTICO,
TÉCNICO Y METODOLÓGICO DE LOS PROCESOS DE EXTENSIÓN CAMPESINA Y FORTALECIMIENTO COMUNITARIO PARA
LA TRANSICIÓN AGROECOLÓGICA RAD 63-9-2026-001239

DATOS PERIODO DEL PAGO
$ 27.678.695Saldo Anterior del Contrato:31/08/2026Al01/08/2026Del

Número de pago 7 Valor Total del Contrato: $ 60.708.604
Nuevo Saldo del Contrato: $ 22.142.956Valor Bruto Pago: $ 5.535.739,00

RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO
Ingresos por honorarios $ 5.535.739 0,00%Retención en la fuente a practicar Artículo 383 rentas
Ingresos por comisiones $ 316.531 Retencion en la Fuente del Periodo $ 0

$ 0TOTAL INGRESOS DEL PERIODO $ 5.852.270
BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE $ 3.898.970 TOTAL RETEFUENTE PRESENTE PAGO $ 0

LIQUIDACIÓN DE PAGO A SEGURIDAD SOCIAL Y LIQUIDACIÓN DEL NETO A PAGAR
JulioAgosto 3.898.970,00 TARIFABase retención en la fuente a titulo de RENTA

Nº Planilla PILA, o , Nº Radicación pago SS ---------- 38047159 Base retención en la fuente a titulo de  ICA 0,00
Ingreso Base de Cotización - IBC 2.214.296$2.214.296$ 0,00Valor base IVA

$ $ 276.800276.800 19%0,00IVA (Si es RESPONSABLE)Aporte obligatorio a seguridad social salud
$ $Aporte obligatorio a seguridad social Pensión 354.300 0,00%0,00354.300 Menos Retención en la Fuente

Aporte obligatorio a Fondo de solidaridad Pensional $$ - 0 Menos Retencion IVA 0,00 15%
$ $ARL II 23.200 23.200 Reteica - 8299 - ARMENIA 0,00 0,000%
$ - 0,00 0%
$ 0,00 0%-

- 0%0,00$

- 0,00 0%Aportes voluntarios a Fondo de pensiones Obligatorias -$
0,000%0,00Otras RetencionesAportes voluntarios a cuentas AFC Y AVC -$

Otras Retenciones 0,00 0,000%Aporte voluntario a Fondos de pensiones voluntarias -$
Otras Retenciones 0,00 0,000%Intereses Prestamo de Vivienda -$

0,000%0,00Otras RetencionesDependientes hasta -$
Otras Retenciones 0,00 0,000%Salud hasta -$$ 837.984

0,001.299.000$37.927.505$Renta Exenta 25%
Renta Exenta 25% liquidada en los meses anteriores 8.058.000$
al periodo objeto de cobro. Descuentos de embargo (Si tiene) 0,00

$Retención en la Fuente Contingente VALOR A PAGAR $5.535.739,00
SON: CINCO MILLONES QUINIENTOS TREINTA Y CINCO MIL SETECIENTOS TREINTA Y NUEVE PESOS M/CTE

ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO
Participé en la recepción, verificación y organización de los materiales destinados a las actividades de extensión campesina de los Nú
cleos Campesinos y las Redes Populares.
Participé en el encuentro con el Núcleo Campesino AGROPECOL, donde se desarrolló el taller “Tecnologías aplicadas para la implementaci
ón de prácticas agrícolas”, socializando herramientas tecnológicas para fortalecer las actividades productivas del núcleo.
Se realizó el envío de la programación para la atención de los seis Núcleos Campesinos asignados al Equipo 2, de acuerdo con las activ
idades priorizadas y los compromisos establecidos en los respectivos planes de acción.
Participar en las reuniones programadas:  6/08/2026 - Reunión virtual de Novedades CampeSENA y Full Popular • 11/08/2026 - Reunión sob
re la estrategia de atención en medio de la contingencia para Núcleos y Redes CampeSENA – Full Popular
Elaboración de matriz de acompañamiento para mitigación del riesgo en el Quindío de la estrategia CampeSENA y FP

PARA LOS EFECTOS LEGALES CERTIFICO, BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO, QUE:
1. Cumplí a cabalidad las actividades del objeto contractual arriba descritas; 2. Los documentos soporte suministrados
contienen el pago de Seguridad Social en Salud y Pensión, los aportes voluntarios a cuentas AFC y FVP, por los
ingresos recibidos en el mes anterior del contrato objeto de cobro en esta planilla y certifico que no han sido utilizados
en la disminución de la Base de Retención en la Fuente en ningún otro contrato; 3. El número de trabajadores
contratados para cumplir con el desarrollo del objeto contractual corresponden a lo indicado en esta planilla; 4. Toda
la información aquí suministra es verídica; 5. He leído y entendido la descripción de cada uno de los campos aquí

ELIANA MARGARITA URREA VELASCO
EL  CONTRATISTA

CERTIFICACION DEL SUPERVISOR DEL CONTRATO

JUAN DIEGO GIRALDO LLANO
PROFESIONAL G06

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

2.-  Que El Contratista desarrolló las actividades descritas en el presente informe, dentro del período de cobro;
3.- Que he verificado el pago de los aportes obligatorios al Sistema General de Seguridad Social realizados por el
contratista por los ingresos recibidos en el mes anterior por medio de la planilla PILA relacionada en el presente
informe y que los mismos han sido liquidados de conformidad con las normas vigentes.

1.- Que El Contratista cumplió a cabalidad las obligaciones contractuales pactadas; El Supervisor,
Autorizo el presente pago.

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

DIANA MARCELA ARBELAEZ FRANCO
DIRECTOR REGIONAL G05

18/08/26 13:05:36 USUARIO: SIC - C.C. 42115714



RAZÓN SOCIAL :

IDENTIFICACIÓN:

COD. DEPENDENCIA O SUCURSAL:

NOM. DEPENDENCIA O SUCURSAL:

FECHA GENERACIÓN REPORTE:

PERÍODO PENSIÓN:

PERÍODO SALUD:

NÚMERO PLANILLA:

REFERENCIA DE PAGO (PIN):

TIPO DE PLANILLA:

FECHA DE PAGO:

ENTIDAD DE PAGO:

ELIANA MARGARITA URREA VELASCO

CC-42115714

0

0

2026-08-06

2026-07

I

38047159

2026-07

38047159

2026-08-06

BANCOLOMBIA

FECHA LÍMITE DE PAGO: 2026-08-05

TOTAL COTIZANTES: 1

CÓDIGO
ENTIDAD NIT NOMBRE NÚMERO

AFILIADOS
TOTAL

INTERESES
VALOR PAGAR
SIN INTERESES VALOR PAGAR FONDO

SOLIDARIDAD
 FONDO

SUBSISTENCIAIBC

EPS002 800130907 SALUD TOTAL 1 $ 300 $ 276.800 $ 277.100$ 0 $ 0$ 2.214.400

230201 800229739 PROTECCION 1 $ 300 $ 354.400 $ 354.700$ 0 $ 0$ 2.214.400

14-23 860011153 POSITIVA 1 $ 100 $ 23.200 $ 23.300$ 0 $ 0$ 2.214.400

$ 655.100Total a pagar $ 654.400$ 700$ 0 $ 0

FECHA DE PAGO DEL SIGUIENTE MES: 03/09/2026



Certificación de
Pago

Se certifica que la empresa , identificada con CC-42115714 sucursal 0, canceló los aportes de seguridad social y parafiscales de
la siguiente manera:

REFERENCIA POR TIPO DE PLANILLA CÓDIGO
ENTIDAD NIT NOMBRE

ADMINISTRADORA
Nro.

AFILIADOS
DÍAS

MORA COTIZACIÓN VALOR
TOTALINTERES

Período pensión: 2026-07 230201 800229739 PROTECCION 1 1 354.400 300 354.700

Período salud: 2026-07 EPS002 800130907 SALUD TOTAL 1 1 276.800 300 277.100

Planilla Nro.: 38047159 Tipo I 14-23 860011153 POSITIVA 1 1 23.200 100 23.300

Clase de aportante: I SINCCF 0 SIN CCF 1 1 0 0 0

Fecha transacción: 2026-08-06 PASENA 899999034 SENA 0 1 0 0 0

Banco: BANCOLOMBIA PAICBF 899999239 ICBF 0 1 0 0 0

Transacción: 546179907 PAESAP 899999054 ESAP 0 1 0 0 0

PAMIED 899999001 MINEDU 0 1 0 0 0

GRAN TOTAL $ 655.100

Página 1   Fecha: 2026-08-06    09:54:40



Comercio Referencia 1
ASOPAGOS 10.10.11.80

Fecha Referencia 2
6 Ago 2026 09:52 CC

Número de factura Referencia 3
38047159 42115714

Descripción del pago Valor del Pago
Pago de seguridad Social Integrado $655.100

Número de comprobante Costo de la transacción
TR2608060952439HZ7kY $ 0

Producto origen
Cuenta de ahorros  
 **** 2177

Comprobante en línea
Pago PSE

6 Ago 2026 09:52

Pago exitoso
CUS 546179907



Nombre C.C.No.

VALORES A LEGALIZAR
Gastos de Manutención SALDO A FAVOR
Gastos de Transporte Comisión
Otros gastos
Subtotal VALOR A REINTEGRAR
Menos retefuente 
Valor Neto a Legalizar

EL SOLICITANTE CERTIFICA QUE EL COMISIONADO AUTORIZADO EN ESTA COMISION U ORDEN DE VIAJE
CUMPLIO A SATISFACCION CON LOS OBJETIVOS PREVISTOS.

NOMBRE ORDENADOR DEL GASTO: HENRY FERNANDEZ HERNANDEZ
CARGO DEL ORDENADOR DEL GASTO: DIRECTOR REGIONAL ( E )

SE SOLICITA Y ORDENA  EL SALDO A FAVOR DEL COMISIONADO 

NOMBRE ORDENADOR DEL GASTO: HENRY FERNÁNDEZ HERNÁNDEZ
CARGO DEL ORDENADOR DEL GASTO: DIRECTOR REGIONAL ( E )

OBSERVACIONES:  

Elaborado Por:  Laura Ramos

-$                   
8.400,00$                   

SALDO

172.146,00$               -$                 
-$                 

-$                 
-$                            

LEGALIZACION ORDEN DE VIAJE CONTRATISTA

50826Solicitud de Comisión No.

ELIANA MARGARITA URREA VELASCO 42.115.714

-$                        

-$                 
163.746,00$               

172.146,00$               -$                 
-$                            



Usuario que Genera Reporte:

Unidad ó Subunidad  que Genera 
Reporte:

SENA REGIONAL QUINDIO-
DIRECCION REGIONAL

Fecha y Hora Generación Reporte: 2026-06-26-11:23 a. m.

36-02-00-063-
000000

MHlsalazao LEIDY JULIET SALAZAR ORTIZDocumento de Autorización, Reconocimiento y 
Ordenación de Pago Comisión al Interior del País

Comisión Servicio al Interior del País - Tramite - Inicial

Solicitud de Comisión No. 50826 Fecha Solicitud 2026-06-26 Estado de la Comisión Autorizada Unidad Ejecutora o Subunidad  - 36-02-00-063-000000  SENA REGIONAL QUINDIO-DIRECCION 
REGIONAL

Tipo de Comisión Servicio Fecha Aut./ Rech.  2026-06-26 Genera Viáticos SI Genera gastos de viaje Si Requiere Pasajes Aéreos NO

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

CDP de viáticos

Consecutivo CDP 7826 Dependencia Solicitante 101038 DESPACHO REGIONAL-FORMACIÓN PROFESIONAL ECONOMÍA CAMPESINA Y SER

Rubro Presupuestal de Viaticos

C-3603-1300-20-20305C-3603025-02 - ADQUIS. DE BYS - SERVICIO DE FORMACIÓN 
PROFESIONAL INTEGRAL - FORTALECIMIENTO DE LA PRESTACIÓN DEL 
SERVICIO DE FORMACIÓN PROFESIONAL Y EL RECONOCIMIENTO DE SABERES 
PREVIOS CON ÉNFASIS EN POBLACIONES CAMPESINAS Y POPULARES EN 
COLOMBIA   NACIONAL

Rubro Presupuestal de Gastos de Viaje

C-3603-1300-20-20305C-3603025-02 - ADQUIS. DE BYS - SERVICIO DE 
FORMACIÓN PROFESIONAL INTEGRAL - FORTALECIMIENTO DE LA 
PRESTACIÓN DEL SERVICIO DE FORMACIÓN PROFESIONAL Y EL 
RECONOCIMIENTO DE SABERES PREVIOS CON ÉNFASIS EN 
POBLACIONES CAMPESINAS Y POPULARES EN COLOMBIA   NACIONAL

Nombre Tipo y Número de 
Documento Cargo Estado Fecha Inicial 

Comisión
Fecha final 
Comisión  

Dpto. / Municipio 
Origen 

Dpto. / Municipio 
Destino 

N°. 
Días

Pernocta 
Último día 
Comisión

Porcentaje 
Pernocta Total dias Base de 

Liquidación
Valor Viático 

Diario
Valor Total 

Viáticos
Valor Gastos 

de Viaje
Valor total a 

pagar Objeto de la Comisión por Tercero

ELIANA 
MARGARITA 

URREA VELASCO
CC:  42115714

CONTRATIS
TA 
PROMOTOR
A TECNICA

Autorizada

Fecha Inicial 
Comisión

Fecha final 
Comisión  

Región o Depto 
Origen

Ciudad o Muni 
Destino N°. Días

Pernocta 
Último día 
Comisión

Porcentaj
e 

Pernocta

2026-07-04 2026-07-04 QUINDIO / ARMENIA QUINDIO / CALARCA 0,5 No 50

0,5 5.535.739,00 327.491,00 163.746,00 8.400,00 172.146,00
Realizar acompañamiento a la 
ejecucion del mercado campesino del 
municipio de Calarcá

Totales Solicitud de Comisión 163.746,00 8.400,00 172.146,00

OBJETO DE LA COMISIÓN
Realizar acompañamiento a la ejecucion del mercado campesino del municipio de Calarcá

ORDENADOR DEL GASTO

Identificacion: 7538875 Nombre: HENRY  FERNANDEZ HERNANDEZ Cargo: DIRECTOR REGIONAL QUINDIO

Firma Responsable

Verificado Por: PAULA  ANDREA MARIN ALVARAN Fecha Verificación: 26/06/2026 9:50:26

1 de 1Página
FIRMA_SIIF FIRMA_USUA



COMISION DE SERVICIOS No. PERIODO A LEGALIZAR: Código Regional : 63 Quindio 

NOMBRE DEL CONTRATISTA: Código Centro: 631010

No. DOCUMENTO IDENTIDAD: Fecha de Elaboración: 17 JULIO DE 2026

FECHA VALOR PAGADO

4/07/2026 $ 8.400

$ 8.400

Nombre Completo: ELIANA MARGARITA URREA VELASCO Nombre Completo: JUAN DIEGO GIRALDO LLANO Nombre Completo: HENRY FERNANDEZ HERNANDEZ

Número de Contrato: 9083370 Cargo: Dinamizador CampeSENA/Full Popular Cargo: DIRECTOR REGIONAL ( E )

Firma: Firma: Firma:

CERTIFICACION

LEGALIZACION GASTOS DE TRANSPORTE CONTRATISTAS

50826

ELIANA MARGARITA URREA VELASCO
JULIO 2026

42115714

Teniendo en cuenta la certificación suscrita por el Comisionado y su Jefe Inmediato, se autoriza el presente gasto.

COMISIONADO CONTRATISTA SUPERVISOR DE CONTRATO ORDENADOR DEL GASTO 

En atención a los gastos de transporte autorizados por el Centro de Formación para los desplazamientos del Contratista en ejercicio de sus actividades contractuales, se relaciona a continuación los gastos de transporte 
efectivamente pagados en el periodo a certificar:

RUTA DEL DESPLAZAMIENTO

ARMENIA/CALARCA/ARMENIA

       RAZON POR LA CUAL,  SE AUTORIZA EL GASTO INCURRIDO CUYO VALOR PAGADO EQUIVALE A:

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.
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PROCESO 

GESTIÓN CONTRACTUAL 

NOMBRE DEL FORMATO 

FORMATO INFORME LEGALIZACION DESPLAZAMIENTO – CONTRATISTA. 

CLASIFICACIÓN DE LA INFORMACIÓN 

Pública  Pública Clasificada  Pública Reservada  

 
 

 
Junio de 2026 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
Sistema Integrado de Gestión y Autocontrol 
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FORMATO INFORME LEGALIZACION DESPLAZAMIENTO - CONTRATISTA 

CIUDAD Y FECHA Armenia 17/07/2026 

PRESENTADO A: Henry Fernández Hernández/ Director Regional 

ORDEN DE VIAJE No:  
50826 

FECHA DE INICIO: FECHA DE FINALIZACION: 
04/07/2026 04/07/2026 

LUGAR A DONDE REALIZÓ 
EL DESPLAZAMIENTO 

REGIONAL / CENTRO DE 
FORMACION 

OTRA: 

Quindío Calarcá 

OBJETIVO DEL DESPLAZAMIENTO:  
Realizar acompañamiento a la ejecución del mercado campesino del municipio de Calarcá 

ACTIVIDADES DESARROLLADAS: 
1. Instalación y adecuación de la infraestructura logística para el desarrollo de la jornada, 

incluyendo carpas, mesas y sillas. 
2. Recepción e instalación de los productores y productoras participantes en la muestra y 

comercialización de sus productos. 
3. Apertura oficial del evento con los saludos institucionales a cargo del director Henry 

Fernández Hernández. Los subdirectores de centro César Augusto Ospina, Paola Andrea 
Vanegas, quienes compartieron la oferta institucional y motivaron a la comunidad a 
vincularse al SENA desde sus diferentes ofertas misionales 

4. Adecuación del aula móvil y desarrollo de actividades demostrativas lideradas por la 
instructora Yenny Navarrete, quien compartió con los asistentes diferentes métodos de 
preparación, promoviendo el fortalecimiento de conocimientos y el valor agregado de los 
productos del territorio. 

5. Acompañamiento y articulación de las actividades programadas, brindando orientación a los 
participantes y garantizando el adecuado desarrollo de la jornada. 

RESULTADOS: 
1. Se realizó de manera satisfactoria la instalación logística requerida para el desarrollo del 

evento. 

2. Se contó con la participación activa de productores y productoras, quienes exhibieron y 
promocionaron sus productos ante los asistentes. 

 
3. Se fortaleció la visibilidad de la estrategia institucional mediante la participación del director 

regional y el acompañamiento del equipo organizador. 
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4. Los asistentes adquirieron conocimientos sobre diferentes métodos de preparación durante la 
actividad desarrollada en el aula móvil, favoreciendo el intercambio de saberes y el 
fortalecimiento de capacidades. 
La jornada se desarrolló conforme a la programación establecida, promoviendo espacios de 
aprendizaje, comercialización e integración entre los participantes. 

EVIDENCIAS O SOPORTES: 
1.  Registro fotográfico 
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2.  Registro de asistencia 

 
 

 



GCCON-F-101 V01 

 

 

 

COMPROMISOS 
ACTIVIDAD RESPONSABLE FECHA 

1. Participar en el mercado 
campesino de Calarcá el 
12 de julio 

Aula Móvil 12/07/2026 

DATOS DEL CONTRATISTA 
NOMBRE Y APELLIDO FIRMA 
Eliana Margarita Urrea Velasco 

 

 
VISTO BUENO SUPERVISOR 

CARGO DEL SUPERVISOR NOMBRE Y APELLIDO 
SUPERVISOR 

FIRMA 

Dinamizador CampeSENA-Full 
Popular Juan Diego Giraldo 
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Control de Cambios 
 
 

VERSION FECHA DE ENTRADA 
EN VIGENTE 

NATURALEZA DEL CAMBIO 

V.01 Junio 2026 Creación del formato. 

El presente formato sustituye el formato GTH-F-087, en 
virtud de su migración del proceso de Gestión del Talento 
Humano al proceso de Gestión Contractual, conforme a la 
actualización documental correspondiente. 

 



Nombre C.C.No.

VALORES A LEGALIZAR
Gastos de Manutención SALDO A FAVOR
Gastos de Transporte Comisión
Otros gastos
Subtotal VALOR A REINTEGRAR
Menos retefuente 
Valor Neto a Legalizar

EL SOLICITANTE CERTIFICA QUE EL COMISIONADO AUTORIZADO EN ESTA COMISION U ORDEN DE VIAJE
CUMPLIO A SATISFACCION CON LOS OBJETIVOS PREVISTOS.

NOMBRE ORDENADOR DEL GASTO: DIANA MARCELA ARBELAEZ FRANCO 
CARGO DEL ORDENADOR DEL GASTO: DIRECTOR REGIONAL ( E )

SE SOLICITA Y ORDENA  EL SALDO A FAVOR DEL COMISIONADO 

NOMBRE ORDENADOR DEL GASTO: DIANA MARCELA ARBELAEZ FRANCO 
CARGO DEL ORDENADOR DEL GASTO: DIRECTOR REGIONAL ( E )

OBSERVACIONES: 

Elaborado Por:  Laura Ramos

144.385,00$   -$   
-$   

-$   
-$   

-$   

-$   
115.585,00$   

144.385,00$   -$   

-$   
28.800,00$   

SALDO

LEGALIZACION ORDEN DE VIAJE CONTRATISTA

57926Solicitud de Comisión No.

ELIANA MARGARITA URREA VELASCO 42.115.714



Usuario que Genera Reporte:

Unidad ó Subunidad  que Genera 
Reporte:

SENA REGIONAL QUINDIO-
DIRECCION REGIONAL

Fecha y Hora Generación Reporte: 2026-07-24-7:07 a. m.

36-02-00-063-
000000

MHlsalazao LEIDY JULIET SALAZAR ORTIZDocumento de Autorización, Reconocimiento y 
Ordenación de Pago Comisión al Interior del País

Comisión Servicio al Interior del País - Tramite - Inicial

Solicitud de Comisión No. 57926 Fecha Solicitud 2026-07-23 Estado de la Comisión Autorizada Unidad Ejecutora o Subunidad  - 36-02-00-063-000000  SENA REGIONAL QUINDIO-DIRECCION 
REGIONAL

Tipo de Comisión Servicio Fecha Aut./ Rech.  2026-07-24 Genera Viáticos SI Genera gastos de viaje Si Requiere Pasajes Aéreos NO

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

CDP de viáticos

Consecutivo CDP 7826 Dependencia Solicitante 101038 DESPACHO REGIONAL-FORMACIÓN PROFESIONAL ECONOMÍA CAMPESINA Y SER

Rubro Presupuestal de Viaticos

C-3603-1300-20-20305C-3603025-02 - ADQUIS. DE BYS - SERVICIO DE FORMACIÓN 
PROFESIONAL INTEGRAL - FORTALECIMIENTO DE LA PRESTACIÓN DEL 
SERVICIO DE FORMACIÓN PROFESIONAL Y EL RECONOCIMIENTO DE SABERES 
PREVIOS CON ÉNFASIS EN POBLACIONES CAMPESINAS Y POPULARES EN 
COLOMBIA   NACIONAL

Rubro Presupuestal de Gastos de Viaje

C-3603-1300-20-20305C-3603025-02 - ADQUIS. DE BYS - SERVICIO DE 
FORMACIÓN PROFESIONAL INTEGRAL - FORTALECIMIENTO DE LA 
PRESTACIÓN DEL SERVICIO DE FORMACIÓN PROFESIONAL Y EL 
RECONOCIMIENTO DE SABERES PREVIOS CON ÉNFASIS EN 
POBLACIONES CAMPESINAS Y POPULARES EN COLOMBIA   NACIONAL

Nombre Tipo y Número de 
Documento Cargo Estado Fecha Inicial 

Comisión
Fecha final 
Comisión  

Dpto. / Municipio 
Origen 

Dpto. / Municipio 
Destino 

N°. 
Días

Pernocta 
Último día 
Comisión

Porcentaje 
Pernocta Total dias Base de 

Liquidación
Valor Viático 

Diario
Valor Total 

Viáticos
Valor Gastos 

de Viaje
Valor total a 

pagar Objeto de la Comisión por Tercero

ELIANA 
MARGARITA 

URREA VELASCO
CC:  42115714

CONTRATIS
TA 
PROMOTOR
A TECNICA

Autorizada

Fecha Inicial 
Comisión

Fecha final 
Comisión  

Región o Depto 
Origen

Ciudad o Muni 
Destino N°. Días

Pernocta 
Último día 
Comisión

Porcentaj
e 

Pernocta

2026-07-31 2026-07-31 QUINDIO / ARMENIA QUINDIO / FILANDIA 0,5 No 50

0,5 5.535.739,00 231.170,00 115.585,00 28.800,00 144.385,00

Realizar el reconocimiento y la 
cuantificación de materiales requeridos 
para el fortalecimiento de las iniciativas 
productivas del núcleo campesino.

Totales Solicitud de Comisión 115.585,00 28.800,00 144.385,00

OBJETO DE LA COMISIÓN
Realizar el reconocimiento y la cuantificación de materiales requeridos para el fortalecimiento de las iniciativas productivas del núcleo campesino.

ORDENADOR DEL GASTO

Identificacion: 7538875 Nombre: HENRY  FERNANDEZ HERNANDEZ Cargo: DIRECTOR REGIONAL QUINDIO

Firma Responsable

Verificado Por: PAULA  ANDREA MARIN ALVARAN Fecha Verificación: 23/07/2026 15:15:50

1 de 1Página
FIRMA_SIIF FIRMA_USUA



COMISION DE SERVICIOS No. PERIODO A LEGALIZAR: Código Regional : 63 Quindio 

NOMBRE DEL CONTRATISTA: Código Centro:

No. DOCUMENTO IDENTIDAD: Fecha de Elaboración: 4 DE AGOSTO DE 2026

FECHA VALOR PAGADO

31/07/2026 $ 28.800

$28.800

Nombre Completo: ELIANA MARGARITA URREA VELASCO Nombre Completo: JUAN DIEGO GIRALDO LLANO Nombre Completo: DIANA MARCELA ARBELAEZ

Número de Contrato: 9083370 Cargo: Dinamizador CampeSENA/Full Popular Cargo: DIRECTORA REGIONAL ( E )

Firma: Firma: Firma:

CERTIFICACION

LEGALIZACION GASTOS DE TRANSPORTE CONTRATISTAS

57926

ELIANA MARGARITA URREA VELASCO
JULIO 2026

42115714

Teniendo en cuenta la certificación suscrita por el Comisionado y su Jefe Inmediato, se autoriza el presente gasto.

COMISIONADO CONTRATISTA SUPERVISOR DE CONTRATO ORDENADOR DEL GASTO 

En atención a los gastos de transporte autorizados por el Centro de Formación para los desplazamientos del Contratista en ejercicio de sus actividades contractuales, se relaciona a continuación los gastos de transporte 
efectivamente pagados en el periodo a certificar:

RUTA DEL DESPLAZAMIENTO

ARMENIA/FILANDIA/ARMENIA

       RAZON POR LA CUAL,  SE AUTORIZA EL GASTO INCURRIDO CUYO VALOR PAGADO EQUIVALE A:

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.

631010
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PROCESO 

GESTIÓN CONTRACTUAL 

NOMBRE DEL FORMATO 

FORMATO INFORME LEGALIZACION DESPLAZAMIENTO – CONTRATISTA. 

CLASIFICACIÓN DE LA INFORMACIÓN 

Pública  Pública Clasificada  Pública Reservada  

 
 

 
Julio de 2026 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
Sistema Integrado de Gestión y Autocontrol 
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FORMATO INFORME LEGALIZACION DESPLAZAMIENTO - CONTRATISTA 

CIUDAD Y FECHA Armenia 4/08/2026 

PRESENTADO A: Diana Marcela Arbeláez/ Directora Regional (E) 

ORDEN DE VIAJE No:  
57926 

FECHA DE INICIO: FECHA DE FINALIZACION: 
31/07/2026 31/07/2026 

LUGAR A DONDE REALIZÓ 
EL DESPLAZAMIENTO 

REGIONAL / CENTRO DE 
FORMACION 

OTRA: 

Quindío Filandia 

OBJETIVO DEL DESPLAZAMIENTO:  
Realizar el reconocimiento y la cuantificación de materiales requeridos para el fortalecimiento de las 
iniciativas productivas del núcleo campesino. 
ACTIVIDADES DESARROLLADAS: 

1. Siembra de material vegetal en la huerta comunitaria del Núcleo TierrAlegre 
2. Inspección y verificación del terreno para Biofábricas 
3. Comparativo técnico de medidas y materiales solicitados 
4. Recomendaciones técnicas de rediseño para Biofábricas 

RESULTADOS: 
1. Se apoyó a los miembros del Núcleo en la siembra de material vegetal de la huerta comunitaria. 
2. Se realizó la inspección visual del terreno para verificar sus condiciones previas para la ejecución 

del proyecto 
3. Se verificaron las medidas sugeridas para la construcción de la Biofábrica 
4. Se sustentó y recomendó técnicamente el rediseño y la cuantificación de materiales requeridos 

para la construcción de la Biofábrica. 
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EVIDENCIAS O SOPORTES: 

1. Registro fotográfico 
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2.  Registro de asistencia 
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COMPROMISOS 
ACTIVIDAD RESPONSABLE FECHA 

1. Convocatoria para taller 
de BIOFABRICAS 

SENA 14/08/2026 

DATOS DEL CONTRATISTA 
NOMBRE Y APELLIDO FIRMA 
Eliana Margarita Urrea Velasco 

 

 
VISTO BUENO SUPERVISOR 

CARGO DEL SUPERVISOR NOMBRE Y APELLIDO 
SUPERVISOR 

FIRMA 

Dinamizador CampeSENA-Full 
Popular Juan Diego Giraldo 
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Control de Cambios 
VERSION FECHA DE ENTRADA 

EN VIGENTE 
NATURALEZA DEL CAMBIO 

V.01 Junio 2026 Creación del formato. 

El presente formato sustituye el formato GTH-F-087, en 
virtud de su migración del proceso de Gestión del Talento 
Humano al proceso de Gestión Contractual, conforme a la 
actualización documental correspondiente. 
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