Bopotd D.C. 27 de Septiembre de 2015

Sefiores ORLANDOD REYES ACEVEDD f OUDLES MARIA AREVALD ASCANIO
Rector v/ Co-Investigador

Institucion Educativa COL EDUARDD COTE LAMUS

MNorte de Santander

Acta de compromizo para la inversion de Recursos Mo, 387 de 2015 Grupo de Investigacion

De conformidad con la facultad otorgada como representante de la CUN para ejecucidn del
Convenio, allego a |a Institucion Educativa para gue &l Rector y/o docente Co-Investigadar
por medio de eslta acta de compromiso adelante, el proceso de  formalizacion
correspondiente para la asignacién de los recursos de apoyo para el desarrollo de Iz
investigacion en el aula al Sr. (Sra) OLIDES MARIA AREVALO ASCANIO en calidad de
docente co-investigador del grupo de investigacian SUPER ESTRELLAS TITANICAS
pertenaciente a la Institucidon Educativa COL EDUARDD COTE LAMUS, mayor de edad,
entificado (a) con cedula de ciudadania Mo, 27615329, quien se responsabiliza a hacer
buen uso, manejo v control de los recursos otorgados por &l Sistema General de Regalias,
a traves del proyecto denominado “Fortalecimiento de la Cultura Civdadana, Virtual, Digital
y Democratica en Ciencia, Tecnologia e Innovacion, a traves de la Investigacion coma
Estrategia Pedagdgica apoyada en las TIC en Instituciones Educativas de Morte de
Santander’, jurto con & grupo de investigacion, dentro de sus obligaciones astan:

- Acompafiar el proceso investigativo y presentar los informes de avance al Asesor
de Linea ylo Campa asignados por la CUN para el grupo de investigacian.

Adelantar &l seguimiento y control de la inversion de recursos.

- Legalizar la inversién de dineros aportando a fa Coordinacién Departamental del
Convenio 196 de 2013 los soportes (recibos de caja, facturas de venta, cuentas de

cobro par servicios prestados ver anexo 1) de cada inversion que se realice dentro
del desarrolle de la investigacian a travds del asesor asignado

- Ejecutar a cabalidad la propuesta de investigacion presentada, allegando los
soportes Técnicos, bitdcoras y registro de evidencias, a traves del asesor asignado.
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Biticora Contenido Valor
- Pertenecer al
Bitacoras 1,2,3.4, proyecto Enjambre
- Pregunta de
Investigacion,
- Problema de | $500.000
Investigacion.
- Trayectoria de
Indagacion.
- Proyeccion
Presupuesto -
- Recorride de la
’ trayectoria de
Bitacoras 56,789 Indagacion
- PReflexion de k
trayectoria de
Indagacion $500.000
- Difusion  de  los |
resultados
- Comunidades de
saber, redes y lineas
| tematicas |

Cebera adjuntar ademas de lo mencionado en o protocelo los formatos fisicos de las
respectivas bitacoras para realizar los desembolsos.

Condicianes Generales del Banefinada

: DETALLE | RESPONSABLE
 Establecimiento Educativo | COL EDUARDO COTE LAMUS

Municipio LA ESPERANZA -
Rector o e ORLANDO REYES ACEVEDD
Docents Co-Investigador OLIDES MARIA AREVALD ASCANID |
Responsable
Nombre del Grupo ________\3UPER ESTRELLAS TITANICAS

Presupuesto para la 1nvﬁt|gac:rcrn
Entidad Bancaria

Cuenta Bancaria
Ttu1ar Cuenta Bancaria
| Documentos de Legalizacion

— e e = e

En atencidn a lo sefalado, la Inshiucion Educativa en cabeza del Sefor Rector, Iz
Coordinacidn Departamental y la Asesora de Linea del grupo de investigacion, por medio
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de esta acta se compromelen a realizar seguimiento y acompafamiento a la ejecucién de £

la imvestigacion.

OBSERVACION; En caso del indebido man&jo de los recursos, en atencién de ser dineros

En constancia de la informacidn reportada firmas:

Qe

hre ORLANDO REYES ACEVEDO
t: . 5413370

Fol: Rector de la Institucion Educativa

fe]

Mombie: KIMED JOHANA MENESES ASCANIO

GG 1090982012

Rol: Asesor de Linea del Grupo de investigacian

Mombre: OLID RIA AREVALD ASCANIO
C.C. 27515329
Fol: docente coanvestigadaor

o

Mombre; Adriana del Pilar Ayala Posso
C.C. 51.733.271 de Bogota DC.
Rol. Coordinacion Departamental CUN

Gobamocian
de Morle de
_ Sanfander

RGN O Tmmug-u: o b
Infoemaciin ¥ COomurscOciongs

maesirasen|ambre@gmail.com

publicos con destinacién especifica, se correrd traslado a los entes de control (Contraloria  Cuesisle
Procuraduria), con el fin de gque adelanten las invesligaciones fiscales, disciplinarios v a las
que haya lugar.
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PROTOCOLO PARA ENTREGA DE RECURSOS A LOS GRUPDS DE INVESTIGACION

Bogotd D.C, septiembre 27 de 2015

Sefiores ORLANDO REYES ACEVEDD [ OLIDES MARIA AREVALD ASCANIOD
sr. Rector y/o docente Investigador

E.E. COL EDUARDO COTE LAMLIS

LA ESPERANZA - NORTE DE SANTAMDER

Referencia: Protocolo para asignacion de recursos

Cordial Saluda:

En atencion a la Convocatoria e inscnipogn de o8 grupos de mvestipacién en la Coordinacion del
Convenio 00136 de 2013 suscritc entre la Gobernacion del Departarnente vl Corparacidn
Unificada Macional de Educacidn Superior CUN, procede la Vicerrectoria de Provectos Especiales de
la Corporacidn Unificada Macional de Educacion Superior CUN, como operader del proyects a
presentar el protocole dnico para la asignacidn de recursos,

El azpirante a recibir el beneficio debe cumplic:

1. El prupo de investigacion deberd estar inscrito a la convocatona del Provecto Engambre por

tanto-existira un registro de la inscripcign avalade por cooperante CUN.

2. El grupo de investigacion debera estar aprobado para ser susceptible de beneficio de
recursos y esta debe contener todos los componentes como: Cronograma, y presupuesbos,

3. Diligenciar el acta de compromiso con el docente investigador de presentacion,
compromiso del grupo de investigacion v docente cosnvestigador con relacion a la wmversicn
de recursos, este instrumento deberd ser suscrito por el Rector v docente co-investigador
del respectivo establecimiento educativo, éste hara parte integral del presente protocolo.

4. El Co-investigador vfo Docente debe allegar la siguiente documentacion actualizada:

= certificacedn expedida por el Rector del Establecimiento Educativa

»  Certificacidn de la cuenta bancaria para el manepo de los recursos del grupo
inwestigacign.

+ Copiade la cédula de civdadania legible al 150%.
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5. Fl recurso asignado a cada grupe de investigacidn, serd consignado a la cuenta de ahommo EI'IJE___,FB_FE
de acuerdo con la certificacion bancaria apertada por el maestro o docente co- investigador.
varartipn, Aqmminie
6. Una ve: diligenciados todos los documentos, consignado el valor correspondiente, el Dabaala.
docente yfo Co-investigador deberd presentar de forma guincenal |z legaliacidn de la
inversion de los recursos, para lo cual deberd diligenciar en letra clara, sin tachaduras y
enmendaduras con sus respectivos soporte (recibo de caja, facturas, cuentas de cobro) 2|
instrumento de registro de inversién y radicarios en la Coordinacion Departamental CUN
del Convenio a traves del asesor asignada.

En caso que no se realicen movimientos financieres debera presentar el informe,

7. &l final de la Inversion de los recursos asignados al grupo de investigacion por parte del
docente y suscrito en compania del rector de la institucion Educativa, se debe elaborar ¢l
infarme final, v una wez revisado y avalado se entregard el respective Paz y Salvo al grupo
de investigacion.

El presente protocolo se informa el decente co- investigador y grupo de investigacion SUPER
ESTRELLAS TITANICAS aprobado por el cooperante CURN.
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CASA AGROPECUARIA 5.A.5 AGENTE RETENEDOR DE IVA A ]

Mit. 32400 1006-2 PERSOMNAS DEL REGIMEN SIMPLIFICADO e i
CARRERA 2 No. 4-47 CENTRO VA REGIMEN COMUN
Mo CPE0300
5646438-{055)5645581 RESOLUCION DIAN N*
(315)3772980 2400000323629 HABILITA
San Alberto DEL CPATS00 AL S09955
DEL 21 DE ENERO DE 2015
i Fecha de emisién
4 , 1
Cliente/Razon social OUDES MARIA AREVALO -\‘ Abril de 16 de 2016
C.C.6NIT 27.615.329 A Sl :
Direccion LA ESPERAMZA N DE SDER
: di
Teléfono 5646438- (055]5645581 Cel(315)3772980 SOk 0 fain ,
'\\_ _F/, Contado
. | REFERENCIA ] CANTIDAD ] DESCRIPCION }[ VALOR LUINITARIOD ][ IvA ] [ WVALOR TOTAL
( Y V. N N
FO0062 15.00 Bolsas fertilizantes triple 18 3.000 16 45.000
700058 7.00 Regaderas x 5 Itr 10,000 | 16 70.000
700040 10.00 Cabo de pica, pala ,azadon 5000 16 50,000
700051 10.00 alambre 3.000 | 16 30.000
.
f/- Se hace constar que 1a firma de una persona distinta al cliente supone que dicha SUBTOTAL 176.400.00
persona ¢s4i autorizada por el comprador para fimuar y recibr e
Si trascumido 10 dias, después: de recabir la presente mercancia, no hemos DESCUENTO) 0.00
recibidd reciamo alguna sobre la misma la consideramns recteda de confarmidad, VA 33 600.00
. Estimado cliente, salicite su recibo de caja al cancelar esta fachura
>
Responsabjé Facturacion
OBSERVACIONES
\ =) J
& : k
A presente factiera de venta asimila a un tituls valer Fecha de recibide de b Eactur
condfgnme a la bey 1231 de 2008 y dermnds normas
opriondadas, 5 du cheqee s deveelto por ¢l banco,
penera dancidn del 20% segan Art 731 del cddign del prTE A e oy

k COMMErCiD, mercamza res y wtalmente reciboida.




CASA AELﬂFEEUARFA 345
Rit, B24001 -4

AGENTE RETEMEDOR DE VA A
PERSOMNAS DEL REGIMEN BIMPLIFICADC

FACTURA DE VENTA |
i |

CARRERA 2 No.4-47 CENTRO
SEME475- - (06515645551

(31513772080

VA REGIMEN COMLUN
Fesalucion DLAM MNo.
2400803520 HABILITA

t

Na. CPOG0317

San Alhe CEL CF 47500 Al GRata0

e e Fecha de Emigion

g Ll-'layﬂde‘lﬁdeimﬁ ]

Clients .I'Hihzlfrn social | OLIDES MARIA AREVALD
CC 6NIT 27.615.329 rF“mE' Vencimiento
' Enerode de 0
Diroccion | LA ESPERANZA N DE SDER ‘A )
Condiciones de Pago
Teléfonn 5546438 (055)5645581 Cel (315)3772980 [- : ']
| Contado

b
(__rererencia)( canmioan |

K DESCRIPCION ( varor unmario ) iva ) vALOR TOTAL)
700068 {1500 | POL Y SOMBRA BO% X 4 METROS | 60000071 16 | a0,000.04]
TOEE4 1.4 MALEA C-182 142 1.50 MT X ROLLD 130,000.00 | 16 130,000,060
|
& Nace congtar qua 1 Tma Oe Una persona dstinta &l Cherts SURcne gue Gicha Persons &5 N susTOTAL | 189 855 00"
aulonzada par el Compradoer para limmar y redibae ' {.‘.l:II:I
Si trancurridas 10 dias, después de reciir ls prasenle mercancia, no hemos reciide racsmo slquna DESCU 0 :
sabre i misrha, 1a considerames resibida e conferrmidad. VA 30.345.00
Estimadn Cherde, soliche su recibo 08 caja al saneelar asta fachura {TGTAL ! i
OBSERVACIONES: {Rﬁm“”‘a PR ]
N, k Fina Y
LA STRERAIE (SCIHINS 08 Wenla f8 A%Tmie @ on nuen waine e “"‘--.._.".l B
carfirmae o & Yoy 123 de 2008 y devids imormss Fecha de recibido de [a factura
concsviades G sy chegues es devinallo pov of Banse,
fanea el 20% seguvr Ar, 73T ded oo
o COTHRTAD. rescansia feal y marteriabrenip
ratgads ¥ eciida poy of cornprador & satminenin
La mors &n & paga de esfa fachys chusant -
L2 lase e misfeses oreing sulorizadn por i Ley ). MNombre Identificaciin Firma Fecha
Original Factura Impresa por computador Software ANT NIl 504,005 950-2




