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SERVICIO NAGIONAL
DE APRENDIZAJE

REGIONAL VALLE

CENTRO AGROPECUARIC DE BUGA-VALLE

DOCUMENTO SOPORTE EN ADQUISICIONES EFECTUADAS A NO OBLIGADOS A FACTURAR {POR
CONCEPTO DE HONORARIOS Y/0 PRESTACION DE SERVICIOS PERSONALES)

Adguiriente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA  Nit adguiriente: 899.999.034-1
Resolucion DIAN N° 13028034804117 autoriza desde 1 hasta 360,000 {Dic. 07 de 2020)

Codigo Regional 76
Cdédigo Centro 912410
Fecha Elaboracion Junio de 2021
Version JUNIO 2021 -3.21

D de Proceso 48275-109216
Na. de documernto 115151

DATOS DEL CONTRATISTA

Nombres y apellidos contratista:
Correo electrénico contratista:

DIEGO FERNANDO OREJUELA SANDOVAL
. dorejuela@sena.edu.co

cC.

Régimen del IVA: [ NO RESPONSABLE | pertenece al régimen simple de tributacién?

16.640.500

[PIN® de contacto

3174666905

NO

Es declarante de renta? I NO ]EsPensionado? l NO

Descripcion del servicio prestado)

Sus ingresos en e} 2020 Superaron $49'848.900 NO Induccién SST Presta Servicios Excluidos de IVA? | S
Barico af ctal consignar: { DAVIVIENDA Tipo de cta AHORROS } N° Cuenta | 0550488410738381
Ha contratado o vinculado dos o mas trabajadores asoclados NO Sus ingresos del contrato suscrito con la Entidad
a su actividad para cumplir con el objeto de su contrato? en el 2021 supera los $ 1197°806.000 NO
DATOS DEL CONTRATO Y PERIODO OBJETO DE PAGO
N° del contrato: 2207009/2021 | N° Compromiso SHF | 7821}
Valor Total del Contrato $37.220.767F N °Pago Periodo objefo de pago Valor Bruto Pago
Saldo Anterior del Contrato $ 22.866.000 5 Del 01/06/2021 Al 30/06/2021 $3.811.000.00
Nuevo Saldo def Contrato $ 19.055.000 Legalizacion comisiones del periodo $ 0,00]
INSTRUCTOR: PRESTACION DE SERVICIOS TEMPORALES COMO INSTRUCTOR DEL PROGRAMA ARTICULACION CON LA
OBJETO CONTRACTUAL: EDUCACION MEDIA A€"AEM- DEL CENTRO AGROPECUARIO DE BUGA

RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OB.JETO DE PAGO

ingresos por honorarios $3.811.000 Tarifa de Retencion en fa Fuente ART 383° 0,00%
Retencion en {a Fuente del Pericdo $0
Ingresos de otros meses cobrados en ef mes $0
TOTAL INGRESOS DEL PERIOCDO $3.811.000 Menos, Retefuente Olros Ingresos $0
BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE $ 2,532,380 TOTAL RETEFUENTE PRESENTE PAGO $0
LIQUIDACION DE PAGO A SEGURIDAD SOCIAL Y LIQUIDACION DEL NETO A PAGAR
Junio Mayo Valor Base retencion en la fuente] 2.532.300,00f TARIFA
N° Planilla PILA, o, N° Radicacidn pago 88 9420874712 | Valor Base retencion en ka fuente ICA| 3.376.400,00
Ingreso Base de Cotizacion -1BC 1.524.400 1.524.400 Valor base [VA 0,00
Aporte obligatorio a seguridad social salud $ 180.600 {$  190.500 IVA {Si es RESPONSABLE) 0,00f 19%
Aporte obligatoric a seguridad social Pensién $ 244.000 |$  244.000 Menos Retencion en fa Fuente 0,00f 0,00%
Aparte obligatorio a Fendo de sofidaridad Pensional $ 3 [1] Menos Retencion VA 6,00f 15%
ARL i 3 8.000 |$ 8.000 Reteica - 8559 11.433,001 0,300%
Apories voluntarios a Fondo de pensiones Obligatorias $ - 0,00
Aportes voluntarios a cuentas AFC $ - 0,00
Aporte vaoluntaric a Fondos de pensiones voluntarias $7.522.064f § - 0,00
intereses Prestamo de Vivienda _ § 3.630.800 $ Pro-UCEVA 18.,055,00] 0,500%
Aportes pensién de ingresos de oiros meses cobrados en et megd § - Otras Retenciones 0,00} 0,000%
Aportes sajud de ingresos de otros meses cobrados enelmes § $ Otras Retenciones 0,00] 0,000%
Aportes AR.L de ingresos de otros meses cobradosenelmes | § Otras Retenciones 0,001 0,000%
| Dependientes hasta $ 1.161.856 5
 Salud hasta $ 580,928 $ = Descuentos de Libranza 0,00
Renta Exenta 25% 3 8.713.920 $ 844.100 Descuentos de embargo {Si tiene) 9,00
Retencion en la Fuente Contingente $ VALOR A PAGAR $ 3.780.512,00

SON: TRES MILLONES SETECIENTOS OCHENTA MiL QUINIENTOS DOCE PESOS MICTE

ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGU

Juno de los campos aqui diligenciados.

ver informe sofia plus mes de junio se anexa actividades de junio
se anexa recibo de aportes en linea 9428874712 y 9428945538 se reporta ajustes a ibc y pago a arl riesgo i

PARA LOS EFECTOS LEGALES CERTIFICO, RAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO, QUE:
1, Cumpli a cabalidad las actividades de] objeto contractus! arriba descritas; 2. Los documentos soporte
isurniristrados contienen el pago de Seguridad Secial en Salud y Pensidn, los aportes voluntarios a cuentas AFC
ly FVP, por Jos ingresos recibidos en e mes antefior del confrato objeto de cobro en esta planilia y certifico que no
an sido vtiizados en la disminucion de la Base de Retencidn en la Fuente en ningtin otvo contrato; 3. El nimero;
de trabajadores contratados para cumplir con el desarmolio del objeto contractual corresponden a lo indicado en|
lesta planitla; 4. Toda la informacién aqui suministra es veridica; 5

. He leido y entendido fa descripcion de cad:l

CERTIFICACION DEL SUPERVISOR DEL CONTRATO

DIEGO FERNANDO OREJUELA SANDOVAL
EL CONTRATISTA

En'mi calidad de Supervisor de! contrato de prestacién de servicios persoriales aqui relacionado, CERTIFICO:
H - Que El Contratista cumplio a cabalidad las obligaciones contractuales pactadas;
b~ Que El Contratista desarrolié las actividades descritas en ef presente informe, deniro del petiedo de sobro;

B - Que he verificado el pago de los aportes oblfigatorios af Sistema Generaf de Seguridad Social reafizados por
bt contratista por los ingresos recibidos en el mes anterjor por medic de la planilla PILA relacionada en el
bresente informe y que los mismos han sido figuidades de conformidad con las normas vigentes.

Autorizo el presente pago.

El Supervisor,

DIEGO FERNANDO BOLANOS BUSTOS

INSTRUCTOR

O

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

GERMAN SUAREZ GARCIA

SUBDIRECTOR DE CENTRO GO2(E)
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE - R & . .
tdentificactén | de Razon Sadial Clase Apattante. Sucursal Principal Diceecion Cludad-Departamenta | Teléfana | Exonerads SENA &
: ) ) : | ] 1CBF
£C 16650500 ORENFELA SAHDOYAL RUEGD FERNANGO | INDEPDIENTE PRONCIPAL o {emar AR 41 CGUVALE 58 Yo -
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACTON
Parisdo Clave Tipo Fecla ) : Pago
Peston | salnd Pago f Planill, Plonitls { - Umize - | Pago Ranco I sk | Yalor
105 |0zt 1017800914 |savmau ’ 1 Aty . 1/06/09 | BAYICO BAYIENDA | 7 i .Szt
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES L .
EMPLEADD - NOVEDADES  PENSION saLm, . ccF . RIESGOS PARAFISCALES
to. | westttactn T weraee  f T L LI T T T ITTET T ET] Totd porics
SUCURSAL: PRINCIPAL €1 Afiliaces) ) s : L s
Gontro de Tratado: PRINCIPAL {1 Afiidos) = '- e k51,400,000 U szxsgood ] ] sd,400,0000 135 000] 5o 5a 44 e -5d T 8o $4zt,300
(Ourod: CALL Deptn: VALLE {1 Affisdcs) 31,420,000 336,400 St,a50.0008  stas,o0m) s d d o 39 e 541,300
D e R AR R D W o ) e W 1 . SR I 3 IR RN 1) IO I T
fFotal  Afifados{ 1) j . Stamoo] S0, stanp | g E E E L E w S mn
DATOS GENERALES DEL AFORT/ ]
Memicackin | dv] Hazon Sacial Clase Aportants Sncursal Principal Clidad-Bep Teléfona |  Exonerada SENA e
cBF
€C 16640500 ‘ORERFELA SANDOVAL DIEGO FERHANDO | INDEPRNOENTE PROKCFAL CAIAFITAL CALIALLE 30 Yo
DATOS GENERALES DE (A LIQUIDACION.
- Perfada Claye Tiga - Fectx : N Faga : ¥
Pengiin | Salud Paga 1 eaita Planfila " tidte o | Pago - %o | Blaswoa T Valar
e amres  [otrmesia | |easeram ' . el 2M21/06/179 | BAMCD DAYIVIENDA { 7} stoaf |
RESUMEN DE PAGO -

RIESGO " copiGo NIT DY AFILIADOS

VALOR LIQUIDADD - INTERESES MORA SALDOSE - A
MNCAPACIDADES

AFP (ADHINISTRADORAS: 1} 1 $236,800 so 0 236,800
COLPENSIONES 5447 900336004 7 L 5736,800. 0 0 236,300
EPS (ADMINISTRADDRAS: 1) N . 1 ' $185,000 5 50 $1B5,000
COOMEVA . EPSOt6 - 805,000,427 1 1 $185,000 0 50 B $185,000-

OTAL ) L $421,800 50 50 $421,800
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE - . : . .

Identificacidin. | dv Razon Soclal Clase Aportante Sucursal Principal Direceion Cludad-Departamanto Teléfone mxo:ademmmz>u
CC 16640500 OREJUELA SANDOVAL DIEGO FERNANDO' | INDEPENDIENTE PRINCIPAL CRABTA R 47 44 CALIVALLE .uwmuoﬁ o ) No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION ,

Periodo ) Clave Tipo Facha Pago

Pension Salud . Pago Planilla Planflla - Limite Fago Banco . Dias Mora Valor
2021-05 [ 202408 20945538 9420945538 N 2021/06/02 2021706715 | BANCO AV VILLAS I ., " 520,800
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES . ,

EMPLEADO PENSION . . SALUD CCF » L F - RIESGOS PARAFISCALES
Mo. | Identiffcactén |  Nombres | Codigo | Dias BC - . Aporte Codigo [bias IBC Aporte Codigo |Dias 1BC - Aporte Codigo |bias IBC Aporte - |Dlas 18C Aporte
oR OAL (1 Afiliado 10D 00 oD 600 0 o 8 00 0

Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Aflliados) $44,400 $7,200 " $44,400 I $5,600 $0 - ] §1,524,400 $8,000 $0 $0
Cluglad: CALY oésnsy:..mh 1 Aflados) - $44;400 $7:200 $44,400 . 35,600 50 . $0 $1,524,400 $8,000 30 $o|.

1 |CKC |16640500 - - |OREJUELA DIEGO ~  [26:44 30 ($1,430,0007 1§236,6003 | © EMSO16) 30 | {51,480,000) (5185,000 o 1 sl anfo , s fof 0 59 50

2 |ee 116640500 . [OREJUELA DIEGO. - [2514 - [ 30 14,524,400 $244,000 . EPSO18f 30 1,524,400 $190,600 0 1 TRl n % 1,524,400 gmooo] o 50 $0
Total Afillados( 1) $44,400 $§77200 $44,400 . '$5,600 - §0 40 $1,524,400 48,000 "~ §o .50
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LATUS LENERALES DEL APURTANTE . § S :
Identificacién | dv Razon Soclal . Clas# Aportante | Sucursal Principal ) Direcclon . * Cludad-Departamento Teléfano mxnzn_,wm.wmmmz> e
CC 16840500 OREJUELA SANDOVAL DIEGO FERNANDO | INDEPENDIENTE PRINGIPAL . ; CRAZIA# 17 .41 CALIVALLE - Lo [33s3081 © o No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION )
Pertodo ’ Clave Tipe Facha Pago .
Pensién Salud . Pago « - Planilia Planilia imite Pago - Banco - | DiasMora Valor
2021-05 2021-05 20945538 . 9420945538 . " N 2021/08/02 K L 2021706715 | BANCO AV VILLAS. : o9 $20,860

DV AFIIADOS |

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) o S B T . s 50 S §7,200
" COLPENSIONES ST 54 900,336,004 7 T §7200. 0 0 80 oS0 §7,200
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) . . - - $8,000 % 0 3,000

POSITIVA COMPARIA DE SEGUROS S 423 Be0011,183 B 1 s8,000° - 0 %0 T $8,000
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $5,600 % % $5,600

COOMEVA . EPSOt6 " 8U5,000,427 . f ot §5,600° %0 , g0 T gR600
oot~ 0 T s W s )
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