EE:.A DOCUMENTO SOPORTE EN ADQUISICIONES EFECTUADAS A NO OBLIGADOS A FACTURAR (POR F?dfgﬂ Regional 76
CONCEPTO DE HONORARIOS Y/O PRESTACION DE SERVICIOS PERSONALES) Codigo Centro 931110

7AV REGIONAL VALLE Fecha Elaboracion Agosto de 2021
S O MR CENTRO DE GESTION TECNOLOGICA DE SERVICIOS-VALLE Version JUNIO 2021 - 3.21
DE APRENDIZAJE Adquiriente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA  Nit adquiriente: 899.999.034-1 ID de Proceso 51527-878718
Resolucion DIAN N° 13028034004117 autoriza desde 1 hasta 360,000 (Dic. 07 de 2020) No. de documento 174791

Nombres y apellidos contratista:
Correo electronico contratista:

DATOS DEL CONTRATISTA

CLAUDIA LORENA CATUCHE MACIAS ‘
clcatuche @misena.edu.co C.C. 31.307.881

Régimen del IVA: | NO RESPONSABLE

Sus ingresos en el 2020 Superaron $49'849.000 NO

AV VILLAS

Banco al cual consignar:

a su actividad para r:umplir con el nhjetn de su contrato?

Ha contratado o vinculado dos o mas trabajadores asociados

Pertenece al régimen simple de tributacion? | NO

IP/N° de contacto

NO

Es declarante de renta?

— 3

3005997405

Es Pensionado? | NO

Induccién SST Sl | Presta Servicios Excluidos de IVA ? Sl
Tipo de cta AHORROS N® Cuenta 103847401
NO Sus ingresas del contrato suscrito con |la Entidad
en el 2021 supera los $ 119°806.000 NO

DATOS DEL CONTRATO Y PERIODO OBJETO DE PAGO

N° del contrato: 2194188/2021 N® Compromiso SIIF 4421
Valor Total del Contrato $ 37.901.500] N ° Pago Periodo objeto de pago Valor Bruto Pago
Saldo Anterior del Contrato $ 15.160.600 F i Del 01/08/2021 Al 31/08/2021 $ 3.790.150,00
Nuevo Saldo del Contrato $ 11.370.450 Legalizacion comisiones del periodo $ 0,00

BJETO CONTRACTUAL.:
Descripcion del servicio prestado)

INSTRUCTOR:PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES COMO INSTRUCTOR PARA IMPARTIR FORMACION EN EL
PROGRAMA DE ARTICULACION CON LA MEDIA A LOS APRENDICES DE LA RED GESTION ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA
DEL CENTRO EN MODALIDAD PRESENCIAL Y/O VIRTUAL DURANTE

RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO

Ingresos por honorarios $3.790.150 Tarifa de Retencion en la Fuente ART 383° 0,00%
Retencion en la Fuente del Periodo $0
Ingresos de otros meses cobrados en el mes $0
TOTAL INGRESOS DEL PERIODO $ 3.790.150 Menos, Retefuente Otros Ingresos $0
BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE $ 2.518.463 TOTAL RETEFUENTE PRESENTE PAGO $0
LIQUIDACION DE PAGO A SEGURIDAD SOCIAL Y LIQUIDACION DEL NETO A PAGAR
Agosto Julio Valor Base retencion en la fuente| 2.518.463,00( TARIFA
N° Planilla PILA, o, N® Radicacion pago SS 8352452586 | Valor Base retencion en la fuente ICA| 3.357.950,00
Ingreso Base de Cotizacion - IBC $ 1.516.060 |$ 1.516.060 Valor base IVA 0,00
Aporte obligatorio a seqguridad social salud 5 189.600 |$ 189.600 IVA (Si es RESPONSABLE) 0,00 19%
Aporte obligatorio a seguridad social Pension $ 242.600 |% 242.600 Menos Retencion en |a Fuente 0,00 0,00%
Aporte obligatorio a Fondo de solidaridad Pensional ] - 1% 0 Menos Retencion IVA 0,00 15%
ARL | $ 8.000 [$ 8.000 Releica - 8299 0,00| 0,000%
Aportes voluntarios a Fondo de pensiones Obligatorias & - - 0,00
Aportes voluntarios a cuentas AFC $ - 0,00
Aporte voluntario a Fondos de pensignes voluntarias $7.522.064] $ - . 0,00
Intereses Prestamo de Vivienda _ § 3.630.800 $ - Pro-UCEVA 18.951,00| 0.500%
Aportes pension de ingresos de otros meses cobrados en el meq % - Universidad del Pacifico 0,00| 0,000%
Aportes salud de ingresos de otros meses cobradosenelmes | $ 2 Otras Retenciones 0,00| 0,000%
Aportes A.R.L de ingresos de otros meses cobradosenelmes | % - Otras Retenciones 0,00| 0,000%
 Dependientes hasta $ 1.161.856 $ :
| Salud hasta i 580.928 & . Descuentos de Libranza 0,00
Renta Exenta 25% % 8.713.920 $ 839.488 Descuentos de embargo (Si tiene) 0,00
Retencion en la Fuente Contingente 5 - VALOR A PAGAR $ 3.771.199,00

SON: TRES MILLONES SETECIENTOS SETENTA Y UN MIL CIENTO NOVENTA Y NUEVE PESOS M/CTE

ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO

Formaci on tecnica a fichas de grado 10

Formaci on tecnica a fichas de grado 11

Revision de evidencias y portafolio

Seguimiento a |a etapa practica

Generar informes solicitados por |a coordinacion

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 Seqguridad Social en Salud y Pensién, los aportes voluntarios a cuentas AFC

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 disminucion de la Base de Retencion en la Fuente en ningun 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 informacion aqui suministra es veridica; 5. He leido y entendido la descripcion de cada

uno de los campos aqui diligenciados.

ON L

BVISOE DE

CLAUDIA LORENA CATUCHE MACIAS
EL CONTRATISTA

1.- Que El Contratista cumplié a cabalidad las obligaciones contractuales pactadas;

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

2 - Que El Contratista desarrollé 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 Sequridad 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.

Autarizo el presente pago.

| Supervisar,

HENRY MARTINEZ CORTES
INSTRUCTOR G18

Teniendo en cuenta las certificaciones suscritas por el contratista y

EL ORDENADOR DEL PAGO

EDGAR ORLANDO HERRERA PRIETO

SUBDIRECTOR DE CENTRO G02

por el supervisor del contrato arriba relacionado, autorizo el presente pago:




Senor(es): CLAUDIA LORENA CATUCHE MACIAS

Nit: CC 31307881
Direccion: CRA 10 No 78 -24
Teléfono: 4334615 Fax:

Ciudad: CALI

Respetado(s) senor(es)

Con atento saludo, informamos que Compensar Operador de Informaciéon procesé el siguiente pago realizado
por medio de:

oacompensar 'miplanilla.com

Nombre CLAUDIA LORENA CATUCH Numero de empleados 1
ipo v numero de identificacion 307881 Julio 2021
umero de radicacion planilla 8352452586 eMnoago couzacion pensian Julio 2021
Fecha de pago 8/11/2021 Ferodo cotizacion caja Julio 2021
Numero de autorizacion de pago 40449861 Numero de administradoras 3
Banco 1023 Total Pagado $440.200
alor L.omiskn S0 Total interes mora %0

NUMERO DE
CODIGO ADMINISTRADORA NOMBRE TOTAL PAGADOD AFILIADOS

14-23 POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 58.000 1
230301 Fonsenir £242 600 1
EPS012 Comfenalca valle E.P.S. $£189.600 1

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



