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Agosto de 2021REGIONAL ATLÁNTICO
CENTRO INDUSTRIAL Y DE AVIACIÓN- ATLÁNTICO JUNIO 2021 - 3,21SERVICIO NACIONAL

DE APRENDIZAJE 50331-375578ID de Proceso

No. de documento 177504
Adquiriente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA     Nit adquiriente: 899.999.034-1

Resoluciòn DIAN Nº 13028034004117 autoriza desde 1 hasta 360,000 (Dic. 07 de 2020)

DOCUMENTO SOPORTE EN ADQUISICIONES EFECTUADAS A NO OBLIGADOS A FACTURAR (POR
CONCEPTO DE HONORARIOS Y/O PRESTACIÓN DE SERVICIOS PERSONALES)

Nombres y apellidos contratista:
Correo electrónico contratista: IP/Nº de contacto

Régimen del IVA: Es declarante de renta? Es Pensionado?

Ha contratado o vinculado dos o más trabajadores asociados

Presta Servicios Excluidos de IVA ?Sus ingresos en el 2020 Superaron $49'849.000

DATOS DEL CONTRATISTA

ADAN BARRIOS BARON
barriosbaron@misena.edu.co 8.685.145 52224

NO RESPONSABLE NO NO

NONO

C.C.

Banco al cual consignar: Tipo de cta Nº Cuenta 08161749240AHORROSBANCOLOMBIA

Sus ingresos del contrato suscrito con la Entidad
en el 2021 supera los $ 119´806.000a su actividad para cumplir con el objeto de su contrato? NO NO

Inducción SST SI
Pertenece al régimen simple de tributación? NO

DATOS DEL CONTRATO Y PERIODO OBJETO DE PAGO
Nº del contrato: Nº Compromiso SIIF

Valor Bruto PagoPeriodo objeto de pagoN ° PagoValor Total del Contrato
Saldo Anterior del Contrato
Nuevo Saldo del Contrato

Del Al
Legalización comisiones del periodo

2684671/2021 134321
$ 13.295.612
$ 12.224.825

$ 9.547.856
2 01/08/2021 31/08/2021 $ 2.676.969,00

$ 0,00

OBJETO CONTRACTUAL:
(Descripciòn del servicio prestado)

INSTRUCTOR: DESARROLLAR FORMACIÓN PROFESIONAL POR COMPETENCIAS LABORALES, MEDIANTE LA ESTRATEGIA
DE APRENDIZAJE POR PROYECTOS EN LOS PROGRAMAS DE FORMACIÓN DE ELECTRICIDAD BASICA RESIDENCIAL SENA
CIYA REG ATL- CI 9-2021-012677

RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO
Ingresos por honorarios

Ingresos de otros meses cobrados en el mes
TOTAL INGRESOS DEL PERIODO

BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE

Tarifa de Retencion en la Fuente

Menos, Retefuente Otros Ingresos
TOTAL RETEFUENTE PRESENTE PAGO

$ 2.676.969

$ 0
$ 2.676.969 $ 0

0,00%ART 383°
$ 0

$ 0$ 1.577.979

Retencion en la Fuente del Periodo

LIQUIDACIÓN DE PAGO A SEGURIDAD SOCIAL Y LIQUIDACIÓN DEL NETO A PAGAR

SON: DOS MILLONES DOSCIENTOS NOVENTA Y NUEVE MIL QUINIENTOS SESENTA Y TRES PESOS M/CTE

Renta Exenta 25%
580.928

Intereses Prestamo de Vivienda

1.161.856
Salud hasta
Dependientes hasta

Aportes voluntarios a cuentas AFC

ARL
Aporte obligatorio a Fondo de solidaridad Pensional
Aporte obligatorio a seguridad social Pensión
Aporte obligatorio a seguridad social salud

Aporte voluntario a Fondos de pensiones voluntarias $7.522.064

$
$

-

-
267.697

-
-
-

-
-

171.400
133.900

1.070.788
 9422596597

$
$
$
$
$

$
$

$

$

$

$

Valor Base retención en la fuente

VALOR A PAGAR
Descuentos de embargo (Si tiene)

Menos Retencion IVA
Menos Retención en la Fuente

IVA (Si es RESPONSABLE)
Valor base IVA

Valor Base retención en la fuente ICA

$ 2.299.563,00

1.577.979,00

0,00

353.689,00

0,00
0,00
0,00

23.717,00
0,00

0,00
0,00

2.371.669,00

0,00%

0,000%
0,000%
0,000%

1,000%
15%

19%

TARIFA

IV

Otras Retenciones
Aportes pensión de ingresos de otros meses cobrados en el mes
Aportes salud de ingresos de otros meses cobrados en el mes
Aportes A.R.L de ingresos de otros meses cobrados en el mes

$
$

$

Retención en la Fuente Contingente

$ 3.630.800
-
-
-

$ 525.993

Reteica - 8299

$ 8.713.920

Aportes voluntarios a Fondo de pensiones Obligatorias $ -

Descuentos de Libranza 0,00

Otras Retenciones
Otras Retenciones

Ingreso Base de Cotización - IBC
Nº Planilla PILA, o , Nº Radicación pago SS

-
-
-

0,00
0,00
0,00

0
0

145.400
113.600
908.526$

$
$
$
$

Julio
----------
Agosto

Otras Retenciones 0,00 0,000%

ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO

SE DESARROLLÓ INTERPRETACIÓN DE PLANOS ELÉCTRICOS

EL  CONTRATISTA

el presente pago.Autorizo
El Supervisor,

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 diligenciados.

CERTIFICACION DEL SUPERVISOR DEL CONTRATO

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

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

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

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.

ADAN BARRIOS BARON

CESAR AUGUSTO DE LA CRUZ BOVEA
INSTRUCTOR G20

JOSE GREGORIO SUAREZ CONTRERAS
SUBDIRECTOR DE CENTRO G02



LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. Identificación Nombres Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Días IBC Aporte

Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) $0 $0 $908,526 $113,600 $0 $0 $0 $0 $0 $0

Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $0 $0 $908,526 $113,600 $0 $0 $0 $0 $0 $0

Ciudad: BARRANQUILLA Depto: ATLANTICO ( 1 Afiliados) $0 $0 $908,526 $113,600 $0 $0 $0 $0 $0 $0

1 CC 8685145 BARRIOS ADAN 0 $0 $0 EPS010 30 $908,526 $113,600 0 $0 $0 0 $0 $0 0 $0 $0

Total         Afiliados( 1) $0 $0 $908,526 $113,600 $0 $0 $0 $0 $0 $0

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

CC 8685145 BARRIOS BARON ADAN INDEPENDIENTE PRINCIPAL CALLE 74 # 47-54  APTO 402 BARRANQUILLA-ATLANTICO 3585651 Si

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2021-07 2021-07 49399712 9422596597 I 2021/08/11 2021/08/13 BANCO DE OCCIDENTE 0 $113,600
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EFIPlíFS^: EfECIlVfl LfDfl. 
(tu.830.131.993'! 

Calle 9b N o . 12-55 Bogotá 

?m DE FílCIURflS 

ISÜb PLANILLA AS APORIES EH LINEA 

CDÜRESPONSAl BANCO DE OCCIDENÍE 

REFERENCIA 9422596597 

NUílERO DE ftPfiOBACIDIi 399712 

Fecha: 13/08/2021 09:311:16 

H U H . IRANSACCIOH 1EIÍ175272Í 
Valor S113.e00.00 

CORRESPONSAL MNCMiO PARA BANCO DE 
OCCIDElilE. LA Ifmm DE ESTE IIOÜEIE 

iNPLlCfl 30 ACEPIIIGION, e i F I O U E LA 
INFORflACION, ESIE ES ÉL UNICO RECIBO 

OFICIAL DÉ PAGO. LINEA NAClDüfiL; 
018000512825, ftNIES DE REIIRARSE DEL 

PUNIO DE AIENCION AERIFIQUE REFERENCIA 
DE P A G O , C O N U E N I O , LA F E C H A , H O R A , U P O 
V HONift DEL SOPOfilE DE PAGÚ REALÍZADO. 

SI tiO ESlft BE ACUERDO CON LA INFORMACION 
ALLI IHCORPORftDfl O Lft MISMA NO 

COfiRESPOHDE A LA mPORIIACION DEL PAGO 
R E A L I Z A D O , IHFORHELE OE HANERft INHEDIAIA 
AL CAJERÚ LA CORRECCION REOiJEfüDA PARA 

HACEÍ LAS CORRECCIONES A ÜOE Hfi^A LUGAR. 
DE LO GONÍRARIQ, NI EfECTV Ni BANCO DE 

OCCIDENIE 5,A. ASUMIRAN LA 

PS Recaudadúi-: 905157 OLIMPICA ELIAS 
CHEUIH CALLE 12 

Cajero: ALALRA 

Recibí C o n f o n e : 



ADAN BARRIOS BARON
C.C 8.685.145

Bogotá D.C., 17 de agosto 2021

Código: 761167507000


