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Setiembre de 2021REGIONAL CALDAS
CENTRO PARA LA FORMACIÓN CAFETERA-CALDAS JUNIO 2021 - 3,21SERVICIO NACIONAL

DE APRENDIZAJE 15936-200917ID de Proceso

No. de documento 227887
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

STIVEN CHICA VALENCIA
schica65@misena.edu.co 16.078.056 3103833222

NO RESPONSABLE SI NO

SINO

C.C.

Banco al cual consignar: Tipo de cta Nº Cuenta 1472001838AHORROSSCOTIABANK COLPATRIA

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

2239166/2021 2221
$ 40.040.000
$ 13.910.000
$ 10.010.000

8 01/09/2021 30/09/2021 $ 3.900.000,00
$ 0,00

OBJETO CONTRACTUAL:
(Descripciòn del servicio prestado)

INSTRUCTOR: PRESTACIÓN SERVICIOS PERSONALES, CARÁCTER TEMPORAL COMO INSTRUCTOR, PERÍODO FIJO, PARA
LA EJECUCIÓN DE ACCIONES DE FORMACIÓN PROFESIONAL, PRESENCIALES O VIRTUALES PROGRAMA DE
ARTICULACIÓN CON LA EDUCACIÓN MEDIA, AREA DE EMPRENDIMIENTO

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

$ 3.900.000

$ 0
$ 3.900.000 $ 0

0,00%ART 383°
$ 0

$ 0$ 2.591.550

Retencion en la Fuente del Periodo

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

SON: TRES MILLONES OCHOCIENTOS OCHENTA Y SIETE MIL DOSCIENTOS QUINCE 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

$
$

-

-
-

-
-
-

16.300
-

249.600
195.000

1.560.000
 7807554184

$
$
$
$
$

$
$

$

$

$

$

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

$ 3.887.215,00

2.591.550,00

0,00

0,00

0,00
0,00
0,00

12.785,00
0,00

0,00
0,00

3.455.400,00

0,00%

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

0,370%
15%

19%

TARIFA

II

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
-
-
-

$ 863.850

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

16.300
0

249.600
195.000

1.560.000$
$
$
$
$

Agosto
----------

Setiembre

Otras Retenciones 0,00 0,000%

ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO

PRESTACIÓN SERVICIOS PERSONALES, CARÁCTER TEMPORAL COMO INSTRUCTOR, PERÍODO FIJO, PARA LA EJECUCIÓN DE ACCIONES DE FORMACIÓN
PROFESIONAL, PRESENCIALES O VIRTUALES PROGRAMA DE ARTICULACIÓN CON LA EDUCACIÓN MEDIA, AREA DE EMPRENDIMIENTO.
En permanente ejecución se desarrollan actividades adicionales que como instructor se requieren para la ejecución del contrato
como lo son las actividades de desarrollo curricular para el proyecto con código Sofia 1338192, adicionalmente la preparación
de guías, planes de trabajo concertado, material de apoyo, instrumentos de evaluación; programación y gestión de grupos asignados.
Se realiza comunicación constante con directivos y docentes técnicos de Instituciones Educativas que se tienen a cargo como gestor.
seguimiento etapa practica a aprendices de once, para lo cual se prepara lo necesario, para acompañamiento y retroalimentación.
Desarrollo de Grupo primario con los integrantes del Centro para la Formación Cafetera.
Se realiza Formación Profesional Integral (presencial) a aprendices y reuniones virtuales y presencial con líder y coordinador de AMT.

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.

STIVEN CHICA VALENCIA

JOHN JAIRO DAVILA RINCON
COORDINADOR ACADÉMICO

JOSÉ BERNARDO GONZÁLEZ BETANCURTH
SUBDIRECTOR DE CENTRO G02



PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACIÓN APORTES
COMPROBANTE DE PAGO

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

TIPO IDENTIFICACIÓN: NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN:
NOMBRE Ó RAZÓN SOCIAL:
CIUDAD/MUNICIPIO: DEPARTAMENTO:
DIRECCIÓN: TELÉFONO:
TIPO APORTANTE: CLASE APORTANTE:
TIPO EMPRESA: ACTIVIDAD ECONOMICA:
FORMA DE PRESENTACIÓN:

CEDULA DE CIUDADANIA 16078056
STIVEN CHICA VALENCIA

MANIZALES CALDAS
CALLE 63 # 35 B 72 8924646

02-INDEPENDIENTE I-INDEPENDIENTE
PRIVADA Formación académica no formal.

ÚNICO

APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

NÚMERO PLANILLA: TIPO DE PLANILLA:

PERIODO COTIZACIÓN
OTROS SUBSISTEMAS:

MES:

AÑO:
PERIODO COTIZACIÓN
SALUD:

MES:

AÑO:
DÍAS DE MORA:
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): NÚMERO AUTORIZACIÓN:

7807554184 I-INDEPENDIENTES
agosto

2021

agosto

2021
0

2021/09/09 1124311272

LIQUIDACIÓN GENERAL

TOTALES

COTIZANTES TOTAL PAGADO

PENSIÓN

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

800224808 230301 230301-PORVENIR $ 249.6001

SUBTOTAL: $ 249.6001

SALUD

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

800088702 EPS010 CIA SURAMERICANA DE SERVICIOS DE SALUD $ 195.0001

SUBTOTAL: $ 195.0001

RIESGOS PROFESIONALES

ADMINISTRADORA

NIT CÓDIGO NOMBRE

860011153 14-23 14-23-POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS S.A. $ 16.3001

SUBTOTAL: $ 16.3001

TOTAL PAGADO: $ 460.900

2021/09/09 8:41 AM USUARIO: SOI - CC16078056 PÁGINA 1 DE 1



9/9/21 8:45 Gmail - Confirmación Transacción PSE - CUS 1124311272

https://mail.google.com/mail/u/0?ik=c03f08b318&view=pt&search=all&permthid=thread-f%3A1710431803902293869&simpl=msg-f%3A17104318039… 1/2

Stiven Chica <stivench@gmail.com>

Confirmación Transacción PSE - CUS 1124311272

1 mensaje

serviciopse@achcolombia.com.co <serviciopse@achcolombia.com.co> 9 de septiembre de 2021, 8:41
Para: stivench@gmail.com

¡Hola, STIVEN CHICA VALENCIA


Gracias por utilizar los servicios de SCOTIABANK
COLPATRIA y PSE. los siguientes son los datos de tu
transacción:



Estado de la Transacción: Aprobada

CUS: 1124311272

Empresa: SOI ACH

Descripción: Pago de la Planilla Integrada de Seguridad Social y
Parafisacales

Valor de la Transacción: $ 460.900

Fecha de Transacción: 09/09/2021

 

  Ten en cuenta estos tips de seguridad   
  Digita siempre manualmente la dirección del portal de tu Banco para asegurar que no estas siendo

redirigido a un sitio que suplanta a tu Entidad Financiera.


Utiliza dispositivos de uso personal o confiable para realizar tus pagos.


 



9/9/21 8:45 Gmail - Confirmación Transacción PSE - CUS 1124311272

https://mail.google.com/mail/u/0?ik=c03f08b318&view=pt&search=all&permthid=thread-f%3A1710431803902293869&simpl=msg-f%3A17104318039… 2/2

Procura cambiar tus contraseñas bancarias frecuentemente.

                                        

 

 

 



               



 



Codigo Regional :

CIUDAD / MUNICIPIO   -   FECHA: Codigo Centro:

NOMBRE DEL FUNCIONARIO: STIVEN CHICA VALENCIA Fecha de elaboración:

No. DOCUMENTO IDENTIDAD: 16.078.056

En desarrollo de la comisión No. 6421 durante los dias 17, 18, 19 y 26 del mes de AGOSTO de 2021 se informa que en los tramos detallados a

continuación, fue necesario utilizar transporte informal sin generación de documento soporte de pago por parte del prestador del servicio:

VALOR PAGADO 

10.000$                                                                

10.000$                                                                

10.000$                                                                

10.000$                                                                

10.000$                                                                

10.000$                                                                

10.000$                                                                

10.000$                                                                

80.000$                                             

STIVEN CHICA VALENCIA JHON JAIRO DAVILA RINCON JOSÉ BERNARDO GONZÁLEZ B.

INSTRUCTOR EMPRENDIMIENTO COORDINACIÓN ACADEMICA SUBDIRECTOR DE CENTRO G02.

GRF-F-XXXX  V.1

26/08/2021

Pueblo Rico - Neira

Vereda San Juan (Marmato) - Supia

FECHA TRAYECTO GENERADOR DEL PAGO 
MEDIO DE TRANSPORTE 

EMPLEADO

Moto taxi

Moto taxi

17/08/2021

18/08/2021

Vereda Viboral - Aguadas

Vereda Viboral - Aguadas

17/08/2021 Aguadas - Vereda Viboral Moto taxi

Moto taxi18/08/2021

SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE

COMPROBANTE DE LEGALIZACION DE GASTOS TRANSPORTE 

INFORMAL EN COMISIONES DE SERVICIOS
17

9112

27/08/2021

ID Proceso: GRF-F-

Aguadas: 17 y 18 de Agosto de 2021

Neira: 19 de agosto de 2021

Supia: 26 de agosto de 2021

Para efectos legales el funcionario 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 

al prestador del servicio de transporte informal.  

Teniendo en cuenta las certificaciones  suscritas por el comisionado y su jefe inmediato, se autoriza  el presente gasto

Este formato aplica  unicamente para justificar gastos de transporte  en aquellos sitios donde no se cuenta con transporte formal. 

Cargo:

Firma:Firma:

Cargo:

Nombre completo:

Cargo:

Firma:

Nombre completo: Nombre completo:

COMISIONADO SUPERVISOR(A) ORDENADOR DEL GASTO

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

Aguadas - Vereda Viboral

19/08/2021 Neira - Pueblo Rico Moto taxi

Moto taxi

Moto taxi

26/08/2021 Supia - Vereda San Juan (Marmato) Moto taxi

19/08/2021



GTH-F-087 V.01 

 

 
FORMATO INFORME LEGALIZACION DESPLAZAMIENTO – CONTRATISTA 

 
 

CIUDAD Y FECHA: Manizales, 03 de Septiembre de 2021 

PRESENTADO A:  JOSÉ BERNARDO GONZÁLEZ BETANCURTH - SUBDIRECTOR DE CENTRO G02. 
 
ORDEN DE VIAJE No: 
14821 

FECHA DE INICIO: FECHA DE FINALIZACION: 
01/09/2021 03/09/2021 

LUGAR A DONDE REALIZÓ 
EL DESPLAZAMIENTO 
 SUPIA 

o Vereda SEVILLA 
o Vereda GUAMAL 

 RIOSUCIO: 
o Vereda San José  

REGIONAL / CENTRO DE FORMACION OTRA: (ciudad) 
Caldas/Centro para la Formación Cafetera  

OBJETIVO DEL DESPLAZAMIENTO:  
SEGUIMIENTO ETAPA PRACTICA – EN LOS GRUPOS 
 Técnico en Manejo Ambiental ID: 2058902 
 Técnico en Manejo Ambiental ID: 2058903 
 Técnico en Producción Agrícola ID: 2059426 
ACTIVIDADES DESARROLLADAS: 
 1 de septiembre de 2021 
1. Ingreso de los aprendices al ambiente de aprendizaje, verificando que se cumplan los protocolos de bioseguridad. 
2. Se realiza el seguimiento a etapa práctica de sus proyectos productivos. 
3. Se realiza retroalimentación de los puntos 1, 2, 3. 
4. Se asignan actividades de trabajo a los aprendices para dar desarrollo y avanzar en la presustentación del plan de negocio básico de 

sus proyectos 
5. Se resuelven dudas e inquietudes planteadas por el grupo sobre los primeros puntos del plan de negocio básico, así mismo se aclaran 

dudas sobre la elaboración de las bitácoras y las evidencias fotográficas de la etapa práctica. 
6. Se obtienen conclusiones participativas para el grupo sobre el aprendizaje adquirido 
 
 2 de septiembre de 2021 
1. Ingreso de los aprendices al ambiente de aprendizaje, verificando que se cumplan los protocolos de bioseguridad. 
2. Se realiza el seguimiento a etapa práctica de sus proyectos productivos. 
3. Se realiza retroalimentación de los puntos 1, 2, 3. 
4. Se asignan actividades de trabajo a los aprendices para dar desarrollo y avanzar en la presustentación del plan de negocio básico de 

sus proyectos 
5. Se resuelven dudas e inquietudes planteadas por el grupo sobre los primeros puntos del plan de negocio básico, así mismo se aclaran 

dudas sobre la elaboración de las bitácoras y las evidencias fotográficas de la etapa práctica. 
6. Se obtienen conclusiones participativas para el grupo sobre el aprendizaje adquirido 

 
 3 de septiembre de 2021 
1. Ingreso de los aprendices al ambiente de aprendizaje, verificando que se cumplan los protocolos de bioseguridad. 
2. Se realiza el seguimiento a etapa práctica de sus proyectos productivos. 
3. Se realiza retroalimentación de los puntos 1, 2, 3, y 4 
4. Se asignan actividades de trabajo a los aprendices para mejorar y culminar adecuadamente el plan de negocio básico de sus proyectos 
5. Se resuelven dudas e inquietudes planteadas por el grupo sobre los primeros puntos del plan de negocio básico, así mismo se aclaran 

dudas sobre la elaboración de las bitácoras y las evidencias fotográficas de la etapa práctica. 
6. Se obtienen conclusiones participativas para el grupo sobre el aprendizaje adquirido 

 
RESULTADOS:  
Resultado de Aprendizaje: APLICAR EN LA RESOLUCION DE PROBLEMAS REALES DEL SECTOR PRODUCTIVO, LOS 
CONOCIMIENTOS, HABILIDADES Y DESTREZAS PERTINENTES A LAS COMPETENCIAS DEL PROGRAMA DE FORMACION. 
EVIDENCIAS O SOPORTES:  



GTH-F-087 V.01 

 

 Tiquetes de transporte terrestre 
 Informe de legalización del transporte informal 
 Guía de aprendizaje disponible en DRIVE en Programa de Articulación con la Media Técnica 2021 
 Link: https://drive.google.com/drive/u/0/folders/1hplkr0JsCNM7o-9UdEoWFoUoIUoyt6-F  
 Programación Sofia Plus del mes de septiembre 

COMPROMISOS 
ACTIVIDAD RESPONSABLE FECHA 

 ID: 2059426 
Elaboración de bitácoras y evidencia 
fotográfica de etapa práctica, 
adicionalmente retroalimentar y 
terminar los puntos que faltan del 
plan de negocio básico  

 
 ID: 2058902, 2058903 
Elaboración de bitácoras y evidencia 
fotográfica de etapa práctica, 
adicionalmente retroalimentar y 
preparar presustentación de plan de 
negocio básico 

 
 
 
 

Aprendices 
 

 
 
 
 

15/09/2021 
 

CONCLUSIÓNES: 
 Se cumple con los protocolos de bioseguridad 
 Se desarrollaron todas las acciones previstas. 
 La formación transcurre normalmente 

DATOS DEL CONTRATISTA 

NOMBRE Y APELLIDO FIRMA 
 
STIVEN CHICA VALENCIA 

 

VISTO BUENO SUPERVISOR 
CARGO DEL SUPERVISOR NOMBRE Y APELLIDO 

SUPERVISOR 
FIRMA 

 
COORDINADOR ACADÉMICO 

 
JHON JAIRO DAVILA RINCON 

 

 



Codigo Regional :

CIUDAD / MUNICIPIO   -   FECHA: Codigo Centro:

NOMBRE DEL CONTRATISTA: STIVEN CHICA VALENCIA Fecha de elaboración:

No. DOCUMENTO IDENTIDAD: 16.078.056

En desarrollo de la comisión No. 14821 durante los dias 01, 02 Y 03 del mes de SEPTIEMBRE de 2021 se informa que en los tramos detallados a

continuación, fue necesario utilizar transporte informal sin generación de documento soporte de pago por parte del prestador del servicio:

VALOR PAGADO 

10.000$                                         

10.000$                                         

10.000$                                         

10.000$                                         

10.000$                                         

10.000$                                         

60.000$                            

STIVEN CHICA VALENCIA JHON JAIRO DAVILA RINCON JOSÉ BERNARDO GONZÁLEZ B.

COORDINADOR ACADEMICO SUBDIRECTOR DE CENTRO G02.

GRF-F-076    V.01

Cargo: Cargo:

Firma: Firma: Firma:

Nombre completo: Nombre completo: Nombre completo:

3/09/2021 VEREDA SAN JOSE - RIOSUCIO MOTO TAXI

        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 al prestador del servicio de transporte informal.  

Este formato aplica  unicamente para justificar gastos de transporte  en aquellos sitios donde no se cuenta con transporte formal. 

Teniendo en cuenta las certificaciones  suscritas por el comisionado y el Supervisor de Contrato, se autoriza  el presente gasto
COMISIONADO CONTRATISTA SUPERVISOR DE CONTRATO ORDENADOR DEL GASTO 

2/09/2021 VEREDA GUAMAL - SUPIA MOTO TAXI

3/09/2021 RIOSUCIO - VEREDA SAN JOSE MOTO TAXI

1/09/2021 VEREDA SEVILLA - SUPIA MOTO TAXI

2/09/2021 SUPIA - VEREDA GUAMAL MOTO TAXI

FECHA TRAYECTO GENERADOR DEL PAGO 
MEDIO DE TRANSPORTE 

EMPLEADO
1/09/2021 SUPIA - VEREDA SEVILLA MOTO TAXI

SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE

COMPROBANTE DE LEGALIZACION DE GASTOS TRANSPORTE INFORMAL

EN DESPLAZAMIENTO COMISION DE CONTRATISTAS

17

9112

3/09/2021

ID Proceso:

SUPIA: 01 Y 02 DE SEPTIEMBRE DE 2021

RIOSUCIO: 03 DE SEPTIEMBRE DE 2021
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