DOCUMENTO SOPORTE EN ADQUISICIONES EFECTUADAS A NO OBLIGADOS A FACTURAR (POR  [£0dig0 Regional 63
SENA CONCEPTO DE HONORARIOS Y/O PRESTACION DE SERVICIOS PERSONALES) Codigo Centro 923110
7A< REGIONAL QUINDIO Fecha Elaboracién Noviembre de 2021
SERVICIO NACIONAL CENTRO PARA EL DESARROLLO TECNOLOGICO DE LA CONSTRUCCION FP Version JUNIO 2021 - 3.21
DE APRENDIZAJE Adquiriente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA  Nit adquiriente: 899.999.034-1 ID de Proceso 01063-133770
Resolucion DIAN N° 13028034004117 autoriza desde 1 hasta 360,000 (Dic. 07 de 2020) No. de documento 288977
DATOS DEL CONTRATISTA
Nombres y apellidos contratista: LUIS FELIPE ORJUELA VASQUEZ 62929
Correo electrénico contratista: luorjuelav@sena.edu.co C.C. 9.734.091 IP/N° de contacto

Régimen del IVA: | NO RESPONSABLE | Pertenece al régimen simple de tributacion? Es declarante de renta? NO | Es Pensionado? NO

Sus ingresos en el 2020 Superaron $49'849.000 NO Inducciéon SST Sl Presta Servicios Excluidos de IVA ? | Sl
Banco al cual consignar: | BANCOLOMBIA Tipo de cta AHORROS | N°Cuenta | 75638284731
Ha contratado o vinculado dos o més trabajadores asociados 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 $ 119°806.000 NO
DATOS DEL CONTRATO Y PERIODO OBJETO DE PAGO

Ne del contrato: 2162157/2021 | N° Compromiso SIIF | 2121

Valor Total del Contrato $41.158.800] N ° Pago Periodo objeto de pago Valor Bruto Pago

Saldo Anterior del Contrato $6.097.600 11 Del 01/11/2021 Al 30/11/2021 $ 3.811.000,00
Nuevo Saldo del Contrato $ 2.286.600 Legalizacién comisiones del periodo $ 0,00
SERVICIOS PERSONALES: PRESTACION DE SERVICIOS PARA ORIENTAR LA FORMACION PROFESIONAL INTEGRAL

OBJETO CONTRACTUAL: TITULADA Y/O COMPLEMENTARIA EN LA MODALIDAD PRESENCIAL Y/O VIRTUAL CONFORME A LOS MODELOS
Descripcion del servicio prestado) FORMATIVOS ESTABLECIDOS EN EL CENTRO PARA EL DESARROLLO TECNOLOGI

RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO

Ingresos por honorarios $ 3.811.000 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 $3.811.000 Menos, Retefuente Otros Ingresos $0
BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE $ 2.246.475 TOTAL RETEFUENTE PRESENTE PAGO $0
LIQUIDACION DE PAGO A SEGURIDAD SOCIAL Y LIQUIDACION DEL NETO A PAGAR
Noviembre Octubre Valor Base retencion en la fuente| 2.246.475,00( TARIFA
N° Planilla PILA, o, N° Radicacién pago SS | oot 9426588764 | Valor Base retencion en la fuente ICA| 3.376.400,00
Ingreso Base de Cotizacién - IBC $ 1524400 |$ 1.524.400 Valor base IVA 0,00
Aporte obligatorio a seguridad social salud $ 190.600 [$ 190.600 IVA (Si es RESPONSABLE) 0,00 19%
Aporte obligatorio a seguridad social Pension $ 244.000 [$ 244.000 Menos Retencién en la Fuente 0,00 0,00%
Aporte obligatorio a Fondo de solidaridad Pensional $ - [$ 0 Menos Retencion IVA 0,00 15%
ARL V $ - 1% 0 Reteica - 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 pensiones voluntarias $7.522.064] $ - - 0,00
Intereses Prestamo de Vivienda _ $ 3.630.800 $ - Otras Retenciones 0,00 0,000%
Aportes pensién de ingresos de otros meses cobrados en el meq $ - Otras Retenciones 0,00| 0,000%
Aportes salud de ingresos de otros meses cobradosenelmes | $ - 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 $ 381.100
Salud hasta $ 580.928 $ - Descuentos de Libranza 0,00
Renta Exenta 25% $ 8.713.920 $ 748.825 Descuentos de embargo (Si tiene) 0,00
Retencién en la Fuente Contingente $ - VALOR A PAGAR $ 3.811.000,00

SON: TRES MILLONES OCHOCIENTOS ONCE MIL PESOS M/CTE
ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO

Planeacion y orientacion de las Actividades de Ensefianza — Aprendizaje- Evaluacion para los programas de formacién: 2449445 - CONOCIMI
Documentacion de portafolio de evidencias en los formatos del SIGA.
Durante el mes de noviembre de 2021, garanticé el buen uso de materiales de formacion, ambientes de aprendizaje, equipos y elementos
Uso permanente del carné que me identifica como instructor contratista del SENA dentro de las instalaciones y en las sesiones de form
Entrega de Informe mensual de actividades, correspondiente al mes de noviembre de 2021.
Registro de las actividades adicionales a través del aplicativo Sofia Plus correspondiente al Alistamiento, Ensefianza — Aprendizaje- E
Entrega de documentacioén requerida para el tramite de contratacién acorde con la normatividad.
Ejecucion de todas las actividades acorde a las obligaciones contractuales.
Manejo responsable de las plataformas Sofia Plus, CompromlSO y correo electronico institucional con la clave personal que me ha sido al
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 Seguridad Social en Salud y Pension, 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 disminucién de la Base de Retencién en la Fuente en ningln 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 informacién aqui suministra es veridica; 5. He leido y entendido la descripcién de cada| LUIS FELIPE ORJUELA VASQUEZ
uno de los campos aqui diligenciados. EL CONTRATISTA
CERTIFICACION DEL SUPERVISOR DEL CONTRATO

Autorizo el presente pago.

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

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

P.- Que El Contratista desarroll6 las actividades descritas en el presente informe, dentro del periodo de cobro;
B.- Que he verificado el pago de los aportes obligatorios al Sistema General de Seguridad Social realizados por
el contratista por los ingresps recibidog en‘ el.mes anterior por.medio de la pIaniIIa'PILA relacionada en el CLARA MARIA GARCIA CRUZ
presente informe y que los mismos han sido liquidados de conformidad con las normas vigentes. COORDINADORA ACADEMICA

Teniendo en cuenta las certificaciones suscritas por el contratistay por el supervisor del contrato arriba relacionado, autorizo el presente pago:
EL ORDENADOR DEL PAGO

ANSTRONG ALBERTO GOMEZ RIOS
SUBDIRECTOR DE CENTRO G02




3portes Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
CC 9734091 ORJUELA VASQUEZ LUIS FELIPE INDEPENDIENTE PRINCIPAL CRA 28 N° 29-25 ARMENIA-QUINDIO 7401124 Si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2021-10 2021-10 1216540503 9426588764 | 2021/11/23 2021/11/25 | BANCOLOMBIA 2 $434,600
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombres Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Dias 1BC Aporte
1 |cc 19734091 ORJUELA LUIS 230201 30 $1,524,400 $244,000  EPS044| 30 $1,524,400 $190,600 0 $0 S0 0 $0 sof o $0 $0
Total Afiliados( 1) $1,524,400 $244,000 $1,524,400 $190,600 $0 $0 $0 $0 $0 $0

RESUMEN DE PAGO

CODIGO NIT % AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $244,000 $0 $0 $244,000
PROTECCION 230201 800,229,739 0 1 $244,000 $0 $0 $244,000
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $190,600 $0 $0 $190,600
MEDIMAS EPS EPS044 901,097,473 5 1 $190,600 $0 $0 $190,600
1 $434,600 S0 S0 $434,600
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jHola, LUIS FELIPE ORJUELA VASQUEZ

Gracias por utilizar los servicios de BANCOLOMBIA y PSE

Ten en cuenta estos lips de seguridad

FDigia sampm maneimenio a dreccdon dal portal do tu 52000 para aseguUiar QuE NO estas slkendo
redingiao a un stio que supiarta a L Enticnd Fnencera

LS ciapositivos 06 LSO porcond 0 confiable para naarzar LS pagos.

FProcura carbiar tus conrasefias bancaras Tecuenamaria




Sefiores

Armenia Quindio, 25 /11/2021

Grupo Administracion de Salarios (para funcionarios de Digeneral)
Grupo de Apoyo Administrativo Mixto o Gestidn de Talento Humano (para las Regionales)

Servicio Nacional de Aprendizaje SENA

Ciudad

Asunto: Solicitud deducible retencion en
fuente por dependientes

Estimados sefiores: Con la presente solicito que de acuerdo con el Articulo 15 de la Ley 1607 de 2012

y el Articulo 22. Parrafo 3ro. del Decreto 099 del 2013, se tenga en cuenta como deducible de mis

ingresos brutos provenientes de la relacién laboral por el concepto de dependientes, los cuales

relaciono a continuacién:

Apellidos y Nombre Documento Calidad del Dependiente
Identidad 1. Hijos menores 18 afios.
2. Hijos estudiantes entre 18 y 23 afios.
3. Hijos mayores a 18 afos con dependencia por
factores fisicos o psicoldgicos.
4. Conyuge con ingresos inferiores a 260 UVT o
dependencia por factores fisicos o psicoldgicos.
5. Padres o hermanos con ingresos inferiores a 260
UVT o dependencia por factores fisicos o
psicoldgicos.
Nicolas Orjuela Ti 1. Hijos menores 18 afios.
Naranjo 1094944069
Juan camilo Orjuela Cc 2. Hijos estudiantes entre 18 y 23 aiios.
zepulveda 1094973698

Certifico bajo la gravedad de juramento la informacidn consignada en esta solicitud y me comprometo

a enviar solicitud de revocacion de aplicacion del deducible por dependientes en el caso en que cesen

las condiciones que dan origen a esta solicitud.

Cordialmente,

Luis Felipe Orjuela Vdsquez
CC. 9734091.

Anexo: Relacidn de documentos que anexa el trabajador.

- Tarjeta de identidad y cedula

- Estudios

recibo
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IDENTIFICACION PE :
TARJETA DE IDENTIOAD.

nomeso 1
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REPUBLICA DE COLOTRIA
IDENTIFICACION PER! (v AL
CEDULA DE CIUDADANIA

wuo 1.094.973.698
ORJUELA SEPULVEDA

LLIDC

JUAN CAMILO

NOMB

/mn Camrlo

FIQMA
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UNIVERSIDAD
DEL QUINDIC

DAVIVIENDA

CTA. Ah. 523-62907-9

NOMBRE
No. IDENTIFICACION
PERIODO

PROGRAMA ACAD.
NIVEL ACTUAL

CONCEPTO
CONCEPTO

CONCEPTO

CONCEPTO

UMIVERSIDAD
DEL QUINDIC

DAVIVIENDA

CTA. Ah. 523-62907-9

NOMBRE
No. IDENTIFICACION
PERIODO

PROGRAMA ACAD.
NIVEL ACTUAL

CONCEPTO

CONCEPTO

CONCEPTO

CONCEPTO

UNIVERSIDAD
DEL QUINDIC

DAVIVIENDA

CTA. Ah. 523-62907-9

NOMBRE

No. IDENT.
PERIODO
PROG.

NIVEL ACTUAL
CONCEP.
CONCEP.
CONCEP.
CONCEP.

UNIVERSIDAD DEL QUINDIO

NIT 8900004328

Carrera 15 Calle 12 Norte / PBX: 7359300

BANCOLOMBIA

ORJUELA SEPULVEDA JUAN CAMILO
1094973698  Cddigo: 1094973698  Tel. 7328302
20212

4 - INGENIERIA DE SISTEMAS Y COMPUTACION DIURNO
( JORNADA DIURNA)

2

00120 - MATRICULA PREG.
PROFESION.

00128 - DERECHOS
COMPLEMENTARIOS .

00129 - DERECHOS MEDICOS
PROFESIO.

00331 - Matricula-Cero-Gob.Nal-AC.

$ 539,791.00 COP

$53,979.00 COP

$26,990.00 COP

$539,791.00 COP

UNIVERSIDAD DEL QUINDIO

NIT 8900004328

CTA. Ah. 756-891014-11 convenio 44782

CONCEPTO DE PAGO

Ordinaria

Carrera 15 Calle 12 Norte / PBX: 7359300

BANCOLOMBIA

ORJUELA SEPULVEDA JUAN CAMILO
1094973698 Cddigo: 1094973698  Tel. 7328302
20212

4 - INGENIERIA DE SISTEMAS Y COMPUTACION DIURNO
( JORNADA DIURNA)

2

00120 - MATRICULA PREG.
PROFESION.

00128 - DERECHOS
COMPLEMENTARIOS .

00129 - DERECHOS MEDICOS
PROFESIO.

00331 - Matricula-Cero-Gob.Nal-AC.

$539,791.00 COP

$53,979.00 COP

$ 26,990.00 COP

$539,791.00 COP

UNIVERSIDAD DEL QUINDIO

NIT 8900004328

CTA. Ah. 756-891014-11 convenio 44782

CONCEPTO DE PAGO

Ordinaria

Carrera 15 Calle 12 Norte / PBX: 7359300

BANCOLOMBIA

ORJUELA SEPULVEDA ...
1094973698

20212

4 - INGENIERIA DE SI...

2

MATRICULA PREG. PR.
DERECHOS COMPLEMEN.
DERECHOS MEDICOS P.
Matricula-Cero-Gob.

CTA. Ah. 756-891014-11 convenio 44782

FINR17_GWT*
24 de septiembre de 2021 11:43:40
Recibo de pago de matriculay otros derechos

Ref. 382196
FECHA DE EXPEDICION 24 de agosto de 2021
VALOR FECHA LIMITE
$80,969.00 COP 31/08/2021
FINRL7_GWT*

24 de septiembre de 2021 11:43:40
Recibo de pago de matriculay otros derechos

Ref. 382196
FECHA DE EXPEDICION 24 de agosto de 2021
VALOR FECHA LIMITE
$ 80,969.00 COP 31/08/2021
FINR17_GWT*

24 de septiembre de 2021 11:43:40
Recibo de pago de matriculay otros derechos
Ref. 382196

FECHA DE EXPEDICION 24 de agosto de 2021
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CONC. DE PAGO VALOR

Ordinaria $ 80,969.00 COP
Cod. BCO. No. CHEQ. GER.
EFECTIVO
TOTAL

FEC. LIMITE
31/08/2021

VALOR

VIGILADA MINEDUCACION



