DOCUMENTO SOPORTE EN ADQUISICIONES EFECTUADAS A NO OBLIGADOS A FACTURAR (POR  [c0digo Regional 8

SENA CONCEPTO DE HONORARIOS Y/O PRESTACION DE SERVICIOS PERSONALES) Codigo Centro 920710
7AV REGIONAL ATLANTICO Fecha Elaboracién Diciembre de 2021
SERVICIO NACIONAL ~ CENTRO NACIONAL COLOMBO ALEMAN-ATLANTICO - SERVIOS PRESTADOS A LA FORMACIO Version JUNIO 2021 - 3,21
DE APRENDIZAJE Adquiriente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA  Nit adquiriente: 899.999.034-1 ID de Proceso 48622-340279
Resolucion DIAN N° 13028034004117 autoriza desde 1 hasta 360,000 (Dic. 07 de 2020) No. de documento 297821

DATOS DEL CONTRATISTA

Nombres y apellidos contratista: | MARIO GUILLERMO SANTIAGO HERNANDEZ 3004253540
Correo electrénico contratista: msantiago@sena.edu.co C.C. 1.043.931.330 | |p/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 ? | NO
Banco al cual consignar: | BANCO CAJA SOCIAL Tipo de cta AHORROS | N°Cuenta | 24028319436
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: 2219318/2021 | N° Compromiso SIIF | 29821|

Valor Total del Contrato $35.228.421] N ° Pago Periodo objeto de pago Valor Bruto Pago

Saldo Anterior del Contrato $2.025.915 11 Del 01/12/2021 Al 18/12/2021 $ 2.025.915,00
Nuevo Saldo del Contrato $0 Legalizacién comisiones del periodo $ 0,00
REGISTRO CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS PERSONALES COMO INSTRUCTOR EN FORMACION TITULADA Y

OBJETO CONTRACTUAL: COMPLEMENTARIA EN EL AREA DE MECANIZADO PRODUCTOS METALIZADOS.

Descripcion del servicio prestado)

RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO

Ingresos por honorarios $2.025.915 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 $2.025.915 Menos, Retefuente Otros Ingresos $0
BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE $ 1.325.186 TOTAL RETEFUENTE PRESENTE PAGO $0
LIQUIDACION DE PAGO A SEGURIDAD SOCIAL Y LIQUIDACION DEL NETO A PAGAR
Diciembre Noviembre Valor Base retencién en la fuente| 1.325.186,00( TARIFA
N° Planilla PILA, o, N° Radicacién pago SS | oot 4422922750 Valor Base retencién en la fuente ICA| 1.766.915,00
Ingreso Base de Cotizacién - IBC $ 908.526 [$ 1.350.610 Valor base IVA 0,00
Aporte obligatorio a seguridad social salud $ 113.600 [$ 168.900 IVA (Si es RESPONSABLE) 0,00 19%
Aporte obligatorio a seguridad social Pension $ 145.400 [$ 216.100 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 $ - [$ 0 Reteica - 8299 17.669,00| 1,000%
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 $ -
Salud hasta $ 580.928 $ - Descuentos de Libranza 0,00
Renta Exenta 25% $ 8.713.920 $ 441.729 Descuentos de embargo (Si tiene) 0,00
Retencién en la Fuente Contingente $ - VALOR A PAGAR $ 2.008.246,00

SON: DOS MILLONES OCHO MIL DOSCIENTOS CUARENTA Y SEIS PESOS M/CTE
ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO
las ficha titulada a las ficha 2340472/TMTFC-8; fichas de Técnico en MECANIZADO - DIBUJO MECANICO

las ficha titulada a las ficha 2340472/TMTFC-8; fichas de Técnico en MECANIZADO - CONVENCIONAL — TORNEADO
las ficha titulada a las ficha 2397974/TMTFC-9; fichas de Técnico en MECANIZADO — MATERIALES
a
a

Impartir formacion
Impartir formacion
Impartir formacion
o} las ficha titulada a las ficha 2397974/TMTFC-9; fichas de Técnico en MECANIZADO — METROLOGIA
o} las ficha titulada a las ficha 2397974/TMTFC-9; fichas de Técnico en MECANIZADO - DIBUJO TECNICO

Impartir formacion
Impartir formacion

DO LD D

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| MARIO GUILLERMO SANTIAGO HERNANDEZ
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 contraysta por los |ngresps rembldog en‘ el.mes anterior por.medlo de la pIanlIIa'PILA relacionada en el ALDO JOSE SILVERA SERRANO
presente informe y que los mismos han sido liquidados de conformidad con las normas vigentes. INSTRUCTOR

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

VICTOR FABIAN ARBELAEZ TORREJANO
SUBDIRECTOR DE CENTRO G02




SO// o PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES ,//\,\
COMPROBANTE DE PAGO Bancoomeva
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 1043931330
NOMBRE O RAZON SOCIAL: MARIO GUILLERMO SANTIAGO HERNANDEZ
CIUDAD/MUNICIPIO: BARRANQUILLA DEPARTAMENTO: ATLANTICO
DIRECCION: CL 80 C N 21 C 15 TELEFONO: 3634422
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades reguladoras y
FORMA DE PRESENTACION: SUCURSAL SUCURSAL / DEPENDENCIA: 01 - PLANILLA ASISTIDA
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
DATOS GENERALES DE LA PLANILLA
NUMERO PLANILLA: 4422922750 TIPO DE PLANILLA: I-INDEPENDIENTES
PERIODO COTIZACION MES: noviembre PERIODO COTIZACION MES: noviembre
OTROS SUBSISTEMAS: ANO: 2021 SALUD: ANO: 2021
DIAS DE MORA: 0
FECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2021/12/03 NUMERO AUTORIZACION: 9997783187
LIQUIDACION GENERAL
TOTALES
COTIZANTES | TOTAL PAGADO
PENSION
ADMINISTRADORA
NIT CODIGO NOMBRE
800229739 | 230201 [230201- PROTECCION 1 $216.100
SUBTOTAL: 1 $216.100
SALUD
ADMINISTRADORA
NIT CODIGO NOMBRE
890102044 | CCFC55 |CCFC55- CAJACOPI ATLANTICO 1 $ 168.900
SUBTOTAL: 1 $ 168.900
TOTAL PAGADQO: $ 385.000
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
SOPORTE DE PAGO GENERAL

A

ancoomeva

[ DATOS GENERALES DEL APORTANTE

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 1043931330 || NUMERO PLANILLA: 4422922750  TIPO DE PLANILLA: L INDEPENDIENTES
NOMBRE O RAZON SOCIAL: MARIO GUILLERMO SANTIAGO HERNANDEZ | | pER|0DO COTIZACION OTROS MES noviembre ARO 2021  PERIODO COTIZACION SALUD: MES  noviembre ARO 2021
CIUDAD/MUNICIPIO: BARRANQUILLA DEPARTAMENTO: ATLANTICO || DiAS DE MORA. 0
DIRECCION: CL8OCN21C15 TELEFONO: 3634422 || £EcHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2021/12/03 NUMERO AUTORIZACION: 9997783187
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE  CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades reguladoras y facilitadoras de la act
FORMA DE PRESENTACION: SUCURSAL SUCURSAL / DEPENDENCIA: 01 - PLANILLA ASISTIDA
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
( TOTAL APORTES A PENSION
ADMINISTRADORA ) APORTES VOLUNTARIOS FSP MORA TOTALES
CODIGO NOMBRE No. COTIZANTES COTIZACION EMPLEADOR COTIZANTE SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA COTIZACION FSP APORTES MORA VALOR PAGADO
230201 230201- PROTECCION 1 $216.100 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $216.100 $0 $216.100
SUBTOTALES: $216.100 $0 $216.100
( TOTAL APORTES A SALUD
INCAPACIDAD POR )
ADMINISTRADORA o, ENEERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
CcODIGO NOMBRE COTIZANTES| ~ NUMERO VALOR NUMERO VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION UPC COTIZACION UPC APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
AUTORIZACION AUTORIZACION
CCFC55 CCFC55- CAJACOPI ATLANTICO 1 $0 $0 $0 $168.900 $0 $0 $0 $168.900 $0 $0 $168.900
SUBTOTALES: $168.900 $0 $0 $ 168.900
( LIQUIDACION DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
olo| < PENSION SALUD ARP _ CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
IDENTIFICA TIPO SUBTIPO | SALARIO |TIPO DE % E E g O | F|lUuooX a = pd = w < Q ol - o 5 FSP APORTES INDICADOR 5 5 CENTRO 8
0 A . 205 Wi o|<|oj<|o] o | 0 < |>] 0 . VOLUNTARIOS i
N" " cion  |NOMBRES comizanTECOTIZANTE| BASICO |SALARIO|3|Z 222 & RERE8 212 3|8 213 £ 32| % apmin (S| IBC  (COTIZACION TARIFA | JOTAL 1 apmiN |5 1BC  |coTizacion|vrupc| TOTAL 1 apuin |5 1BC pe | TOTAL o IBC ADMIN | JOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
S 2 APORTE @ APORTE 2 APORTE| APORTEAPORTE/APORTEAPORTEAPORTE
Slx| ™ x = SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD | EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL 3 = TRABAJO o
1 cC SANTIAGO ||NDEPEND $1.350.610 NO 230201- |30 $ $216.100 $0 $0 $0 $0  Normal $216.100CCFC55- (30 $ $168.900  $0 $168.900 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $0
1043931330 HERNANDEZ PROTECCI| | 1.350.610 CAJACOPI | | 1.350.610
SUILLERMO ON ATLANTIC
o
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Version: 04

Cadigo:
GTH- F- 074

Proceso Gestion del Talento Humano

Formato entrega de bienes e informacidon de ejecucion contractual por el contratista

NOMBRES Y APELLIDOS DEL CONTRATISTA: MARIO GUILLERMO SANTIAGO HERNANDEZ

IDENTIFICACION

CIUDAD

BARRANQUILLA

FECHA 18/12/2021

REGIONAL

ATLANTICO C.C. No: 1043931330

DIRECCION U OFICINA DONDE SE EJECUTO EL CONTRATO:

CALLE 30 #3E-164

NUMERO Y FECHA DE CONTRATO:

2219318 DEL 04 FEBRERO DE 2021

CAUSAL DE TERMINACION DEL CONTRATO

LIQUIDACION POR MUTUO X CESION LIQUIDACION ANTICIPADA POR TERMINACION
ACUERDO MUTUO ACUERDO UNILATERAL
DEPENDENCIA SENA '\(/':irncir RESPONSABLES
NOMBRES Y APELLIDOS FIRMA

GESTION DE TIC N/A
ADMINISTRACION DE
DOCUMENTOS X ANDREIS PAOLA CANTILLO BUELVAS ANDREIS PAOLA CANTILLO BUELVAS
ENTREGA CARNE (A Supervisor
del Contrato en las Regionales y X ALDO JOSE SILVERA SERRANO ALDO JOSE SILVERA SERRANO
Centros de Formacion) Vo. Bo. Juan Badillo Tapia Vo. Bo. Juan Badillo Tapia
SECRETARIA GENERAL
ALMACEN E INVENTARIOS X Generar reporte de https://miinventario.sena.edu.co/Inicio.aspx y anexar al formato

SERVICIOS GENERALES,
ADQUISICIONES (Administracién N/A
de edificio; Contratacion)

CONTABILIDAD N/A

TESORERIA N/A

COORDINACION DE:

AREA/GRUPO/ ACADEMICA X ALDO JOSE SILVERA SERRANO ALDO JOSE SILVERA SERRANO
BIBLIOTECA X ALEIDA PEREZ PINEDA O ALEIDA PEREZ PINEDA O
DEYANIRA HEILBRON SEGURA OVIEDO DEYANIRA HEILBRON SEGURA OVIEDO
GESTION EDUCATIVA X CRISTINA PATRICIA NAVARRO CORRALES CRISTINA PATRICIA NAVARRO CORRALES
HERRAMENTERIA X WILVER LEAL PEREZ WILVER LEAL PEREZ
SUPERVISOR DE CONTRATO X ALDO JOSE SILVERA SERRANO ALDO JOSE SILVERA SERRANO

ELEMENTOS FALTANTES U OBLIGACIONES PENDIENTES (Relacionar con su respectivo valor)

OTROS :

MARIO GUILLERMO SANTIAGO HERNANDEZ




Aldo José Silvera Serrano <asilvera@sena.edu.co>

Para: Alexander Donado Molinares <adonado@sena.edu.co>; Sivelys Sarmiento Crespo <ssarmientoc@sena.edu.co>;
William Ricardo Insignares Conde <winsignares@sena.edu.co>; Jader Galvan Sanchez <jgalvans@sena.edu.co>; Reynaldo
Larry Garcia Martelo <rlgarcia@sena.edu.co>; Wilmer Jose Moreno Figueroa <wmorenof@sena.edu.co>; Gustavo Enrique
Peralta Cervantes <gperalta@sena.edu.co>; Oscar Jose Garcia Monroy <oagarciam@sena.edu.co>; Mercedes Pelaez
Guerrero <mpelaezg@sena.edu.co>; cferrerr@misena.edu.co <cferrerr@misena.edu.co>; Fernando Miguel Iglesias Rivera
<figlesias@sena.edu.co>; Andres Torres Carvajal <antorresc@sena.edu.co>; cevasquez03@misena.edu.co
<cevasquez03@misena.edu.co>; Jonathan Uriel Robledo Meza <jrobledo@sena.edu.co>; Marvin Rafael Velasquez Carrillo
<mrvelasquez@sena.edu.co>; Edward Alvarez Galeano <edalvarezg@sena.edu.co>; Mario Guillermo Santiago Hernandez
<msantiago@sena.edu.co>; David Enrique Camacho Ortega <dcamacho@sena.edu.co>; Angelica Maria Llinas Gonzalez
<allinas@sena.edu.co>; Marcos Junior Barrios Pava <mjbarrios@sena.edu.co>

CC: Programas Especiales <programasespeciales@sena.edu.co>; Yudis Sofia Torne Moreno <ytorne@sena.edu.co>; Carlos
Alveiro Giraldo Ceballos <Cagiraldoc@sena.edu.co>; Victor Fabian Arbelaez Torrejano <Vfarbelaezt@sena.edu.co>; Juan
Manuel Badillo Tapia <jmbadillo@sena.edu.co>

)

Ing. Aldo José Silvera Serrano
Coordinador Académico
. Sede metalmecanica de Malambo
SENA Centro Nacional Colombo Aleman
asilvera@sena.edu.co
A 3852131 - IP 54955

Diagonal 18 No. 16 — 30 Via Caracoli, Malambo
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