N

DE APRENDIZAJE

DOCUMENTO SOPORTE EN ADQUISICIONES EFECTUADAS A NO OBLIGADOS A FACTURAR (POR
CONCEPTO DE HONORARIOS Y/O PRESTACION DE SERVICIOS PERSONALES)
REGIONAL VALLE
SERVICIO NAclonaL CENTRO DE DISENO TECNOLOGICO INDUSTRIAL-VALLE - SERVICIOS PRESTADOS A LA FORMACION
Adquiriente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA  Nit adquiriente: 899.999.034-1
Resolucion DIAN N° 13028034004117 autoriza desde 1 hasta 360,000 (Dic. 07 de 2020)

ICodigo Regional

76

ICaodigo Centro

922910

Fecha Elaboracion

Diciembre de 2021

Version

JUNIO 2021 - 3,21

ID de Proceso

93969-670065

No. de documento

306210

DATOS DEL CONTRATISTA

Nombres y apellidos contratista:
Correo electrénico contratista:

JOSE MIGUEL LEON BANGUERO
jmleon@sena.edu.co

1.144.084.116

IP/N° de contacto |

C.C.

0

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 Induccion SST Presta Servicios Excluidos de IVA ? | NO
Banco al cual consignar: | BANCOLOMBIA Tipo de cta AHORROS N° Cuenta | 83791451364

Ha contratado o vinculado dos o mas 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

N° del contrato: 2768995/2021 | N° Compromiso SIIF | 50921
Valor Total del Contrato $ 15.600.000{ N ° Pago Periodo objeto de pago Valor Bruto Pago
Saldo Anterior del Contrato $2.730.000 5 Del 01/12/2021 Al 21/12/2021 $ 2.730.000,00
Nuevo Saldo del Contrato $0 Legalizacién comisiones del periodo $ 0,00]

IOBJETO CONTRACTUAL:

Descripcion del servicio prestado)

Prestacion temporal de servicios profesionales como instructor para impartir formacion profesional, ejecutando las acciones de
formacién para el programa oferta regular 2021, COMPLEMENTARIA EN INVESTIGACION Y TRANSVERSAL, en el Centro de Disefio
Tecnologico Industrial

RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO

Ingresos por honorarios $ 2.730.000 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 $ 2.730.000 Menos, Retefuente Otros Ingresos $0
BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE $1.814.025 TOTAL RETEFUENTE PRESENTE PAGO $0
LIQUIDACION DE PAGO A SEGURIDAD SOCIAL Y LIQUIDACION DEL NETO A PAGAR
Diciembre Noviembre Valor Base retencion en la fuente| 1.814.025,00| TARIFA
N° Planilla PILA, o , N° RadicacibnpagoSS | 9428091828 | Valor Base retencion en la fuente ICA| 2.418.700,00
Ingreso Base de Cotizacion - IBC 1.092.000 |$ 1.560.000 Valor base IVA 0,00
Aporte obligatorio a seguridad social salud 136.500 |¢ 195.000 IVA (Si es RESPONSABLE) 0,00 19%
Aporte obligatorio a seguridad social Pension 174.800 [$ 249.600 Menos Retencion en la Fuente 0,00| 0,00%
Aporte obligatorio a Fondo de solidaridad Pensional - 1% 0 Menos Retencion IVA 0,00 15%
ARL I} ] 26.700 ¢ 38.100 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 $ - Pro-UCEVA 13.650,00| 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 cobrados en el mes | $ - 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 $ 604.675 Descuentos de embargo (Si tiene) 0,00
Retencion en la Fuente Contingente $ - VALOR A PAGAR $ 2.716.350,00

SON: DOS MILLONES SETECIENTOS DIECISEIS MIL TRESCIENTOS CINCUENTA PESOS M/CTE

ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO

Formacion en Proyectos de Investigacion Ficha: 2203019
Formacion en Proyectos de Investigacion Ficha: 2341515
Formacidon en Proyectos de Investigacion Ficha: 2236124
Formacion en Proyectos de Investigacion Ficha: 2280818
Formacion en Proyectos de Investigacion Ficha: 2341515
Formacién en Proyectos de Investigacion Ficha: 2236124

uno de los campos aqui diligenciados.

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 disminucion de la Base de Retencién en la Fuente en ningun otro contrato; 3. EI 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 descripcion de cadal

JOSE MIGUEL LEON BANGUERO
EL CONTRATISTA

CERTIFICACION DEL SUPERVISOR DEL CONTRATO

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

Autorizo el presente pago.
El Supervisor,

MARLLY ALEXANDRA ARANGO GRANADA
COORDINADORA ACADEMICA

ALEX AMED VALENCIA ROJAS
SUBDIRECTOR CDTI

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




‘n aportes Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono mxo:mﬂ_mmumvﬂmmz.p e
CC 1144084116 LEON BANGUERO JOSE MIGUEL INDEPENDIENTE PRINCIPAL CRA73 #12B - 42 CALI-VALLE 1111111 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2021-11 2021-11 77253829 9428091828 | 2021/12/06 2021/12/07 | BANCO DE OCCIDENTE 0 $386,200
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. | Identificacion Nombres Codigo |Dias 1BC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Dias IBC Aporte
Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) $1,248,000 $199,700 $1,248,000 $156,000 $1,248,000 $30,500
Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $1,248,000 $199,700 $1,248,000 $156,000 $0 $0 $1,248,000 $30,500 $0 $0
Ciudad: CALI Depto: VALLE ( 1 Afiliados) $1,248,000 $199,700 $1,248,000 $156,000 $0 $0 $1,248,000 $30,500 $0 $0
1 _nn _:toi:o __.moz JOSE _Nwog_ _ 30 $1,248,000 $199,700  EPS042| 30 $1,248,000 $156,000 0 0 $0 14-23) 30 $1,248,000 $30,500| 0 $0 $0
Total Afiliados( 1) $1,248,000 $199,700 $1,248,000 $156,000 $0 $0 $1,248,000 $30,500 $0 $0

Pagina 1 de 2 2021/12/07 10:12 AM



’ aportes Resumen General de Pago

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono mxo:mq._wnn_mvﬂmmz> e
CC 1144084116 LEON BANGUERO JOSE MIGUEL INDEPENDIENTE PRINCIPAL CRA73#28B-42 CALI-VALLE 1111111 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2021-11 2021-11 77253829 9428091828 | 2021/12/06 2021/12/07 | BANCO DE OCCIDENTE 0 $386,200

RESUMEN DE PAGO

CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO  INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $199,700 S0 S0 $199,700
PROTECCION 230201 800,229,739 0 1 $199,700 S0 S0 $199,700

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $30,500 S0 S0 $30,500
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $30,500 S0 $0 $30,500

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $156,000 S0 S0 $156,000
COOSALUD EPS EPS042 900,226,715 3 1 $156,000 S0 S0 $156,000

$386,200

Pagina 2 de 2 2021/12/07 10:12 AM
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Proceso Gestién del Talento Humano
Formato entrega de bienes e informacién de ejecucién contractual por el contratista
MVmummmmm Aos{ MAQUE | LEO'J ‘BAMGUEM oo | IDENTIFICACION
CDAD | ¢ AL\ FECHA | DyC 2024 [meoonaL | vALLE lWuvosatlg

NUMERO Y FECHA DE CONTRATO: T 'z_;(, 'gqqs

CAUSAL DE TERMINACION DEL CONTRATO

LIQUIDACION ANTICIPADA POR

CESION
MUTUO ACUERDO

H

DOS ~

S

GLoria L. Caicedo P~

Marlly Alexandra Arango Granada

EZ:QLQ:‘\’ T/( Q‘ﬁé 7 q

COORDINACION DE:
AREA/GRUPO/ ACADEMICA

Marlly Alexandra Arango Granada

BIBLIOTECA

|EEY =y #J@@/g%%:\“
Gy\m\o \) '_dq

OTRO

SUPERVISOR DE CONTRATO

Marlly Alexandra Arango Granada

ELEMENTOS FALTANTES U OBUGACIONES PENDIENTES (Relach ©ON U resp valor)

OTROS

+—

Y W iemn

Firma del Contratista
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Proceso Gestién del Talento Humano

Formato entrega de bienes e informacién de ejecucién contractual por el contratista
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EQuips de computo con sus scoesonce impresora y escaner)

gmm%mumm; movilies)

Moviliano ) ( Sdlas_escritoror, archivadores, locker decansa pes, @se para computador, tablero, entre otros)
\Utiles y accesorios de escritono (cosedora, perforadora. USB devolutivo)

INSTRUCCIONES PARA OBTENER LIQUIDACION

GRUPO DE ALMANECE B INVENTARIOS ] NO

Equipo de video ) conferencia_video beam_televisores o monttores (Con sus accesorios)
rDomn eiementos que le hayan sxdo entregados para el desempefio de sus funciones

pee

Mrn Cuentas de responsabilidad por faitantes

Cuoenta de
Numero

Pt cmire

Fecha:

|Ge formacion

|
|
|

2 Procedimiento Oficina de Sistemas dedmdtbomudmnMombmmSomy
maomrdmmddmoenIncuhOehOﬁmcdnSthmu.(Pmdonlmcnunmquoﬂnm"mosmm.
bwuwdmyhmmmmaummdmmw) Para los responsabies en los centros
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D ‘
SENA SERVICIO NACIONAL DE APRENDZAJE SENA Vermdn: 1.04
PR
7 OCESO DE GESTION DE INFRAESTRUCTURA Y LOGISTICA Fecha: 15.10.2020
RELACION DE BIENES A CARGO DEL CUENTADANTE

El% acue‘rdo con los registros del Sistema para la Administracién y Control de Bienes SACB, el documento 1144084116
ha sido registrado en la Base de Datos y por tanto NO registra bienes a cargo.

Fecha de emision del reporte: 6 de Diciembre de 2021 a las 09:56:15

Todo ello segun lo dispuesto sobre este particular en |
establecido en los numerales 21 y 22 del Art. 34 de la Ley

El cuentadante responde administrativa y fiscalmente por los bienes aqui relacionados y rendira cuentas de su utilizacion.
generales de los Contratos de Prestacion de Servicios.

a Constitucién Politica Nacional Art. 124 y en especial lo
734 de 2002; Resolucion 1378 de 2018 y en las obligaciones

—Tosamanis Wt Fars conauRas drese T8 pagine s Timverer <ana edu.co Ingresando el namero de documento del cuentadante.
Grupo de Almacenes e Inventarios.
SENA - Direccién General
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