e DOCUMENTO SOPORTE EN ADQUISICIONES EFECTUADAS A NO OBLIGADOS A FACTURAR (POR  [£0dig0 Regional 11
N CONCEPTO DE HONORARIOS Y/O PRESTACION DE SERVICIOS PERSONALES) Codigo Centro 940510
7A< REGIONAL DISTRITO CAPITAL Fecha Elaboracién Diciembre de 2021
SERVICIO NACIONAL CENTRO DE SERVICIOS FINANCIEROS-BTA D C - SERVICIOS PRESTADOS A LA FORMACION Version JUNIO 2021 - 3.21
DE APRENDIZAJE Adquiriente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA  Nit adquiriente: 899.999.034-1 ID de Proceso 80713-762447
Resolucion DIAN N° 13028034004117 autoriza desde 1 hasta 360,000 (Dic. 07 de 2020) No. de documento 309456
DATOS DEL CONTRATISTA
Nombres y apellidos contratista: MARIA JAZMITH MORA PADILLA 52.055.701 o 0
Correo electrénico contratista: mamorap@sena.edu.co CcC. e IP/N° de contacto

Régimen del IVA: | NO RESPONSABLE | Pertenece al régimen simple de tributacion? Es declarante de renta? Sl 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: | BANCO DE BOGOTA Tipo de cta AHORROS | N°Cuenta | 191111996
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: 2231316/2021 | N° Compromiso SIIF | 28121|
Valor Total del Contrato $41.340.000] N ° Pago Periodo objeto de pago Valor Bruto Pago
Saldo Anterior del Contrato $ 3.120.000 11 Del 01/12/2021 Al 22/12/2021 $ 2.860.000,00
Nuevo Saldo del Contrato $ 260.000 Legalizacién comisiones del periodo $ 0,00
INSTRUCTROR:PRESTAR SERVICIOS PERSONALES DE CARACTER TEMPORAL PARA PLANEAR Y ORIENTAR LA
OBJETO CONTRACTUAL: FORMACION PROFESIONAL INTEGRAL, QUE PROGRAME EL CENTRO DE FORMACION EN SUS DIFERENTES NIVELES Y
Descripcion del servicio prestado) MODALIDADES, ATENDIENDO LAS POLITICAS INSTITUCIONALES Y LA NORMAT

RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO

Ingresos por honorarios $ 2.860.000 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 $ 2.860.000 Menos, Retefuente Otros Ingresos $0
BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE $ 1.685.925 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| 1.685.925,00( TARIFA
N° Planilla PILA, o, N° Radicacién pago SS | oot 7816339271 | Valor Base retencion en la fuente ICA| 2.533.900,00
Ingreso Base de Cotizacién - IBC $ 1.144.000 |$ 1.560.000 Valor base IVA 0,00
Aporte obligatorio a seguridad social salud $ 143.000 [$ 195.000 IVA (Si es RESPONSABLE) 0,00 19%
Aporte obligatorio a seguridad social Pension $ 183.100 [$ 249.600 Menos Retencién en la Fuente 0,00 0,00%
Aporte obligatorio a Fondo de solidaridad Pensional $ - [$ 0 Menos Retencion IVA 0,00 15%
ARL | $ 6.000 |$ 8.200 Reteica - 8299 24.477,00| 0,966%
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 $ 286.000
Salud hasta $ 580.928 $ - Descuentos de Libranza 0,00
Renta Exenta 25% $ 8.713.920 $ 561.975 Descuentos de embargo (Si tiene) 0,00
Retencién en la Fuente Contingente $ - VALOR A PAGAR $ 2.835.523,00

SON: DOS MILLONES OCHOCIENTOS TREINTA Y CINCO MIL QUINIENTOS VEINTITRES PESOS M/CTE
ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO

Obligacién 1- Se planed, acompafié y asesoro la formacién a los aprendices de la Coordinacion de Banca del CSF Programa TG Gestidn
Bancaria y Entidades Financieras fichas:2341096-45horas-30 Aprendices. 2341095-45 horas-30 Aprendices. 2341039-28 horas-30 Aprendices.
Obligacién 3- Se Evalué y diagnostico los aprendizajes previos a los aprendices de la Coordinacion de Banca del CSF del Programa
TG Gestidn Bancaria y de Entidades Financieras fichas: 2341096 - 2341095 - 2341039
Obligacién 5- Se Aplicé y desarrollo el programa segun los lineamientos pedagdgicos y metodolégicos de la entidad y proyecto formativo
a los Aprendices de la Coordinacion de Banca del CSF, FICHAS: 2341096 - 2341095 - 2341039
Obligacién 7- Se Emitié juicios valorativos sobre el nivel de cumplimiento de los resultados de aprendizajes de las competencias del
programa, adquiridos por los aprendices en el desarrollo de su formacion, aplicando procedimientos, plazos y herramientas tecnolégicas
gue la entidad defina en las FICHAS: 2341096 - 2341095 - 2341039.

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| MARIA JAZMITH MORA PADILLA
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 SORAYA MENDOZA TARAZONA
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

MIREYA PARRA PINTO
SUBDIRECTORA DE CENTRO G02
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PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
SOPORTE DE PAGO GENERAL

Banco de Bogota (

[ DATOS GENERALES DEL APORTANTE

DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 52055701 || NUMERO PLANILLA: 7816339271  TIPO DE PLANILLA: I-INDEPENDIENTES
NOMBRE O RAZON SOCIAL: MARIA JAZMITH MORA PADILLA | | pER|IODO COTIZACION OTROS MES noviembre ARO 2021  PERIODO COTIZACION SALUD: MES  noviembre ARO 2021
CIUDAD/MUNICIPIO: BOGOTA DISTRITO CAPITAL DEPARTAMENTO: BOGOTA - DISTRITO CAPITAL || biaS DE MORA: 0
DIRECCION: CLL. 71B #71-23 TELEFONO: 5400700 || FEcHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2021/12/03 NUMERO AUTORIZACION: 1229817576
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE  CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades reguladoras y facilitadoras de la act
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO
( TOTAL APORTES A PENSION
ADMINISTRADORA ) APORTES VOLUNTARIOS FSP MORA TOTALES
CcODIGO NOMBRE No. COTIZANTES COTIZACION EMPLEADOR COTIZANTE SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA COTIZACION FSP APORTES MORA VALOR PAGADO
230301 230301-PORVENIR 1 $ 256.000 $0 $0 $0 $0 $0 $0 $ 256.000 $0 $ 256.000
'SUBTOTALES: $ 256.000 $0 $ 256.000
( TOTAL APORTES A SALUD
INCAPACIDAD POR .
ADMINISTRADORA No. ENFERMEDAD 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
EPS017 EPS017-FAMISANAR 1 $0 $0 $0 $ 200.000 $0 $0 $0 $ 200.000 $0 $0 $ 200.000
SUBTOTALES: $ 200.000 $0 $0 $ 200.000
( TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
ADMINISTRADORA No. COTIZAffTES INCAPACIDAD IRP SALDO A FAVOR LIQUIDACION TOTALES
CcODIGO NOMBRE ' NUMERO AUTORIZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
14-23 14-23-POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S A. i $0 $0 $0 $ 8.400 $ 8.400 $0 $0 $8.400
SUBTOTALES: $ 8.400 $0 $0 $ 8.400
( TOTAL APORTES A CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR
ADMINISTRADORA TOTALES
CcODIGO NOMBRE No. COTIZANTES APORTES MORA VALOR PAGADO
CCF22 CCF22-COLSUBSIDIO 1 $32.000 $0 $32.000
SUBTOTALES: $32.000 $0 $32.000
( LIQUIDACION DETALLADA APORTES
DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
ol L« PENSION SALUD ARP _ CCF SENA | ICBF | ESAP |MINEDU
IDENTIFICA TIPO SUBTIPO | SALARIO | TIPO DE % E E g O | F|lUuooX a = z = w < Q o o 5 FSP APORTES INDICADOR 5 5 CENTRO 8
0 A . Zloh8 Wi o|<|oj<|o] o | 0 < |>] 0 . VOLUNTARIOS i
N" " cion  |NOMBRES comizanTECOTIZANTE| BASICO |SALARIO|3|Z 222 2 RERE8 212 3|8 213 £ 32| % aoMiN (S| IBC  (COTIZACION TARIFA | JOTAL 1 apmiN |5 1BC  |coTizacion|vrupc| TOTAL 1 apuin |o  1BC pe | TOTAL o IBC ADMIN | JOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
QE we Q APORTE 9 APORTE @ APORTE|S APORTEAPORTE/APORTEAPORTE/APORTE
SIx|EF = SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD | EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL 3 = TRABAJO
1 ccC MORA INDEPENDIE $1.600.000 NO 230301- |30 $ $256.000 $0 $0 $0 $0 Normal $ 256.000EPS017- [30 §  $200.000 $0 $200.00014-23- 30 $ 52055701 | $ 8.40030 $CCF22- [$32.000 $0 $0 $0 $0
52055701 BADLA - N Ao PORVENIR| | 1.600.000 FAMISANA| | 1.600.000 POSITIVA | | 1.600.000 1.600.000COLSUBSI
UAZMITH  PRESTACION| R COMPANI DIO
DE A DE
SERVICIOS SEGUROS
S.A.
PAGINA 1 DE 1
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SENA
A SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA
INFORME FINAL DE SUPERVISION
CONTRATACION DE PRESTACION DE SERVICIOS PERSONALES

CONTRATO No. CO1.PCCNTR.2231316

ID del contrato en SECOP CO1.SLCNTR.6271828

NOMBRE DEL CONTRATISTA: MARIA JAZMITH MORA PADILLA

IDENTIFICACION DEL CONTRATISTA: Cedula de ciudadania 52055701 de BOGOTA, D.C.

OBJETO DEL CONTRATO: Prestar servicios personales de caracter temporal para planear y orientar la
Formacion Profesional Integral, que programe el centro de formacion en sus diferentes niveles y modalidades,
atendiendo las politicas institucionales y la normatividad vigente en el area teméatica de GESTION
ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA - CONTABILIDAD

OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA: OBLIGACIONES GENERALES DEL CONTRATISTA: 1) Acatar la
Constitucion Politica, la Ley, los principios de la contratacion estatal y las demas normas concordantes y
complementarias; 2) Responder por el adecuado y oportuno cumplimiento de las obligaciones contraidas del
contrato (Electrénico o fisico) ; 3) Participar en las reuniones que para la ejecucion del contrato sean
convocadas; 4) Entregar periédicamente y
al finalizar el contrato o cuando el supervisor lo solicite, todos los documentos y archivos (fisicos y electrénicos)
a su cargo y que se produzcan en ejecucion de sus obligaciones, debidamente inventariados conforme a las
normas y procedimientos que establezca el Archivo General de la Nacion y de acuerdo con el formato GD-F-
004 Formato Unico de Inventario Documental; 5) Entregar a la finalizacion del plazo de ejecucion o del vinculo
contractual o cuando el supervisor del contrato lo solicite, los bienes devolutivos que le hayan sido asignados
para el cumplimiento del objeto del contrato; 6) Utilizar en debida forma las claves asignadas para el ingreso a
los sistemas de informacidn y gestién del SENA requeridos para la ejecucion del contrato y al finalizar el mismo,
informar para su desactivacion, garantizando la seguridad y reserva de la
informacién conocida por estos u otros medios durante la ejecucion; 7) Colaborar en la elaboracion de
respuestas y suministro de informacién requerida por las autoridades y organismos de control del Estado
Colombiano, en relacion con la ejecucion del contrato y de los asuntos relacionados con el mismo; 8) Solicitar
autorizacion escrita del SENA para utilizar el nombre, emblema o sello oficial con fines publicitarios o ajenos a
los establecidos en los Pagina 2 de 5 GTH-F-077 V.11 ANEXO DEL CONTRATO lineamientos de la Entidad; 9)
Cumplir con las normas de bioseguridad y reglamentos e instrucciones del Sistema de Gestion de la Seguridad
y Salud en el Trabajo del SENA, segun la normatividad vigente; 10) Entregar el examen médico pre-ocupacional
al Grupo de Seguridad y Salud en el Trabajo de la Direccién General y/o sus homologos en los Centros de
Formacion y Direcciones Regionales de acuerdo con el profesiograma, el objeto a desarrollar y dentro de los
plazos establecidos legalmente. (Decreto 723 de 2013 art. 18); 11) Adjuntar el certificado de
aprobacién de los conocimientos basicos del Subsistema de Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo, para
el primer pago de los honorarios; 12) Mantener actualizados los sistemas de informacion sobre los cuales se le
haya asignado usuario y contrasefia durante la ejecucion del contrato y entregar al supervisor las evidencias
del estado en que se encuentre, en los informes de ejecucion contractual parcial o final; 13) Realizar los pagos
al SISS (salud, pension y riesgos laborales) de acuerdo con la normatividad vigente, aportando los soportes de
pago los cuales deben ser validados para constatar que en efecto el pago de la planilla haya sido recibido por
la entidad correspondiente y en caso de incumplimiento total o parcial, responder por las consecuencias y
sanciones que disponga la ley; 14) No subcontratar las actividades propias del objeto contractual, salvo, que
dentro del desarrollo de la propuesta se haya previsto disponer de
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SENA
A SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA
INFORME FINAL DE SUPERVISION
CONTRATACION DE PRESTACION DE SERVICIOS PERSONALES

recurso humano, para lo cual debera tener en cuenta que no podra vincular menores de edad, dando aplicacién
a la Resolucién No. 1677 de 2008 del Ministerio de Proteccion Social y los Pactos, Convenios y Convenciones
Internacionales ratificados por Colombia, sobre los derechos de los nifios; 15) En caso de que proceda el registro
y asignacion de una firma digital, usarla dentro de los limites impuestos por el objeto y las obligaciones del
contrato (Electrénico o fisico) y en todo caso con la debida autorizacién de quien corresponda; 16) Desplazarse
dentro y fuera del territorio nacional cuando sea requerido para el cumplimiento de las obligaciones
contractuales y legalizar las ordenes de viaje de acuerdo con los términos y lineamientos del SENA una vez
culminado el desplazamiento; 17) Guardar reserva de la informacion asociada al
objeto contractual que repose en bases de datos, sistemas de gestién, aplicativos, archivos magnéticos,
respecto de los cuales se le haya concedido acceso mediante cddigos, claves o contrasefias, respondiendo
penal, civil y administrativamente por su adulteracién, pérdida, consulta, uso o acceso no autorizado o
fraudulento, durante el plazo de ejecucion del contrato y dos (2) afios més, conforme a las disposiciones
contenidas en la Ley 1266 de 2008, la Ley 1581 de 2012, la Ley 1273 de 2009 y las deméas que las
complementen, sustituyan o modifiquen; 18) En cumplimiento de lo dispuesto en el paragrafo 1° del articulo 23
de la Ley 1150 de 2007, del articulo 6 de la Ley 1562 de 2012 y del Decreto 1273 de 2018 el contratista debera
acreditar que se encuentra al dia en el pago mensual de los aportes del Sistema de Seguridad Social Integral,
estos pagos podran acreditarse mes vencido y Unicamente por el sistema pila o de planilla
asistida o el que determine el Ministerio del Trabajo. Cuando corresponda el contratista también
debe acreditar el pago oportuno de los aportes al SENA, ICBF y Cajas de Compensacion Familiar 19) El
contratista deberd cumplir con los protocolos de bioseguridad para mitigar, controlar y realizar el adecuado
manejo de la pandemia generada por el nuevo Coronavirus COVID 19 (SARS-CoV-2), de acuerdo con los
lineamientos y medidas tomadas por el Gobierno Nacional, por las autoridades departamentales, municipales,
distritales e institucionales. 20) Las demas que sean necesarias para el cabal cumplimiento del objeto
contractual. PARAGRAFO PRIMERO: En caso de requerirse el desplazamiento del contratista para desarrollar
actividades relacionadas con objeto del contrato, sera informado por parte del supervisor para que adelante las
gestiones necesarias, bien sea dentro del territorio nacional o fuera de este, de conformidad
con lo establecido en la Resolucion 092 de 2015 o la que la modifique y se encuentre vigente. PARAGRAFO
SEGUNDO: El contratista se obliga a legalizar los gastos de desplazamiento causados en las 6rdenes de viaje,
dentro de los 5 dias siguientes a su finalizacién. CLAUSULA SEGUNDA: - OBLIGACIONES DEL SENA:
Ademas de las obligaciones consagradas en la Ley 80 de 1993 y 1150 de 2007, asi como las que se deriven
del Decreto 1082 de 2015 y las deméas normas que regulen la materia, el SENA se obliga a: 1. Verificar previo
a la suscripcion del contrato (Electrénico o fisico) los documentos requeridos para la contratacion. 2. Pagar los
honorarios en la forma estipulada en este contrato. 3. Prestar la mayor colaboracién necesaria para la correcta
ejecucion del objeto contratado. 4. Poner a disposicion la informacion y/o documentacion que se requiera para
la cabal ejecucion del contrato. 5. Socializar los lineamientos del Subsistema de Gestién de Seguridad y Salud
en el Trabajo. 6. Cumplir las obligaciones establecidas en el articulo 2.2.4.2.2.15 del Decreto 1072 de 2015.

LUGAR DE EJECUCION: Bogota D.C.

PLAZO DE EJECUCION: Duracién del contrato 318Dias
FECHA DE INICIACION CONTRATO:

Fecha de inicio del contrato  8/02/2021 10:08:00 PM ((UTC-05:00) Bogota, Lima, Quito)
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A SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA

INFORME FINAL DE SUPERVISION
CONTRATACION DE PRESTACION DE SERVICIOS PERSONALES

FECHA DE TERMINACION DEL CONTRATO:

Fecha de terminacion del (22/12/2021 11:59:00 PM(UTC-05:00) Bogota, Lima,
contrato Quito)

VIGENCIA DEL CONTRATO: DIEZ (10) meses y DIECICHO (14) dias
VALOR DEL CONTRATO: 41.340.000,00 COP

SUPERVISOR: SORAYA MENDOZA TARAZONA

IDENTIFICACION DEL SUPERVISOR: 51897903

SUSPENSIONES Y AMPLIACIONES DE SUSPENSION: SI NO_ X

Valor total del contrato S 41.340.000,00
Valor Ejecutado $38.220.000,00
Saldo de pendiente de cancelar al contratista $ 3.120.000,00
Saldo a liberar S0
ACTAS No. TIEMPO CAUSALES

BALANCE FINANCIERO:

Namero Valor total de la
Id de pago de Fecha de emisiébn  Fecha de recepcion P Estado
factura actura
28/02/2021 9:00:00  21/02/2021 9:00:00
Pago 001 001 AM ((UTC-05:00)  AM ((UTC-05:00) 3.120.000 COP Pagado Detalle

Bogot4, Lima, Quito) Bogota, Lima, Quito)

30/03/2021 9:00:00 18/03/2021 6:00:00
Pago 002 002 AM ((UTC-05:00)  AM ((UTC-05:00) 3.900.000 COP Pagado Detalle
Bogota, Lima, Quito) Bogota, Lima, Quito)
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SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA
INFORME FINAL DE SUPERVISION
CONTRATACION DE PRESTACION DE SERVICIOS PERSONALES

Pago 003

Pago 004

Pago 005

Pago 006

Pago 007

Pago 008

Pago 009

Pago 010

003

004

005

006

007

008

009

010

30/04/2021 9:00:00
AM ((UTC-05:00)
Bogot4, Lima, Quito)
31/05/2021 9:00:00
AM ((UTC-05:00)
Bogota, Lima, Quito)
30/06/2021 9:00:00
AM ((UTC-05:00)
Bogota, Lima, Quito)
30/07/2021 9:00:00
AM ((UTC-05:00)
Bogot4, Lima, Quito)
31/08/2021 12:57:00
PM ((UTC-05:00)
Bogot4, Lima, Quito)
30/09/2021 9:00:00
AM ((UTC-05:00)
Bogota, Lima, Quito)
31/10/2021 9:00:00
AM ((UTC-05:00)
Bogota, Lima, Quito)
10 dias de tiempo
transcurrido
(30/11/2021 9:00:00
AM(UTC-05:00)

19/04/2021 5:00:00
AM ((UTC-05:00)
Bogota, Lima, Quito)
20/05/2021 4:00:00
AM ((UTC-05:00)
Bogota, Lima, Quito)
16/06/2021 4:00:00
AM ((UTC-05:00)
Bogota, Lima, Quito)
19/07/2021 5:00:00
AM ((UTC-05:00)
Bogot4, Lima, Quito)
20/08/2021 12:00:00
AM ((UTC-05:00)
Bogot4, Lima, Quito)
21/09/2021 12:00:00
PM ((UTC-05:00)
Bogot4, Lima, Quito)
19/10/2021 12:00:00
PM ((UTC-05:00)
Bogota, Lima, Quito)
20 dias de tiempo
transcurrido
(20/11/2021 12:00:00
AM(UTC-05:00)

3.900.000 COP Pagado

3.900.000 COP Pagado

3.900.000 COP Pagado

3.900.000 COP Pagado

3.900.000 COP Pagado

3.900.000 COP Pagado

3.900.000 COP Aceptada

3.900.000 COP Aceptada

Detalle

Detalle

Detalle

Detalle

Detalle

Detalle

Detalle

Detalle

Bogot4, Lima, Quito) Bogota, Lima, Quito)

PRODUCTOS O ACTIVIDADES EJECUTADAS

Realice formacion del Area contable y de matematica financiera a las fichas asignadas.

Evalta en la plataforma Soffa plus los Resultados de Aprendizaje pertenecientes al Area Contable y

de Matematica Financiera.

se realizd actualizacién de guias. se manejoé la plataforma de Territorium. En los encuentros

asincrénicos se utilizo la plataforma Meet-google.

OBSERVACIONES DE LA SUPERVISION SOBRE LOS PRODUCTOS O ACTIVIDADES EJECUTADAS

(especiﬁcar de forma ejecutiva un resumen sobre las actividades ejecutadas por el contratista, indicando si se han cumplido las metas planteadas)
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®
SENA

A SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA

INFORME FINAL DE SUPERVISION
CONTRATACION DE PRESTACION DE SERVICIOS PERSONALES

SANCIONES: SI__ NO_X__

CUMPLIMIENTO FRENTE A LA OBLIGACION A LA SEGURIDAD SOCIAL: SI__ NO__

GRADO DE SATISFACCION: EXCELENTE__ BUENO__ REGULAR__ INSUFICIENTE__

Atentamente,

Firmado digitalmente par

0L SORAYA MENDOZATARAZONA
Fecha: 2021.12.11 £5:25:50
-0500C

SUPERVISOR DEL CONTRATO SORAYA MENDOZA TARAZONA CC 51897903

SUPERVISOR DEL CONTRATO 2231316 de 2021.
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Versién: 04

Codigo:
GTH- F- 074

Proceso Gestion del Talento Humano

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

NOMBRES Y APELLIDOS DEL CONTRATISTA: MARIA JAZMITH MORA PADILLA

IDENTIFICACION CC 52055701

CIUDAD BOGOTAD.C.

‘FECHA 28NOVIEMNRE 2021 ‘REGIONAL ‘

DISTRITO CAPITAL

DIRECCION U OFICINA DONDE SE EJECUTO EL CONTRATO:

CENTRO DE SERVICIOS FINANCIEROS

NUMERO Y FECHA DE CONTRATO:

CONTRATO No. 2231316

8/02/2021

CAUSAL DE TERMINACION DEL CONTRATO

LIQUIDACION POR MUTUO X CESION LIQUIDACION ANTICIPADA POR TERMINACION
ACUERDO MUTUO ACUERDO UNILATERAL
DEPENDENCIA SENA ":i’:i’ RESPONSABLES
NOMBRES Y APELLIDOS FIRMA
GESTION DE TIC | | [JULIE GRANADOS ROMERO 24 9/12/2021

ADMINISTRACION DE
DOCUMENTOS

ENTREGA CARNE (A Supervisor
del Contrato en las Regionales y
Centros de Formacion)
SECRETARIA GENERAL

oicyeendac)

Firmado digitalmente por SORAYA
MENDOZA TARAZONA
Fecha: 2021.11.30 19:22:19 -05'00"

ALMACEN E INVENTARIOS

Generar reporte de https://miinventario.sena.edu.co/

Su cargo.

Inicio.aspx y anexar al formato, garantizando que no tiene elementos a

SERVICIOS GENERALES,
ADQUISICIONES  (Administracion
de edificio; Contratacién)

LUIS ALFONSO RODRIGUEZ VANEGAS

CONTABILIDAD

CARLOS ANDRES PEREA OLAVE

-

e ¢

TESORERIA

NESTOR WILIAM AVILA ALFONSO

06/12/2021

COORDINACION DE:
AREA/GRUPO/ ACADEMICA

SORAYA MENDOZA TARAZONA

ey oyendar)

Firmado digitalmente por SORAYA
MENDOZA TARAZONA
Fecha: 2021.11.30 19:22:40 -05'00"

BIBLIOTECA Patricia Martinez /JWM ﬂMﬁMi
OTRO
OTRO

SUPERVISOR DE CONTRATO

Dicycyrenday

.~ Firmado digitalmente por SORAYA
MENDOZA TARAZONA
Fecha: 2021.11.30 19:22:57 -05'00"

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

OTROS :

:a:z. T l\L\V\D\ré;

Firma del Contratista




CERTIFICACION DEPENDIENTES
Bogota, 22 de diciembre de 2021

Sefiores

SERVICIO NACIONAL DE APREDIZAJE (SENA)
Ciudad

Asunto: Informacién de dependientes para efectos de hacer uso del beneficio tributario de deducible de la base
gravable de retencién en la fuente.

Bajo la gravedad del juramento, en mi calidad de empleado contribuyente y en cumplimiento de lo previsto por el
paragrafo segundo del articulo 387 del Estatuto Tributario, modificado por el articulo 15 de la Ley 1607 de 2012 y
el paragrafo cuarto del articulo segundo del Decreto 0099 de 2013, informo que las personas relacionadas a
continuacion, tiene(n) la calidad de dependiente a mi cargo:

C.C. 1052410822 DIANA PAOLA CASTELLANOS MORA HIJO

C.C. 1010097614 DANNA VALERIA CASTELLANOS MORA HIJO

Toda vez que cumple con el siguiente requisito:

¢ Hijo entre 18 y 23 afios, y me encuentro financiando su educacion en instituciones formales de
educacioén superior certificadas por el ICFES ' o la autoridad oficial correspondiente; o en los
programas técnicos de educacion no formal debidamente acreditados

Solicito se tome nota de la situacién de dependencia que informo en la presente comunicacion, para efecto del
beneficio de deducible de la base gravable sujeta a retencién en la fuente del 10% de mis ingresos laborales
brutos, hasta un tope de 32 UVT mensuales, que me asiste en virtud de la normatividad arriba citada.

Igualmente, con mi firma declaro: que NINGUNA PERSONA ha solicitado disminuciéon de su base gravable por
concepto de dependientes, por las mismas personas arriba relacionadas.

Cordialmente,

K]

FIRMA
Nombre: Maria Jazmith Mora Padilla
CC. 52055701 de Bogota; D.C.
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FECHA DEnACmENTO  18-NOV-1999

LUGAR DE NACIMIENTO

1.64 O+ F

ESTATURA G5 A4 SEXO

23-NOV-2017 DUITAMA
FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION ‘h y

P-0T07200-00962266-F - 1010067614.20171213 00587507724 1 50178765
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CERTIFICA
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