N

SERVICIO NACIONAL
DE APRENDIZAJE

DOCUMENTO SOPORTE EN ADQUISICIONES EFECTUADAS A NO OBLIGADOS A FACTURAR (POR
CONCEPTO DE HONORARIOS Y/O PRESTACISN DE SERVICIOS PERSONALES)
REGIONAL SANTANDER
CENTRO INDUSTRIAL DEL DISENO Y LA MANUFACTURA-SANTANDER

Adquiriente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA  Nit adquiriente: 899.999.034-1

ICodigo Regional

68

ICodigo Centro

922510

Fecha Elaboracion

Marzo de 2022

Versidén

ENERO 2022 - 1,22

ID de Proceso

99650-652566

Correo electrénico contratista:

smvalencia024@misena.edu.co

C.C.

IP/N° de contacto

Resolucién DIAN N° 18764024257695 autoriza desde 360,001 hasta 750,000 (Enero 18 de 2022) No. de documento 380876
DATOS DEL CONTRATISTA
Nombres y apellidos contratista: | SERGIO MAURICIO VALENCIA MARTINEZ 13.513.420 3185143654

Régimen del IVA: | NO RESPONSABLE | pertenece al régimen simple de tributacién? Es declarante de renta? | SI | Es Pensionado? | NO

Sus ingresos en el 2021 fueron iguales o superiore NO Induccién SST Sl Presta Servicios Excluidos de IVA ? | Sl
Banco al cual consignar: | BANCOLOMBIA Tipo de cta AHORROS | N°Cuenta | 79899840700

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 2022 supera los $ 125'413.200 NO

DATOS DEL CO

NTRATO Y PERIODO OBJETO DE PAGO

N° del contrato: 3424816/2022 | N° Compromiso SIIF | 19822|
Valor Total del Contrato $ 33.000.000] N °Pago Periodo objeto de pago Valor Bruto Pago
Saldo Anterior del Contrato $ 30.000.000 2 Del 01/03/2022 Al 31/03/2022 $ 3.000.000,00
Nuevo Saldo del Contrato $ 27.000.000 Legalizacién comisiones del periodo $ 0,00

IOBJETO CONTRACTUAL:
(Descripcion del servicio prestado)

SERVICIOS PERSONALES: SERVICIOS COMO TECNOLOGO Y DE APOYO A LA GESTION COMO DESARROLLADOR FRONT
END JUNIOR EN LA CONSTRUCCION DE LOS RECURSOS EDUCATIVOS DIGITALES DE LOS PROGRAMAS DE FORMACION
VIRTUAL Y A DISTANCIA DEL SENA PL 11M VR MES $3.000.000

RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO

uno de los campos aqui diligenciados.

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 cada

Ingresos por honorarios $ 3.000.000 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 $ 3.000.000 Menos, Retefuente Otros Ingresos $0
BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE $ 1.768.500 TOTAL RETEFUENTE PRESENTE PAGO $0
LIQUIDACI6N DE PAGO A SEGURIDAD SOCIAL Y LIQUIDACIS6N DEL NETO A PAGAR
Marzo Febrero Valor Base retencion en la fuente | 1.768.500,00( TARIFA
N° Planilla PILA, o, N° RadicaciénpagoSS | 9432374474 | Valor Base retencion en la fuente ICA| 2.658.000,00
Ingreso Base de Cotizacién - IBC b 1.200.000 |$ 600.000 Valor base IVA 0,00
Aporte obligatorio a seguridad social salud b 150.000 [$ 75.000 IVA (Si es RESPONSABLE) 0,00 19%
Aporte obligatorio a seguridad social Pension b 192.000 [$ 96.000 Menos Retencién en la Fuente 0,00| 0,00%
Aporte obligatorio a Fondo de solidaridad Pensional b - 1% 0 Menos Retencion IVA 0,00 15%
ARL | b 6.300 |$ 3.200 Reteica - 8299 18.000,00( 0,600%
Aportes voluntarios a Fondo de pensiones Obligatorias b - - 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  $ 3.800.400 $ - 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 cobrados enelmes | $ - Otras Retenciones 0,00| 0,000%
Aportes A.R.L de ingresos de otros meses cobradosenelmes | $ - Otras Retenciones 0,00| 0,000%
Dependientes hasta $ 1.216.128 $ 300.000
Salud hasta $ 608.064 $ - Descuentos de Libranza 0,00
Renta Exenta 25% $ 9.120.960 $ 589.500 Descuentos de embargo (Si tiene) 0,00
Retencién en la Fuente Contingente $ - VALOR A PAGAR $ 2.982.000,00
SON: DOS MILLONES NOVECIENTOS OCHENTA Y DOS MIL PESOS M/CTE
ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO
capacitaciones, reuniones, inducciones, programacion maquetacion
\
/\ | [\ A \ ]
PARA LOS EFECTOS LEGALES CERTIFICO, BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO, QUE: \ \ \ i
1. Cumpli a cabalidad las actividades del objeto contractual arriba descritas; 2. Los documentos soporte >4 D(.D >
suministrados contienen el pago de Seguridad Social en Salud y Pension, los aportes voluntarios a cuentas AFC u}{’ ‘ —
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 Retencion en la Fuente en ningun otro contrato; 3. El nUmero RS‘\%A'ZO ‘b)

SERGIO MAURICIO VALENCIA MARTINEZ
EL CONTRATISTA

CERTIFICACION DEL SUPERVISOR DEL CONTRATO

En mi calidad de Supervisor del contrato de prestacion de servicios personales aqui relacionado, CERTIFICO:
1.- Que EI Contratista cumplié a cabalidad las obligaciones contractuales pactadas;
.- Que El Contratista desarroll6 las actividades descritas en el presente informe, dentro del periodo de cobro;

I3.- Que he verificado el pago de los aportes obligatorios al Sistema General de Seguridad Social realizados por
lel 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,

RAFAEL NEFTALI LIZCANO REYES
INSTRUCTOR

MAYRA ALEJANDRA BELTRAN APARICIO
SUBDIRECTOR DE CENTRO G02

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
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Planilla Resumen

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono ExoneriaéigFSENA e
CC 13513420 VALENCIA MARTINEZ SERGIO MAURICIO | INDEPENDIENTE PRINCIPAL CRA 25 33 95 BUCARAMANGA-SANTANDER 6000000 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION

Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2022-02 2022-02 1386467790 9432374474 | 2022/03/04 2022/03/28 | BANCO DAVIVIENDA 24 $348,300
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO NOVEDADES PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. Identificacion Nombre Codigo | Dias IBC Aporte Codigo | Dias 1BC Aporte Codigo | Dias 1BC Aporte Codigo | Dias 1BC Aporte Dias 1BC Aporte Exonerado | Total Aportes
ing | ret |tde | tae |tdp [tap [ vsp | cor | vst | sln | ige |lma[vac|avp|vct | irl | vip Sﬁgé\:

1 fcc 13513420 ALENCIA SERGIO 230201 | 30 $1,200,000) $192,000( EPS017| 30 $1,200,000) $150,000) 0 $0| sof 14-23( 30 $1,200,000) $6,300( 0 $0| $0| No $348,300)

Total Afiliados( 1) $1,200,000 $192,000] $1,200,000} $150,000f $0) $0) $1,200,000| $6,300f $0) $0 $348,300

Pagina 1 de 2

2022/03/28 02:29 PM



aportes Planilla Resumen
enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
CC 13513420 VALENCIA MARTINEZ SERGIO MAURICIO | INDEPENDIENTE PRINCIPAL CRA 25 33 95 BUCARAMANGA-SANTANDER 6000000 No
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2022-02 2022-02 1386467790 9432374474 | 2022/03/04 2022/03/28 | BANCO DAVIVIENDA 24 $348,300

RESUMEN DE PAGO

CODIGO AFILIADOS¢ VALOR LIQUIDADC INTERESES MOR/ SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $192,000 S0 S0 $192,000
PROTECCION 230201 800,229,739 0 1 $192,000 $0 $0 $192,000
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $6,300 $0 $0 $6,300
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $6,300 $0 S0 $6,300
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $150,000 $0 $0 $150,000
FAMISANAR EPS017 830,003,564 7 1 $150,000 S0 $0 $150,000
TOTAL 1 $348,300 $0 $0 $348,300

Pagina 2 de 2 2022/03/28 02:29 PM



Floridablanca 18 de Marzo 2022

Sefiores

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 retencién 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 2¢.
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.

Valencia Meza Samuel Rc 1096704362 1

Valencia Meza Mariana Rc 1096704362 1

Certifico bajo la gravedad de juramento la informacion consignada en esta solicitud y me
comprometo a enviar solicitud de revocacidn de aplicacién del deducible por dependientes en el caso
en que cesen las condiciones que dan origen a esta solicitud.

Cordialmente,

e
ERGIO VALENCIA MARTINEZ
13.513.420 Bucaramanga.

Anexo: Relacidon de documentos que anexa el trabajador.

- Registro civil de nacimiento X

GTH-F-088 VO3
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REPUBLICA DE COLOMBIA

ORGANIZACION ELECTORAL

REGISTRADURIA NACIONAL DEL ESTADO CIVIL

DIRECCION NACIONAL DE REGISTRO CIVIL

ARURTETRTM e

COPIA PARA EL USUARIO -

REGISTRO CIVIL indicativo
NUIP
{ 1096700788 DE NACIMIENTO  Serial 34827405
(Datos de la ina de stro - Clase de na
Regseraduria ||| Nowri [X]  umero f_[E][ © []] corres []| mspeccion de poticia [_]| Codigo [¢ | 4
Pais - - Mus - eio de Policia
COLOMBIA SANTAND R BUCARANANGA= = o = = = = = = = e o
(Datos del inscrito
Prirmer X Segundo Apaiiide
VL 0l === e e o = == - - [Tl = = = = = - mm-- - --
=(s)
21 e o - = - - - - - e i - - - -
Fecha de nacimiento Sexo (en letras) Grupo sanguineo Factor RH
o J2foo[5] me Bild [ oo ob| smamme ---- » +
Lugar de (Pais - Depar - - Corregimiento e/o Inspeccion
o #BlA SANTANDER'BUCARABMDUA = = = = = = = - e e o e e e - - =
Tipo de documento antecs © de MNamero certificado de nacido vivo
SERTI FIC Al HACIDO I = = = = = = = - - = |=A%5112457
Datos de la madre
Apelides y nombres complatos
[ ZhA TEIRE VAIVIA N = = o o = o o = - . > - - - - =
Documento de identificacion (Clase y nOmero) MNacionalidad
Jele 37e550.340 de GIAMN- = = = = = = = = e e BIAR
(Datos del padre
Apailiidos y v
WLENCIA MARRMERBSRIIO- MAIRICIO = = = » c e e e v e ccsow oo«
Documento de igentificacion (Clase y numero) MNacionalidad
2202 1325130420 de PBUSIARAMIFE e o = = = = = = = = = = = = =COLOMB TANO A
(Datos del declarante fi 2 |
Apeiiidos y nombres completos I 11 I
7 A MARTINTZ SERUIO BAURICID = = « = = = = = = = = = = l - -l- - - - —I— .
Documents de identificacion (Clase y namers) H! ‘"t [Jl }l'
JeCe 13513420 de PUCARAEANO A = = = = = = = = = = = = = = g H“’IUHE :,1’
Datos primer testigo \U\ l H
Apellidos y nombres completos i \[f/f [,i
Documento de identificacion (Clase y namero) Firma 'r,f
Datos segundo testigo JI
Apeliidos y nombros I
"""""""""""""""""""" RN = = = --—
Documento de identificacion (Clase y namero) LX) TR O Firma
/& 3 o
K %0\
i o -
Fecha de inscripcién Nombre y,firnta
VA
& A
Ao |21 0|0 5 Mes L [T [ o | 1] T . INC
Nombré y firma

P50 PO CERRARBRIEARE) FORMAS £ MPRESOS SA 1 800 178,457 5

GTH-F-088 V03



REPUBLICA DE COLOMBIA

ORGANIZACION ELECTORAL
REGISTRADURIA NACIONAL DEL ESTADO CIVIL
DIRECCION NACIONAL DE REGISTRO CIVIL

REGISTRO CIVIL indicativo
EUIP 1096704362 DE NACIMIENTO seia . 53093293
Datos de la de = Clase de ina
RW&D] NMD Nt’m-en:(‘ “D Corregimi Ei',"dePo(ichClCédigu i4E
-Fais - Departamento - Municipio - Corregimiento /o Inspeccién de Policia
. COLOMBIA - SANTANDER - BUCARAMANGA
Datos del inscrito
Primer Apeilido Segundo Apellido
| VALENCIA - MEZA *##swsxuss o
SAM EL - “d- ------ Sexo (en letras) Gi Factor RH
W|2I0|1|4l Mes IMIAJY{ Oia |2|3 ___Masculino B Positivo
Lugar de nacimiento (Pais - Departamento - Municipio - Corregimients s/o Inspeccion)
COLOMBIA - SANTANDER - BUCARAMANGA
mﬂWMank chmanuuom
CERTIFICADO DE NACIDO VIVO 12575413-7
[ Datos de la madre s
MEZA TELLEZ VIVIANA
Documento de identificacion (Clase y N
CEDULA DE CIUDADANIA NRO.37550349 COLOMBIANA
Datos del padre
VALENCIA MARTINEZ SERGIO MAURICIO
D de identificacion (Clase y nomero)
CEDULA DE CIUDADANIA NRO. 13513420 Z_ - | COlOMBIANO )
Apellidos y nombres :':/ 2 \\‘ Pt
VALENCIA MARTINEZ SERGIO MAURICIO . [ \ A
D de identificacién (Clase y namers) = ; [ | L F =
CEDULA DE CIUDADANIA NRO. 13513420 - il ] ]
Datos primer testigo E £ \ |
Apellidos y nombres completos ; N [\
[=2 de ide (Clase y namero) T —— Fis
%Cﬁ b DR L
(Datos segundo testigo - -
o b
Documento de identificacion (Clase y nGmero) HOT [ Firma
oo \\}&\ Periugiq ik
Fecha de inscripcién N2 furidlenario
anga
wely o | L k] =bl HERS!LIAGOI:ZAI;EZﬁ &R
REPUBLICA DE COLOMBIA
- ' t.a
i ORGANIZAGELECTORAL
/ REGISTRADURIA NACIONAL DEL ESTADO CIVIL
DIRECCION NACIONAL DE REGISTRO CIVIL
=l | REGISTRO CIVIL indicative 2/4Q07/ANE
NI — s il

UNDA COPIA PARA EL USUARIO -

AT my

530932893 %

NN
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