® DOCUMENTO SOPORTE EN ADQUISICIONES EFECTUADAS A NO OBLIGADOS A FACTURAR (POR  [£0dig0 Regional 76
SENA CONCEPTO DE HONORARIOS Y/O PRESTACION DE SERVICIOS PERSONALES) Cédigo Centro 922810
7A< REGIONAL VALLE Fecha Elaboracién Julio de 2022
SERVICIO NACIONAL CENTRO DE LA CONSTRUCCION-VALLE - SERVICIOS PRESTADOS A LA FORMACION Versién MAYO 2022 - 2,22
DE APRENDIZAJE Adquiriente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA  Nit adquiriente: 899.999.034-1 ID de Proceso 24629-132832
Resolucion DIAN N° 18764024257695 autoriza desde 360,001 hasta 750,000 (Enero 18 de 2022) No. de documento 487579
DATOS DEL CONTRATISTA
Nombres y apellidos contratista: MARISELA RIVERA MAYA 3176710
Correo electrénico contratista: mrivera27@misena.edu.co C.C. 31.625.972 IP/N° de contacto
Régimen del IVA: | NO RESPONSABLE | Pertenece al régimen simple de tributacion? Es declarante de renta? Sl Es Pensionado? Sl
Sus ingresos en el 2021 fueron iguales o superiores{ NO Inducciéon SST Sl Presta Servicios Excluidos de IVA ? | Sl
Banco al cual consignar: | BANCOLOMBIA Tipo de cta AHORROS | N°Cuenta | 05709237961
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 2022 supera los $ 125'413.200 NO
DATOS DEL CONTRATO Y PERIODO OBJETO DE PAGO
Ne del contrato: 3357115/2022 | N° Compromiso SIIF | 3122]
Valor Total del Contrato $43.306.250] N ° Pago Periodo objeto de pago Valor Bruto Pago
Saldo Anterior del Contrato $22.252.750 7 Del 01/07/2022 Al 31/07/2022 $ 3.997.500,00
Nuevo Saldo del Contrato $ 18.255.250 Legalizacién comisiones del periodo $ 0,00
INSTRUCTOR: PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES DE CARACTER TEMPORAL DE INSTRUCTOR PARA IMPARTIR
OBJETO CONTRACTUAL: FORMACION PROFESIONAL INTEGRAL EN EL AREA DE EJERCICCIO DERECHOS FUNDAMENTALES EN EL TRABAJO EN LOS
Descripcion del servicio prestado) DIFERENTES PROGRAMAS DE FORMACION TITULADA

RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO

Ingresos por honorarios $ 3.997.500 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 $ 3.997.500 Menos, Retefuente Otros Ingresos $0
BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE $ 2.848.200 TOTAL RETEFUENTE PRESENTE PAGO $0
LIQUIDACION DE PAGO A SEGURIDAD SOCIAL Y LIQUIDACION DEL NETO A PAGAR
Julio Junio Valor Base retencion en la fuente| 2.848.200,00( TARIFA
N° Planilla PILA, o, N° Radicacién pago SS | oot 1046771505 | Valor Base retencién en la fuente ICA| 3.797.600,00
Ingreso Base de Cotizacién - IBC $ 1.599.000 [$ 1.599.000 Valor base IVA 0,00
Aporte obligatorio a seguridad social salud $ 199.900 [$ 199.900 IVA (Si es RESPONSABLE) 0,00 19%
Aporte obligatorio a seguridad social Pension $ 01%$ 0 Menos Retencién en la Fuente 0,00 0,00%
Aporte obligatorio a Fondo de solidaridad Pensional $ - [$ 0 Menos Retencion IVA 0,00 15%
ARL | $ 8.400 |$ 8.400 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 __ $ 3.800.400 $ - Pro-UCEVA 19.988,00( 0,500%
Aportes pensién de ingresos de otros meses cobrados en el meq $ - Universidad del Pacifico 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 $ 1.216.128 $ -
Salud hasta $ 608.064 $ - Descuentos de Libranza 0,00
Renta Exenta 25% $ 9.120.960 $ 949.400 Descuentos de embargo (Si tiene) 0,00
Retencién en la Fuente Contingente $ - VALOR A PAGAR $ 3.977.512,00

SON: TRES MILLONES NOVECIENTOS SETENTA Y SIETE MIL QUINIENTOS DOCE PESOS M/CTE
ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO

Formaciéon en Derechos fundamentales en el trabajo
Evaluacion y juicios evaluativos

Participacion en Jornadas de integralidad
Participacion en Jornadas de Desarrollo curricular
Jornada de Participacion instructores

Seguimiento y evaluacion de las formaciones

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| MARISELA RIVERA MAYA
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 CARLOS VAN ZULUAGA VILLAMARIN
presente informe y que los mismos han sido liquidados de conformidad con las normas vigentes. PROFESIONAL G02

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

MAURICIO GOMEZ BETANCOURTH
SUBDIRECTOR DE CENTRO G02




Comprobante

de pago en linea

SIMPLE Ol
B Pago realizado por: MARISELA RIVERA MAYA
% Nro. de recibo: 1046771505
% Descripcion del pago: Pago de Seguridad Social
] Identificacion del contribuyente: 10.0.19.58
% Concepto: CC
g Razén Social: 31625972
i Fechay hora de la transaccién: Jueves 14 de Julio de 2022 08:52:52 AM
%i Nro. de comprobante: 0000055351
H Valor pagado: $ 208,300.00
E Cuenta: *******7961
-

Bancolombia S.A.

Comuniguese con nuestra Sucursal Telefénica Bancolombia: Bogota 343 0000 - Medellin 510 9000 - Cali 554
0505 - Barranquilla 361 8888 - Cartagena 693 4400 - Bucaramanga 697 2525 - Pereira 340 1213 - El resto del pais
01 800 09 12345 - Sucursales Telefonicas en el exterior: Espafia 900 995 717 - Estados Unidos 1866 379 9714, en

caso de recibir una alerta o notificacion de una transaccion que presenta alguna irregularidad.

Bancolombia nunca le solicitara sus datos personales o de sus productos bancarios mediante vinculos de correo electrénico.
En caso de recibir alguno, repértelo de inmediato a correosospechoso@bancolombia.com



({Colfondos

g HABITAT

= SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
= OF COLOMAIA

M =

COLFONDOS S.A PENSIONES Y CESANTIAS
NIT. 800.149.496-2
Direccién: Calle 67 No. 7-94
Teléfono: 3765066

En su calidad de Administradorade los Fondos:

Fondo de Pensiones Obligatorias Colfondos Moderado NIT. 800.227.940-6

Fondo de Pensiones Obligatorias Colfondos Conservador NIT. 900.391.896-3

Fondo de Pensiones Obligatorias Colfondos Mayor Riesgo NIT. 900.391.900-5

Fondo de Pensiones Obligatorias Colfondos Retiro Programado NIT. 900.391.901-2
CERTIFICA QUE:

El dia 23 de julio de 2021, se gestiond la devolucion de saldos conforme a la objecion frente a la solicitud
pensional por vejez a favor de la sefiora MARISELA RIVERA MAYA identificada con cédula de
ciudadania No. 31.625.972, toda vez que no cumplié los requisitos legales para acceder al derecho
pensional.

De acuerdo con lo anterior, se realizé el pago por valor total de $17.715.540 mediante Transferencia a
la cuenta bancaria; por concepto de bono pensional y sus rendimientos mas las cotizaciones realizadas
desde su afiliacién a Colfondos y sus rendimientos. Lo anterior, en cumplimiento de lo establecido en el
articulo 66 de ley 100 de 1993:

Articulo 66. Devoluciéon de Saldos. Quienes a las edades previstas en el articulo anterior no
hayan cotizado el nUmero minimo de semanas exigidas, y no hayan acumulado el capital
necesario para financiar una pension por lo menos igual al salario minimo, tendran derecho a la
devolucion del capital acumulado en su cuenta de ahorro individual, incluidos los rendimientos
financieros y el valor del bono pensional, si a este hubiere lugar, o a continuar cotizando hasta
alcanzar el derecho.

Se expide la presente certificacion a solicitud del interesado, el dia 12 de julio de 2022, en la
ciudad de Bogota.

En Colfondos siempre nos encontramos dispuestos a atender sus solicitudes; cualquier inquietud
adicional no dude en contactarnos a través de nuestro portal transaccional www.colfondos.com.co
opcién contactenos, o comuniquese con nuestro Contact Center a través de las siguientes lineas
Bogoté 7484888, Barranquilla 3869888, Bucaramanga 6985888, Cali 4899888, Cartagena 6949888,
Medellin 6042888 y en el resto del pais 01 800 05 10000.

Cordialmente,

)M

Alligon Andfea Sarmiento Mayorga
Diregtora de'Servicio al Cliente

Elaboré: KAJO - Servicio al Cliente

“Todos nuestros afiliados podran acudir al Defensor del Consumidor Financiero o su Suplente, quienes deberan dar tramite a sus reclamaciones de forma objetiva y gratuita. Dentro de las funciones del
Defensor del Consumidor Financiero estan las de ser vocero y actuar como conciliador de los Consumidores Financieros en los términos indicados en la Ley 640 de 2001, también puede dirigir en cualquier
momento a la Junta Directiva de la Administradora recomendaciones, propuestas y peticiones. Para la presentacion de las reclamaciones el afiliado Unicamente debera informar los hechos, sus datos de
identificacion y contacto (direccion, teléfono y correo electronico) con el fin de hacerle llegar la correspondiente respuesta. Defensor del Consumidor Financiero de Colfondos S.A.: Correo electronico:
(defensoriacolfondos@pgabogados.com), Principal: Dr. José Guillermo Pefia Gonzalez, Suplente: Dr. Carlos Alfonso Cifuentes Neira; Direccion: Av. 19 No. 114-09 oficina 502 en Bogota; Tel.: 213 13 70
y 213 13 22; Celular: 321 924 04 79; Horario de Atencion: lunes a viernes de 8:00 a.m. a 5:30 p.m. en jornada continua.”

Colfondos S.A. Pensiones y Cesantias. Sociedad administradora de fondos de pensiones y de cesantias.
Lineas Contact Center Bogotd 7484888, Medellin 6042888, Cali 4899888, Barranquilla 3869888, Bucaramanga 6985888, Cartagena 6949888 o gratis para el resto del pais en la linea 01800 0510000.


http://www.colfondos.com.co/
mailto:defensoriacolfondos@pgabogados.com
mailto:defensoriacolfondos@pgabogados.com

Simple

Informacién de la Planilla Pagada

Nit de comercio Operador de Informacién
Razén Social del Operador de Informacion
Descripcién

Fecha

Periodo de Cotizacion Otros Riesgos
Periodo de Cotizacion Para Salud
Empresa

CEDULA CIUDADANIA

900097333-9

SIMPLE S.A.

Pago de SuAporte
2022-07-14, 08:48:18 AM
junio de 2022

junio de 2022

MARISELA RIVERA MAYA
CC 31625972

Codigo Sucursal (Nombre) ()
Referencia de Pago/ Numero Planilla 1046771505
Tipo de Planilla |
Namero Transaccién Bancaria/ CUS 1552567782
Banco (1007) - BANCOLOMBIA
Valor $208.300
Estado de la Transaccién Aprobada
Direccién IP de Origen 10.0.19.58
Cédigo Administradora Namero Afiliados Valor sin Mora Total Intéreses Mora
EPS005 ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD SANITAS S.A. 1 $199.900 $0
14-23 ARP - POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS 1 $8.400 $0
SubTotales: $208.300 $0
Total a Pagar: $208.300

Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogota 4446634 - Cali: 554 0515 - Medellin: 514 66 69 - Bucaramanga: 643 80 00 - Cartagena: 694 54 44 - Pereira: 340 25 82 - Pagina 1 de 1
Barranquilla: 361 88 50 - Resto del Pais: 018000 971 971 - jMas que Facil, SIMPLE!

SIMPLE S.A. no se hace responsable de las planillas y pagos realizados a través de otros operadores de informacién dado que no tiene medios para corroborar la
veracidad de la misma, su alcance se limita a replicar la informacién suministrada directamente por el cliente.

iEl Poder

de lo SIMPLE!
Antes de imprimir, aseglrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.




PAG OS IMPLE | DETALLADO POR ADMINISTRADORA

Fecha Creacién Reporte 2022-07-14, 08:58:45 AM

Periodo Cotizacion 2022-06
Periodo de Cotizacion 2022-06 Fecha limite de pago
DATOS DEL APORTANTE
Razén Social MARISELA RIVERA MAYA
Documento CC31625972 Direccion CALLEG6N 1-13
Tipo de Empresa INDEPENDIENTE Teléfono 6725731
Tipo Persona NATURAL Forma Presentacion |U
Ciudad JAMUNDI Departamento VALLE DEL CAUCA
Representante Legal Identificacion
EPS
Incapacidades Licencia de Maternidad
Cédigo Nit EPS Valor Total uPC Auto’r\:gz:xcién Valor Autorr\:(z)écién Valor Neto Dias MoralInteres Mora[int. Mora UPC]| c%‘:ﬂ;g}gln Sugggtal Salzlg-aRggvorS%g?ggﬁ\éor fjglrdasc [Total a pagar| AfiI’\ilz-[xJ(;Ios
EPSO005( N800251440 |EPS SANITAS $ 287.400 $Q $0 $0 $287.400 q $0 $0 $287.400 $0 q $0 $0 $ 287.400 2
ARP
Incapacidades
Codigo Nit ARP Cotizacion Autoﬁgécion Valor Ang:g?)tm Valor Neto Dias Mora Int. Mora Csc)";ibz-;?:}:ln No'f:\ilﬁo 2 VaI?arvie:ldo Total a pagar Afil'\il;)dos
14-23 N860011153 [POSITIVA DE SEGUROS| $12.100 $Q $0 $12.100 0 $Q $12.100 q $Q $12.100 2
TOTALES
Tipo Administradora Ralogenics r?:"Daescuentos y Valor Total No. Administradoras
Salud $287.400 $287.400 1
Riesgos $12.10Q $12.100 1
Gran Total $299.500 $299.500 2

Paginalde 1

Lineas de Servicio FonoSIMPLE: Bogotéa 4446634 - Cali: 554 0515 - Medellin: 514 66 69 - Bucaramanga: 643 80 00 - Cartagena: 694 54 44 - Pereira: 340 25 82 - Barranquilla: 361 88 50 - Resto del Pais: 018000 971 971 - jMas que Facil, SIMPLE!

iEl Poder

de lo SIMPLE!

Antes de imprimir, asegUrese que sea realmente necesario. Proteger el medio ambiente esta en nuestras manos.



