DOCUMENTO SOPORTE EN ADGUISICIONES EFECTUADAS A NO OBLIGADOS A FACTURAR (POR Regional | 95
CONCEPTO DE HONORARIOS Y/O PRESTACION DE SERVICIOS PERSONALES) Contro 983310
7a\ REGIONAL GUAVIARE ocha Elaboracién Julio de 2022
SERVICIO NACIONAL CENTRO DE DESARROLLO AGROINDUSTR, TURISTICO Y TECNOLOG DEL GUAVIARE - BERVCIOS PRE .
DE APRENDZAJE Adquiriente: SERVICIO NACIONAL D APRENDIZAJE SENA NIt adquiriente: 699.099.034-1 1D de Proceso 56572041757
Resolucion DIAN N° 18764024267605 autoriza desde 360,001 hasta 750,000 (Enero 10 de 2022) |No. de documento 486655
DATOS DEL CONTRATISTA
Nombres y apellidos contratista: VARON e
Correo olcye:rénloo contratista: i fﬁmﬁaﬁﬁ Ry L c.C. 1.013.611.357.7] IP/IN® de contacto r e
Régimen del IVA: | NO SPONSABLE | pertenace al régimen simple de tributaclén? Es declarante de renta? [ NO | Es Pensionado? [NG
Sus Ingresos en el 2021 fueron Iguales o supe NO | Inducclén SST Presta Serviclos Excluidos do VA ? [ Ell
Banco al cual consignar: [ BANchMBIA Tipo de cta N° Cuenta | 02683435644
Ha o vinculado dos o mas trabajadores asoclados NO /' Sus Ingresos del contr-:o qu:grl% con la Entidad NO
DATOS DEL CONTRATO Y PERIODO OBJETO DE PAGO
N° del contrato: 3435163/2022_| N° Compromiso SIF | 17222
Valor Total del Contrato $26,108.654] N° Plﬂy erlodo de pago - Valor Bruto Pago
Saldo Anterior del Contrato $ 8,244,838 | 01/07/2022 Al 31/07/2022 $4.122,419,00
Nuevo Saldo del Contrato $4.122.419 Legalizacién comisiones del periodo $ 0,00
INSTRUCTOR: PRESTAR SERVICIOS TEMPORAL COMO INSTRUCTOR, PARA ORIENTAR FORMACION TITULADA Y
OBJETO CONTRACTUAL: COMPLEMENTARIA PRESENCIAL AREA DE SALUD, QUE IMPARTE EL CDATTG, EN GUAVIARE Y SUR META. RADICADO
del servicio prestado) NO.96-6-2022-000234-CESION RADICADO NO, 95-9-2022-000517
RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO
Ingresos por honorarios $4.122.419 Tarila de Retencion en la Fuente ART 383" 0,00%
Retencion en la Fuente del Perlodo $0
lngmdootmsmuoscobmdoa an el mes $0
TOTAL INGRESOS DEL PERIODO $4.122.419 Menos, Retefuente Otros Ingresos $0
BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE $ 2.430.058] TOTAL RETEFUENTE PRESENTE PAGO $0
LIQUIDACION DE PAGO A SEGURIDAD SOCIAL Y LIQUIDACION DEL NETO A PAGAR
Julio Junio Valor Base retencion en la fuente| 2.430.058,00| TARIFA
WM J— 04366184677] Valor Base retencion en la fuente ICA 3.652.319,00
[Ingreso Base de Cotizacién - IBC_ 1.648.968 |$ 1.648.968 Valor base VA 0,00
obligatorio a ridad soclal salud 206.200 206.200 IVA (Si es RESPONSABLE) 0,00 19%
atorio a ridad soclal Pension 263.900 263.900 Menos Retencion en la Fuente 0,00( 0,00%
atorio a Fondo de solidaridad Pensional b - 0 Menos Retencion IVA 0,00/ 15%
40,200 40.200 Reteica - 8299 0,00| 0,000%
Aportes voluntarios a Fondo de penslones Obligatorias - - 0,00
voluntarios a cuentas AFC § - o 0,00
g ) ensiones arias $7.522.064] $ - . 0,00
$ - Otras Retenciones 0,00| 0,000%
= Otras Retenciones 0,00 0,000%
$ - ' Otras Retenciones 0,00| 0,000%
$ - / Otras Retenciones 0,00] 0,000%
$ 412.242
| Salud hasta 3 . Descuentos de Libranza 0,00
| Renta Exenta 26% $ 9.120.960 $ 810.019 Descuentos de embargo (S| tiene) 0,00
Retencién en la Fuente Contingente $ - VALOR A PAGAR $4.122.419,00
SON: CUATRO MILLONES CIENTO VEINTIDOS MIL CUATROCIENTOS DIECINUEVE PESOS M/ICTE
ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO
TECNICO DE ENFERMERIA FICHA 2365948
TECNICO EN SERVICIOS FARMACEUTICOS FICHA 2428713 CONTROL DE INFECCIONES
COMPLEMENTARIO DE CITOLOGIA 2584841
COMPLEMENTARI DE PROMEROS AUXILIOS FICHA 2576753
DESARROLLO CURRICULAR
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 soport
dos oonﬁanenolpagodeSquﬂdadSodﬂenSdudyPenﬂbn.IosapoﬁesvolunmdosacuenmAF

FVP, por los ingresos recibidos en el mes anterior del

sido utilizados en la disminucion de la Base de

RatandénenlaFuenwennMgﬂnouomm;S.Eln‘
trabajadores contratados para cumplir con el desarrollo
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Vorma Olvana .

del abjeto contractual corresponden a lo indicado
dica: 5. He lefdo y entendido la descripcion de cads

NORMA CONSTANZA TRIANA VARON
EL CONTRATISTA

planifla; 4. Toda la informacién aqui suministra es veri
o de los campos aqul diligenciados.

| En mi calidad de Supervisor del contrato de prestacion de servicios personales aqui

}i.- Que EI Contratista cumplié a cabalidad las obligaciones contractuales pactadas;
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sontratista por los ingresos recibidos en el mes anterior per medio de la planilla PILA rel ionada en el
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Tenlendo en cuenta las certificaciones suscritas por el contratista y por el

ELORD!NADOR PAGO

relacionado, CERTIFICO:
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aportes Planilla Resumen

enlinea

DATOS GENERALES DEL APORTANTE

Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono ExonerngFSENA e
CC 1013611357 TRIANA VARON NORMA CONSTANZA INDEPENDIENTE PRINCIPAL barrio primero de mayo SAN JOSE DEL GUAVIARE- 6064261 Si

GUAVIARE
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2022-06 2022-06 1530951715 9436618467 | 2022/07/15 2022/07/01 | NEQUI 0 $510,300
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 Sﬁ‘r:lBAFe

1 |cC 1013611357  |[TRIANA NORMA 230301 | 30 $1,648,968| $263,900| EPS037| 30 $1,648,968] $206,200| 0 SO} Sof  14-11| 30 $1,648,968] $40,200[ 0 SO| SO| No $510,300)

Total Afiliados( 1) $1,648,968] $263,900] $1,648,968] $206,200| S0| 0| $1,648,968 $40,200f S0} S0 $510,300
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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 1013611357 TRIANA VARON NORMA CONSTANZA INDEPENDIENTE PRINCIPAL barrio primero de mayo SAN JOSE DEL GUAVIARE- 6064261 Si
GUAVIARE
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2022-06 2022-06 1530951715 9436618467 | 2022/07/15 2022/07/01 | NEQUI 0 $510,300

RESUMEN DE PAGO

CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $263,900 $0 $0 $263,900
PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $263,900 $0 S0 $263,900
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $40,200 S0 S0 $40,200
ARL SURA 14-11 890,903,790 5 il $40,200 $0 $0 $40,200
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $206,200 S0 S0 $206,200
NUEVA E.P.S. EPS037 900,156,264 2 1 $206,200 $0 $0 $206,200

1 $510,300 S0 S0 $510,300
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