DE APRENDIZAJE

o
SENA

N

REGIONAL CHOCO

DOCUMENTO SOPORTE EN ADQUISICIONES EFECTUADAS A NO OBLIGADOS A FACTURAR (POR
CONCEPTO DE HONORARIOS Y/O PRESTACION DE SERVICIOS PERSONALES)

SERVICIO NACIONAL CENTRO DE RECURSOS NATURALES, INDUSTRIA Y BIODIVERSIDAD - SERVICIOS PRESTADOA A LA F

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

ICédigo Regional

27

ICédigo Centro

952210

Fecha Elaboracién

Agosto de 2022

Version MAYO 2022 - 2,22

ID de Proceso 67734-996626

Resolucion DIAN N° 18764024257695 autoriza desde 360,001 hasta 750,000 (Enero 18 de 2022) No. de documento 537259
DATOS DEL CONTRATISTA
Régimen del IVA: | NO RESPONSABLE | Pertenece al régimen simple de tributacion? Es declarante de renta? NO | Es Pensionado? NO
Sus ingresos en el 2021 fueron iguales o superiore NO Inducciéon SST Sl Presta Servicios Excluidos de IVA ? | NO
Banco al cual consignar: | BANCOLOMBIA Tipo de cta AHORROS | N°Cuenta | 53670225174
g!estlj:c;rggsitggdo o vinculado dos o més trabajadores asociados NO Sus ingresos del contrato suscrito con la Entidad NO
para cumplir con el objeto de su contrato? en el 2022 supera los $ 125'413.200

DATOS DEL CONTRATO Y PERIODO OBJETO DE PAGO

Ne del contrato: 3297881/2022 | N° Compromiso SIIF | 12622]
Valor Total del Contrato $36.421.404] N ° Pago Periodo objeto de pago Valor Bruto Pago
Saldo Anterior del Contrato $ 15.890.867 7 Del 01/08/2022 Al 31/08/2022 $ 3.479.752,00
Nuevo Saldo del Contrato $12.411.115 Legalizacién comisiones del periodo $ 0,00

IOBJETO CONTRACTUAL.:
Descripcion del servicio prestado)

PRESTACION DE SERVICIOS DE CARACTER TEMPORAL DE CIENTO DOS (102} INSTRUCTORES PARA ATENDER LOS
PROCESOS DE FORMACION QUE SE ATENDERAN EN LA VIGENCIA 2022 DEL NIVEL TITULADA EN EL CENTRO DE
RECURSOS NATURALES,INDUSTRIA Y BIODIVERSIDAD

RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO

Ingresos por honorarios $ 3.479.752 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 $3.479.752 Menos, Retefuente Otros Ingresos $0
BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE $2.051.233 TOTAL RETEFUENTE PRESENTE PAGO $0
LIQUIDACION DE PAGO A SEGURIDAD SOCIAL Y LIQUIDACION DEL NETO A PAGAR
Agosto Julio Valor Base retencion en la fuente| 2.051.233,00( TARIFA
N° Planilla PILA, o, N° Radicacién pago SS | oot 9437624310 | Valor Base retencion en la fuente ICA| 3.082.952,00
Ingreso Base de Cotizacién - IBC $ 1.391.901 |$ 1.391.901 Valor base IVA 0,00
Aporte obligatorio a seguridad social salud $ 174.000 [$ 174.000 IVA (Si es RESPONSABLE) 0,00 19%
Aporte obligatorio a seguridad social Pension $ 222.800 [$ 222.800 Menos Retencién en la Fuente 0,00 0,00%
Aporte obligatorio a Fondo de solidaridad Pensional $ - [$ 0 Menos Retencion IVA 0,00 15%
ARL | $ 7.300 |$ 7.300 Reteica - 8551 6.166,00( 0,200%
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 $ - Otras Retenciones 0,00 0,000%
Aportes pensién de ingresos de otros meses cobrados en el meq $ - Pro Utch 34.798,00( 1,000%
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 $ 347.975
Salud hasta $ 608.064 $ - Descuentos de Libranza 0,00
Renta Exenta 25% $ 9.120.960 $ 683.744 Descuentos de embargo (Si tiene) 0,00
Retencién en la Fuente Contingente $ - VALOR A PAGAR $ 3.438.788,00

SON: TRES MILLONES CUATROCIENTOS TREINTA Y OCHO MIL SETECIENTOS OCHENTA Y OCHO PESOS M/CTE

ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO

En el mes de AGOSTO se inicidé la concertacion con todos los instructores para impartir la transversal de Cultura fisica en las ficha
Envié de la programacion de horas para matricula de fichas y la planeacién pedagdgica, y actas al apoyo de la coordinacién académica
Elaboracién de guias de aprendizaje, preparacion del material académico para la formacion transversal
Las actividades desarrolladas durante el periodo objeto de pago Mes de AGOSTO son las siguientes
Acciones de Induccién previa a la tematica que se impartira en la formacién de cultura fisica-HEVS proceso de ensefianza-aprendizaje
La transversal se llevo acabo en los ambientes de formacion del CIBRN en la sede principal y en minercol bajo normatividad SENA
Estableciendo las instrucciones dispuestas en las estructuras curriculares de cada programa de formaciéon segin la competencia HEVS
También recibi capacitacion por parte del equipo de coordinacién académica, para un 6ptimo desarrollo de la transversal en las fichas
Se asoci6 y se reportaron juicios evaluativos en las fichas que han completado sus competencias.

en las diferentes fichas asigna

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|
uno de los campos aqui diligenciados.

JH

ONNATHAN VILLA VALENCIA
EL CONTRATISTA

CERTIFICACION DEL SUPERVISOR DEL CO

NTRATO

1.- Que El Contratista cumplié a cabalidad las obligaciones contractuales pactadas;

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

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,

PETRONA RENTERIA LUNA

INSTRUCTOR G19

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

EL ORDENADOR DEL PAGO

JUAN CARLOS BLANCO CORDOBA

DIRECTOR REGIONAL CON FUNCIONES DE SUBDIRECTOR DE CENTRO




CERTIFICACION DEPENDIENTES PARA CONTRATISTAS

Quibdé, 31 de agosto de 2022

Sefores

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 retencion 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 continuacién, tiene(n) la calidad de dependiente a mi

cargo:

NUIP - NIP | 1078006168 YEITHAN DAVID | HIJO
VILLA PALACIOS

NUIP - NIP | 1078014342 YEISY LORENA | HIJA
VILLA PALACIOS

Toda vez que cumple con el siguiente requisito:

e Los hijos del contribuyente que tengan hasta 18 afios de edad

Solicito se tome nota de la situacion 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 disminucion de su base
gravable por concepto de dependientes, por las mismas personas arriba relacionadas.

Cordialmente,

(ot \plle Veeai,

FIRMA

Nombre: JHONNATHAN VILLA VALENCIA

C.C. 1077 428720 de Quibdé - Choco
Scanned with

CamScanner

GRF-F-063 V.02



REGISTRADURIA

NACIONAL DEL ESTADO CIVIL

NP | 1078014342 DE NACIMIENTO g™ 59462293

Datos de la oficina de registro - Clase de oficina

Registraduria \:! Notaria Numero m ConsuladoD Corregimiento D Inspeccion de Policia I:I Cdodige K 8 H

Pais - Departamento - Municipio - Corregimiento e/o Inspeccién de Policia

----- COLOMBIA - CHOCO - QUIBDO - - - -

Datos del inscrito

Primer Apelilido ) Segundo Apellido
I
----- VLA - oo e ih IPALAGIOS - - o= m e
Nombre(s)
----- YEISY LORENA - - - - - - oo oo il
Fecha de nacimiento Sexo (en letras) Grupo sanguineo Factor RH
pio 2018 [ wee DUN[ o0 10 FEMENINO ... | ___
Lugar de nacimiento (Pais - Departamento - Municipic - Corregimiente /o Inspeccion)
----- COLOMBIA - CHOCO - QUIBDO - - - - - - oo o oo oo
Tipo de documento antecedente o Declaracién de testigos Numero certificado de nacido vivo

- - - - - CERTIFICADO DE NACIDO VIVO - - - - - e e o - . S 15250025-3 - - - -« - - oo

Datos de la madre o padre (Para casos de pueblos indigenas con linea matrilineal, o parejas del mismo sexo, anotar el progenitor que indiguen los declarantes para ef primer apellido del inscrito)

Apellides y nombres completos

----- VILLAWALENCIA JHONNATHAN - - o - - oo oo e
Documento de Identificacién (Clase y nGmero) Nacionalidad
...... CC p e e r e e R e ...
1,077,428,720 e e e mmam—ea ceeee COLOMBIA « <= cmco e
Datos de fa madre o padre (Para casos de pueblos indigenas con linea matrifineal, o parejas del mismo sexo, anotar el progenitor gue indiquen los declarantes para el segundo apelfido del inscrito

Apellidos y nombres completos

----PALAC!OS SCARPETTA YESSICA

1

Documento de ldentificacién (Clase y nimero) Nacionalidad
----CC1,077,431,969 - - - - - - - o ol COLOMBIA - - -« cecuoon
Datos del declarante

Apellides y nombres completos
- === VILLA VALENCIA JHONNATHAN - -« « o o ce oo S

Documento de Identificacion (Clase y numero) Firma
----CC1,077,428,720 - - - - - - . S e e
Datos primer testigo

Apellides y nombres completos
Documento de Identificacién (Clase y namerc) Firma
Datos segundo testigo
Apecliides y nombres completos
Documento de ldentificacidn (Clase v ndmero) Firma
Fecha de Inscripcién Nombre y firme del funcionario que autoriza

Al 019 Mss J UN| bl 7

JORGE IVAN RiOS VALENGIA

Nombre y firma

*59462293 "

IR

- SEGUNDA COPIA PARA EL USUARIO -




REPUBLICA})% COLOMBIA

: Erm——
ORGANIZACION ELECTORAL —
REGISTRADURIA NACIONAL DEL ESTADG CIVIL oy
DIRECCION NACIONAL DE REGISTRO CIVIL %j o E
. B | |
: NUIP 1078006168 REG!S-E RO CIVIL Indicativo 53210169 ==
: : ' DE NACIMIENTO  Serial ==
J - - T
(Datos de la oficina de registro - Clase de oficina w EmoiLe
L T

Registraduria D . Notarfa @ Namero El__—l:' Consulado[j Corregimiento D Inspeccion de Policia D Cédigo

31 0|1
Pais - Departamento - Municipio - Corregimiento e/o Inspeccién de Policia ‘
COLOMBIA CHOCO QUIBDO | P T
i
Datos def inscrito tdimoniy H
Primer Apellido Segundo _Apellido -

VILLA XXXXXXXXXXXXYXXXXXXXXAXXVXXﬁ PALACIOS XXXXXXYXXX&XXXKKKXKAKXXA)

Nombre(s)

PS.000.6.0.01006/9.0.0.060590000000e0o0e ot
Fecha de nacimiento

2 [ o 1] 3] .. SEE 2| MASCULINO o POSITIVO
Lugar de nacimiento (Pais - Deparcamento - Municipio - Corregimicento ofo Inspeccién)

COLOMBIA CHOCO QUIBDO HOSPITAL SAN FRANCISCO DE ASIS

SITHAN DAVID XXXXXXXXXXXXXEXAXXXXHK

Sexo {en letras) Grupo sanguineo Factor AH

. Afo 2

<

Tipo de documento antecedente o Declaracién de testizos N

CERTIFICADO DE NACIDO VIVO ' 11786553-9

Datos de la madre

Nuamero certificado de nacido vivo

Apellidos y rnombres completos

PALACIOS SCARPETYTA YESSICA
Docuimento de identificacién (Clase y nam 2ro)

C.C.N.1:077.431.969 DE QUIBDOQ

Nacionalidad

COLOMBIANA

(Datos del padre

Apellidos y riombres completos

|VILLA VALENCIA JHONNATHAN

Documento de identificacién (Clase y namero)
. C.C.N.1.077.428.:720 DE QUIBDO

{Datos del declarante -

Nacionalidad

COLOMBTANA J

Apeliidos y nombrei completos

VILLA VALENCIA JHONNATHAN

BDocumento de identificacién (Clase Y numero)

Firma

C.C.N.1.077.428.720 DE QUIBDO A A;Shnhrur¥hmu.(ﬁﬂb UEJ

Datos primer testigo

- ORIGINAL PARA LA OFICINA DE REGISTRO -

Apellidos y riombres completos

XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXKKKXKKKXKXﬁXXXKKEXXXXXXXXXXXXXXXX

Documento de identificacion (Clase Y ndmearo)

XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX

(Datos segundo- testigo

Firona

1:9:9:9.9,9.9,9,,9:9:0.9.0.019,0/0,0¢¢
|

Apellidos y nombres completos

XXXXXXXXXXXXXKXXXKXXXXXXXXXXAXXXXhXXYXKXKKX XTXxx&kxxxxxxxxxxxxxxx

Documento de identificacién (Clase Y nGmero)

F:rrn.x

10:9.0:9.9,:9:0.9.0.0.6.0:0.0:0:010:0/0:4.0 0.0.0.90000 0000604

hXXXXXXXXXXX&%XXﬁ

Fecha de inscripcién
» L M°L2 01|3| wme |J|UlL| o |o]s8 (

Reconocimiento paterno Nombre yﬂmaﬂﬁfungnndf#am .

—tSLmhrtf¥huy(\){La{J JO(g <§VAN W(és VALE

/ Firma LA y
/11—"—.\

e T RN e e

e ~— ESPACIO PARA NOTAS ) |
i P A <
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