DOCUMENTO SOPORTE EN ADQUISICIONES EFECTUADAS A NO OBLIGADOS A FACTURAR (POR  [c0digo Regional 20

=] =\ 7 CONCEPTO DE HONORARIOS Y/O PRESTACION DE SERVICIOS PERSONALES) Coédigo Centro 952010
7AV REGIONAL CESAR Fecha Elaboracién Setiembre de 2022
SERVICIO NACIONAL CENTRO AGROEMPRESARIAL-CESAR - SERVICIOS PRESTADOS A LA FORMACION Version MAYO 2022 - 2.22
DE APRENDIZAJE Adquiriente: SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA  Nit adquiriente: 899.999.034-1 ID de Proceso 16604-744737
Resolucion DIAN N° 18764024257695 autoriza desde 360,001 hasta 750,000 (Enero 18 de 2022) No. de documento 558495

DATOS DEL CONTRATISTA

Nombres y apellidos contratista: GLORIA PATRICIA SALDANA ASTORGA 49.658.401 0
Correo electrénico contratista: gpsaldana@unicesar.edu.co C.C. 090 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 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 | 29767526618
Ha contratado o vinculado dos o mas trabajadores asociados NO Sus ingresos del contrato suscrito con la Entidad NO
a su actividad 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: 3852502/2022 | N° Compromiso SIIF | 169222|
Valor Total del Contrato $13.854.200] N ° Pago Periodo objeto de pago Valor Bruto Pago
Saldo Anterior del Contrato $ 13.854.200 1 Del 01/09/2022 Al 30/09/2022 $ 3.921.000,00
Nuevo Saldo del Contrato $9.933.200 Legalizacién comisiones del periodo $ 0,00
INSTRUCTOR: EN EL AREA DE COMUNICACION PARA IMPARTIR FORMACION PROFESIONAL INTEGRAL PRESENCIAL Y/O
IOBJETO CONTRACTUAL.: VIRTUAL EN LOS PROGRAMAS DE FORMACION REGULAR TITULADA Y/O COMPLEMENTARIA DEL CENTRO
Descripcion del servicio prestado) AGROEMPRESARIAL EN EL DEPARTAMENTO DEL CESAR.
RESUMEN PAGOS GENERADOS EN EL PERIODO OBJETO DE PAGO
Ingresos por honorarios $3.921.000 Tarifa de Retencion en la Fuente ART 383° 0%
Retencion en la Fuente del Periodo $0
Ingresos de otros meses cobrados en el mes $0
TOTAL INGRESOS DEL PERIODO $ 3.921.000 Menos, Retefuente Otros Ingresos $0
BASE PARA RETENCION EN LA FUENTE $ 2.605.425 TOTAL RETEFUENTE PRESENTE PAGO $0
LIQUIDACION DE PAGO A SEGURIDAD SOCIAL Y LIQUIDACION DEL NETO A PAGAR
Setiembre Agosto Valor Base retencion en la fuente| 2.605.425,00| TARIFA
N° Planilla PILA, o, N° Radicacién pago SS | oot 8621022276 | Valor Base retencion en la fuente ICA| 3.473.900,00
Ingreso Base de Cotizacién - IBC $ 1.568.400 |$ 0 Valor base IVA 0,00
Aporte obligatorio a seguridad social salud $ 196.100 [$ 0 IVA (Si es RESPONSABLE) 0,00 19%
Aporte obligatorio a seguridad social Pension $ 251.000 |$ 0 Menos Retencién en la Fuente 0,00 0%
Aporte obligatorio a Fondo de solidaridad Pensional $ - 1% 0 Menos Retencion IVA 0,00 0%
ARL | $ 8.200 |$ 0 Reteica 0,00
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-Universidad 19.605,00( 0,500%
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 $ 1.216.128 $ -
Salud hasta $ 608.064 $ - Descuentos de Libranza 0,00
Renta Exenta 25% $ 9.120.960 $ 868.475 Descuentos de embargo (Si tiene) 0,00
Retencién en la Fuente Contingente $ - VALOR A PAGAR $ 3.901.395,00

SON: TRES MILLONES NOVECIENTOS UN MIL TRESCIENTOS NOVENTA Y CINCO PESOS M/CTE
ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE EL PERIODO OBJETO DE PAGO

Impartir formacion profesional integral en los programas de formacién complementaria en las fichas 2640819 y 2640820

Realizar talleres de fortalecimiento en redaccidon a en las fichas 2398620, 2449421, 2471319 y 2395826

Elaborar guias de aprendizaje, plan de trabajo, planeacion pedagdgica, recursos didacticos e instrumentos de evaluacidn
Asociar a los aprendices a la ruta de aprendizaje en la plataforma Sofia plus para las fichas: 2640819 Y 2640820

Realizar desplazamiento al municipio de San Alberto para orientar formacion titulada en las fichas 2449377, 2500509 y 2449407
Presentar el Informe mensual de actividades

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| GLORIA PATRICIA SALDANA ASTORGA
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 JOSE ALEJANDRO OROZCO OCHOA
presente informe y que los mismos han sido liquidados de conformidad con las normas vigentes. INSTRUCTOR GO08

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

ALVARO ENRIQUE RESTREPO DOMINGUEZ
SUBDIRECTOR DE CENTRO G02
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ASO PAG(;J?

RAZON SOCIAL :

GLORIA PATRICIA SALDANA ASTORGA

IDENTIFICACION:

CC-49658401

COD. DEPENDENCIA O SUCURSAL: 0
NOM. DEPENDENCIA O SUCURSAL: 0
FECHA GENERACION REPORTE: 2022-09-19
FECHA LIMITE DE PAGO: 2022-09-08
FECHA DE PAGO: 2022-09-08

ENTIDAD DE PAGO:

BANCO DE OCCIDENTE

PERIODO PENSION: 2022-08

PERIODO SALUD: 2022-08

NUMERO PLANILLA: 8621022276

TOTAL COTIZANTES: 1

REFERENCIA DE PAGO (PIN): 8653576175

TIPO DE PLANILLA: |

A INTERESES
EPS037 900156264 NUEVA E.P.S. S.A. 1 $1.000.000 $0 $0 $ 700 $ 125.000 $125.700
25-14 900336004 COLPENSIONES 1 $ 1.000.000 $0 $0 $ 900 $160.000 $160.900
Total a pagar $0 $0 $1.600 $ 285.000 $ 286.600

FECHA DE PAGO DEL SIGUIENTE MES:

04/10/2022




nueva

eps
CERTIFICA QUE:

El(La) Sefior(@) GLORIA PATRICIA SALDANA ASTORGA identificado(a) con CC
49658401 se encuentra afiliado a la EPS en condicion de 1° COTIZANTE.

Fecha de Activacion de 10/09/2009
Estado de la Afiliacion: ACTIVO
IPS:

SANTA SALUD IPS LTDA-AGUACHICA

Categoria: A

La presente certificacion se expide a solicitud del(de la) interesado(a) en Bogota para
QUIEN INTERESE, a los 29 dias del mes de agosto del afio 2022.

La certificacion tiene validez de un mes con respecto a la fecha de generacion.

Observaciones:

ESTA CERTIFICACION NO APLICA PARA SERVICIOS MEDICOS.
NO VALIDO PARA TRASLADO A OTRA EPS.

Cordialmente,

P )
Gerencia de Afiliaciones

Nueva EPS S.A



Pcol ™
OLlpensiones § GOBIERNO DE COLOMBIA
P 10 afos

LA ADMINISTRADORA COLOMBIANA DE PENSIONES - COLPENSIONES
CERTIFICA QUE

Verificada la base de datos de afiliados, el/la sefior/a GLORIA PATRICIA SALDANA ASTORGA identificado/a con
documento de identidad Cédula de Ciudadania nimero 49658401, se encuentra afiliado/a desde 01/11/2009 al
Régimen de Prima Media con Prestacion Definida (RPM) administrado por la Administradora Colombiana de
Pensiones COLPENSIONES.

La presente certificacion se expide en Bogota, el dia 29 de agosto de 2022.

Rosa Mercedes Nino Amaya
Direccién de Afiliaciones

Nota: Certificado generado desde la pagina Web. Este documento no es vélido para el reconocimiento de
prestaciones econdmicas, esta sujeto a verificacién y no tiene costo alguno.

www.colpensiones.gov.co - Linea gratuita 018000 41 09 03



D I A N Formulario del Registro Unico Tributario

FOE UNA COLOMBIA MAS HOMESTA

2 Concapio Actualizacitn

4. Nimero de formulario 14856680743
5. Nimero de ldentificacion Tribularia (NIT) & DV | 12 Direccdn seccianal N I 1:1 |Buzdn slectrénico
4 0 6 5 8 4 0 1|3 |meessystanmesionns S

IDENTIFICACION )
24, Tipa da conlribuyerie 25, Tipa de decurnents 2. Nimeso de Idanghcacian A, 27. Fecha expedician
Persona natural o sucasion iliquida 2 |Cédula de Ciudadania 13 49658401 \ _ 3 ) 198910035
Lugar de expedicidn 28. Pais 29, Depariamenio — 30.-Ciydsdduhicipio
COLOMEIA 1 6 9 |Cesar 20 Aguachica 011
31. Primer apelido 32, Segunda apelida I3, Primer nambre A I/ 77| 34w nomires
SALDARA ASTORGA GLORIA \_|PATRICIA
35. Razdn social 'y -~

38. Nombine comescial

38, Pais 38, Departamenio A0, CiudadMlunicipic
COLOMBIA 1 6 9 |Cesar ¢ Aguachica 011
41. Direcrién principal )
CL3 8 &7 N ]
42, Comea slecirinico gloriastorga@hotmail.com . s S
43. Codigo postal |-u.T=|ermu.i CAS T 31 T 438375 7|45 Teldlono2 5650553
/)T . GLASIFICACION
Actividad econémica. < Ocupacibn
Actividad principal Actividad sseundiaria~ Otras actividades 2 Nimer
26.Cédige 47, Fechainicio acthidad 4B, Codiga> 48 Féchainicib gctiidad | 5p Cadiga 1 2 1. Cédige establecimisntos
[*310][1882121a|||ss5/51]]204.80201] | | | | | | |
"/ _“Raspo ares, C y Atributos

i 2 3 4 & [ T .
mese|s [22049] | | | f
05~ Impto. renta y compl. régimen ordinar o~
22- Obligado & cumplir deberes formales & ¢
48 - No responsable de VA N i

Obligerios aduaneros Exportadores
1 2 3 4 5 & 7 B ] 10
| | | | | | | | | | | 55 Forma 5. Tipo Servicia i 2 3
54. Codiga 57. Moda
1 12 13 14 18 18 17 18 19 20
N I O ==

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripeién en ol Registra Unico Tributario -RUT-, tendrd vigencia indefinida y en consecuencia no se exigird su renovacian

Fara uso usivo de la DIAN

56 Anesos S D m 60, No. de Folios: o 61 Fecha [2022-08-30/10:24:00

La informacitn suminssrada a travds del farmularia oficial de nscripoidn, sctualizaciin, suspensidn | Sin perjuico de las verficaciones que B DIAN realics.
¥ cancalacién dal Registra Unico Trbutario (RUT), deberd ser axacta y veraz: en caso de consfatar | Fema auteizada:

Inexachibud an alguno de los datos suministrades se adelantaran los procedimientos edmnistratives
sancignatonos o de suspension, segin 8l case,

Paragrate del ariculo 15,7220 gl Ueoreio TED de 2016

i el sl file 084, Nambee  SALDARA ASTORGA GLORIA PATRICIA

985 Carge  CONTRIBUYENTE

Fecha generacion dacumento POF: 30-08-2022 10:26:024M



RANCOLOVISIA S.A fxtabiecimients Bucario

T
ccciousn

\DO

Certificado
Bancario

Lunes, 29 de agosto de 2022

Sefior(a)
A QUIEN PUEDA INTERESAR

BANCOLOMBIA S.A. se permite informar que GLORIA PATRICIA SALDANA ASTORGA identificado(a) con
CC 49658401, a la fecha de expedicién de esta certificacidn, tiene con el banco los siguientes productos:

Producto No. Producto Fecha Apertura Estado

CUENTA DE AHORROS 29767526618 2016/10/27 ACTIVA

*Importante: Esta constancia solo hace referencia a los productos mencionados anteriormente.

*Si desea verificar la veracidad de esta informacion, puede comunicarse con la Sucursal Telefénica Bancolombia los
siguientes numeros: Medellin - Local: (60-4) 510 90 00 - Bogota - Local: (60-1) 343 00 00 - Barranquilla - Local:
(60-5) 361 88 88 - Cali - Local: (60-2) 554 05 05 - Resto del pais: 01800 09 12345. Sucursales Telefonicas en el
exterior: Espafia (34) 900 995 717 - Estados Unidos (1) 1 866 379 97 14.

Catalina Cortés Uribe.
Gerente Servicios Contact Center & BPO.



SE?“A SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE - SENA Agencia Publica

7/\V MANUAL DE DISCAPACIDAD Y SU POLITICA EN EL SENA DE EMPLEO

Hace constar:

Que el Sr(a) GLORIA PATRICIA SALDANA ASTORGA Identificado(a) con cédula de
ciudadania 49658401 el dia 19/09/2022 aprobd la respectiva evaluacion de
apropiacion de conocimientos del Manual de Discapacidad y su Politica en el SENA.

La presente constancia tiene validez al interior de la entidad, en la generacién de
una cultura institucional incluyente, como accion afirmativa para promover acciones
integrales y accesibles para las Personas con Discapacidad, de acuerdo con lo
contenido en la Resolucion 1726 de 2014, mediante la cual el SENA adopta su
Politica Institucional para la atencion de personas con discapacidad.

Direccién de Empleo y Trabajo - Secretaria General - SENA

Disefiado por: Grupo Gestion de los Sistemas de Informacion - Oficina de Sistemas



